Hemsirelerin Saghklh Yasam Bicimi
Davranislarini Etkileyen Faktorler*

Factors Atfecting the Healthy Lifestyle Behaviors

of Nurses
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Amag: Bu arastirma hemsirelerin saghkl yasam bi¢imi davraniglarin:
etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla yapilmistir.

Yontem: Bu tanimlayici calismanin drneklemine, Ege Bolgesindeki bir
il merkezinde bulunan SB Egitim ve Arastirma Hastanesinde calisan
ve arastirmaya katilmaya goniillii olan 278 hemsire alinmistir. Arastir-
manin verileri “sosyodemografik veri formu” ve “Saglhkli Yasam Bi¢imi
Davranslart Olgegi’ni iceren bir soru formu ile toplanmustir. Verilerin
degerlendirilmesinde iki ortalama arasindaki farkin énemlilik testi ve
tek yonlii varyans analizi kullanilmistir.

Bulgular: Calismaya katulan hemsirelerin saghkli yasam bicimi dav-
raniglan olcegi puan ortalamast 125.62£19.40 olarak bulunmus
olup, alt gruplan arasinda en ytiksek puan ortalamasi manevi ge-
lisim (26.16+4.26) ve en diisitk puan ortalamas: fiziksel aktivite
(15.32+4.81) olarak belirlenmistir. Medeni durum c¢ocuk sahibi olma
durumu, ekonomik durum degiskenleri ile fiziksel aktivite; yas grupla-
11, cocuk sahibi olma durumu, ekonomik durum degiskenleri ile kisi-
lerarast iliskiler; yas gruplari, ekonomik durum degiskenleri ile manevi
gelisim arasinda anlaml bir fark bulunmustur. Yas gruplari, medeni
durum, cocuk sahibi olma durumu, ekonomik durum degiskenleri
ile stres yonetimi; yas gruplari, cinsiyet, ekonomik durum, sigara kul-
lanma durumu degiskenleri ile beslenme; medeni durum, ekonomik
durum degiskenleri ile saglik sorumlulugu arasinda anlamh bir fark
bulunmustur (p<0.05). Aile tipi, mezun olunan okul ile saglikl yasam
bicimi davranislar1 ve alt boyutlart arasinda anlamh bir fark saptan-
mamistir.

Sonug: Arastirma sonucunda hemsirelerin saghkli yasam bi¢imi dav-
raniglan 6lcegi puan ortalamasinin orta diizeyde oldugu belirlenmistir.

Anabhtar kelimeler: Hemsire; saghg gelistirme; saghkll yasam bicimi davrans-
lart.
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ABSTRACT

Aim: This study was conducted to determine factors affecting the he-
althy lifestyle behaviors of nurses.

Methods: The sample of this descriptive study comprised 278 nurses
willing to participate in the study at SB Education and Research Hospi-
tal in one city of Aegean Region. Data were collected by a questionnaire
including “sociodemographic data form” and “Healthy Lifestyle Behavi-
ors Scale”. For the statistical analysis, paired sample t-test and one-way

variance analysis were used.

Results: The mean score of the healthy lifestyle behaviors scale of nur-
ses found to be 125.62+19:40 and between sub-groups the highest
mean score is spiritual development (26.16+4.26) and the lowest mean
score is physical activity (15.32+4.81). Physical activity with marital
status, having children, economic status; interpersonal relationships
with age groups, having children, economic status; spiritual develop-
ment with age groups, economic status between variables were found
to be a significant difference. Also, stress management with age groups,
marital status, having children, economic status; nutrition with age
groups, gender, economic status, smoking status; health responsibility
with marital status, economic status between variables were found to
be a significant difference (p<0.05). There was no significant difference
between the type of family, graduated school and healthy lifestyle be-

haviors and sub-dimensions.

Conclusion: As a result of this research mean score of the healthy li-
festyle behaviors scale of nurses were moderate.

Keywords: Nurse; health promotion; healthy lifestyle behaviors.
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aglik, insanlarin yasaminda ¢nemli bir yere sahip olan

bir kavramdir. Diinya Saglik Orgfittiniin tanimina gore

saglik; sadece hastalik veya sakatlik halinin olmayist
degil, bedensel, ruhsal ve sosyal yonden tam bir iyilik halidir.
Saglikli yasam bicimi ise bireyin sagligini etkileyebilen tim
davramslarmi kontrol etmesi, gtinliik aktivitelerini dtizenlemede
kendi saghk durumuna uygun davranislari secerek diizenlemesi
olarak tamimlanmistir.(1-3] Bu davraniglar tutum haline
donusturilduginde kisi saglikli olma halini stirdiirebildigi gibi,
saglik durumunu da daha iyi bir seviyeye getirebilir. Diinya
Saghk Orgl’itl‘i (DSO) tahminlerine gore gelismis tilkelerdeki
oltimlerin %70-80’nin, gelismekte olan tilkelerdeki sltimlerin
%40-50sinin nedeni, yasam bi¢imine bagh olarak ortaya ¢ikan
hastaliklardir.[4l Bu hastaliklarin olusumunda kisinin kendi
tutum ve davraniglarinin rolt buytiktir. [5-91

Saglik her birey i¢in énemli bir kavram oldugu gibi saghk cali-
sanlar1 acisindan da son derece énemlidir. Saglik ¢alisaninin
bireylere etkili bir hizmet verebilmesi i¢in énce kendi saghigini
iyl diizeyde tutmasi gerekmektedir. Bunun yanisira saglkl ya-
sam bicimi davranislarinin bakim verdikleri bireylere 6rnek
olmasi bakimindan da ¢nemlidir. Saglik ¢alisanlar arasinda o-
nemli bir yere sahip olan hemsirelerde yapilan bu calisma hem-
sirelerin saglikli yasam bi¢imi davranislarini etkileyen faktorle-
1i saptamak acgisindan onceliklidir. Bu ¢alisma hemsirelerin
sunduklar1 hizmetlerin verimi tizerinde etkili oldugu diistint-
len saglikl yasam bicimi davraniglarinin belirlenmesi, ¢nerile-
rin sunulmast ve calisma ortamlarinin gelistirilmesi bakimindan
onemlidir. Johnson' !0 (2005) Amerikalilar ile yapmis oldugu
calismada kadinlarin beslenme alt grubu puan ortalamasmin
daha yiiksek oldugu ve gelirin beslenme davranislarinda énem-
li bir faktor oldugu bulunmustur. Choi Huinin1 (2002) hem-
sirelik bolimu 6grencilerinde yapmis oldugu calismada 19-21
yas grubundakilerin stres yonetimi puan ortalamalarinin daha
yiiksek oldugu ve saghkli yasam bicimi davranislan 6lcegi top-
lam puaninin diistik oldugu belirlenmistir.

Hemsirelerle yapilan bazi calismalarda saglikli yasam bicimi
davranislart (SYBD) dlcegine ait toplam puanimin orta diizeyde
oldugu belirlenmistir.13.581 Ayrica saghikl yasam bicimi davra-
nis1 6lgeginin alt bagliklardan biri olan stres yonetimi, Ozkan ve
Yilmaz'in (2008) hastanede calisan hemsirelerde yaptiklan ca-
hismada en dustik puanlar arasinda saptanmis olup 34 yas ve
tisttindeki hemsirelerin manevi gelisim, beslenme, saglik so-
rumlulugu puan ortalamalar1 daha ytiksek bulunmustur.(8l
Ciircani ve arkadaglarinin®>! (2010) calismasinda ise bekar olan
hemsirelerin stres yonetimi puan ortalamalarinin evli hemsire-
lerden daha ytiksek oldugu, cocuk sahibi olmayan hemsirelerin
stres yénetimi puan ortalamalar ¢cocuk sahibi olan hemsirelerin
puan ortalamalarindan ytiksek oldugu ve calisma stiresi bir-bes
yil olan hemsirelerin stres yénetimi puan ortalamalarinin yuk-
sek oldugu bulunmustur.

Bu arastirma hemsirelerin saglikli yasam bicimi davraniglarini
etkileyen faktorleri incelemek amaciyla tanimlayici olarak
yaplimistir. Hemsireler saglik calisanlarr icerisinde topluma saglik
hizmeti sunan buyuk bir grubu olusturmaktadir. Onlarin sahip
oldugu saglikli yasam davraniglart hizmet sunduklar bireyler
agisindan da 6nemli olacagr icin hemsirelerin saglikli yasam
davraniglarinin belirlenmesi literattire katki saglayacaktir.

Arastirma sorular:

* Hemsirelerin sosyo-demografik 6zellikleri ile saghkl yasam
bicimi davranislari ¢lgegi puan ortalamalari arasinda anlamh
bir fark var midir?

e Hemsirelerin calisma ortami ile saghklh yasam bicimi
davranislar 6lgegi puan ortalamalar arasinda anlamli bir fark
var mudir?

Arastirma tanmimlayic1 bir ¢alisma olup Ege Bolgesindeki bir il
merkezinde bulunan Saghk Bakanligi Egitim-Arastirma
Hastanesi’nde ve Ocak-Mart 2013 tarihleri arasinda yapilmustir.
Arastirmanin evrenini ilgili hastanede ¢alisan 337 hemsire olus-
turmustur. Arastirmada 6rneklem se¢cimine gidilmemistir, ¢alis-
maya katilmaya gontillii olan 278 hemsire arastirma kapsamina
almis olup %82.5 hemsireye ulasilmistir. Hemsirelerin ¢alis-
maya katilmay1 istememe ya da izinde olmalar sebebiyle aras-
tirma kapsamina alinamamalari bu ¢alismanin sinirlilign olmus-
tur. Calismada bagiml degisken “Saglikli Yasam Bi¢imi Davra-
nislant Olgegi” puan ortalamasi, bagimsiz degiskenler ise yas,
cinsiyet, medeni durum, egitim durumu, aile tipi, cocuk sahibi
olma durumu, gelir durumu, sigara kullanimi gibi sosyodemog-
rafik ozelliklerden olusmaktadir. Arastirmanin verileri 8 soru-
dan olusan “sosyodemografik veri formu” (yas, cinsiyet, medeni
durum, egitim durumu, aile tipi, ¢cocuk sahibi olma durumu,
gelir durumu, sigara kullanimi) ve “Saghkli Yasam Bicimi Dav-

raniglart Olcegi” ile toplanmistir.

Saglikli Yasam Bicimi Davranislart Olgegi: Olcek Walker ve
arkadaslar (1987) tarafindan gelistirilmis, 1996 yilinda tekrar
revize edilmistir. Olgek bireyin saghkl yasam bicimi ile iligkili
olarak saghg gelistiren davramsglan élgmektedir. Olgek toplam
52 maddeden olusmus olup 6 alt grubu vardir. Alt gruplar,
saglik sorumlulugu, fiziksel aktivite, beslenme, manevi gelisim,
kisilerarasi iligkiler ve stres yonetimidir.[12!

Saglik sorumlulugu, bireyin kendi iyilik hali icin aktif olarak
sorumluluk hissetmesidir. Kendi sagligina 6zen gostermesi,
saglik hakkinda bilgilenmesi, gerekli oldugunda profesyonel bir
yardima basvurabilmesidir. Fiziksel aktivite, hafif, orta ve agir
egzersizleri diizenli olarak uygulamay kapsar. Guinliik yasamin
bir parcast olarak planh bir sekilde ytirtttliir. Beslenme, bireyin
ogunlerini se¢me, diizenleme ve yiyecek secimindeki degerini
belirler. Manevi gelisim, i¢ kaynaklarin gelisimi tzerine
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odaklanir. Gelisme, iliski kurma ve asilma ile gerceklesebilir.
Asilma, i¢ huzuru saglar, kim oldugumuz ve yaptigimiz seyin
disinda daha bagka yeni deneyimler i¢in firsat saglama olasihgin
yaratr. [ligki kurma, evrenle iliskide olma ve uyum i¢inde
oldugunu hissetmedir. Gelisme, yasamdaki amaclar icin
calisma, iyilik durumuna yonelik bireyin giictinii en st diizeye
citkarmasidir. Kisileraras iliskiler, baskalari ile olan iliskilerdir,
nedensel gereklilikler disinda anlamh bir iligki kurabilmek i¢in
iletisimi kullanmay1 gerektirir. Iletisim sozel ve sdzel olmayan
mesajlarla diistinceleri, duygulart paylasmay icerir. Stres
yonetimi, gerilimi azaltmak ya da etkin bir sekilde kontrol
edebilmek icin bireyin fizyolojik ve psikolojik kaynaklari
belirleyebilmesi ve harekete gecirebilmesidir.!'2) Olgegin genel
puant saglikli yasam bicimi davranislart puanini vermektedir.
Olgegin tiim maddeleri olumludur. Derecelendirme 4’1i likert
seklindedir. Hicbir zaman (1), bazen (2), sik sik (3), diizenli
olarak (4) olarak kabul edilmektedir. Olgegin tamamu igin en
diisitk puan 52, en yitksek puan 208'dir. Saglik sorumlulugu,
beslenme, manevi gelisim ve kisilerarasi iliskiler alt
boyutlarindan alinabilecek maksimum puanlar 36 iken
minimum puanlar 9°dur. Fiziksel aktivite ve stres yonetimi alt
boyutlarindan alinabilecek maksimum puanlar 32 iken
minimum puanlar 8'dir. Saghkli Yasam Bi¢cimi Davranislar
Olceginden aliman ytiksek puan, bireyin yasaminda daha fazla
olumlu saglik davranisina sahip oldugunu gostermektedir.

Saglikli yasam bicimi davranislan 6lceginin, Walker ve Hill-
Polerecky (1996) tarafindan yapilan gecerlik ve gtivenirlik
calismasinda 6lgegin Cronbach Alfa i¢ tutarhilik katsayist 0.94
olarak belirlenmistir. Alt 6lgekleri icin Cronbach Alfa ic¢
tutarhilik katsayilari 0.79 ile 0.87 arasinda degismektedir.
Olgegin, Bahar ve arkadaslar1 (2008) tarafindan Ttrkiye'de
gecerlik ve gtivenirlik calismas: yapilmistir.[13] Cronbach Alpha
katsayis1 .92 olup ytiksek gitivenirlik derecesine sahiptir.
Olgegin alt boyutlarinin gtivenirlik katsayilan ise; Saghk
Sorumlulugu .77, Fiziksel Aktivite .79, Beslenme .68, Manevi
Gelisim .79, Kisileraras: iligkiler .80, Stres Yonetimi .64 olarak
saptanmistir. (131

Veriler SPSS 14.0 istatistiksel veri analizi paket programi ile
analiz edilmis olup; frekans, aritmetik ortalama ve ytzde
degerleri kullanilarak degerlendirilmistir. Degiskenler
arasindaki farklan 6lgmek icin iki Ortalama Arasindaki Farkin
Onemlilik Testi (Independent Samples t Test) ve Tek Yonlit
Varyans Analizi (ANOVA) testleri yapilmistir. Istatistiklerin
anlamliligl i¢in yanilma duzeyi 0.05 kabul edilmistir.
Arastirmanin yapilabilmesi i¢in arastirmanin yapildig:
kurumdan yazili izin ve Dokuz Eyliil Universitesi Girisimsel
Olmayan Klinik Arastirma Degerlendirme Komisyonu'ndan
etik kurul onay1 alinmustir.

Hemsirelerin tanimlayici bazi 6zellikler Tablo 1'de gortilmekte-
dir. Calismaya katilan hemsirelerin %54t 29-38 yas grubunda,
%77.7si kadin, %22.3’1 erkek, %65.8' evli, %91.7’si cekirdek

Tablo I. Hemsireleri Tanimlayici Bazi Ozellikler

YAS SAYI %
19-28 93 335
29-38 150 54.0
39 ve Uzeri 35 12.5
CINSIYET

Kadin 216 777
Erkek 62 223
MEDENi DURUM

Evli 183 65.8
Bekar 95 342
MEZUN OLUNAN OKUL

Saglik Meslek Lisesi 57 205
Onlisans 79 284
Lisans ve Usti 142 51.1
AiLE TiPi

Cekirdek 255 91.7
Genis 23 8.3
COCUK SAHiBi OLMA DURUMU

Var 167 60.1
Yok Il 399
EKONOMIK DURUM

Gelir Giderden Az 51 18.3
Gelir Gidere Denk 178 64.0
Gelir Giderden Fazla 49 17.7
SIGARA KULLANMA DURUMU

Kullaniyor 109 39.2
Kullanmiyor 169 60.8

Tablo 2. Hemsirelerin Saglikli Yagam Bigimi Davraniglari
Olgegi ve Alt Gruplarinin Puan Ortalamalar

" HER BIR

ALT VE UST ok:;.IEIII(::N OLGEK ICIN

ALT OLCEKLER < " ORTALAMA
DEGER ALT VE UST PUANLAR

DEGER |

OrttSD

Manevi Gelisim 9-36 9-36 26.1614.26
Saglik Sorumlulugu 9-36 I1-36 21.15+4.48
Fiziksel Aktivite 8-32 8-31 1532+4.8]1
Beslenme 9-36 9-32 19.6614.42
Kisilerarasi lliskiler 9-36 13-36 25.03+4.05
Stres Yonetimi 8-32 8-30 18.27+3.62

SYBD Olcesi 52-208 59-196 125.62+19.40

aileye sahip, %60.1’inin cocugu var, %51.1’1 lisans ve Ustii me-
zunu, %64 tntin geliri giderine denk, %60.8’ sigara kullanmi-
yor (Tablo 1). Hemsirelerin SYBD 6lcegi ve alt gruplarindan
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Hemsirelerin Saglikli Yasam Bigimi Davranislanini Etkileyen Faktorler

Tablo 3. Hemsirelerin Yas Gruplarina Gére SYBD Olgegi ve Alt Gruplarinin Puan Ortalamalari

YAS GRUPLARI ANLAMLILIK DERECESi

ALT OLCEKLER 19-28* 29-38° 39 ve iistii r o

OrttSD OrttSD Ort+SD
Manevi Gelisim 26961438 25461422 27.0843.60 4.63 001* c>ab
Saglik Sorumlulugu 21.37+4.69 20.75+4.20 22284497 1.83 0.16
Fiziksel Aktivite 1620£5.16 14.76+4.53 1537479 258 0.07
Beslenme 19.35+4.45 19.45+4.2 21.42+4.88 323 0.04* c>ab
Kisilerarasi lligkiler 2602+4.26 24.29+3.88 25.60%3.67 578 0.000%* a>b,c
Stres Yonetimi 19.1843.62 17644351 18.57+3.60 546 0.000%* a>b,c
SYBD Olcegi 129.10£21.20 122371739 1303442055 476 0.000%* c>ab

#p<0.05; **p<0.001

Tablo 4. Hemsirelerin Cinsiyetine Gére SYBD Olgegi ve Alt
Gruplarinin Puan Ortalamalari

Tablo 5. Hemsirelerin Medeni Durumuna Gére SYBD Olce-
gi ve Alt Gruplarinin Puan Ortalamalari

- ANLAMLILIK . ANLAMLILIK
) CINSIYET DERECESI ALT MEDENi DURUM DERECES]
ALT OLCEKLER -
Kadin Erkek ¢ OLCEKLER Evli Bekar .
Ort+SD OrttSD P OrttSD Ort+SD P
Manevi Gelisim | 26.14+409 | 2625+484 | -0.18 | 085 gzﬂx 25951413 | 26588449 | - 118 | o023
ga%ntm s 21424450 | 2020+433 189 | 006 Satlik
orumiiugy Sag ulus 20714452 | 22004431 | -228 | 002*
Fiziksel Aktivite | 15.05+4.64 | 1625529 | - 173 | 008 orumiuiugy
Beslenme 20.17+428 | 17914450 | 3.60 | 0.000% izk'tk;i'e 14504458 | 16904487 | -405 | 0.000%*
ﬁj‘(‘”ee”fras' 25074399 | 2488+429 | 032 | 074 Beslenme 19404430 | 20.16+461 | -135 | 017
Stres Yonetimi | 18.184355 | 18584387 | -074 | 045 ﬁ?ﬂfgﬁm' 24724390 | 2564+430 | - 180 | 007
SYBD Olcesi 12606+1897 | 1241142094 | 069 | 048 St
5520061 res 17734357 | 19324349 | -355 | 0.000%*
Yonetimi
SYBD Olcesi | 123.03+19.07 | 13063+19.15 | -3.14 | 0.000%*
aldiklar puan ortalamalar: Tablo 2’de gortilmektedir. SYBD ee

olceginden alinan puanlar sirastyla; manevi gelisim 26.16£4.26,
kisileraras1 iliskiler 25.03+£4.05, saghk sorumlulugu
21.15+4.48, beslenme 19.66+4.42, stres yonetimi 18.27+3.62,
fiziksel aktivite 15.32+4.81 olarak saptanmistir. Hemsirelerin
SYBD olcegi toplam puan ortalamast ise 125.62+19.40°dir
(Tablo 2).

Hemsirelerin yas gruplarina gére SYBD 6lcegi ve alt gruplarinin
puan ortalamalar incelendiginde, yas gruplart (19-28 yas
grubu ile 29-38 yas grubu ve 29-38 yas grubu ile 39 ve st yas
grubu ile) manevi gelisim, beslenme, kisilerarasi iliskiler, stres
yonetimi ve genel olcek puan ortalamalar arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur (p<0.05) (Tablo 3).
Hemsirelerin cinsiyetine gore SYBD 6lcegi ve alt gruplarinin
puan ortalamalar1 incelendiginde, cinsiyet (kadinlarda) ile
beslenme alt grubu puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur (p<0.05) (Tablo 4).
Hemsirelerin medeni durumlarina gore SYBD 0lcegi ve alt
gruplarinin puan ortalamalar incelendiginde, medeni durum
(bekarlarda) ile saghk sorumlulugu, fiziksel aktivite, stres
yonetimi ve genel 6lcek puan ortalamalar arasinda istatistiksel

¥p<0.05; ¥¥p<0.001

Tablo 6. Hemsirelerin Cocuk Sahibi Olma Durumuna Gére
SYBD Olgegi ve Alt Gruplarinin Puan Ortalamalari

COCUK SAHiBi OLMA ANLAMLILIK

ALT DURUMU DERECESIi
OLCEKLER Var Yok

Ort+SD Ort+SD ¢ P
Manevi 2589+4.19 | 26584434 | -133 | 0.8
Gelisim
gk 90904451 | 21534443 | - 114 | 025
Sorumlulugu
Fiziksel .
Pt 14594442 | 16414518 | -3.12 | 0.000%*
Beslenme 19574433 | 19814457 | -043 | 066
Kisilerarasi 24591400 | 2570+407 | -224 | 002*
lligkiler
itf e 17584349 | 19324358 | -403 | 0.000%

onetimi

SYBD Olcesi | 123.14+1895 | 12936+19.56 | -2.64 | 0.000%*

¥p<0.05; #*p<0.001
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Tablo 7. Hemsirelerin Ekonomik Durumuna Gére SYBD Olgegi ve Alt Gruplarinin Puan Ortalamalari

EKONOMIK DURUMU ANLAMLILIK DERECESI
ALT OLCEKLER Gelir (Iilzc!erden Gelgeﬁ:gere Gehrl:lef:‘rden ] .
OrttSD OrttSD OrtiSD

Manevi Gelisim 23.86+4.95 26.44£3.82 2757+4.18 1125 0.000%* c>ab
Saglik Sorumlulugu 19.56+4.24 21.35+4.38 22.06+4.77 4.48 0.01* c>ab
Fiziksel Aktivite 1429+4.46 15071436 1728+6.12 5.64 0.000** c>ab
Beslenme 18.98+4.60 19.42+4.21 21.26+4.68 4.16 001* c>ab
Kisilerarasi lligkiler 23.54+4.07 25.06+3.97 26461388 6.74 0.000%* c>ab
Stres Yonetimi 16.90£3.65 1821£3.33 19.91£4.00 9.24 0.000%* c>ab
SYBD Olgegi 117.15+19.81 125.59+17.70 134.57+21.22 10.77 0.000%* c>ab

¥5<0.05; ¥p<0.001

Tablo 8. Hemsirelerin Sigara Kullanma Durumlarina Gére
SYBD Olgegi ve Alt Gruplarinin Puan Ortalamalari

SIGARA KULLANMA DURU- ANLAMLIL!K
. MU DERECESI
ALT OLCEKLER Kullaniyor | Kullanmiyor ¢ p
OrttSD OrttSD
Manevi Gelisim 26.11£4.07 2620 438 | -0.15 | 0.87
Saglik Sorumlulugu | 21.04%4.19 21.22+4.67 | -032 | 074
Fiziksel Aktivite 15.68+5.15 15.08+4.58 .01 | 03I
Beslenme 18.85+4.57 20.19+425 | -249 | 001*
Kisilerarasi lligkiler 24.44+3.79 2541+4.18 | -1.94 | 0.05
Stres Yonetimi 18.52+3.42 18.11£374 | 090 | 036
SYBD Olgesi 124.67+1845 | 1262442002 | -0.65 | 0.5
#p<0.05

olarak anlamli fark bulunmustur (p<0.05) (Tablo 5).
Hemsirelerin ¢cocuk sahibi olma (¢cocugu olanlarda) durumlarina
gore SYBD olcegi ve alt gruplarinin puan ortalamalar
incelendiginde, ¢ocuk sahibi olma durumu ile fiziksel aktivite,
kisileraras1 iliskiler, stres yonetimi ve genel olcek puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmustur (p<0.05) (Tablo 6).

Hemsirelerin ekonomik durumlarina gére SYBD odlcegi ve alt
gruplarinin puan ortalamalar incelendiginde, ekonomik
durum ile manevi gelisim, saglik sorumlulugu, fiziksel aktivite,
beslenme, kisilerarast iligkiler, stres yonetimi ve genel 6lgcek
puan ortalamalart arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p<0.05) (Tablo 7). Hemsirelerin sigara kullanma
durumlarina gore SYBD olcegi ve alt gruplarinin puan
ortalamalar1 incelendiginde, sigara kullanma durumu ile
beslenme alt grubu puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur (p<0.05) (Tablo 8).
Hemsirelerin aile tipi, egitim durumu ile SYBD olcegi ve alt
gruplarinin puan ortalamalar arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir fark bulunmamistr (p>0.05).

Calismada saptanan saglhkl yasam bicimi puan ortalamalar
orta diizeyde (125.62+19.40) saptanmistir. Ayni sekilde
hemsirelerle yapilan bazi calismalarda da saghkli yasam bicimi
davranislan dlcegine ait toplam puanimnin orta diizeyde oldugu
belirlenmistir.[358 Toplumun saglik bakim gereksinimlerini
karsilamak tizere egitim alan ve gorev yapan hemsirelerin kendi
sagliklarini gelistirecek saglikli yasam bicimi davranislarnin
yitksek olmast beklenirdi. Bu durum hemsirelerin bilgi ve
deneyimlerini kendi yasam bicimine aktarmadiklarini
duistindtirmektedir.

Hemsirelerin SYBD etkileyen faktorleri belirlemek amaciyla
yapilan bu calismada, hemsirelerin SYBD olcegi ve alt
gruplarindan aldiklan puan ortalamalari arasinda en ytiksek
manevi gelisim, ardindan ise Kkisileraras: iliskiler, saglik
sorumlulugu, beslenme, stres yonetimi ve fiziksel aktivite
gelmektedir.

Yapilan pek cok calismada “manevi gelisim” puan ortalamalar
en yiiksek alt boyut olarak bulunurken, “fiziksel aktivite” puan
ortalamalar en diistik alt boyut olarak saptanmustir.114-251 Ayri-
ca yurt i¢inde ve yurt disinda yapilmis pek cok calismada “fi-
ziksel aktivite” puan ortalamasi en dtistik alt boyut olarak bu-
lunmustur.[9.11.26-311 Elde edilen bu bulgular toplumlarn fizik-
sel aktivite yapma aliskanhiginin olmadigim diistindtirmektedir.
Kisilerarast iligkiler ve stres yonetimi puan ortalamasi 19-28 yas
grubunun daha ytksektir. Hemsire ¢grencilerle yapilan bazi
calismalarda yas arttikca 6grencilerin stres yonetimi puan orta-
lamalarinin azaldig: belirlenmistir.111.32 Manevi gelisim, beslen-
me ve genel 6lcek puan ortalamast ise 39 ve Ustii yas grubunun
daha ytiksektir. Ozkan ve Yilmaz'in (2008) hemsirelerde yapti-
&1 calismada 34 yas ve tstiinde olan hemsirelerin manevi geli-
sim puan ortalamalari, beslenme puan ortalamalari ve SYBD
olcegi toplam puan ortalamalarinin daha ytiksek oldugu belir-
lenmistir. Yal¢inkaya ve arkadaslarinin (2007) saglik ¢alisanlar
tizerinde yaptiklari calismalarinda ise 40 yas ve tizerindeki sag-
ik calisanlarinin beslenme puanlarinin daha ytiksek oldugu
saptanmistir. Elde edilen bulgular, yasin artmas ile birlikte
beslenme davranisinin kazanilmasinda artis olabileceginin ve
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yasin artmasl ile Kisileraras iliskiler ve stres yonetimi davrani-
sinin kazanilmasinda azalis olabileceginin bir gostergesi olabi-
lir. Ayrica yasla birlikte SYBD puan ortalamasinin artmast, bi-
reylerin saglk alaninda daha fazla bilgi ve deneyim sahibi olma-
larina, daha dtizenli ve dengeli bir hayat tarz1 stirdiirmelerine,
ilerleyen yasa bagh ortaya ¢ikan saglik problemleri ve bunlarin
sonucunda yasanan kayiplara bagh bireylerin sagliklarina daha
fazla 6nem vermeleri gibi nedenlere baglanabilir.

Kadinlarin beslenme alt grubu puan ortalamalarinin erkeklere
gore daha ytiksek oldugu belirlenmistir. Saglk calisanlar1 ve
hemsire 6grenciler tizerinde yapilan bazi calismalarda kadinla-
rin beslenme puan ortalamalarinin erkeklere gore daha ytiksek
oldugu saptanmustir.[927.29.331 Ayrica Kafkas ve arkadaslarinin
(2012) yapuiklarn ¢calismada ve Johnson'in (2005) Amerikalilar
ile yapmis oldugu calismada, kadinlarin beslenme alt grubu
puan ortalamast daha ytiksek bulunmustur.!1034 Kadinlarin
erkeklere gore beslenme davranisinin daha iyi olmasi, gelenek-
sel kultiirtimtizde kadinin rolt ve rollerinden biri olan yemek
yapma gibi ev islerinden daha fazla sorumlu olma ve evde vakit
gecirme egiliminde olmalariyla aciklanabilir. Ayrica kadinlarin
estetige ve saglhga erkeklerden daha sorumlu bakmalar ile ilgi-
li olabilir.

Bekar olan hemsirelerin saghk sorumlulugu, fiziksel aktivite,
stres yonetimi alt gruplari ve genel 6lcek puan ortalamalarinin
evli olan hemsirelere gore daha yiiksek oldugu saptanmistir.
Curcani ve arkadaglarinin (2010) hemsirelerde yaptiklar
calismada bekar olan hemsirelerin stres yonetimi puan
ortalamalar1 daha ytiksek olarak belirlenmistir. Gtiner ve
Demir'in (2006) ameliyathane hemsirelerinde yapmus olduklari
calismada bekar olanlarin fiziksel aktivite puan ortalamalarinin
evli olanlara gore daha ytiksek oldugu saptanmistir. Ayrica
Karakog¢'un (2006) yapuig1 calismada da bekar olanlarn fiziksel
aktivite ve stres yonetimi alt gruplarl puan ortalamalar daha
yiksek olarak belirlenmistir.135! Bekar hemsirelerin saglk
sorumlulugu, fiziksel aktivite, stres yonetimi puan
ortalamalarinin evli hemsirelere gore daha yiiksek
bulunmasinda, bekar hemsirelerin sorumluluklarinin daha az
olmasi ve kendilerine daha fazla zaman ayirma imkanlarinin
olmast etkili olmus olabilir.

Cocugu olmayan hemsirelerin fiziksel aktivite, kisilerarasi
iligkiler, stres yonetimi alt gruplari ve genel dlcek puan
ortalamalarn ¢ocugu olan hemsirelere gore daha ytiksek olarak
belirlenmistir. Ciircani ve arkadaslarinin (2010) hemsirelerde
yaptiklar calismada cocuk sahibi olmayan hemsirelerin stres
y6netimi puan ortalamalarinin cocuk sahibi olan hemsirelerden
daha ytiksek oldugu bulunmustur. Ozkan ve Yilmaz'in (2008)
hemsirelerle yaptigi calismada cocuk sahibi olmayan
hemsirelerin fiziksel aktivite ve stres yonetimi alt gruplarinin
puan ortalamasi ¢ocuk sahibi olanlara gore daha ytiksek olarak
belirlenmistir. Cocugu olmayan hemsirelerin stres yénetimi ve
fiziksel aktivite puan ortalamalarinin cocugu olan hemsirelerden
ytiksek olmasinin sebebi, kendilerine daha fazla zaman ayirarak
streslerini azaltmalar ve ditizenli fiziksel aktivite yapanlarin
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streslerini daha kolay atmalari olabilir.

Geliri giderinden fazla olanlarin manevi gelisim, saghk
sorumlulugu, kisilerarasi iligkiler, fiziksel aktivite, beslenme,
stres yonetimi ve genel 6l¢ek puan ortalamalar: daha ytiksektir.
Ayaz ve arkadaglarinin (2005) hemsirelik ytiksekokulu
dgrencilerinde yaptiklar calisma sonucunda sosyoekonomik
duizeyi iyi olanlarin beslenme puan ortalamalarinin daha
yitksek oldugu belirlenmistir. Ayrica Kocoglunun (2006)
yaptigl calismada da aylik gelir miktar ile manevi gelisim,
saglik sorumlulugu, fiziksel aktivite, beslenme, kisilerarasi
iliskiler, stres yonetimi ve genel lcek puan ortalamalar
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur.!36
Arastirma sonuglart olumlu sosyal ve ekonomik etkenlerin
kisilerin saglikla ilgili davranislarini pozitif yonde etkiledigini
gostermektedir. Ekonomik durumun iyi olmast, saghkli yasam
bicimi davranislarini olumlu etkilemektedir. Saghg gelistirme
modelinde de ekonomik diizeyin artmasi ile olumlu saglik
davranisina sahip olma diizeyinin arttig1 belirtilmistir.

Sigara kullanmayan hemsirelerin beslenme alt grubu puan
ortalamalarinin sigara kullanan hemsirelere gore daha ytiksek
oldugu belirlenmistir. Saglik ¢alisanlarinda, hemsirelerde ve
hemsire ogrencilerde yapilan calismalarda sigara
kullanmayanlarm beslenme puan ortalamalarinin daha ytiksek
oldugu saptanmistir.(1.8.9.32,33.37] Bireylere kazandirilmasi
gereken en ¢nemli saglkl yasam bicimi davranislarindan biri
sigara icilmemesi ya da iciliyorsa birakilmasidir. Arastirma
bulgularina gore, sigara kullanilmamasi beslenme davranislarini
olumlu yonde etkilemektedir.

Arastirmadan elde edilen sonuglar dogrultusunda hemsirelerin
saglikli yasam bicimi davranislan icinde en disitk puan
ortalamasi fiziksel aktivite alt grubunda oldugu saptanmistir.
Hemsirelerin daha saglikli bir yasam bicimi benimsemeleri,
bunu strdirebilmeleri, cevrelerine ve hastalara ornek
olabilmeleri amaciyla; (i) Hemsirelerin saghgim korumak ve
gelistirmek i¢in saglik egitim programlarinin olusturulmast, (i)
Sosyodemografik degiskenlerden yas, cinsiyet, medeni durum,
cocuk sahibi olma durumu, ekonomik durum, hizmet yili gibi
degiskenlerinin saglik davranislarini etkiledigi bulunmustur.
Hemsirelere uygulanacak sagligi gelistirme programlarinda bu
faktorlerin goz oniine alinmasi dnerilmistir.
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