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OZET

Bu ¢alisma Dokuz Eylil Univer-
sitesi Hemsirelik Yiiksekokulu’nda okuyan
ogrencilerin  genel saghk  durumlarini
saptamak ve bazi sosyode-mografik ozellik-
lerinin genel saglk durumlarina etkisini
incelemek amacuyla yapilmistir.

2003-2004 egitim-6gretim yilinda
Dokuz  Eyliil  Universitesi ~ Hemgirelik
Yiiksekokulu 'nda égrenim goren 227 dgrenci
ornekleme alinmistir. Arastrmada tanitic
bilgi formu ve David Goldberg tarafindan
gelistirilen Genel Saglik Anketi-12 (GSA-12)
kullamilmstr.

Ogrencilerin GSA puan ortalamast
3.00 olarak saptanmistir. Birinci sinif ve
dordiincii simif ogrencilerinin  GSA puan
ortalamalar,  ikinci ve iigiincii  sinif
ogrencilerinin GSA puan ortalamasindan
daha yiiksek olup, aralarindaki farkin
istatistiksel ~ olarak  anlamli  oldugu
saptanmustr. Dérdiincti sunif ogrencilerinin
GSA puan ortalamasi, yiiksek kabul edilen
smirlar iginde bulunmugstur (X = 4.00).

Arastrmadan elde edilen veriler
isiginda,  ruhsal  hastaliklara  yonelik
taramalarin  yapimasi,  birinci  sinif
ogrencilerine okula wyum, dordiincii sinif
ogrencilerine mezuniyete hazirliga yonelik
adaptasyon  programlarimin  yapilmasi,
ogrencilerin  yasaminda  genel  saglik
durumlarmi  olumsuz etkileyen faktorlerin
saptanmasina yonelik ¢alismalarin  yapil-
masi onerilmistir.
Anahtar Sézcukler: Hemgsirelik dgrencileri,
ruhsal saghk, genel saglk, kisisel ozellikler.

ABSTRACT

The Investigation of the Nursing
Students’ State of Health and Some of the
Features Affecting It

The study performed to determine
general state of heath of nursing students in
the Dokuz Eyliil University and how some of
the social demographicfeatures affect their
general state of health.

The investigation performed on 227
students of the Dokuz Eyliil University,
nursing students in education term of 2003-
2004. It was used presenter information
questionnaire and General Health Quest-
ionnaire (GHQ-12) improved by David
Goldberg.

The investigation outcome showed
that GHQ mean point of students is X= 3.00.
The class st and class 4 th students’ GHQ
mean points are higher than class 3 rd and
class 4th students’ and that is significant as
statistical. The GHQ mean point of the class
4th students was found on level which is
accepted high (x = 4.00).

By the findings acquired from the
investigation, some studies advised to be
performed are making surveillance about
psychological illnesses, doing some adapta-
tion programmes about harmony with school
of the first class students and preparing to
graduation of the last class students,
determining some factors which have
negative effect on general health state of
students.

Keywords: Nursing students, mental health,
general health, personal features

GIRIS

Ruhsal, bilissel, fiziksel ve
sosyal degisikliklerin belirgin oldugu
adolesan doneminde geng, bir yandan
fizyolojik degisimin biinyesinde

yarattig1 yorgunluk, diger yandan da
ruhsal yonden kendi kimligini bulma
cabasinin verdigi huzursuzlugu ve stresi
yasamaktadir (Pektekin ve ark. 1999,
Frich and Frich 1998). Universite

* Dokuz Eyliil Univ. Hemsirelik yiiksekokulu( Yrd. Dog. Dr.)
** Kafkas Univ. Kars Saglik Yiiksekokulu ( Ars. Gér.) e-mail: bebakir@mynet.com

58




Atatiirk Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Dergisi, 2007; 10: 2

yasami da gencgligin yasaminda 6nemli
degismelerin yasandigi addlesan done-
mine denk geldigi igin, {iniversite
Ogrencisi ruhsal hastaliklar yoniinden
riskli grupta yer almaktadir. Universite
Ogrencisinin ruhsal durumunda goriilen
degisiklikler, yetersizlikler ve depresif
ruh hali zaman zaman ortaya ¢ikan ve
saglikli bir bireyde goriilebilen belirtiler
olabilir. Bu degisikliklerin  gencin
iligkilerini, performansini ve uyumunu
bozacak sekilde artmasi ve uzun siirmesi
o6nemli olup, bu konuda gdzlem ve
arastirmalarin  siirdiiriilmesi  gerekir.
Ogrencinin egitim siirecindeki giicliik-
ler, yasadig1 travmatik olaylar, insan
iliskilerindeki ~ zorlanmalarn  gerekli
onlemler alinmadigi zaman hastalik
tablosunun olusmasina neden olabilir
(Pektekin ve ark. 1999, Pektekin ve ark.
1995).

Ulkemizin gelecegi ve siirek-
liligi i¢in gen¢ grubun iyi yetistirilmesi,
sorunlarma egilinmesi biiyiikk 6nem
tastmaktadir. Diinya Saglik Orgiitii
sagligi, “hastalik ya da sakatligin
olmamasi, bireyin fiziksel, ruhsal ve
sosyal iyilik hali” olarak tanim-
lamaktadir. Her insanda ruhsal hastalik
belirtileri goriilebilir. Kisinin uyumunu
bozmayan,  mutsuzluk  yaratmayan
belirtiler ruh sagligi bozuklugu olarak
degerlendirilmemelidir. Toplumda yay-
ginlig1 fazla, yardim arama ve taninma
oranlar1 diisiik olan, hem ciddi is giicii
kaybt hem de sosyal yikima yol agan
ruhsal hastaliklarin yaygmliginin saptan-
mast hizmetlerin planlanmast ig¢in
atilacak ilk adimdir (Baykan ve ark.
2002).

Aktekin ve arkadaglart (2001)
tip fakiiltesi Ogrencileriyle yaptiklari
calismada, 6grencilerin yarisinin egitim-
lerinin ilk iki yilinda genel saglik
durumu puanlarmin yiiksek oldugunu
saptamistir. Binboga (2002) ise saglik
yiiksekokulu  Ggrencileriyle  yaptig
caligmasinda birinci simif 6grencilerinin
genel saglik anketi puanlarinin, ikinci ve
iciincli siniftaki 6grencilerin puanlarin-
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dan daha diisiik oldugunu belirlemistir.
Ayni ¢alismada bdliime istemeyerek
gelen Ogrencilerin genel saglik anketi
puanlarinin, isteyerek gelen 6grencilerin
puan ortalamalarindan daha yiiksek
oldugu saptanmaistir.

Yapilan caligmalarda ruhsal
sorunlarin kadinlarda erkeklerden daha
fazla oldugu gosterilmistir. Bu nedenle
biiylik ¢ogunlugunu kadinlarin olustur-
dugu hemsirelik Ggrencilerinin  ruh
saglig ile biiylik bir titizlikle ilgilenmek
gerekmektedir.

Ruhsal problemlerin kaynaklari
yoniinden kiz ve erkek Ogrenciler
karsilagtirilldiginda, kizlarin  erkeklere
gore problem kaynaklarinin daha ¢ok
oldugu goriilmektedir (Ozgiiven 1990),
Belek ise (1990) calismasinda kadinla-
i, gecekondu bolgesinde yasayanlarin,
geliri giderinden az olanlarin, kronik
hastalig1 olanlarin ve 12 yildan daha az
egitimli olanlarin durumunun, erkeklere,
kent merkezinde yasayanlara, geliri
giderine esit ya da daha fazla olanlara,
kronik hastaligi olmayanlara ve 12 yil ve
daha fazla egitimli olanlara gore daha
kotii oldugunu ifade etmistir.

Baykan ve arkadaslar1 (2001) 15
yas ve lizeri kadinlarin ruh sagliklarimi
degerlendirdikleri ¢calismalarinda, kadin-
larin %21.7’sinin Genel Saglik Anketi
(GSA) puanmmi dort ve {izerinde
bulmustur. Yapilan bu ¢aligmada her bes
kadindan biri “olasi ruhsal hastalik”
tanis1 almistir. Rezaki ve Yazict (1990)
ise yaptiklan arastirmada GSA puanlari-
nin cinsiyete gore farklilik gdsterme-
digini ifade etmislerdir. Kilic (1996)
literatiire ters olarak genel saglik anketi
puaniyla yas ve cinsiyet degiskenleri
arasinda anlamli iliski saptayamamugtir.
Farrell’in (1998) hemsirelerle yaptigi
caligmasinda katilimcilarin = %34 iinde
olasi bir ruhsal problemin varligi
saptanmig, kadinlarin ve erkeklerin
puanlari arasinda fark olmadigi, yaklagik
olarak puanlarin esit oldugu
belirtilmistir.
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Gengler, tniversite egitimleri
donemlerinde, bir meslege aday olma,
bagimsiz karar vermesi gereken durum-
larin artmasi, farkl yerlesim yerlerinden
ve sosyokiiltiirel diizeyler-den gelen
yeni arkadas c¢evresi i¢ine girme, anne-
babadan ayr1 yasamak gibi okul
yasantisinin getirmis oldugu degisim-
lerle kars1 karsiyadirlar. iginde bulun-
duklart yas doneminin ozellik-lerinden
dolay1 bu donemle bas etmekte zorluk
yasayabilirler. Bunlara ek olarak,
hemsirelik 6grencilerinin kuramsal ve
klinik uygulamalar ile oldukg¢a yiikli bir
programa uyum saglamaya calismalari,
hastaya zarar verme korkulari anksi-
yetelerini  artirmaktadir  (Karadagh
1993).

Lo (2002), hemsirelik 6grenci-
leri ile yaptigi c¢alismada ikinci smif
Ogrencilerinin stres seviyesini birinci
siniftakilerden daha yiiksek bulmustur
ve bunun nedenini de ikinci siniftaki
ogrencilerin klinik uygulamalarla daha
cok mesgul olmasina baglamistir.

Sever ve arkadaglari (1993)
hemsirelik Ogrencilerinin ruhsal belirti
diizeyinin normal  smirlar iginde
oldugunu saptamustir.

Hemsirelik 6grencileri, klinik-
lerde ila¢ hazirlama ve uygulama gibi
islerle ugrasmakta, hastalarin sagligi ve
giivenligi igin sorumluluk almaktadir.
Klinik uygulamalara eslik eden geri-
limler ve gerginlikler, okulun akademik
standartlarim1 koruma zorluklari, cinsel
uyumlar, akran zorlamalar1 ve eski aile
iligkilerindeki ~ destegi  silirdiirmeye
caligma gibi ¢esitli zorluklar 6grencide
stres yaratmaktadir. Stres ve anksiyete,
hemsirelik 6grencilerinin  saghigimi ve
hemsirelik bakim Kkalitesini olumsuz
etkilemektedir (Muro et al. 2002,
Karadagl 1993).

Hemsirelik 6grencilerinin birey-
sel ve mesleki gelisimini etkileyecek
olan genel saglik durumunun ve
sosyodemografik  oOzelliklerin  genel
saglik diizeyine etkisinin hemsirelik
egitimi sirasinda incelenmesi, Ogren-
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cilerin sorunlarmi1 erken tanilamaya,
sozii edilen zorluklarla nasil bas et-
tiklerini anlamaya ve miidahaleye
yardimc1 olacaktir.

Arastirmanin  Amaci: Dokuz
Eyliil Universitesi Hemsgirelik Yiiksek-
okulu’'nda okuyan ogrencilerin genel
saglik durumlarmi ve bazi sosyode-
mografik Ozelliklerinin genel saglik
durumlarina etkisini incelemektir.

GEREC VE YONTEM

Tanimlayic1 analitik  6zellikte
olan arastirmanin evrenini, 2003-2004
egitim-6gretim yilinda Dokuz Eyliil
Universitesi Hemsirelik  Yiiksekoku-
lu'nda 06grenim goren toplam 249
Ogrenci olusturmustur. Verilerin toplan-
dig1 tarihlerde okula gelmeyen ve
anketleri eksik olan ogrenciler Ornek-
leme almmamustir. Orneklemi 79’u
birinci smif, 56’s1 ikinci smif, 47’si
lglincli sif, 45’1 dordiincii sinifta
olmak {izere toplam 227 &grenci (%91)
olusturmustur. Dokuz Eyliil Universitesi
Hemsirelik Yiiksekokulu’'nda 06grenim
siiresi bir yil Ingilizce hazirhk olmak
iizere toplam bes yildir. Egitim sistemi
probleme dayal1 6grenimdir (PDO).

Aragtirma verilerinin toplanmasi
icin Dokuz Eyliil Universitesi Hemsi-
relik Yiiksekokulu Miidiirliigii’nden ve
ogrencilerden izin alinmistir. Anketler,
Ekim 2004 tarihinde siniflarda arastir-
macilarin gozetiminde Ogrenciler tara-
findan doldurulmustur. Anket 6rneklem
grubuna uygulanmadan 6nce 6n uygula-
ma galigmasi yapilmistir.

Aragtirma  kapsamina alinan
ogrencilerin sosyodemografik 6zellikleri
bes sorudan olusan tanimlayicit anket

formu ile toplanmistir. Bu anket
formunda o6grencilerin; siifi, yasi,
bliyidiigli yerlesim yeri, su anda

yasadigr yer ve ekonomik durumlar
ilgili sorular yer almaktadir.

Genel saglik durumunun belir-
lenmesi i¢in Genel Saglik Anketi (GSA)
kullanilmistir. Genel Saglik Anketi halk
arasinda ve psikiyatri digsindaki klinik
ortamlardaki katilimcilar arasinda ruhsal
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bozukluklar ortaya ¢ikarmayi amagla-
yan kendi kendine uygulanabilen ve son
bir haftaya ait ruhsal Dbelirtileri
sorgulayan bir oOlcektir. Genel Saglik
Anketi, 1972 yilinda David Goldberg
tarafindan gelistirilmistir. Genel Saglik
Anketi’nin 12, 28, 30, 60 soruluk
bigimleri vardir. Anketin 12 soruluk
bicimi, vakalart ayirmada yiiksek
duyarlilik ve 6zgiilliige sahip oldugu ve
cesitli sosyokiiltiirel ortamlarda kulani-
labilecegi icin yaygin olarak tercih
edilmektedir (Kilig 1996, Tait et al.
2002, Tait et al. 2003). Yapilan bu
calismada da 12 soruluk bi¢imi kullanil-
mistir. Her soru dort segeneklidir (1. Hig
olmuyor, 2. Her zamanki kadar, 3. Her
zamankinden sik, 4. Cok sik).
Puanlamada  Likert tipi kodlama
yapilacagi gibi ilk iki segenege “0”, son
iki  ¢enege “1” puan verilerek
degerlendirilebilir. Bu ¢alismada ikinci
puanlama sekli kullanilmistir. Alinabi-
lecek en yiiksek puan “12” ve en diisiik
puan “0” dir. Olgekten 4 ve daha fazla
puan alanlar “yiiksek”, 2-3 puan alanlar
“orta”, 2’den daha az puan alanlar ise
“diisiik” skor olarak degerlendiril-
mektedir. Genel Saglik Anketi puani 4

ve lizerinde olanlar “ruhsal hastaliklar
yoniinden riskli grup” olarak tanim-
lanmaktadir.

Tiirk¢e’ye cevrilerek gegerlilik
ve giivenirlilik ¢aligmasi Kilig tarafindan
yapilmistir. Gegerlilik giivenirlik duyar-
liliginin 0.74, 6zgilliigiiniin 0.84 oldugu
gosterilmistir. Bu calisma i¢in Cronbach
Alpha giivenirlik katsayisi 0.84 diir.

Veri girisi ve degerlendirme
islemleri paket istatistik programi
kullanilarak, arastirmacilar tarafindan
yapilmistir.  Sosyodemografik  veriler
icin say1 ve yiizde testi, bagiml
degisken olan Genel Saglik Anketi puani
ile bagimsiz degiskenler arasindaki
iligkinin  istatistiksel = analizi  igin,
Kruskal-Wallis ve Mann Whitney U

testi (veriler normal dagilim sahip
olmadigi i¢in) kullanilmistir.
Arastirmanin  degiskenleri:  Genel

Saglik Anketi (GSA) puanlari bagiml
degiskenler; sinif, biyidigi yerlesim
yeri, su anda yasadig1 yer ve ekonomik
durum bagimsiz degiskenleridir.

BULGULAR VE TARTISMA

Ogrencilerin  sosyodemografik
Ozelliklerine gore dagilimlar1 Tablo-1’de
gosterilmistir.

Tablo 1. Ogrencilerin Sinif Diizeyine Gore Baz1 Sosyo-Demografik Ozellikleri (n=227)

Sosyo- Siiflar

Demografik Birinci ikinci Uciincii Dérdiincii Toplam
Ozellikler S % s % S % s % s %
Biiyiidiigii Yer

il 36 45.6 27 48.2 24 51.1 25 55.6 112 49.3
ng 43 54.4 29 51.8 23 48.9 20 44.4 115 50.7
Kimlerle

Birlikte

Yasadigi

Ailenin yaninda 26 329 19 33.9 17 36.2 17 37.8 79 34.8
Yurtta 42 53.2 28 50.0 20 42.6 12 26.7 102 46.3
Evde yalniz - - 2 3.6 4 8.5 8 7.8 14 6.2
Evde 11 13.9 7 12.5 6 12.8 8 17.8 32 14.1
arkadaslartyla

Ekonomik

Durum

Alt diizey 48 60.8 31 55.4 9 19.1 12 26.7 100 44.1
Orta diizey 31 392 25 44.6 38 80.9 33 733 127 559
TOPLAM 79 56 47 45 227 100
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Ogrencilerin GSA puan
ortalamalarinin karsilastirilmas1 Tablo

2’de goriilmektedir.

Tablo 2. Ogrencilerin Siniflara Gore Genel Saglik Puan Ortalamalarinin Karsilastiriimasi

GSA Puan
Siniflar S Ort. SS KW P
1.Sinif 79 3.49 2.90
2.Simif 56 1.41 1.68 23.32 0.00
3.Smif 47 3.12 3.39
4.Siif 45 4.00 3.30

Ogrencilerin siniflara gére GSA
puan ortalamalar1 arasindaki  fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(KW =23.32, p = 0.00). Farkin hangi
siniflar arasinda oldugunu belirtmek i¢in
(Mann Whitney U Testi) smiflar ikili
karsilagtirildiginda  birinci  siniflarin
GSA puan ortalamalar1 ve dordiincii
smiflarin GSA puan ortalamalari, ikinci
smiflarin puan ortalamasindan anlaml

olarak yiiksek bulunmustur (p<0.01
Bonferroni diizeltmesine gore). Diger
sinif karsilastirmalar1 arasinda istatistik-
sel olarak anlamli bir fark saptanama-
mistir. Ogrencilerin genel saglik anketi
puan ortalamasi 3.00 diir.

Ogrencilerin ekonomik durum-
larina gére GSA puan ortalamalarinin
karsilagtirilmasi Tablo-3’ de goriilmek-
tedir.

Tablo 3. Ogrencilerin Ekonomik Durumlarina Gére Genel Saglik Puan Ortalamalarinin

Karsilagtirilmasi

Ekonomik GSA Puan

Durum S Ort. SS t P
Alt gelir 100 3.06 3.05 6315 0.94
Orta gelir 127 2.96 2.96

Ogrencilerin ekonomik durum-
larina gére GSA puan ortalamalar
arasindaki farkin istatistiksel olarak
anlamli olmadig1 saptanmustir (t =6315,
p=0.94).

Ogrencilerin biiyiidiigii yerlesim
yerlerine gore GSA puan ortalamalarinin
karsilagtirilmas1 Tablo-4’de goriilmek-
tedir.

Tablo 4. Ogrencilerin Biiyiidiigii Yerlesim Yerlerine Gére Genel Saghk Puan

Ortalamalarinin Karsilastirilmasi

Biiyiidiigii GSA Puan

Yerlesim Yeri S Ort. SS t P
i1 112 3.21 3.16 6037 0.40
Iice 115 2.78 2.81

Ogrencilerin biiyiidiigii yerlesim
yerine gére GSA puan ortalamalari
arasindaki farkin istatistiksel olarak

anlamli olmadig1 saptanmugtir (t =6037,
p = 0.40).

Ogrencilerin yasadiklar1 yerlere
gore GSA puan ortalamalarmin karsi-
lagtirilmas1 Tablo 5’de goriilmektedir.
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Tablo 5. Ogrencilerin Yasadiklar1 Yerlere Gére Genel Saglik Puan Ortalamalarinin

Karsilastirilmasi
GSA Puan

Yasadig yer S Ort. SS KW P
Ailenin yaninda 79 3.02 3.09

Yurtta 102 2.85 291 2.36 0.50
Evde yalniz 14 4.35 3.62

Evde arkadaslariyla 32 2.84 2.68

Ogrencilerin  yasadiklar1 yere ogrencilerinin GSA puaninin diger iist

gore GSA puan ortalamalar arasindaki
farkin istatistiksel olarak anlamli olma-
dig1 saptanmustir (KWx’=2.36, P =0.50).

Aragtirma  kapsamina alinan
ogrencilerin Genel Saglik Anketi puan
ortalamast 3.00 olarak saptanmigtir.

Buna gore Ogrenciler orta grupta yer
almaktadirlar. Binboga (2002) Saglik
yiiksekokulu dgrencileri ile yaptig
caligmasinda oOgrencilerin GSA puan
ortalamasini 3.78 oldugunu saptamistir.
Farrell’in  (1998) hemsirelerle yaptigi
arastirmada, hemsirelerin % 34’niin
ruhsal hastaliklar yoniinden riskli grupta
yer aldigm tespit edilmistir. Ustiin ve
arkadaglarinin (2003) hemsirelik 6gren-
cileri ile yaptig1 c¢aligmada Ogrenciler
genel saglik anketinden ortalama 5.80
puan almiglardir. Hemsirelik &grenci-
lerinin genel saglik anketi puanlarinin
yiiksek veya yiiksege yakin olmasi
yasadigi cevreden ailesinden ayrilan,
okudugu bolime uyum saglamaya
calisan ve bir meslege aday olan
iiniversite 0grencisinin ruhsal hastaliklar
yoniinden riskli grup oldugunu dogrula-
maktadir.

Ikinci smif (X=1.41) ve iigiincii
sinif (X= 3.12) 6grencilerinin GSA puan
ortalamasi, birinci (X= 3.49) ve dordiin-
cli smif (X= 4.00) 6grencilerinin GSA
puan ortalamalarindan diigiik bulunmus-
tur (Tablo-3). Bu bulgu, doérdiinci
smiftaki Ogrencilerin ruhsal hastaliklar
yoniinden riskli grupta oldugunu
gostermektedir. Aktekin ve arkadaglari
(2001) tip fakiiltesi Ogrencileri ile
yaptig1 ¢calismada birinci siif
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siniflara gore yiliksek oldugunu belirt-
mistir. Bu calisma Aktekin ve arkadas-
larinin  (2001) arastirma sonuglart ile
benzerlik  gostermektedir.  Binboga
(2002) ise birinci sif ogrencilerinin
GSA puanin diger siniflardan daha
diisiik oldugunu, giincii ve dordiincii
siniflarin - GSA  puanlarinin  yiiksek
oldugunu saptamistir. Bu c¢aligmanin
sonucu Binboga’nin c¢aligsmasiyla karsi-
lastirildiginda, dordiincii siniflarin GSA
puanlart arasinda benzerlik varken,
birinci smiflar arasinda tam tersi bir
sonucun ortaya ¢iktig1r goriilmiistiir. Lo
(2002), hemgsirelik 6grencileri ile yaptigi
calismada ikinci siif &grencilerinin
stres seviyesini birinci siniflardan daha
yiiksek  bulmustur. Bu ¢alismanin
sonucu Lo’ nun arastirmasinin sonucu
ile benzerlik gdstermemektedir.

Bizim c¢alismamizin sonucuna
gore, Ogrencilerin  egitimlerinin  ilk
yilinda okuduklari programa uyum
saglamaya calismalar1 ve dordiinci
sinifta da mezuniyet sikintist ve gelecek
kaygis1  yasamalari  genel  saglk
durumlarint etkileyen faktorler olarak
diisiiniilmektedir.

Ogrencilerin ekonomik durum-
larma gore GSA puanlart arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadig1 saptanmustir. Belek (1990)
aragtirmasinda  geliri  giderinden az
olanlarin, geliri giderine esit ya da daha
fazla olanlara gore genel saglik
durumlarinin daha koétii oldugunu ifade
etmistir. Ustiin ve arkadaslar1 (2003)
maddi durumlar1 kétii olan 6grencilerin
GSA puanlarini daha yiiksek saptamugtir.
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Binboga’nin (2002) calismasinda ise
ogrencilerin ekonomik durumlarina gore
GSA puami arasinda anlamli bir fark
olmadigi  saptanmistir.  Ogrencilerin
ekonomik durumlar1 ile GSA puanlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farkin  saptanamamasi1  arastirmada,
yiiksek gelire sahip olan 6grenci
grubunun olmamasindan kaynaklandig:
diistinilmektedir.

Ogrencilerin su an yasadiklari
yerlere ve biiylidiikleri yerlesim yerle-
rine gore Genel Saglik Anketi puanlar
arasinda anlamli bir fark olmadig:
saptanmigtir. Binboga da arastirmasinda
ogrencilerin yasadiklar1 yere gore GSA
puanlarn arasinda anlamhi fark olmadi-
gin1 saptamistir. Belek’in ¢alismasinda
ise gecekondu bolgesinde yasayanlarin,
kent merkezinde yasayanlara gore Genel
Saglik Anketi puanlarimin daha yiiksek
oldugu ifade edilmistir. Bizim g¢alisma-
mizdaki bu sonucun, 6rneklemin iiniver-
site 6grencisi olmasindan dolay1 benzer
ortamlar1 paylagmalarindan kaynaklan-
dig1 diistiniilmektedir.

SONUC

Dokuz  Eylil  Universitesi
Hemsirelik Yiiksekokulu 6grencilerinin
genel saglik durumlarinin ve sosyode-
mografik Ozelliklerinin genel saglik
durumuna etkisinin incelendigi bu
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