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OzZET

Manisa’da secilen aile saghigi merkezlerinde 18 yas ve Ustu bireylerin gunesin zararli etkileri ve korunma yollariyla ilgili bilgi ve davraniglarini
saptamaktir. Kesitsel tipteki arastirma igin drnek buyukligi 350 kisi olarak belirlenmistir. Calismanin bagiml degiskenleri “18 yas ve Ustl bireylerde
gunesin zararl etkileri hakkindaki bilgi dlizeyi ve gines i1sinlarindan korunma durumu”, bagimsiz degiskenleri; sosyodemografik 6zellikler, yagam
bicimi 6zellikleri, kronik hastalik ve cilt hastalgi varligi, deri tipi, glines yanigi gegirme durumu, giinesten korunmadaki tutumu, giines 1sinlarindan
kendini korumayla ilgili davranislar (glines g6zlugu takma, giines kremi kullanma vb. gibi), gocuk sahibi olanlar igin cocuklarini giinesten koruma
metotlaridir. Veriler SPSS 23.0 istatistik paket programi ile degerlendirilmis, Tip 1 hata degeri 0,050 kabul edilmistir. Arastirma grubunun %54,60'1inin
glinesin zararl etkileri hakkindaki bilgi diizeyi yeterli, bilgi puan ortalamasi 12,63+ 5,48, Giinesten Korunma Davranis Olgegi toplam puan ortalamasi
23,1946,08 bulunmustur. Cok degiskenli analizlerde erkek olmak, daha disuk egitim diizeyine sahip olmak, alt sosyal sinifta olmak, glnesten
korunmakla ilgili tutumu kétl olmak, hi¢ giines yanigi olmamasi, koyu tenli olmak giinesten korunma bilgi durumu agisindan; yasin daha geng olmasi,
erkek olmak, evli olmak, glinesten korunmakla ilgili tutumu koéti olmak, giinesten korunma davranisi agisindan daha risklidir. Arastirma grubunun
yarisinin ginesin zararl etkileri hakkinda bilgi dlizeyi yetersiz bulunmus ve arttirimasi gerekmektedir. Bunun igin de toplumda goérsel ve isitsel
medyadan faydalanilabilecegi gibi birinci basamak saglik kuruluslarinda kisilere ve topluma yoénelik egitimler dizenlenmeli, yaz donemlerinde
hatirlatici uyarilarda bulunulmalidir. Yapilan bu caligmalarda erkekler éncelenebilir. Ozellikle gocukluk ¢aginda giines 1IN maruziyetinin 6nemi
dusunuldiginde okullarda ve birinci basamakta verilecek egitimler uygun tutum ve davranislarin gelisiminde 6nemli rol oynayacaktir.

Anahtar Kelimeler

Gulnesin zararh etkileri, giinesten korunma, giines kremi, tutum, prevalans

ABSTRACT

The aim of our study is to determine the knowledge and behaviors related to the harmful effects and protective measures of sun among individuals
aged 18 and above at selected family health centers in Manisa. The sample size for this cross-sectional study was calculated as 350 individuals. The
dependent variables of our study were "the level of knowledge about the harmful effects of the sun and protective behaviors against sunlight of adults".
The independent variables included sociodemographic characteristics, lifestyle factors, the presence of chronic diseases and skin disorders, skin
type, history of sunburn, attitudes towards sun protection behaviors, behaviors related to self-protection from sunlight (such as wearing sunglasses
and sunscreen etc.), and methods of protecting children from the sun for those with children. The data were analyzed using the SPSS 23.0 statistical
software package, and the Type | error rate was set at 0,050. In the study group, 54.60% had an adequate level of knowledge about the harmful
effects of the sun, with an average knowledge score of 12,6315,48, and the average total score of the Sun Protection Behavior Scale was found to
be 23,19+6,08. According to multivariate analyses, being male, having a lower level of education, belonging to lower social class, having poor attitude
towards sun protection, never having experienced sunburn, and having darker skin tone were identified as risk factors for lower levels of sun protection
knowledge. Additionally, younger age, being male, being married, and having poor attitude towards sun protection were statistically found to be risk
factors for inadequate sun protection behavior. Half of our study group was found to have insufficient knowledge about the harmful effects of the sun,
which indicates a need for improvement. To address this, visual and auditory media can be utilized, and educational programs targeting individuals
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and the community should be organized in primary healthcare institutions. Reminders during the summer months are also recommended. These
efforts may prioritize men. Considering the importance of sun exposure during childhood, educational programs provided in schools and primary
healthcare settings will play a crucial role in developing appropriate attitudes and behaviors.
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GiRiS

Glnes tum canlilar i¢in vazgegilmez yasam
kaynaklarindan biridir. Glnes isinlarinin, osteoblastik
eylemler igin gerekli D vitamini sentezlemek, derideki
melanin yapimini uyarmak, gérmede rol almak,
antiseptik 06zellige sahip olmak gibi birgok yararli
etkisinin yaninda akut dénemde glnes vyanidi,
bronzlasma, pigmentasyon, uzun dénemde ise, foto
yaslanma, katarakt ve deri kanseri gibi olumsuz etkileri
bulunmaktadir (1-3).

Ultraviyole radyasyon (UV) yerylzine ulasan gines
enerjisinin  bir parcasidir. Deri kanserlerinin  90%’i
glinesten gelen UV 1sinlari sebebi ile gelisir, kalan
%10'u ise radyasyon, HPV, kronik deri Ulserleri, yanik
skarlari, kimyasallar vb. nedenlidir. Bu yuzden deri
kanserleri genellikle bas, boyun ve eller gibi vicudun
glnes isinlarina en ¢ok maruz kalan bélgelerinde
gorulmektedir (4). UV radyasyonun zararh etkilerinden
dolayl deri kanserinin sikhigl giderek artmakta ve
gérilme yasi dusmektedir. Bu nedenle halk saghgi
acisindan 6nemli bir sorun olugturmaktadir (5).
Ginesin zararh etkilerinden korunmada en uygun
yontem gunes isinlarina maruz kalinan sdrenin
azaltimasidir. Gindiz 10:00 —-16:00 saatleri arasi
glnes isinlarinin zararl etkilerinin en fazla oldugu
zamandir. Bu saatlerde mumkuin oldugunca disariya
cikilmamali, cikildiginda da glnesin zararh etkilerini
azaltmak igin koruyucu O&nlemler alinmalidir. Bu
onlemler siki dokunmus ve acikta kalacak deri ylzeyini
azaltan kiyafetlerin tercih edilmesi, genis kenarli sapka
kullanimi ve gunesten koruyucu urdnlerin kullanimi
olabilir (6-8).

2017 yilinda Isparta’da poliklinige basvuran hastalarda
yapilan bir ¢alismada katihmcilarin %69,2’sinin bilgi
dlzeyleri yeterli olarak bulmustur (9). 2020 yilinda izmir
ili Merkez ilcelerinde yasayan 18 yas Ustl bireylerde
yapilan galismada Giinesten Korunma Davranis Olgegi
(GKDO) puan ortalamasi 20,79, standart sapmasi 5,42
olarak bulunmustur (10).

Bireylerin gunesten korunmayi davranis bicimi haline
getirebilmeleri icin 6ncelikle glinesin zararl etkilerini ve
glinesten korunma yollarini bilmeleri gerekmektedir. Bu
calismanin amaci Manisa ilinde segilen aile saghgi
merkezlerinde (ASM) 18 yas ve Ustl bireylerin giinesin
zararh etkileri ve korunma yollar ile ilgili bilgi ve
davraniglarini saptanmaktir.
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GEREC VE YONTEM

Calisma Manisa'nin Yunusemre llgesi'nde rastgele
secilen U¢ ASM’de Mayis 2023’te yuratalmuagstir. ASM’
lerin  ikisi kentsel biri yan kentsel bdlgede
bulunmaktadir. Arastirmanin evrenini g farkll ASM’ ye
ayaktan basvuran, 18 vyas ve Uzeri bireyler
olusturmaktadir. Arastirmanin 6rnek buyUkliglu bes
glnlik veri toplama periyodu boyunca bir 6nceki hafta
ASM’ye yapilan basvurular esas alinarak arastirmanin
yuritilecegi  tarih araliginda ASM’ye ayaktan
basvurmasi beklenen 2500 kisilik evren Gzerinden %95
gliven dizeyinde, %50 siklikla ve %5 hata payi ile 334
kisi olarak hesaplanmis ve 350 kisiye ulasiimistir. 55
soruluk veri toplama formu (yas, cinsiyet, egitim durumu
gibi sosyodemografik 6zelliklerden olusan 10 soru,
yasam bicimi 6zellikleriyle ilgili 3 soru, kisinin deri tipi ve
sahip oldugu deri hastaliklariyla ilgili 7 soru, 1 tane
tutum sorusu, glnes isinlarinin zararh etkileri ve
glnesten korunma hakkinda 21 tane bilgi sorusu,
glnesten korunmak igin yapilan davraniglarla ilgili 5
soru ve 8 soruluk Giinesten Korunma Davranis Olgegi)
tip fakiltesi son sinif 6grencileri tarafindan literatdr
taranarak hazirlanmis ve yuz yuze gérisme yontemi ile
uygulanmigtir.

Dahil edilme kriterleri; kigilerin ¢alismaya katilmayi
kabul etmesi, 18 yas ve uUzeri olup sorulari anlayip
cevaplayabilecek durumda olmasi ve herhangi bir
sebeple veri toplama periyodunda ASM’ ye
basvurmasidir. Dahil edilmeme kriterleri ise Kigilerin
calismaya katimayr kabul etmemesi, 18 yas ve
Uzerinde olmamasi ve sorulari anlayip
cevaplayabilecek durumda olmamasidir.

Calismanin bagimh degiskenleri “18 yas ve Ustu
bireylerde guines isinlarinin zararh etkileri hakkindaki
bilgi dizeyi ve glines 1sinlarindan korunma durumudur”.
Bilgi duzeyini dlgmek igin arastirmacilar tarafindan
literatir taranarak 21 sorudan olusan bilgi sorular
hazirlanmistir (9, 11). Her biri soru igin dodru cevap
verenlere 1, yanlig cevap ve kararsizim cevabi
verenlere 0 puan verilmigtir. Toplam puan ortancadan
bélinerek ortancanin altinda kalanlar bilgi dizeyi
yetersiz, ortancanin (zerinde olanlarin bilgi dizeyi
yeterli kabul edilmistir. Gunes Isinlarindan korunma
durumunu o6lgmek icin “Gunesten korunma davranis
dlcegi (GKDO)” kullaniimistir (12). Olgegin Tiirk
toplumuna uyarlamasi Aygun ve Ergun tarafindan 2010
yilinda yapilmistir (8). Olgegin Cronbach Alpha
katsayisi 0,78 olarak bulunmustur. Tlirk¢ce formu 8
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madde ve her bir maddesi "hi¢cbir zaman” (1 puan) ile
"her zaman" (5 puan) arasinda degisen 5’li likert tipinde
derecelendiriimistir. Olgekten en az 8 en fazla 40 puan
alinabilir. Olgegin 3 alt boyutu bulunmaktadir. ilk 3 soru
Gunes’'ten kaginma alt boyutuna, 4, 5 ve 6. Sorular
Glines kremi kullanma alt boyutuna, 7 ve 8. sorular ise
Sapka giyme alt boyutuna dahildir. Olgegin kesme
noktasi yoktur ve alinan puan arttikga glnesten
kaginma, gines kremi kullanma, sapka takma
davranislan artmaktadir. Cok degiskenli analizlerde
GKDO puani ortancadan béliinerek ortancanin
Uzerinde olanlar olumlu davranig, ortancanin altinda
kalanlar olumsuz davranis olarak kategorize edilmigtir.

Calismanin bagimsiz degiskenleri; sosyodemografik
Ozellikler, yagsam bicimi 6zellikleri, kronik hastalik ve cilt
hastaligi varhii, deri tipi, glines yanigi gegirme durumu,
glnesten korunmayla ilgili tutumu (“Glnesten ne
siklikla korunmak gerekir?” sorusuna her zaman ve
cogunlukla cevabi verenlerin tutumu iyi, bazen, higbir
zaman ve kararsizim cevabi verenlerin tutumu koétu
olarak sayilmigtir.), glines gézligu ve sapka kullanim
durumu, glnesten koruyucu krem kullanimi, glines
koruyucu Urtnleri kullanma zamani ve sekilleri, glines
isinlarinin en siddetli oldugu saatlerde kendini koruma
davranisi, ¢ocuk sahibi olanlar igin c¢ocuklarini
glnesten koruma metotlari ve glnesten korunma
hakkindaki bilgi dizeyleridir.

Analizler IBM (International Business Machines
Corporation) tarafindan gelistirilen IBM SPSS Statistics
yazilimi (SPSS 23.0) kullanilarak yapiimistir. Bagimli ve
bagimsiz degiskenlerin analizinde, kategorik verilerde
Ki-kare, surekli verilerde Student’s t testi ve One Way
ANOVA kullanilimistir. Tek degiskenli analizlerde anlamli
bulunan kategorik degiskenler ile lojistik regresyon
analizi uygulanmigtir. ileri analiz éncesinde, tek
degiskenli analizlerde istatistiksel olarak anlamli
bulunup kolineer oldugu tespit edilen degiskenlerden
birisi modele alinmistir. Tip 1 hata degeri 0,050 kabul
edilmigtir.

MCBU Tip Fakiiltesi Saglik Bilimleri Etik Kurulu’ndan 26
Nisan 2023 tarihinde 1810 karar numarasi ile etik kurul
onay! alinmig, Egitim Aragtirma ilge Saghk MidarlGgi
Protokoll kapsaminda sahadan veri toplama izni ve
anket uygulanan kigilerden goénulli onam formu ile onay
alinmigtir.

BULGULAR

Arastirma grubunun yas ortalamasi 36,94 + 14,18
olarak bulunmustur. Arastirma grubunun %60,30'unu
kadin, %51,10°u evli ve %79,30'u lise ve uzeri egitim
dlzeyine sahiptir. Aragtirma grubunun %55,40"
herhangi bir iste calismakta ve %12,90'inin geliri
giderinden az/¢cok azdir (Tablo 1).
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Tablo 1: Arastirma Grubunun Sosyodemografik

Ozellikleri
OZELLIK | SAYI (n) | YUZDE (%)
YAS (Ortalama * standart sapma): 36,94 +14,18
CINSIYET
Kadin 21 60,30
Erkek 139 39,70
MEDENI DURUM
Evli 179 51,10
Bekar 142 40,60
Bosanmis 12 3,40
Esi 6Imis 17 4,90
YASANILAN YER
Kentsel 200 57,10
Yari-Kentsel 150 42,90
EGITIM DURUMU
ilkokul ve Alti 50 14,30
Ortaokul Mezunu 22 6,30
Lise Mezunu 101 28,90
Universite Mezunu 177 50,40
CALISMA DURUMU
Calisiyor 194 55,40
Calismiyor 156 44,60
SOSYAL SINIF*
Ust Sosyal Sinif 172 49,10
Alt Sosyal Sinif 178 50,90
GELIR DURUMU
Gelir giderden fazla/cok fazla 109 31,10
Gelir gidere esit 196 56,00
Gelir giderden az/¢cok az 45 12,90
18 YAS ALTI COCUK VARLIGI
Evet 134 38,30
Hayir 216 61,70
SAGLIK GUVENCESI
Var 329 94,00
Yok 21 6,00
GOC DURUMU
Hayir 252 72,00
Evet 98 28,00

*Boratav’'in kentsel, kirsal, sosyal siniflamasina gére isverenler,
ylksek egitimli kendi hesabina calisanlar, yiksek egitimli (cretli
calisanlar ve memurlar (beyaz yakali) (st sosyal sinif olarak; kiiglik
esnaf zanaatkarlar, is buldukga ¢alisanlar, sanayi iscisi olanlar (mavi
yakall), niteliksiz islerde calisanlar ve igsizler alt sosyal sinif olarak
siniflandiriimistir (13).

Bilgi diizeyini saptamak i¢in sordugumuz 21 sorudan 14
puan ve Uzeri alanlarin bilgi dizeyi yeterli olarak
degerlendirilmistir. Arastirma grubunun %54,60’inin
bilgi duzeyi yeterli, bilgi puan ortalamasi 12,63+ 5,48
bulunmustur. Aragtirma grubunun GKDO toplam puan
ortalamasi  23,191%6,08 bulunmustur.  Arastirma
grubunun %35,50’si kendini gok acik beyaz/beyaz tenli,
%36,60'1 budday tenli, %27,30'u esmer/koyu esmer
tenli, olarak tanimlamaktadir. Arastirma grubunun
%21,10'u deri tiplerini kolay, siddetli kizarir ve
bronzlasmaz, %40,90'1 biraz kizarir, bir miktar
bronzlasir, %29,10'u nadiren kizarir, iyi bronzlagir
olarak tanimlamaktadir. Arastirma grubunun %8,30°u
bu konuda aile hekiminden danismanlik almigtir.
Arastirma grubunun %23,70’i bilgi kaynagi olarak TV,
dergi ve gazete kullanmakta, %11,90'1 komsu ve
arkadasindan bilgi aldigini belirtmekte, %13,90° bir
saglik uzmanindan bilgi aldigini belirtmekte, %18,30°u
okuldan bilgi almakta, %20,50’si internetten bilgi
almaktadir. Arastirma grubunun %8,00’inin cilt hastaligi
bulunmakta, %6,90'inin birinci derece yakininda cilt
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hastaligi bulunmaktadir. Arastirma grubunun giinesten
korunma bilgi, tutum ve davraniglari Tablo 2’de
gOsterilmistir.

Calismamizda; kadinlarda, egitim durumu lise ve Ustl
olanlarda, evli olmayanlarda, Ust sosyal sinifta
olanlarda, agik tenli olanlarda, yari kentsel bdlgede
yasayanlarda, deri tipi kizarir ve bronzlagsmaz olanlarda,
Manisa’'ya gogle gelmis olanlarda, gines yanigi
gegcirmis olanlarda, glinesten korunmakla ilgili tutumu iyi
olanlarda, glnes kremi kullananlarda, glines goézlugu
kullananlarda, gines kremini tim yil kullananlarda,
glnes kremini dogru zamanlarda kullananlarda, yasi
kiiglik olanlarda ve GKDO puani yilksek olanlarda
glnesten korunma konusunda bilgi duzeyleri anlamh
olarak yuksek bulunmustur. (Tablo 3) (p<0,050).
Calisma durumu, sosyal glvence, gelir dizeyi, kronik
hastalik varhgi, sigara kullanimi, aile hekiminden
danismanlik alma, kiside ve ailesinde cilt hastalgi
varhdi, anlamli bulunamamistir.

Arastirmamizin sonuglarina gére; kadinlar erkeklere
gore, evli olmayanlarin evlilere gore, Manisa’ya goég ile
gelmeyenlerin gog¢ ile gelenlere goére, tutumu iyi
olanlarin tutumu ko6t olanlara goére, bilgi dizeyi yeterli
olanlarin yetersiz olanlara gére ginesten korunma
davranigi anlamli diizeyde daha iyi bulunmustur. (Tablo
4) Yas, ASM bdlgesi, egitim, galisma durumu, sosyal
sinif, sosyal glivence, gelir durumu, kronik hastalik
varhidi, sigara kullanimi, alkol kullanimi, deri rengi ve
tipi, aile hekiminden danigsmanlik alma durumu, kiside
ve ailede cilt hastaligi varhgi, gines yanigi gecirme
durumu anlaml bulunamamisgtir.

Cok degiskenli analizlerde; erkekler kadinlara gére 1,76
kat, ortaokul ve alti egitim duzeyi olanlar lise ve ustu
olanlara goére 5,34 kat, alt sosyal sinifta olanlar Ust
sosyal sinifta olanlara goére 2,20 kat, gunesten
korunmakla ilgili tutumu kétl olanlar iyi olanlara goére
3,68 kat, hi¢ giines yanidi olmayanlar en az bir kez
olanlara gére 2,40 kat, koyu tenli olanlar acik tenli
olanlara gbére 2,16 kat glunesten korunmayla bilgi
durumu agisindan daha riskli bulunmuslardir (Tablo 5).
Cok degiskenli analizlerde; her bir yas artiminda 0,97
kat, erkekler kadinlara gére 3,07 kat, evli olanlar evli
olmayanlara gére 2,90 kat, glinesten korunmakla ilgili
tutumu kota olanlar iyi olanlara gére 2,99 kat, glinesten
korunma davranigi agisindan daha riskli bulunmuslardir
(Tablo 5).
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Tablo 2: Arastirma Grubunun Glnesten Korunma
Bilgi, Tutum ve Davraniglari

| sAYI(n) | YUZDE (%)
GUNESTEN KORUNMA BILGI DUZEYi
Yeterli 191 54,60
Yetersiz 159 45,40

Ortalama tstandart sapma
(Minimum-Maksimum)

12,63+ 5,48 (0-21)

GUNESTEN NE SIKLIKLA KORUNMAK GEREKIR?

Her zaman 114 32,60
Cogunlukla 115 32,90
Bazen 100 28,60
Hicbir zaman 10 2,90
Kararsizim 11 3,10

GUNESTEN KORUNMA DAVRANIS

GKDO** Toplam Puani (Minimum-
Maksimum)

23,1916,08 (8-40)

Gunesten Kaginma Alt Boyutu
(Minimum-Maksimum)

10,51%2,53 (3-15)

Gunes Kremi Kullanma Alt Boyutu
(Minimum-Maksimum)

8,02¢3,92 (3-15)

Sapka Takma Alt Boyutu
(Minimum-Maksimum)

4,64+2,18 (2-10)

DAHA ONCE GUNES YANIGI GEGIRME DURUMU

Evet 115 32,90
Hayir 235 67,10
GUNES GOZLUGU KULLANMA DURUMU

Kullaniyor 230 65,70
Kullanmiyor 120 34,30
GUNESTEN KORUYUCU KREM KULLANMA DURUMU
Kullaniyor 182 52,00
Kullanmiyor 168 48,00

GUNESTEN KORUYUCU KREM KULLANMAYANLARIN

KULLANMAMA SEBEPLERI (n=168) *

Yeterli bilgi sahibi olmama 59 18,10
Aligskanliginin olmamasi 125 38,40
Zararli oldugunu distunme 25 7,70
Fiyatini yiksek bulma 80 24,70
D vitamini eksikligi yaptigini 17 5,20
disinme

Sivilce yaptigini disiinme 16 4,90
Diger 3 0,90
18 YASINDAN KUGUK GOCUGU OLANLARIN GOCUKLARINI
GUNESTEN KORUMA METODLARI*

Glnesten kacinma 73 14,70
Glnese hi¢ cikarmama 21 4,20
GUn ortasi glinesinden sakinma 71 14,30
Golgede tutma 85 17,20
Gunesten kaginmama 8 1,60
Kapali kiyafetler giydirme 23 4,60
Sapka takma 88 17,80
Gozluk takma 48 9,70
Semsiye kullanma 16 3,20
Gunesten koruyucu krem kullanma 55 11,10
Higbir koruyucu 6énlem almama 6 1,20

GUNESTEN KORUYUCU KREM KULLANMA SURESI (n=182)

Sadece deniz kenarlarinda 39 21,50
Sadece yaz aylarinda 47 26,00
Yaz ve bahar aylarinda 33 18,20
Tum sene 62 34,30
Diger 1 0,30
GUNESTEN KORUYUCU URUN KULLANMA ZAMANI (n=182)
Glnese ¢ikmadan yarim saat 110 60,40
once

Glnese ¢cikmadan dnce 53 29,10
Glnes altinda 12 6,60
Farketmez 7 3,80

*Birden fazla segenek igaretlenmistir
**Glinesten Korunma Davranis Olgegi
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Tablo 3: Arastirma Grubunda Giinesten Korunma Konusunda Bilgi Diizeyi ile Ilgili Degiskenler

., BILGI DUZEYi YETERLI BiLGI DUZEYi YETERSIZ
DEGISKENLER SAYI (n) | YUZDE (%) | SAYI(n) | YUZDE (%) P
CINSIYET
Kadin 131 62,10 80 37,90 0,001*
Erkek 60 43,20 79 56,80
EGITIM DURUMU
Lise ve usti 179 64,40 99 35,60 <0,001*
Ortaokul ve alti 12 16,70 60 83,30
MEDENi DURUM
Evli 79 44,10 100 55,90 <0,001*
Evli olmayan 112 65,50 59 34,50
SOSYAL SINIF
Ust sosyal sinif 120 69,80 52 30,20 <0,001*
Alt sosyal sinif 71 39,90 107 60,10
DERI RENGI
Acik tenli 80 64,50 44 35,50 <0,001*
Bugday tenli 81 63,30 47 36,70
Koyu tenli 30 30,60 68 69,40
ASM BOLGESI
Kentsel 87 43,50 113 56,50 <0,001*
Yari kentsel 104 69,30 46 30,70
DERI TiPi
Kizarir, bronzlagsmaz 42 56,80 32 43,20 0,001*
Kizarir, bronzlagir 142 58,00 103 42,00
Kizarmaz, bronzlasir 7 22,60 24 77,40
GOC DURUMU
Hayir 120 47,60 132 52,40 <0,001*
Evet 71 72,40 27 27,60
GUNES YANIGI GECIRMiIS OLMA DURUMU
Evet 81 70,40 34 29,60 <0,001*
Hayir 110 46,80 125 53,20
GUNESTEN KORUNMAKLA iLGILI TUTUMU
Tutumu iyi 155 67,70 74 32,30 <0,001*
Tutumu kotu 36 29,80 85 70,20
GUNES KREMi KULLANIMI
Kullananlar 121 66,50 61 33,50 <0,001*
Kullanmayanlar 70 41,70 98 58,30
GUNES GOZLUGU KULLANIMI
Kullananlar 150 65,20 80 34,80 <0,001*
Kullanmayanlar 41 34,20 79 65,80
GUNES KREMi KULLANMA ZAMANI
Sadece deniz kenari 18 45,00 22 55,00 0,001*
Yaz ve bahar aylari 53 66,30 27 33,80
Tum yil 50 80,60 12 19,40
GUNESE GIKMADAN ONCE GUNES KREMINi UYGULAMA
Dogru zamanda uygulayan 83 75,50 27 24,50 0,002*
Dogru zamanda uygulamayan 38 52,80 34 47,20
YAS 33,06+12,59 41,61+14,61 <0,001**
GKDO*** PUANI 24,41+6,10 21,71+5,75 <0,001**

*Ki Kare Testi
** Student’s T Testi

*** Giinesten Korunma Davranig Olgegi
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Tablo 4: Arastirma Grubunun Giinesten Korunma Davranis Skorunu Etkileyen Degiskenler

y GUNESTEN KORUNMA p
DEGISKENLER DAVRANIS SKORU
— Kadin 24,50£5,01 <0,001
CINSIYET Erkek 21,2015,82
, Evi 22,2416,23 0,003
MEDENI DURUM Evli olmayan 24,1815,78
. Evet 24,40£6,12 0,020
GOC DURUMU Hayir 22,7126,02
GUNESTEN KORUNMA Tutumu iyi 24,6116,22 <0,001
HAKKINDAKI TUTUMU Tutumu ki 20,49t4,63
..... Yeterl 23,8416,16 0,002
BILGI DUZEYI Yetersiz 21,66£5,64

*Student’s T Testi

Tablo 5: Giinesten Korunma Bilgi Diizeyi ve Davranis ile ilgili Degiskenlerin Lojistik Regresyon indirgenmis Son
Modele Gére Degerlendirilmesi

BILGI DUZEYI (R?=0,433)

DEGISKEN | p* | OR (%95 GA)
CINSIYET

Kadin 0,045 Ref

Erkek 1,76 (1,01-3,07)
EGITIM DURUMU

Lise ve ustl <0,001 Ref

Ortaokul ve alti 5,34 (2,48-11,49)
SOSYAL SINIF

Ust Sosyal Sinif 0,004 Ref

Alt Sosyal Sinif 2,20 (1,29-3,76)
GUNESTEN KORUNMAKLA iLGILi TUTUMU

Tutumu lyi <0,001 Ref

Tutumu Kot 3,68 (2,11-6,41)
GUNES YANIGI OLMA DURUMU

Evet 0,003 Ref

Hayir 2,40 (1,34-4,32)
DERI RENGI

Agcik tenli Ref

Bugday tenli 0,442 0,78 (0,41-1,46)
Koyu tenli 0,030 2,16 (1,08-4,33)

Modele dahil edilen degiskenler: Cinsiyet, yas, medeni durum, egitim, sosyal sinif, deri rengi,
glnes yanigi gegirme durumu, gunesten korunma tutumu, giinesg kremi kullanimi

DAVRANIS (R?=0,239)

YAS [ 0,024 | 0,97 (0,95-0,99)
CINSIYET

Kadin <0,001 Ref

Erkek 3,07 (1,90-4,97)

MEDENiI DURUM

Tutumu Koétu

Evli Olmayan <0,001 Ref

Evli 2,90 (1,68-5,01)
GUNESTEN KORUNMA HAKKINDAKI TUTUMU

Tutumu lyi <0,001 Ref

2,99 (1,80-4,96)

korunma tutumu

Modele dahil edilen degiskenler: Cinsiyet, yas, medeni durum, gb¢, durumu, giinesten

* Binary Logistik Regresyon, Backward Wald Model.

TARTISMA

Arastirma grubunun %54,60’1inin glinesten korunma
hakkindaki bilgi dizeyi yeterli bulunmustur. Terzi ve
ark’lari 2017 yilinda Isparta’da poliklinige basvuran
hastalarda yaptigi bir calismada katiimcilarin
%69,20’sinin bilgi dUzeylerini yeterli olarak bulmustur
(9). Balci ve ark.’nin 2017 yilinda Kayseri’lde ASM’ye
basvuran 18 yas Ustu kisilerde yapilan c¢alismada
katihmcilarin %30,40’inin yeterli bilgi dizeyine sahip
oldugu bulunmustur (14). Bu farklihgin sebebi bilgi
sorularinin  nitelik ve nicelik bakimindan farklihk
gOstermesi olabilir. Calismamizda yas arttikga bilgi
diizeyi azalmaktadir. Yas arttikgca katilimcilarin egitim
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seviyesinin de dusmekte olmasinin (p<0,001) bu
sonuca neden olabilecedi distnulebilir.

Calismamizda GKDO puan ortalamasi 23,19+6,08
(minimum:8, maksimum:40) olarak bulunmustur. 2017
yiinda Akdeniz boélgesindeki bir ilde anaokulu
cocuklarinin  ebeveynlerine vyapilan bir caligmada
GKDO puan ortalamasi 25,46+5,73, Akdeniz
Universitesi’'nde poliklinije bagvuran hastalarda yapilan
calismada GKDO puan ortalamasi 27,35+6,19 olarak
saptanmistir (15, 16). Calismamiz literatiirle benzerlik
gOstermektedir.

Calismamizda egitim durumu lise ve Uzeri olanlarin bilgi
dlzeyi anlaml olarak yiksek bulunmustur ve egitim
dlizeyi arttikga bilgi diizeyi artmaktadir. Bu bekledigimiz
bir durumdur ve o6nceki yillarda uUlkemizde yapilan,
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sonucumuzu destekleyen calismalar mevcuttur (14,
17).

Medeni durum c¢ok degiskenli analizlerde davranisi
etkileyen degisken olarak modelde kalmistir. Evli
olmamak gunesten korunma konusunda olumsuz
davranis gostermeyi 2,90 kat arttirmaktadir. Bu durum
evli olmayanlarin egitim diizeyinin daha yliksek olmasi
(p<0,001) ve evli olmayanlarin daha gen¢ olmasi
(p<0,001) ile agiklanabilir.

Arastirma grubumuzda bilgi duzeyi yeterli olan kadin
orani %62,10 iken bilgi duzeyi yeterli olan erkek orani
%43,20 olarak bulunmugtur (p<0,001). 2017 yilinda
Isparta’da poliklinie basvuran hastalarda yapilan bir
calismada kadinlarin giinesin zararl etkileri ve korunma
yollari hakkinda bilgi dlzeylerinin erkeklere goére
anlamli olarak daha yiksek oldugu, Cebeci ve ark.’nin
Antalya’da 2022 yilinda yapti§gi ¢alismada kadinlarin
erkeklere gdre glnesten korunma, ginesten kagma,
glnes koruyucu drin kullanma konularinda daha
yuksek bilgi diizeylerine sahip oldugu saptanmistir (9,
16). Bizim calismamizda da kadinlar GKDO toplam
puan, gunesten kaginma (p=0,002) ve gunes kremi
kullanimi (p<0,001) alt boyutlarinda anlamli olarak
erkeklerden daha ylksek puan almistir. Benzer sekilde;
2017 yihinda Aydin’da universite 6grencilerinde yapilan
bir calismada GKDO’ niin giinesten kaginma ve giines
koruyucu Urin kullanma alt boyutlarinda kadinlar
erkeklere goére, 2019 yilinda Ankara Kegiéren’ de bir
ortaokulda yapilan calismada da kiz égrencilerin GKDO
puani erkek ogrencilere goére anlamli olarak daha fazla
bulunmustur (18, 19). Kadinlarin glinesten korunma
konusunda erkeklerden daha 6zenli ve bilgili olmasinin
nedeni kadinlarin cilt saghgina ve goérinimine
erkeklere gore daha fazla 6nem vermesi ve sahip
olduklari bilgiyi davranisa dénustirmeleri olabilir.

Alt sosyal sinifta yer alanlar Ust sosyal sinifta yer
alanlara gore gunesten korunma bilgi dizeyi agisindan
2,20 kat riskli bulunmustur. Literatirde sosyal sinif ve
bilgi duzeyi arasindaki iliskiyi inceleyen herhangi bir
calismaya rastlanmamistir. Calismamizda bu konuda
istatistiksel bir anlamlilik bulunmasi Ust sosyal sinifta
yer alan bireylerin egitim durumlarinin daha ylksek
olmasi (p<0,001) ve daha geng olmalari ile (p=0,005)
aciklanabilir.

Arastirma grubunda hic glines yanigi Oykusu
gecirmeyenler hayatinda en az bir kez gegirenlere gore
gunesten korunma bilgi diizeyi agisindan 2,40 kat riskli
bulunmustur. Koyu ten rengine sahip olan katilimcilar
acik ten rengine sahip olan katilimcilara gére giinesten
korunma bilgi dizeyi acgisindan 2,16 kat riskli
bulunmustur. Tlrkiye genelinde 18 yas ve uzeri
erigkinlerde online olarak yapilan bir calismada en az
bir kez glines yanigi gegirenlerin ve acik tenli kigilerin
bilgi puani anlamli olarak daha yiksek bulunmustur
(11).

Calismamizda bilgi dizeyi yeterli olanlarin glnesten

korunmayla ilgili tutumu anlamli olarak daha iyi
HASAUD 2025; 3(1): 18 — 26

(p=0,001) ve tutumu iyi olanlarin da guinesten korunma
davranis Olgek puani daha yuksek bulunmustur
(p=0,001). Bu sonuglar dogrultusunda bilginin ve
tutumun davranisa yansididi sonucuna varilabilir.
Nitekim glnesten korunma davraniginda en ¢ok
uygulanan yontem golgeye gitme ve 10.00-16.00
saatleri arasinda gunese ¢ikmama olarak bulunmustur.
Literatlird inceledigimizde 2020 yilinda Hatay’ da ASM’
ye basvuranlarda yapilan ¢alismada en sik kullanilan
glnesten korunma metodu goélgede durmak, goézllik
takmak ve 10.00-16.00 saatlerinde glinese ¢ikmama
seklinde raporlanmistir (20).

Calismamizda gunesten koruyucu krem kullanim orani
%52,00 iken gines go6zligu kullanim orani %65,71
bulunmustur. Gines kremi kullanim sikhi@ ile ilgili
literatirde %10,70 ile %56,0 0 arasinda degisen
degerler bildirilmistir (21-24). Pengpid ve ark.’larinin
2016’da dusuk, orta gelirli ve gelismekte olan 25 tlkede
yaptidi ¢cok merkezli calismada en sik gines kremi
kullanim orani %63,60 ile Hindistan’'da iken ikinci sirada
%57,00 ile Banglades gelmektedir. Turkiye’de bu
calismada %49,30 siklikta guines kremi kullanimi tespit
edilmis olup 9. sirada yer almaktadir (25). Bulgularimiz
bu sonugla paralellik gdstermektedir. Calismamizda
bilgi dizeyi yeterli olanlarda ise giinesten koruyucu
krem kullanimi  %82,40 bulunmustur. Giinesten
korunma konusunda bilgi dizeyi ylksek olanlarda
glnesten koruyucu UrGn kullaniminin anlamh olarak
daha yuksek olmasi (p<0,001) gb6z 06ninde
bulunduruldugunda bilgi dlizeyinin arttiriimasi ile glines
kremi kullaniminin artirilabilecedi sonucuna varilabilir.
Glines gozligu kullaniminin giines kremi kullanimina
gbre daha fazla tercih edilmesinin nedeni olarak
kullaniminin  kolay olmasi, aksesuar olarak tercih
edilmesi, erkeklerin de kadinlara benzer oranda
kullanmasi gosterilebilir.

Gunes kremi kullanmama nedenlerine bakildiginda
sirasiyla ilk G¢ neden aliskanhgin olmayisi (%74,40),
Ucretin yiksek olusu (%47,60), glines kremi hakkinda
yeterli bilgi sahibi olunmayisi (35,10)dir. Yapilan
calismalarda da kullanmama nedenleri arasinda
kisilerin unuttugu, gerekli olmadigina inandigi, pahali
buldugu, faydali bulmadigi ve kullanmanin zor geldigi
gibi sonuclara variimistir (26, 27).

Arastirma grubumuzun sadece %34,30'u tim yil
boyunca giines kremi kullanmakta ve en ¢ok kullanim
yaz ve bahar aylarinda (%44,20) olmaktadir. Glnes
kremi kullaniminin en fazla yaz ve bahar aylarinda
kullanildigini kanitlayan bagka ¢alismalar da mevcuttur
(11, 28).

TUim bunlar g6z 6ninde bulunduruldugunda glines
Isinlarinin zararl etkilerinin sadece yaz aylarinda degil
tim yil boyunca devam ettigi ve giines kreminin tim yil
kullanilmasi gerektigi konusunda birinci basamakta
kisilerin bilgi dUzeyinin artirilmasi ve giines kremini aile
hekimi recete ettigi takdirde fiyatlarin iyilestiriimesi ile
ilgili calismalarin yapilmasi planlanabilir. Maalesef
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arastirma grubumuzun sadece %8,30’u guinesin etkileri
ve gunesten korunma konusunda aile hekiminden
danismanlik  almistir.  Ancak aile  hekiminden
danismanlik alanlarin giinesten korunma davranis
Olceginde guines kremi kullanma alt boyut puani anlamli
olarak daha vyuksek saptanmistir (p=0,041). Bu
sonuglar aile hekiminden ginesin etkileri konusunda
danismanlik alinmasinin dnemini ortaya koymaktadir.
Calismamizin kisith yani arastirmamizin aile saghgi
merkezine basvuran bireyler Uzerinde yapilmasindan
dolayr sonuglarin  topluma genellenememesidir.
Calismamizin glglu yani ise hem kentsel hem de yari
kentsel bolgede yuratilmus olmasidir.

SONUC

Arastirma grubumuzun yarisi gunesin zararh etkileri
konusunda vyeterli bilgiye sahip ve glnes kremi
kullanmaktadir. Bilgi dizeyini olumsuz olarak etkileyen
en 6nemli degiskenler erkek cinsiyette olmak, ortaokul
ve alti egitim dizeyine sahip olmak, alt sosyal sinifta
olmak, glnesten korunma konusunda koétd tutuma
sahip olmak, glines yanigi gecirmemis olmak ve koyu
ten rengine sahip olmaktir. Glines kremi kullanma
davranisini olumsuz etkileyen en 6nemli faktorler ise
daha kiglk yasta olmak, erkek cinsiyette olmak, evli
olmak ve gunesten korunma konusunda koétu tutuma
sahip olmaktir.

Degistirilebilir risk faktorlerini etkileyebilmenin en énemli
yolu egitimdir. Kigilerin ginesten korunma konusunda
bilgi dizeyini arttirmak igin goérsel ve isitsel medyadan
faydalanilabilecegi gibi birinci basamak saglk
kuruluslarinda kisilere ve topluma yoénelik egitimler
duzenlenmeli, yaz dénemlerinde hatirlatici uyarilarda
bulunulmaldir. Calismada erkeklerin kadinlara goére
daha az bilgili ve daha az glnesten korunma davranigi
sergiledigini gbz 6niinde bulundurursak toplumun bilgi
dlizeyini artrmaya yodnelik yapilan c¢aligsmalarda
erkekler oncelenebilir.  Glines isinlarina maruziyetin
erken yaslarda basladigi g6z 6niinde bulundurularak
verilen egitimlere kuguk yaslarda baglanmalidir. Bu
sebeple okullarda verilecek egitimler uygun tutum ve
davranislarin gelisiminde dnemli rol oynayacaktir.
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