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OZET

Human Papilloma Virus (HPV) cinsel yolla bulasan yaygin enfeksiyonlardan biridir. Serviks kanseri, genital sigil ve penis kanseri basta olmak Utizere
birgok hastaliga yol agar. Bu arastirmanin amaci, tniversite 6grencilerinin HPV enfeksiyonuna - HPV asisina yonelik bilgi ve tutumlarini belirlemek,
HPV bilgi dizeylerini etkileyecek faktorleri tespit etmektir. Arastirmada gesitli Gniversitelerin 6n lisans, lisans ve lisansisti egitim basamaklarinda
o6grenim goéren 275 Ogrenciye Google Forms Uzerinden dort bolimden olusan anket uygulanmistir. Anketin ilk kisminda katilimcilarin sosyo-
demografik 6zelliklerini belirlemeyi hedefler. Ikinci kissm HPV ve HPV asisi hakkindaki genel bilgi dizeyini élger. Ugiinci kisim ise HPV
enfeksiyonunun yayilmasina neden olabilecek riskli cinsel davraniglara yonelik sorular bulunmaktadir. Dérdiincu kisim tniversite égrencilerinin HPV
ve HPV asisina yonelik tutumlarini belirlemeyi amaclar. Tutum sorularina gegerlilik gtvenilirlik analizleri yapilmis ve 11 soru elenmis olup 9 soru
degerlendirmeye alinmistir. Arastirmada Jamovi ve SPSS 26.0 programlari kullaniimistir. Arastirma katiimcilarinin %18,2’si ilk cinsel iligkisini 18 yas
veya altinda yasamistir, %4,7’si gok partnerli iliski yasiyordur, %22,2’si HPV’nin ne oldugunu bilmiyordur, %67,3’U cinsel saglik egitimi almamistir.
Katilimcilarin %84,7’si HPV'nin asisi oldugunu duymuslardir ancak yalnizca %10,2’lik kismi Tiirkiye’de bulunan asi gesitlerinden (ilag Firmasi 1, ilag
Firmasi 2) haberdardir ve yalnizca %9,5i asi olmustur. Arastirmanin katilimcilar ile gergeklestirilen uygulama sonucunda elde edilen verilere
aciklayici faktor analizi (AFA) uygulanmistir. Analiz sonucunda madde toplam korelasyonu 0,3’ln altinda altinda olan maddeler gikariimis, 9 maddeli
form elde edilmistir. Arastirmada HPV bilgi puaninda anlamli fark yaratan 7 faktér, HPV tutumunda anlamh fark yaratan 4 faktér gérulmistar. HPV
tutumu HPV bilgisini anlaml derecede etkilemistir. Cinsel saglik egitimi almak hem HPV bilgi diizeyi hem de HPV tutumunu etkilemistir. Kisilerin HPV
hakkindaki bilgilere daha ¢ok internet sayesinde ulastiklari bu yiizden bilgi diizeylerinin cinsel yolla bulasan hastaliklar hakkinda konugma tutumundan
etkilenmedigi fark edilmistir. Ayrica 5 faktoriin HPV asisi olmay! etkiledigi bulunmustur. Geng yetiskinlerin cinsel sagliklarini koruma becerilerini
gelistirmeye yonelik egitimlerin planlanmasinda bilgi edinmeyi etkileyen faktorler g6z 6niinde bulundurulmalidir. Bu faktorlerin isaret ettigi eksikliklere
yogunlasan basili veya dijital kaynaklarin ve egitim programlarinin hazirlanmasi gelecekte ortaya gikabilecek hastaliklarin dniine gegmek igin
gereklidir.

Anahtar Kelimeler

HPV, bilgi, tutum, cinsel saglik

ABSTRACT

Human Papilloma Virus (HPV) is one of the common sexually transmitted infections. It causes many diseases, especially cervical cancer, genital
warts and penis cancer. The aim of this research is to determine university students' knowledge and attitudes towards HPV infection - HPV vaccine
and to identify factors that will affect their HPV knowledge levels. In the research, a four-part survey was administered via Google Forms to 275
students studying at associate, undergraduate and graduate levels of various universities. The first part of the survey aims to determine the socio-
demographic characteristics of the participants. The second part measures the general level of knowledge about HPV and the HPV vaccine. The
third part contains questions about risky sexual behaviors that may cause the spread of HPV infection. The fourth part aims to determine the attitudes
of university students towards HPV and the HPV vaccine. Validity and reliability analyzes were conducted on the attitude questions and 11 questions
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were eliminated and 9 questions were evaluated. Jamovi and SPSS 26.0 programs were used in the research.18.2% of the research participants
had their first sexual intercourse at the age of 18 or younger, 4.7% had multiple partners, 22.2% did not know what HPV was, and 67.3% did not
receive sexual health education. 84.7% of the participants have heard that there is a vaccine for HPV, but only 10.2% are aware of the vaccine types
(Medicine company 1, Medicine company 2) available in Turkey and only 9.5% have been vaccinated. Explanatory factor analysis (EFA) was applied
to the data obtained as a result of the application carried out with the participants of the research. As a result of the analysis, items with item-total
correlations below 0.3 were removed and a 9-item form was obtained. In the study, 7 factors that created a significant difference in HPV knowledge
score and 4 factors that created a significant difference in HPV attitude were observed. HPV attitude has significantly affected HPV knowledge.
Receiving sexual health education affected both HPV knowledge level and HPV attitude. It has been noticed that people access information about
HPV mostly through the internet, so their level of knowledge is not affected by their attitude to talk about sexually transmitted diseases. Additionally,
five factors have been found to influence HPV vaccination. Factors affecting knowledge acquisition should be taken into consideration when planning
training to improve young adults' sexual health protection skills. Preparation of printed or digital resources and training programs that focus on the

deficiencies indicated by these factors is necessary to prevent diseases that may arise in the future.
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GIRIS

Human Papilloma Virus (HPV) enfeksiyonlari dinyada
cinsel yolla bulasan yaygin hastaliklardan biridir.
Serviks kanseri, genital sigil ve penis kanseri basta
olmak Uzere bircok hastalia yol acar (1). Serviks
kanseri kadinlarda en sik gorilen doérdinci kanserdir
ve vakalarinin %95inden fazlasi HPV ile iligkilidir.
Kadinlarin %70-80’inin yasamlari boyunca en az bir kez
HPV ile enfekte oldugu saptanmistir (2).

Serviks kanserini ve HPV’nin sebep oldugu diger
hastaliklari 6nlemede birincil koruma; guvenli cinsel
yasam, prezervatif kullanimi ve HPV asisidir.
Glinimizde enfeksiyondan korunmak amaciyla ¢ adet
asl bulunmaktadir. Bu asilardan ikisi Ulkemizde
mevcuttur ancak genigletilmis bagisiklama
programinda yer almamaktadir. Aktif cinsel yasamin
erken yaslarda baslamasi, ¢ok partnerli iliski tarzlari,
hijyen kosullarina dikkat etmemek HPV enfeksiyonlari
igin risk faktorleri arasinda sayllmaktadir. Son yillarda
Ulkemizdeki Universitelerin artigiyla birlikte farkl
sehirlerde ve ailelerinden ayri yasamaya baslayan
Universite 6grenci sayisinin artmasi bazi riskli
davraniglarin artmasina zemin hazirlayabilir.
Arastirmalarda cinsel olarak etkin olan birgok gencin ilk
cinsel iligski deneyimlerini erken yaslarda, siklikla
yetersiz cinsel bilgi ile yasadigi gosterilmistir (3,4,5).
HPV’nin bulas yollari dusindldiginde bu yas
grubundaki bireylerin yeterli bilgi seviyesine sahip
olmamasi gelecekteki hastalik risklerini artirabilecek bir
durumdur. Literatirde genglerin HPV hakkinda yeterli
farkindaliga sahip olmadidi ve bilgi diizeylerinin yetersiz
oldugu bircok defa vurgulanirken ¢odu arastirmada
HPV’ye yoénelik tutuma ve givenli cinsel yasama dair
sorulara yer verilmemigtir (6). HPV bilgi dizeyi 6lgcen
calismalarda arastirma populasyonu olarak ¢ogunlukla
saglik bilimleri ile ilgili bélimlerde 6grenim gdéren
ogrenciler tercih edilmistir (7,8).

Bu c¢alismada hem saglik bilimleri hem de diger
alanlarda egitim gdren Universite égrencilerinde HPV
konusunda bilgi eksikligine neden olabilecek etmenler
incelemek istenmistir.  HPV  konusundaki  bilgi
eksikliginde cinsel saglik egitiminin yetersizligi, iletisim
eksiklikleri, bilgi edinme ydntemleri ve sosyo-
demografik faktérlerin etkili olabilecegi disunulmustar.
Universite grencilerinin HPV hakkinda bilgi sahibi
olmalari, hem kisisel sagliklarini korumalari hem de
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toplum genelinde HPV ile iligkili saglik sorunlarinin
azaltilmasi agisindan biyik bir 6neme sahiptir. Bilgi
dizeyini etkileyen etmenlerin anlasiimasi genclerin
saglik bilincini artirmak konusunda dogru bir yéntem
izlenmesi agisindan dnemlidir. Genglerin givenli cinsel
yasam ve HPV konusundaki bilgi dizeyleri, tutum ile
davraniglarini ortaya koyan calismalar halk saghgi
midahalelerine yol gosterebilir.

Arastirmanin kisa vadeli amaci, Universite
ogrencilerinde  HPV  konusundaki bilgi dUzeyini
etkileyecek etmenleri incelemektir. Bunu yaninda HPV
enfeksiyonu - HPV asisina yonelik bilgi ve tutumlarinin
belirlenmesi de amacglanmistir. Uzun vadeli amaci, geng
eriskinlerin HPV enfeksiyonuna bagli ortaya cikabilecek
saghk sorunlarindan korunmasini saglayacak halk
sagligi midahalelerinin yénlendirilmesidir.

YONTEM

a. Calisma Grubu
Bu arastirmanin hedef grubu gesitli Universitelerin 6n
lisans, lisans ve lisansustl egitim basamaklarinda
dgrenim goren dgrencileridir. Universite égrencilerine
sosyal medya araglariyla ulasiimis olup c¢alisma
gonulllilik esasina goére yuritilimastir. Arastirma igin
orneklem blyuklugu belirlenmemis olup, sosyal medya
aracihgi ile gesitli Gniversitelerden 18-39 yas araliginda
275 6grenci katilmigtir.

b. Aragtirmanin Tipi
Bu arastirma farkl Universite ve bolimlerde 6grenim
géren ogrencilerin HPV ve HPV asisi hakkindaki
tutumlarini, bilgi diizeylerini ve bunlarla iligkili faktérleri
inceleyen kesitsel tipte bir epidemiyolojik ¢alismadir.
Makalenin yazimi sirasinda STROBE kriterlerine
kullanildi (9).

c. Arastirmanin Uygulanmasi ve Uygulayanlar

Arastirma Canakkale Onsekiz Mart Universitesi Tip
Fakultesi Donem 3 6grencilerinden olusan bir arastirma
ekibi tarafindan ydratilmustir. Calismaya tip egitimi
anabilim ve halk sagligi uzmani iki 6gretim Uyesi
danismanlik yapmistir.
Arastirmada dort tema Uzerinden 6lgim yapmayi
amaglayan taslak bir anket olusturulmustur. Anketin
olusturulmasinda 6ncelikle kaynak taramasi yapilarak
bilgi sorulari hazirlanmistir. Ardindan tutum bolimd igin
hedef kitlesini temsilen 50 Universite 6grencisine acik
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uclu soru sorulmustur. Katilanlarin bu sorulara
kompozisyon, essay seklinde cevap vermeleri
istenmigtir. Alinan cevaplar arastirmacilar tarafindan
incelenmis ve soru havuzu olusturulmustur.
Olusturulan anket formu sosyal medya U(izerinden
“Google Forms” aracihdi ile uygulanmistir. Anket
formunun katilmcilara ulastiriimasinda kartopu yontemi
kullanilmistir. ilk asamada arastirmacilar formu yakin
cevrelerindeki Universite o6grencilerine ulastirmigtir.
ikinci asamada anket formunun en az iki 6grenciye
daha ulastinimasi talep edilmistir. ilk asamada
arastirmacilar formu yakin ¢evrelerindeki Universite
dgrencilerine ulastirmistir.  Ikinci asamada anket
formunun en az iki 6grenciye daha ulastiriimasi talep
edilmigtir.
d. Arastirmanin Veri Kaynaklari

Arastirma anketi, tamami arastirmacilar tarafindan
gelistirilen dort bélimden olugsmaktadir. Ankette coktan
segmeli, agik uglu ve bes dereceli Likert tipi sorular
bulunmaktadir. Anketin ilk kisminda katiimcilarin
sosyo-demografik 6zelliklerini belilemeyi hedeflemistir.
ikinci kisim HPV ve HPV asisi hakkindaki genel bilgi
dlzeyini 6lgmeye yoneliktir. Bu kisim ilki agik uglu, 29'u
coktan segmeli olan 30 sorudan olusmaktadir. Coktan
segmeli sorularin degerlendiriimesinde her dogru cevap
icin “1” her yanlis veya bos cevap igin “0” puani verilerek
toplam bilgi puani hesaplanmistir. Toplam bilgi puani
minimum “0” maksimum “29” olabilmektedir. Puanin
yukselmesi HPV ve HPV asisi hakkindaki genel bilgi
dlzeyinin arttigini goésterir. Coktan se¢meli sorularda
olctlen konular HPV’nin bulas yollari, HPV’nin sebep
oldugu hastaliklar, HPV ve HPV’nin sebep oldugu
hastaliklardan korunma yontemleri, HPV’nin sebep
oldugu hastaliklara yoénelik yaygin yanilgilar ve HPV
asisidir. Bilgi sorularinin igerigi makale sonunda ek
tabloda yer almaktadir. Acik uglu soru yanlis biliyor,
kismen yanlis biliyor, bilmiyor, eksik dogru biliyor, dogru
biliyor  seklinde gruplandiriimistir.  Gruplandirma
yaparken HPV’nin bir viris oldugunun bilinmesine ve
HPV’ye yonelik bulas yolu, neden oldugu hastalik vb.
herhangi bir tanimlayici ifadenin belirtiimesine dikkat
edilmistir. Bunlarin her ikisini de gergeklestirebilen
katimcilarin yanitlan dogru biliyor, yalnizca birini
gerceklestirebilen katilimcilarin yanitlari kismen yanhs
biliyor, ikisini de gergeklestiremeyen katilimcilarin
yanitlari bilmiyor seklinde gruplandiriimistir. HPV ve
HIV’e yonelik bilgileri birbirine karistiran katilimcilarin
yanitlari kismen yanlis biliyor olarak degerlendirilmigtir.
HPV yerine bagka hastaliklar tanimlayan katilimcilarin
yanitlari yanlis biliyor seklinde gruplanmigtir. Daha
sonra bu gruplandirma toplam bilgi puani ile
karsilastirma yapmak amaciyla kullaniimistir. Uglinci
kisimda ise HPV enfeksiyonunun yayilmasina neden
olabilecek riskli cinsel davraniglara yonelik sorular
bulunmaktadir. Dérdiinci kisim Universite 6grencilerinin
HPV’ye ve HPV asisina yonelik tutumlarini belirlemeyi
amagclayan sorulardan olugsmaktadir. Tutum sorularina
gecerlilik guvenilirlik analizleri yapilmis ve 11 soru
elenmis olup 9 soru degerlendirmeye alinmistir. Tutum
sorularn Ug faktor yapisi gostermistir. Bu sorularin yanit
seti bes dereceli Likert yapidadir. Her bir alt boyutun
minimum puani 3, maksimum puani 15’tir. Blimden
alinan toplam puan minimum 9, maksimum 45 olabilir.
Puanin artmasi kiginin HPV ve asisini sosyal
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yasaminda istemedigini, bunlardan uzak durdugunu
gosterir. Alt boyutlar konusmaktan rahatsizlik duymay!
(M1, M2, M3), enfeksiyonlu kisiden rahatsizlik duymay!
(M1, M12, M13) ve HPV asisindan ¢ekinmeyi (M17,
M18, M19) temsil etmektedir.

e. Verilerin Analizi
Arastirmanin verileri Google Forms Uizerinden toplandi
ve SPSS 26.0 programina aktarildi. Verilerin kontroll ve
istatistiksel analiz bu programda yapildi. Tanimlayici
verilerin  degerlendiriimesinde ylzdelik, ortalama,
standart sapma, ortanca, minimum ve maksimum
degerler kullanildi. Arastirmada, bahsedilen dort
kisimda toplanan veriler birbiriyle iliskilendirilerek analiz
edildi.
HPV asislarinin isimleri telif sorunu nedeniyle makale
metninde Ilag Firmasi 1 ve ilag Firmasi 2 olarak
verilmistir.
istatistiksel ~degerlendirmelerde normal dagilimin
incelenmesi icin Kolmogorov-Smirnov ve Saphiro-Wilk
testleri kullaniimigtir. Normal dagilim goésterdigi gorulen
verilerde iki ortalama arasinda farkin 6nemi testi
(student T testi), tek yonli varyans analizi (ANOVA)
testleri  kullanilmisti.  ANOVA testinin post hoc
analizinde Tamhane ve Tukey testleri kullaniimigtir.
istatistiksel anlamlilik igin p<0,05 kabul edilmistir.

f. Tutum Sorulari Analizleri
Literatir, tutum sorularinda uygulanacak aciklayici
faktor analizi (AFA) igin verilerin minimum kag
katiimcidan elde edilmesi gerektigi konusunda bilgiler
sunmaktadir. Cattell yer alan ifade sayisinin Gg ile alti,
Gorsuch en az bes kati, Everitt on kati kadar
katiimcidan veri elde edilmesi gerektigini belirtmistir.
Bu arastirmada da ifade sayisinin en az bes kati kadar
katiimcidan veri elde edilmesine dikkat edilmistir.
Gegerlilik glivenilirlik analizlerinde Kaiser Meyer Olkin
(KMO), Bartlett Testi (Bartlett’s Test of Sphericity) ile veri
setinin  uygunlugu incelenmistir.  Faktorlesmenin
belilenmesinde Temel Eksen Faktérlesme (principal
axis factoring [PAF]) yontemi kullaniimistir. Déndlirme
yontemi olarak “Oblimin” déndirme segilmistir ¢lnki
anketin alt faktorleri birbiri ile iligkilidir (10,11). Anketin
glvenirlik dizeyini belirlemek igin Cronbach Alfa ve
McDonald Omega glvenirlik katsayisi hesaplanmistir.

BULGULAR

Bu arastirmada toplamda 278 anket formu doldurulmus
olup kontrol asamasinda sorunlu oldugu tespit edilen ¢
anket iptal edilmistir. Bu arastirmada katilimcilarin yas
ortalamasi 20,5+2,8(Ortanca: 20, Min-maks:18-39)
olmustur. Katiimcilarin %62,1’i kadin, %36,4’0 erkektir.
Ogrencilerin %1,5'i de cinsiyet secenegini diger olarak
isaretlemigtir.  Katilmcilarin ~ annelerinin =~ %28'inin,
babalarinin %22,9'unun 6grenim dizeyi lise altidir.
Katilmcilarin %63,3'0 saglik bilimleri alaninda egitim
g6rmektedir. Katihmcilarin diger tanimlayici ézellikleri
Tablo 1 ve 2 'de goérilmektedir.

Arastirmanin katihmcilari ile gergeklestirilen uygulama
sonucunda elde edilen verilere agiklayici faktér analizi
(AFA) uygulanmistir. Analiz sonucunda madde 4, 5, 6,
7, 8,9, 10, 14, 15, 16 ve 20'nin giris yuk degerleri ile
madde toplam korelasyonlarinin 0,3’Gn altinda oldugu
belirlenmis ve cikariimistir (12). Analizde 9 maddeli
form icin elde edilen KMO degeri 0,73, Bartlett Testi
degerlerinin istatistiksel olarak anlamli (x>=574, sd=36,
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p<0,05) oldugu belirlenmistir. Literatire goére 0,7’nin
Usti KMO degeri kabul edilebilir (13), Bartlett Testi
sonucunun da anlamh olmasi gerekmektedir (14).
Dokuz madde igin hesaplanan giris yuk degerleri 0,305
ile 0,954 arasinda bulunmustur. Yapilan islem sonucu
olusan alt boyutlar (faktorler), her boyutun acikladigi
varyans diizeyi Tablo 1'de gosterilmistir.

Dokuz maddeli (i¢ alt boyutlu anketin agikladi§i varyans
toplami %48dir. Agiklanan varyans dizeyi literatire
gbre kabul edilir dizeydedir (12,15,16). Sorularin
Cronbach Alfa glvenirlik dizeyi 0,702, McDonalds
Omega givenirlik diizeyi 0,742 olarak hesaplanmistir.
Nunnally ve Bernstein (15) glvenirlik dizeyinin en az
0,7 ve Uzerinde olmasi gerektigini belirtmigtir.

Tablo 1: HPV-Tutum Olgeginin AFA déndiirme islemi sonucu faktérler ve agiklanan varyans diizeyleri, 2024

Maddeler

Faktorler
F1 F2 F3

Aciklanan
Varyans

HPV-M1: Sosyal yasamda cinsel konular ve
hastaliklar hakkinda konusmak bana rahatsiz
hissettirir.

HPV-M2: Ailemle cinsel konular hakkinda rahatca

konusamam.

HPV-M3: Cevremdeki insanlarin cinsel konular ve

hastaliklar hakkinda konusmasindan rahatsizlik
duyarim.

HPV-M11: HPV enfeksiyonuna sahip bir kigiyle
etkilesime girmem.

HPV-M12: HPV enfeksiyonuna sahip bir kisiyle ayni

ortamda olmak beni rahatsiz eder.

HPV-M13: HPV enfeksiyonuna sahip kisilerin cinsel

ve sosyal yasamlarina kisitlama getirilmelidir.
HPV-M17: HPV asisinin koruyucu oldugunu
distnmiyorum.

HPV-M18: HPV asisinin yan etkilerinden
endiseleniyorum.

HPV-M19: HPV asisini yaptirmak inan¢larima
uygun degil.

0,747 0,000 0,000

0,489 18

0,670

0,479
0,989 15,1
0,535

0,826

0,522 14,6

0,528

Toplam 47,6

Katilmcilarin sosyodemografik 6zellikleri ile toplam bilgi
puani ortalamalarinin iligkileri incelendiginde kadinlarin
bilgi puani ortalamalarinin (20,5+7,6) erkeklerin bilgi
puani ortalamalarindan (17,9+8,7) daha ylksek oldugu
gérilmastir.  Diger  segenegini  isaretleyenlerin
(22,8+7,2) bilgi puani ortalamalari en ylksektir ancak
veri sayisi azdir (4 kisi). Diger secgenegini
isaretleyenlerin dahil edildigi cinsiyete gore istatistiksel
fark analizinde p degeri 0,028 iken dahil edilmediginde
0,021’dir. Saglik bilimleri alaninda egitim goérenlerin bilgi
puani ortalamasi 20,8%7,7 ile en yuksektir (p=0,006).
En uzun slre bulunulan yer verilerine gore bilgi puani
ortalamasi en yiiksek olan yer 22,2+5 9 ile istanbul’dur.
Su an yasanilan yer verilerine gére bilgi puani
ortalamasi en ylksek olan yer ise 21,7t6,8 ile
Marmara’dir. En uzun stre bulunulan yer igin p=0,007,
su an vyasanilan yer icin p=0,002'dir. Yani
sosyodemografik 6zelliklerin bilgi puani ile iliskisinde
istatiksel olarak anlamli bulunan degiskenler cinsiyet,
egitim goérilen bélim, en uzun slire bulunulan yer ve
yasanilan  yerdir. Arastirmaya katllanlara  ait
sosyodemografik bilgilerin bilgi puani ile iliskisine dair
detayli veriler Tablo 2'de sunulmustur.

Arastirmada tutum puani ortalamasinin disik olmasi
olumu tutumu gdsterir. Katilimcilarin sosyodemografik
ozellikleri ile toplam tutum puani ortalamalarinin iligkileri
incelendiginde erkeklerin tutum puani ortalamasinin
19,745,6 oldugu, kadinlarin tutum puani ortalamasinin
17,845,1 oldugu ve diger segenedini isaretleyenlerin
tutum  puani  ortalamasinin  14,7+1,5  oldugu
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gorilmastar. Cinsiyete bagl tutum puani degisiminde
diger segenegini isaretleyen katilimcilar dahil edilirse
p=0,006’'dir. Diger segenegini isaretleyen katihmcilar
dahil edilmezse p=0,110’dur. Ailesinin toplam aylik geliri
Uc asgari Ucret ve Uzeri olanlarin daha disik tutum
puanina (17,4+4,8) sahip olduklari gérilmastir. En
uzun slre bulunulan yer igin tutum puani ortalamalari
incelendiginde istanbul 16,7+3,4 ile en diisiik olmustur.
En uzun sire bulunulan yere bagl tutum puani degisimi
icin p=0,003'tlr. Sosyodemografik oOzelliklerin tutum
puani ile iliskisinde istatiksel olarak anlamli bulunan
degdiskenler cinsiyet, ailenin toplam aylik geliri, en uzun
stre bulunulan vyerdir. Arastirmaya katilanlara ait
sosyodemografik bilgilerin tutum puani ile iligskisine dair
detayl veriler Tablo 3'te gérilmektedir.

Kendi bilgi dizeyini “gok” olarak tanimlayan katilimcilar
%43,3 ile ¢cogunluktadir. Bu katihmcilarin bilgi puani
ortalamasi en yiksek (24,0+3,8) tutum puani
ortalamasi en dusuktar (17,1+£5,1). Katilimcilarin kendi
bilgi dluzeylerine verdikleri puan arttikga tutum puani
ortalamalan azalmistir. Buradaki degisim istatistiksel
olarak da anlamlidir(p<0,001). Katilimcilarin %63,6’s1
‘HPV nedir?’ agik uglu sorusunu dogru bilmistir. Agik
uclu soruda cevaplann “dogru biliyor” olarak
gruplandirilan katilmcilarin bilgi puani ortalamasi en
yuksek (23,1+4,7), tutum puani ortalamasi en dusuktir
(17,5%4,6). Bu soru igin tutum puani degdisiminin p
degeri 0,001’den kuguktdr. Katilimcilarin = %7,7’si
cevresinde HPV’nin sebep oldugu hastaliklara
yakalanan birisi oldugunu belirtmistir. Bunu belirten
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katiimcilarin  bilgi puani ortalamalar en ylksek puani ile iligkisi istatistiksel olarak anlamhdir ve p degeri
(24,1£4,4) tutum puani ortalamalari en dusiktir 0,001’den kuguktar. Bélumdeki sorular ile ilgili detayh
(16,1£4,5). Bu bolimde sorulan tiim sorularin bilgi veriler Tablo 4 ve 5'te yer almaktadir.

Tablo 2: incelenenlerin sosyodemografik ézelliklere gére bilgi puanlarinin dagilimi, 2024

n o, Bilgi Puani
Ort.+SS Min-maks p

Cinsiyet
Kadin 171 62,1 20,5+7,6 0-29
Erkek 100 36,4 17,948,7 0-29 0,028*
Diger 4 1,5 22,847,2 12-27
Yas
18-20 186 67,5 18,948,5 0-29
21-23 69 25,1 21,7459 1-28 0,053*
24+ 20 7,4 19,149,9 0-27
Anne Ogrenim Durumu
Lise alti 77 28,0 18,848,7 0-28 0,303
Lise veya Uzeri 198 72,0 19,9479 0-29 '
Baba Ogrenim Durumu
Lise alti 63 229 21,1473 0-27 0,078
Lise veya Uzeri 212 77,1 19,248,3 0-29 '
Bolim
Saglik Bilimleri 174 63,3 20,847,7 0-29
Fen Bilimleri 24 8,7 19,348,6 0-27 0.006*
Sosyal Bilimler 47 171 17,318,6 0-27 ’
Mihendislik Bilimleri 30 10,9 16,4+8,0 0-26
Aile Yapisi
Cekirdek Aile 225 81,8 19,948,0 0-29
Genis Aile 30 10,9 19,3+8,9 0-28 0,367*
Bosanmis Aile 20 7,3 17,248,4 0-27
Ailenin Toplam Aylik Geliri
13500 ve alti *** 185 67,3 19,2+8,4 0-28 0.238%*
13501 ve Uzeri 90 32,7 20,474 0-29 '
Kalinan Yer
Aile Yani 66 24,0 19,348,2 0-28
Yurt 146 53,1 19,11£8,4 0-29 0,213*
Ogrenci Evi 63 229 21,247,3 0-29
En Uzun Siire Bulunulan $ehir
Marmara (Bati ve Dogu) 58 21,0 21,6+6,9 0-28
istanbul 34 12,6 22,2459 0-27
Ege 58 21,0 17,949,3 0-29 0,007*
Anadolu**** 71 25,8 17,719,2 0-29
Diger***** 54 19,6 20,3+7,9 0-28
Yasanilan Sehir
Marmara (Bati ve Dogu) 92 335 21,7+6,8 0-28
istanbul 37 135 17,818,4 0-27
Ege 68 24,7 19,9+7,8 0-29 0,002*
Anadolu™*** 52 18,9 19,27,7 0-28
Diger***** 26 9,5 19,947,8 0-29
Toplam 275 100,0 19,6%8,1 0-29

%: Sutun Yuzdesi

Ort.: Ortalama

SS: Standart Sapma

*: Tek yonlu varyans analizi

**: |ki ortalama arasindaki farkin anlamlilik testi (Student T testi)
***: 2022 yili igin Ug asgari ucret ve Uzerine karsilik gelmektedir
****: Bati-Orta-Dogu-Kuzey-Guliney Anadolu Bolgeleri

% Akdeniz-Karadeniz Bolgeleri

HASAUD 2024; 2(1): 30-43
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Tablo 3: incelenenlerin sosyodemografik dzelliklere gére tutum puanlarinin dagilimi, 2024

n o Tutum Puani
Ort.+SS Min-maks p

Cinsiyet
Kadin 171 62,1 17,845,1 9-40
Erkek 100 36,4 19,75,6 9-34 0,006*
Diger 4 1,5 14,7+1,5 13-16
Yas
18-20 186 67,5 18,845,5 9-40
21-23 69 25,1 17,4147 9-32 0,151*
24+ 20 7.4 19,045,9 9-36
Anne Ogrenim Durumu
Lise alti 77 28,0 19,1+5,9 9-36 0 208**
Lise veya Uzeri 198 72,0 18,245,1 9-40 ’
Baba Ogrenim Durumu
Lise alti 63 22,9 18,8+5,3 9-33 0 605**
Lise veya Uzeri 212 77,1 18,4154 9-40 ’
Bdliim
Saglik Bilimleri 174 63,3 18,1+5,2 9-36
Fen Bilimleri 24 8,7 18,516,1 9-36 0 499*
Sosyal Bilimler 47 171 19,546,0 9-40 ’
Muhendislik Bilimleri 30 10,9 18,544,2 9-28
Aile Yapisi
Cekirdek Aile 225 81,8 18,615,4 9-40
Genis Aile 30 10,9 18,14,7 9-33 0,637*
Bosanmis Aile 20 7,3 17,545,2 11-33
Ailenin Toplam Aylik Geliri
13500 ve alti *** 185 67,3 18,9155 9-40 0.027**
13501 ve Gzeri 90 32,7 17,4+4,8 9-34 ’
Kalinan Yer
Aile Yani 66 24,0 19,4154 9-30
Yurt 146 53,1 18,5+5,3 11-36 0,059*
Ogrenci Evi 63 229 17,2451 9-40
En Uzun Siire Bulunulan $ehir
Marmara (Bati ve Dogu) 58 21,0 17,5+4,5 9-30
istanbul 34 12,6 16,7+3,4 9-25
Ege 58 21,0 19,315,3 11-34 0,003*
Anadolu**** 71 25,8 20,1+6,4 9-40
Diger***** 54 19,6 17,545,1 9-30
Yasanilan Sehir
Marmara (Bati ve Dogu) 92 33,5 17,545,2 9-33
istanbul 37 13,5 18,315,5 9-36
Ege 68 247 18,415,0 11-34 0,118*
Anadolu™*** 52 18,9 20,046,0 11-40
Diger***** 26 9,5 18,9445 9-26
Toplam 275 100,0 18,4+5,3 9-40
%: Sutun Yizdesi
Ort.: Ortalama

SS: Standart Sapma

*: Tek yonll varyans analizi

**: [ki ortalama arasindaki farkin anlamlilik testi (Student T testi)
**%.2022 yiliigin g asgari Ucret ve lizerine karsilik gelmektedir
**%*: Bati-Orta-Dogu-Kuzey-Giiney Anadolu Bolgeleri

**kx*. Akdeniz-Karadeniz Bolgeleri
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Tablo 4: incelenenlerin HPV ile ilgili sorulara verdikleri yanitlara gére bilgi puanlarinin dagilimi, 2024

Bilgi Puani
n % - P
Ort.+SS Min-maks

HPV hakkindaki bilgi diizeyinizi nasil tanimlarsiniz?

Hic 40 14,5 8,819,4 0-28

Az 116 42,2 18,8+7,1 0-28 <0,001*
Cok 119 43,3 24,0+3,8 6-29

HPV nedir?**

Yanlis biliyor 11 4,0 21,7+4 1 11-26

Kismen yanhs biliyor 4 1,5 19,516,5 11-25

Bilmiyor 61 22,2 10,0+9,2 0-28 <0,001*
Eksik dogru biliyor 24 8,7 17,846,5 3-27

Dogru biliyor 175 63,6 23,147 3-29

Cevrenizde HPV'nin sebep oldugu hastaliklara yakalanan birisi var mi?

Evet 21 7,7 24,1444 1-28

Hayir 164 59,6 20,5+7,0 0-29 <0,001*
Bilmiyorum 90 32,7 17,0+9,8 0-29

Toplam 275 100,0 19,6%8,1 0-29
%: Situn Ylzdesi
Ort.: Ortalama

SS: Standart Sapma
*: Tek yonli varyans analizi

**: “HPV nedir?” sorusu agik uglu sorulmus olup yanitlar arastirmacilar tarafindan tablodaki gruplara gére degerlendirilmistir.

Tablo 5: incelenenlerin HPV ile ilgili sorulara verdikleri yanitlara gére tutum puanlarinin dagilimi, 2024

%

Tutum Puani

Ort.+SS  Min-maks p

HPV hakkindaki bilgi diizeyinizi nasil tanimlarsiniz?

Hig 40 14,5 21,37,0 9-40

Az 116 42,2  18,8+4,5 10-33 <0,001*
Cok 119 43,3 17,1£5,1 9-34

HPV nedir?**

Yanlis biliyor 11 4,0 19,416,0 13-34

Kismen yanlis biliyor 4 1,5 19,5+1,3 18-21

Bilmiyor 61 22,2 20,946,7 9-40 <0,001*
Eksik dogru biliyor 24 8,7 18,314,7 11-33

Dogru biliyor 175 63,6 17,5+4,6 9-30

Cevrenizde HPV'nin sebep oldugu hastaliklara yakalanan birisi var mi?

Evet 21 7,7 16,1+4,5 9-26

Hayir 164 59,6 18,545,1 9-36 0,098*
Bilmiyorum 90 32,7 18,915,8 9-40

Toplam 275 100,0 18,4%5,3 9-40

%: Sutun Ylzdesi

Ort.: Ortalama

SS: Standart Sapma
*: Tek yonla varyans analizi

**. “HPV nedir?” sorusu agik uglu sorulmus olup yanitlar arastirmacilar tarafindan tablodaki gruplara gére degerlendirilmistir.

Katilimcilarin %9,5'i HPV asisl olmustur.
Katilmcilardan cinsel deneyim yasamayanlarin yizdesi
%67,3, ilk cinsel iliskiyi 18 yas ve altinda yasayanlarin
ylzdesi %18,2, ilk cinsel iliskiyi 19 yas ve ulzerinde
yasayanlarin yuzdesi ise %14,5'tir. Katihmcilarin ilk
cinsel iligki yas ortalamalar 18,3+£2,4’tiir. Katilimcilarin
%20,8'inin devamli tek bir cinsel partneri varken %4,7’si
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ise ¢ok partnerli iligki yagsamaktadir, %74,5’inin cinsel
partneri yoktur. Devamli tek bir cinsel partneri bulunan
katilimcilarin  bilgi puani ortalamalan en yiksek
(21,7£7,2) tutum puani ortalamalarr en duguktur
(16,944,8). Ayni zamanda sorunun bilgi puant ile iliskisi
istatistiksel olarak anlamhdir (p=0,022). Yapilan post
hoc analizinde istatistiksel anlamliligin devamli tek bir
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cinsel partneri olan katilimcilar ile cinsel partneri
olmayan katilimcilar arasindaki farktan kaynaklandigi
gorulur (Tamhane, p=0,020).

HPV ve HPV’nin sebep oldugu enfeksiyonlara ydnelik
kendini ¢ok risk altinda hisseden katilimcilarin (%10,2)
bilgi puani ortalamalan en yiksek (21,9+7,6), tutum
puani ortalamalari en dasuktir (17,0+4,4). Bu sorunun
bilgi  puani(p<0,001) ve tutum puani(p=0,027)
degisimleri istatistiksel olarak anlamhdir. Katilimcilarin
%32,7’si cinsel saglik egitimi almistir. Cinsel saglik
egitiminin HPV bilgi ve tutum puanina etkisi istatistiksel
olarak  anlamhdir  (p<0,001, p<0,001). HPV
enfeksiyonunun yayilmasina neden olabilecek riskli
cinsel davranis sorulari ile ilgili diger bilgiler Tablo 6 ve
7’de yer almaktadir.

Calismaya katilanlarin %84,7’si HPV’nin asisi oldugunu
duymuslardir ancak yalnizca %10,2’lik kismi Turkiye’de
bulunan asi gesitlerinden (ilag Firmasi 1, ilag Firmasi 2)
haberdardir. Katilimcilarin %68,4’4 HPV’ye yonelik bir

test yapildidini biliyorken yalnizca %38,5'i testin adinin
papsmear oldugunu bilmektedir. HPV’ye dair terimleri
duyma ve bilgi kaynaklari ile ilgili detayl bilgiler Tablo
8'de yer almaktadir.

HPV asisi olmanin hangi faktorler ile iliskili olduguna
bakildiginda kigilerin HPV bilgi duzeyi ile HPV asisi
olmas! arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki
goérilmemistir  (p=0,873) ancak kisilerin anne ve
babalarinin 6grenim dizeylerinin HPV asisi olma
durumlan ile iligkisi vardir (p<0,001, p<0,001). HPV
asisi olmanin; yas, yasanilan yer ve cevresinde
HPV’nin sebep oldugu hastaliklara yakalanan birisi
olmasi durumundan da etkilendigi gérdlmustar.

Diger riskli davraniglar ile ilgili sorularda ilk cinsel iligki
yasinin; yas, bolim ve aile yapisi ile iligkili oldugu,
cinsel partner sorusunun yas, bélim ve cinsiyetle iligkili
oldugu gérulmustir. Cinsel saglik egitimi almanin baba
6grenim durumu, bélim ve ailenin toplam aylik geliri ile
istatistiksel olarak anlamli iliskisi vardir (p<0,05).

Tablo 6: incelenenlerin HPV enfeksiyonunun yayilmasina neden olabilecek davranislarina gére bilgi puanlarinin

dagihmi, 2024
n % Bilgi Puani
Ort.+SS Min-maks p
HPV asisi oilma durumu
Asi oldum 26 9,5 19,948,0 0-27 0 873%
Asl olmadim 249 90,5 19,6+8,2 0-29 ’
ilk cinsel iligki yasi
Cinsel deneyim yasamadim 185 67,3 19,3+8,1 0-29
18 veya alti 50 18,2 20,6+7,9 0-28 0,632*
19 veya Uzeri 40 14,5 19,618,5 0-27
Cinsel iligki sikhigi
Cinsel deneyim yasamadim 185 67,3 19,3+8,1 0-29
Disik siklikta 34 12,3 18,818,3 0-28 0,331*
Yiksek siklkta 56 20,4 21,0£8,1 0-27
Cinsel partner
Devamli tek bir cinsel partnerim var 56 20,7 21,7+7,2 0-28
Cok partnerli iliski yasiyorum 13 4,7 16,6+10,2 0-27 0,022*
Cinsel partnerim yok 206 74,6 19,2482 0-29
HPV hakkinda risk altinda hissetme
Hig risk altinda hissetmiyorum 152 55,3 17,848,3 0-28
Az risk altinda hissediyorum 95 34,5 21,847,3 0-29 <0,001*
Cok risk altinda hissediyorum 28 10,2 21,9+7,6 0-28
Cinsel saglik egitimi aldiniz mi?
Evet 90 32,7 22,957 0-29 -
Hayir 185 67,3 18,08,7 0-28 <0,001
Toplam 275 100,0 19,618,1 0-29

%: Sutun Yizdesi

Ort.: Ortalama

SS: Standart Sapma

*: Tek yonlu varyans analizi

**: [ki ortalama arasindaki farkin anlamlilik testi (Student T testi)
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Tablo 7: incelenenlerin HPV enfeksiyonunun yayilmasina neden olabilecek davranislarina gére tutum puanlarinin

dagihmi, 2024
n % Tutum Puani
Ort.+SS Min-maks p

HPV asisi oilma durumu
Asi oldum 26 9,5 18,0+4,6 9-30 0.716**
Asl olmadim 249 90,5 18,5+5,4 9-40 ’
ilk cinsel iligki yasi
Cinsel deneyim yasamadim 185 67,3 19,0+4,6 9-40
18 veya alti 50 18,2 17,715,0 9-36 0,073*
19 veya Uzeri 40 14,5 17,1+4,8 9-36
Cinsel iligki sikhigi
Cinsel deneyim yasamadim 185 67,3 19,045,5 9-40
Disik siklikta 34 12,3 17,3141 11-27 0,087+
Yiksek siklikta 56 20,4 17,545,3 9-36
Cinsel partner
Devamli tek bir cinsel partnerim var 56 20,7 16,914.,8 9-36
Cok partnerli iliski yasiyorum 13 4,7 19,0+6,1 9-27 0,059*
Cinsel partnerim yok 206 74,6 18,8454 9-40
HPV hakkinda risk altinda hissetme
Hig risk altinda hissetmiyorum 152 55,3 19,245,9 9-40
Az risk altinda hissediyorum 95 34,5 17,7£4,5 9-36 0,027*
Cok risk altinda hissediyorum 28 10,2 17,0+4 .4 10-30
Cinsel saglik egitimi aldiniz mi?
Evet 90 32,7 16,8+4,3 9-29 -
Hayir 185 67,3 19,2456 9-40 <0,001
Toplam 275 100,0 18,4+5,3 9-40

%: Sutun Yuzdesi

Ort.: Ortalama

SS: Standart Sapma

*: Tek yonli varyans analizi

** |ki ortalama arasindaki farkin anlamlilik testi (Student T testi)

Tablo 8: incelenenlerin HPV ile ilgili bilgi kaynaklari ve HPV agisi ve testinin dagilimi, 2024

Kategoriler n %

HPV hakkindaki bu bilginizi hangi kaynaktan/ kaynaklardan 6grendiniz?

internet 159 57,8
Sosyal medya 107 38,9
Okul dersleri 96 34,9
Bilgilendirme sunumlari 63 22,9
Arkadas 50 18,2
Bilmiyorum 49 17,8
Kitap/Dergi 49 17,8
Hekim/Hemsire 46 16,7
Aile 16 5,8
Televizyon 15 55
Kendimde/Yakinimda var 8 2,9
HPV ile ilgili agagidakilerden hangisi/hangilerini duydunuz?

HPV asisi 233 84,7
HPV testi 188 68,4
Pap — Smear testi 106 38,5
Kolposkopi 43 15,6
ilag Firmasi 1 32 11,6
ilag Firmasi 2 28 10,2

%: Segenegi isaretleyen katilimei ylizdesi
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TARTISMA

Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar ve bunlara bagli
kanserler dinya Uzerinde yaygin olarak goérllmeye
devam etmektedir. Her yil milyonlarca insan HPV’ye
bagl enfeksiyonlara maruz kalmakta ve yine yarim
milyona yakini servikal kanser tanisi almaktadir.
Buglnkl tibbi bilgimizle bu hastaliktan korunmak
mumkindir. HPV’'ye karsi asi ile birlikte dizenli
taramalarla hastaligin morbiditesi azaltildigr  gibi
mortalitesi de Onlenebilmektedir. Bunun igin bireylerin
bilgi diizeyinin artirimasi ve olumlu tutum gelistiriimeleri
agisindan tesvik edilmesi gerekmektedir. Bu ¢alisma,
HPV hakkindaki bilgi dizeyi, HPV’nin yayilmasina
neden olabilecek riskli cinsel davraniglar ve HPV’ye dair
tutum ana bagliklarini sosyodemografik 6zelliklerle
birlikte incelemeye almistir.

Arastirmada bilgi puanini istatistiksel olarak anlaml
dlizeyde etkileyen faktorler: cinsiyet, yasanilan yer, en
uzun sure bulunulan yer, cinsel saglik egitimi alma,
egitim gorilen bélim, ¢cevresinde HPV hastaligi olan biri
bulunma durumu, kisinin kendini risk altinda hissetmesi
ve cinsel partner sayisidir. Kadinlarin bilgi puani
ortalamasinin erkeklerden ylksek oldugu saptanmistir.
Cinsiyet olarak diger secgenegini belirtenler analizden
cikarildiginda istatistiksel anlamliigin devam ettigi
gorilmustir. Cinsiyetin HPV bilgi dlzeyine etkisine
bakildiginda birgok calismada kadinlarin bilgi puani
ortalamasi erkeklerden yuksektir. Ancak cinsiyetler
arasi bilgi puani farklihgi bazi ¢alismalarda istatistiksel
olarak anlamli diizeyde bulunurken bazi ¢alismalarda
anlamh dizeyde olmadi§i gértlmastir (4,15,16). Bu
farklihgin olusmasinda kadinlarin HPV’ye yonelik
hastaliklardan daha c¢ok etkilenmesi ve HPV yonelik
egitimlerin daha ¢ok kadinlara verilmesi rol oynamis
olabilir (8).

Arastirmada HPV bilgi dizeyinde egitim gorilen
bélime bagh anlamli bir fark gortilmustdr. Literatiirde de
egitim gorulen bolim veya fakultenin HPV bilgi diizeyini
etkiledigini gosteren c¢esitli arastirmalar vardir. $Sahin ve
arkadaslarinin yaptigi arastirmada hukuk fakultesi
ogrencilerinin HPV bilgi dizeyi, tip ve dis hekimligi
fakiltelerinden dusik bulunmustur (17). Bash ve
arkadaslarinin yaptigi arastirmada beslenme-diyetetik
bolimi o6grencilerinin sorulara dogru cevap verme
oranlarinin hemsirelik ve ebelik 6grencilerinden daha
disuk oldugu saptanmistir (18). Unutkan ve Yangin'in
yaptigi arastirmada hemsirelik 6grencilerinin, ebelik ve
fizyoterapi-rehabilitasyon bolimi o6grencilerine gore
HPV enfeksiyonu ve asisi hakkinda daha bilgili olduklari
saptanmistir (19). Saglk alaninda egitim gdérmeyen
ogrencilerin herhangi bir hastalik hakkinda daha az bilgi
sahibi olmasi beklenen bir sonugtur ancak bu
arastirmada sorulan sorular kisinin HPV’nin sebep
oldugu hastaliklardan korunmasi igin gerekli temel
bilgilerini 6lgmektedir. Dolayisiyla bireylerin saglkh
yasam davraniglari gosterebilmeleri icin gerekli bilgilere
sahip olmalari beklenmektedir. Saglik alani disindaki
bélimlerde cinsel saglik konusunda egitim programlari
dlzenlenebilir. Saghk alaninda 6grenim gbren
ogrenciler de dahil edilerek akran egitimi yontemiyle
diger bolimlerdeki 6grencilerin bilgi agidi giderilebilir.
Bu arastirmada katihmcilarin yasadidi yer ve en uzun
sure bulunduklari yere gére HPV bilgi dizeyinde
istatistiksel olarak anlamh fark goériimustur. Cakir ve
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arkadaslarinin Universite 6grencileri Uzerine yaptigi bir
calismada da katiimcilarin hayatinin  en uzun
bolimini  gecirdikleri boélgenin  ve fakdltesinin
bulundugu bdlgenin HPV bilgi puanina anlamli
derecede etki ettigi bulunmustur (20). En uzun
yasanilan ve halen yasanilan yere goére bilgi puani en
yiiksek yer Istanbul ve Marmara bélgeleridir. Kentsel
alanin bilgiye ulasmaktaki yarattigi avantajlar bilgi puani
farklarini aciklayabilir. Boélgesel farkhliklara yonelik
yapilacak calismalar farklihgin nedenlerini
aciklayabilecektir.

Calismanin “HPV ile ilgili sorulara verdikleri yanitlara
gbre bilgi ve tutum puanlarinin dagihmi (Tablo 3)”
béliminde HPV hakkinda toplam bilgi puani ile
tablodaki sorulara verilen cevaplar arasinda anlamli bir
iliski goéralmastir. Bu veriler 1sidinda c¢alismaya
katilanlarin HPV’nin ne olduguna dair bilgi sahibi
olmasinin bilgi ve tutum puanini olumlu yénde etkiledigi
goriimustar. Katihmcilar kendi bilgi diizeyleri hakkinda
tutarli tahminler yurGtebilmistir, konuya dair az ya da
eksik bilgi sahibi olduklarinin farkindadirlar. Bu durum
HPV ve guvenli cinsel saglik egitim programlarinin
hazirlanmasinda g6z o©ninde bulundurulmali  ve
program igcerigi mevcut bilgi dlizeyine gore
uygulanmalidir.

Bu arastirmada, gevresinde HPV enfeksiyonuna sahip
olan biri bulunma durumu ile HPV bilgi dlizeyi arasinda
istatistiksel anlamlilk  bulunmustur. Katilimcilarin
cevresinde HPV enfeksiyonuna sahip birisinin olmasi
bilgi diizeylerini artirmaktadir.

Devamli cinsel partneri olanlarin bilgi dizeyinin yiksek
oldugu gorilmustir. Cinsel olarak aktif olan bireylerin
daha fazla bilgiye sahip olmasi beklenilen bir durumdur.
Ancak bu durumun tutuma yansimamis olmasi, kisilerin
kendilerini ve partnerlerinin sagligini koruyan cinsel
davraniglar gOstermesi acgisindan yetersiz olabilir.
Genglere yonelik verilecek egitimlerde bilgiye 6nem
vermenin yaninda saglikli cinsel davraniglarin
gelismesine yonelik programlar uygulanmalidir.

HPV birgok farkli sekilde bulagabilmektedir fakat en gok
cinsel temas yoluyla bulasir (21). Yapilan calismalarda
sekslel aktif kadinlarin  %75’'inde HPV varlig
bildirilmektedir. Cinsel iligki ile bulasmada en 6nemli
faktorler es sayisi ve enfeksiyonun alindigi yastir.
Ozellikle ilk cinsel iliski yasinin erken olmasi, HPV
enfeksiyonu alinmasinda ve daha sonra gelisecek
malign lezyonlar agisindan oldukga 6nemlidir (22). Bu
arastirmada katilimcilarin %18,2’si ilk cinsel iligkisini 18
yas veya altinda yasamistir, %4,7’si ¢cok partnerli iligki
yasiyordur, %67,3'U cinsel saglik egitimi almamistir.
Arastirmada cinsel saglik egitimi almanin HPV bilgi
diizeyi ve HPV tutumuna etkisinin istatistiksel olarak
anlamli oldugu da gdsterilmigtir. Bu iligki literatlrdeki
bircok arastirmada da gériilmektedir (23). Ogrencilerin
Ucte ikisi cinsel saglik konusunda egitim almadiklarini
bildirmistir. Bununla birlikte tim &grencilerin yaklasik
Ucte biri cinsel deneyim yasamistir. Egitim eksikligi bu
kisiler icin cinsel yolla bulasan hastaliklarin ortaya
cikmasinda risk faktéri olabilir. Bu nedenle gencg
erigkinlerin  kendi  sagliklarini  koruma becerisi
gelistirmeye yonelik egitimlerin planlanmasi
gerekmektedir.

Ogrencilerin  kendilerini  risk  altinda  hissetme
durumlarinin bilgi ve tutum puani ile iliskisi anlamlidir.
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Yani kigiler kendilerini risk altinda hissettiklerinde daha
fazla bilgi sahibi olmakta ve HPV’nin sebep oldugu
hastaliklara karsi daha olumlu tutum sergilemektedirler.
Bu bilgi egitim planlamalarinda  kullanilabilir,
ogrencilerin HPV ve cinsel yolla bulasan hastaliklar
konusundaki riskli durumlari hissetmesi, s6z konusu
egitimlerin daha etkin olabilmesini saglayabilir.

Kisilerin HPV hakkindaki bilgilere daha cok internet
sayesinde ulastiklari, ailelerin bilgi edinmede ¢ok az
etkisinin oldugu fark edilmistir. Katimcilarin %5,5'i aile,
%57,8'i internet cevabini  vermistir.  Ogrenciler
ailesinden cinsel yolla bulasan hastaliklar hakkinda bilgi
almasa da, HPV hakkinda bilgi sahibi olmustur. Bu
durum ylz ylze yapilan egitimler disinda internet
ortaminda sunulacak, genglerimizi riskli cinsel
davraniglardan koruyacak ve cinsel yolla bulasan
hastaliklara dair bilgi edinilebilecek guivenilir bir kaynak
olusturmak gerektiginin gostergesi olabilir.

Calismaya katilanlarin %84,7’si HPV’nin asisi oldugunu
duymuslardir ancak yalnizca %10,2’lik kismi Turkiye’de
bulunan asi c¢esitlerinden haberdardir ve yalnizca
%9,5’i agl olmustur.

HPV asisi olma durumu - HPV bilgi dizeyi
karsilastirmasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki
gorilmeyip anne ve baba 6grenim dizeylerinin HPV
asisi olma ile anlaml iligki gostermesi asilama igin
ebeveynlerin  bilingli olmasinin  genglerin  bilingli
olmasindan daha etkili oldugunu gd&stermektedir.
Literatirde Yurtsev'in arastirmasinda da anne 6grenim
dlzeyinin artmasinin asilanmayi artirdigi gosterilmistir
(24). Ayni sekilde Celik'in yapti§i arastirmada
ebeveynlerin bilgi dizeyinin HPV asilamasi ile iliskili
oldugu gosterilmistir (25).

HPV asisi olmanin yas, yasanilan yer ve gevresinde
HPV’'nin sebep oldugu hastaliklara yakalanan birisi
olmasi durumundan da etkilendigi goéralmastir. Yan
etkilere ve asinin koruyuculuguna dair endiseler, asi
yaptirmayi inanci geredi uygun bulmamak gibi durumlar
literatiirde HPV asisi yaptirmama nedenleri olarak
bahsedilen etmenlerdir (26,27). Bu arastirmada da
literatlirle benzer sonuca ulagiimistir.

Arastirmamizda, HPV’ye ve HPV’ye bagli olusan
hastaliklara karsi tutumu etkileyen toplam bes faktor
bulunmustur. Bu faktérler cinsiyet, ailenin toplam aylik
geliri ve Kkisinin yasami boyunca en uzun slre
bulundugu yer, HPV hakkinda risk altinda hissetme ve
cinsel saglik egitimi alma durumudur.

Cinsiyet secenegini diger olarak isaretleyen dort kisinin
en olumlu tutuma sahip oldugu goéraimustir. Bu
siralamay! kadinlar ve en son da erkekler izlemektedir.
Kadinlarin  erkeklere goére daha olumlu tutum
sergilemesinin  nedeni, HPV’'nin neden oldugu
hastaliklarin  kadinlarda daha sik gorilmesi ve
kadinlarin cinsel saglik konularini hemcinsleri ile
paylasmakta daha rahat olmasi olabilir (22). Bu durum
genglere yonelik saglik egitimi planlamalarinda akran
etkisi olarak g6z énlinde bulundurulmalidir.

HPV hakkindaki bilgi dizeyi de yukaridaki siralamayla
artis gosterir. Kisilerin HPV bilgisinin, HPV tutumunu
etkiledigi gorlimustir. Bu nedenle bilgi dizeyinin
HPV’ye dair tutumu belirleyen en 6nemli faktérlerden
oldugu bir kez daha vurgulanmalidir.

Ailenin toplam aylik geliri Ug asgari licretten fazla olan
ogrencilerin tutum puani aylik geliri daha az olan
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ogrencilere gore daha olumludur. Bu durum Glneri ve
arkadaslarinin ¢alismasi ile paralellik goésterir (28).
Refah artikga kigilerin tutumlarinin  olumlu yoénde
artmasi ancak bilgi dizeylerinin anlamli derecede
artmayisi dikkat ¢ekici bir unsurdur. Niteliksel
arastirmalar gelirle bilgi ve tutum arasindaki iligkiyi
aciklamak agisindan yardimci olabilir.

Kisinin yasami boyunca en uzun siire bulundugu yer
sorusunda Istanbul, en olumlu tutumu gostermistir.
Kozmopolit bir sehir olan lstanbul’un giinliik
yasantisinda, toplum normlarindan farkli bircok olayla
karsilasiimaktadir. Bu da sehrin insanina bir bakis agisi
kazandirmaktadir. Bu bakis acgisi, HPV’yle ve HPV’ye
bagl olusan hastaliklarla ilgili tutumun diger yerlere
gb6re daha olumlu olmasini saglamis olabilir. Bu durum
literatdr ile farklihk géstermektedir (25).

Ayni zamanda katiimcilarin “HPV nedir?” ve “HPV
hakkindaki bilgi dizeyinizi nasil tanimlarsiniz?”
sorularina verdikleri cevaplarin HPV tutum puani ile
iliskisi istatistiksel olarak anlamhdir. HPV hakkindaki
bilgi diizeyini ‘¢cok’ olarak tanimlayanlar ve HPV’nin ne
oldugunu dogru bilenler en olumlu tutumu
sergilemiglerdir.  Kigilerin ~ kendini  risk  altinda
hissetmelerinin ve cinsel saglik egitimi almalarinin bilgi
puani ve tutum puani ile iliskisi anlamlidir. Bu durum
literatlir ile paralellik gosterir (25). Arastirmamiza gore
bilgi puani olumlu tutumla dogru orantihdir ancak bu
durumun cinsel davranislara ayni sekilde yansimamasi
dikkat edilmesi gereken bir noktadir.

Arastirmada, anne 6grenim dizeyi dusiuk katilimcilar
cinsel konular ve hastaliklar hakkinda konusurken daha
rahatsiz hissetmektedir. Literatirdeki benzer sorulari
soran arastirmalar incelendiginde Karabulutlu ve
Kilighn yaptigi arastirmada da anne O6grenim
durumunun cinsel konularda konusma ile istatistiksel
olarak anlamh derecede iligkili oldugu gosterilmistir
(29).

SONUGC

Bu arastirmada o6grencilerin Ugte ikisi cinsel saglik
egitimi almadiklarini bildirmistir. Bununla birlikte tim
ogrencilerin  yaklasik Ugte biri cinsel deneyim
yasamistir. Cinsel saglik egitimi eksikligi bu kisiler icin
cinsel yolla bulagan hastaliklarin ortaya ¢ikmasinda risk
faktoru olabilir. Bu nedenle ergenlerin kendi sagliklarini
koruma becerisi gelistirmeye yonelik egitimlerin
planlanmasi gerekmektedir. Bu egitimlerin planlanmasi
esnasinda saglik ile ilgili egitim almayan okullarin
oncelikli olmasi, egitim programlarinin 6grencilerinin
bilgi diizeylerine gbre planlanmasi gerekmektedir.
Ogrencilerin biylk bir baliminiin bilgi kaynaklarinin
internet ve sosyal medya oldugu goriimektedir.
Ginudmulz dunyasinda internete bagh ortamlar bilgi
kaynagi olarak yogun bir sekilde kullaniimaktadir. Bu
nedenle bu ortamlarin  dogru  bir  sekilde
kullanilabilmesinin saglanmasi gerekmektedir.

Arastirmanin Kisithhiklan

Bu arastirma kesitsel tipte planlanmis bir ¢alismadir.
Ancak arastirmanin verileri sosyal medya araciligi ile
internet Uzerinden yapilmistir. Arastirmaya katilan
kisiler arastirmacilarin yakin gevrelerinden bagslayarak
katilanlarin da anket formunu vyakin cevrelerine
paylasmalariyla elde edilmigstir. Bu haliyle temsiliyet
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glcu zayiftir. Ancak yine de cgalisilan grup agisindan
dusundldtginde onemli bilgiler ~ sunmaktadir.
Arastirmanin temsil niteligi olan daha buyulk gruplarda
tekrarlanmasi arastirma bulgularini  destekleyecek
sonuglar elde etmemizi saglayabilir.

incelenen konu cinsel yolla bulasan bir hastalik
oldugundan cinsiyet sorgulamasini kadin, erkek disinda
diger segenegi de eklenmistir. Ancak bu bélimde disik
yanit alindigindan analiz ve tartisma igin 6nemli olacak
bir bulgu sonug elde edilememistir.
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Bu arastirma icin Canakkale Onsekiz Mart Universitesi
Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan 02.03.2022 tarihle
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Ek Tablo. Bilgi puani hesaplamasinda kullanilan bilgi sorulari ve bu sorulara verilen yanitlarin dagilimi,2024

n %
HPV nasil bulasir?(30)
Bulasir 237 86.2
Cinsel yolla Bulagsmaz 3 1.1
Yanitsiz 35 12.7
Bulasir 62 22.5
Virls bulasmig yuzeyler yoluyla | Bulasmaz 178 64.7
Yanitsiz 35 12.7
Bulasir 110 40
Vicut sivilariyla Bulagmaz 130 47.3
Yanitsiz 35 12.7
Bulasir 4 1.5
Hava yoluyla Bulagsmaz 236 85.8
Yanitsiz 35 12.7
Bulagir 3 1.1
Hayvanlarla etkilesim yoluyla | Bulasmaz 237 86.2
Yanitsiz 35 12.7
HPV’den korunma yollari nelerdir?(31)
Korunmada etkilidir 205 74.5
Kondom kullanimi Korunmada etkisizdir 31 11.3
Yanitsiz 39 14.2
Korunmada etkilidir 154 56
Tek partnerli iligki Korunmada etkisizdir 82 29.8
Yanitsiz 39 14.2
Korunmada etkilidir 199 72.4
Asl yaptiriimasi Korunmada etkisizdir 37 13.5
Yanitsiz 39 14.2
Korunmada etkilidir 14 5.1
Spiral takiimasi Korunmada etkisizdir 222 80.7
Yanitsiz 39 14.2
Korunmada etkilidir 10 3.6
Duzenli C vitamini takviyesi Korunmada etkisizdir 226 82.2
Yanitsiz 39 14.2
Korunmada etkilidir 9 3.3
Dogum kontrol hapi kullanimi | Korunmada etkisizdir 227 82.5
Yanitsiz 39 14.2
Korunmada etkilidir 5 1.8
Tampon kullanimi Korunmada etkisizdir 231 84
Yanitsiz 39 14.2
Korunmada etkilidir 4 1.5
Maske kullanimi Korunmada etkisizdir 232 84.4
Yanitsiz 39 14.2
HPV ile ilgili yaygin yanilgilar
HPV cinsel yolla bulasabilen bir Dogru 228 82.9
enfeksiyondur Yanlis 6 2.2
Yanitsiz 41 14.9
Dogru 154 56
HPV’nin birden ¢ok tipi vardir | Yanlis 80 29.1
Yanitsiz 41 14.9
Bulasmis bir kisi bundan Dogru 168 61.1
habersiz yillarca yasayabilir Yanlis 66 24
Yanitsiz 41 14.9
. Dogru 39 14.2
ggr%ﬁ%siﬂ@éiﬁ'?;ﬂgu Yanlig 195 70.9
Yanitsiz 41 14.9
Dogru 4 1.5
HPV erkeklere bulasmaz Yanlis 530 83.6
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Yanitsiz 41 14.9
o . Dogru 12 4.4
HPV antlgg/i?etltl;llierrle tedavi Yanlis 595 80.7
Yanitsiz 41 14.9
Her zaman goézle gorultr Dogru 8 2.9
belirtileri vardir Yanlig 226 82.2
Yanitsiz 41 14.9
HPV Asisi

Evet 11 4
) Bilmiyorum 87 31.6
Evet 144 52.4
HPV asisi Gcretli midir? Hayir 26 9.5
Bilmiyorum 105 38.2

HPV hangi hastaliklara sebep olur?(32)

Sebep olur 180 65.5
Rahim agzi kanseri Sebep olmaz 35 12.7
Yanitsiz 60 21.8
Sebep olur 178 64.7
Cinsel bolgede sigiller Sebep olmaz 37 13.5
Yanitsiz 60 21.8
Sebep olur 71 25.8
Bagisiklik yetmezIigi Sebep olmaz 144 52.4
Yanitsiz 60 21.8
Sebep olur 94 34.2

Penis kanseri Sebep olmaz 121 44
Yanitsiz 60 21.8
Sebep olur 43 15.6
Mantar enfeksiyonu Sebep olmaz 172 62.5
Yanitsiz 60 21.8
Sebep olur 4 1.5
Reflu Sebep olmaz 211 76.7
Yanitsiz 60 21.8
Sebep olur 4 1.5
Sitma Sebep olmaz 211 76.7
Yanitsiz 60 21.8
Sebep olur 5 1.8
Difteri Sebep olmaz 210 76.4
Yanitsiz 60 21.8
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