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OzET
Saglikta siddete tanik olma 6grencilikten baslamakta, tip 6drencileri de calisan hekimler kadar siddetten etkilenmektedir. Bu calismada, siddet

olaylarinin ve medya igeriklerinin, Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi dénem 3 ve 6 égrencileri (izerindeki etkisini ve umutsuzluk diizeyleri ile iligkisini
incelemek amaglanmistir. Kesitsel tipte olan galismaya dénem 3'ten 135, dénem 6’dan 151 kisi katilmis, 25 soruluk anket ve Beck Umutsuzluk Olgegi
ile veri toplanmistir. Analizler, SPSS 30 programiyla yapilmigtir. Katiimcilarin %51,4’G kadindir, yas ortalamasi 22,6+2,8'dir; yagamlar: boyunca saglik
calisanina yonelik %14,7’si fiziksel, %67,5'i sdzel, %24,8'i psikolojik siddete tanik olmustur. Ogrencilerin %52,8'i medyanin siddet haberlerini tarafsiz
yansitmadigini, %59,8'i haberlerin siddeti artirdigini, %57,7’si haberlerin kariyer planlarini etkiledigini diisinmektedir. Saglikta siddetin nedenleri
soruldugunda; dénem 6’da “Ulkenin saglik politikalar’” cevabi daha fazla isaretlenmistir (p<0,001). “Saglikta siddetin dnlenmesi icin en etkili yontem”
sorusuna her iki sinifta da “daha sert yasal yaptirimlar” ifadesi en sik segilmistir (%68,9 ile %72,8). Ortalama 6lgek skoru 7,2+4,7 olup siniflar arasinda
fark yoktur (p=0,177). Dénem 6’da, haftada 3-5’ten ¢ok siddet haberine denk gelenler, ayda en fazla bir kez denk gelenlere gére yiksek skor alirken,
dénem 3'te fark yoktur. iki sinifta da siddet haberlerinin kariyer planlamasini etkiledigini sdyleyenler yilksek skora sahiptir. Dénem 3'te fiziksel siddete
tanik olanlar olmayanlardan 57,18 (6,04-540,97) kat, glinde 1-2 saat Youtube kullananlar glinde 1 saatten az kullananlardan 7,14 (2,06-24,77) kat,
tip tercihinden pismanlik duyanlar duymayanlardan 17,28 (3,60-83,02) kat, siddet haberleri kariyer planlamasini etkileyenler etkilemeyenlerden 5,83
(1,28-26,60) kat, yurtdisinda daha fazla saygi gérecegini dustinenler disinmeyenlerden 9,96 (1,03-96,16) kat ylksek skor almistir (p<0,05). Dénem
6'da kronik/psikiyatrik hastaligi olanlar olmayanlardan 5,63 (1,87-16,94) kat, siddetin nedeninin tedaviden memnuniyetsizlik oldugunu diisiinmeyenler
disunenlerden 3,27 kat (1,39-7,72), siddet nedeninin yeterince giivenlik dnlemi olmamasi oldugunu dislinenler disiinmeyenlerden 3,11 (1,09-8,88)
kat, tip tercihinden pismanlik duyanlar duymayanlardan 4,74 (2,04-11,01) kat yiksek skor almistir (p<0,05). Sonuglar siddet haberlerinin klinik dénem
ogrencilerinin ruh saghg: tGzerinde olumsuz etkilere neden olabilecegi, bu baglamda uygun miidahalelerin gelistirimesinin dnemini gostermektedir.
Tip 6grencilerinin mesleki motivasyonlarini ve ruh saghigini korumak igin psikososyal destek programlari geligtiriimeli, siddetin dnlenmesi icin tedbirler
artiriimalidir.

Anahtar Kelimeler: Saglikta Siddet, Beck Umutsuzluk Olgegi, Kariyer Planlamasi

ABSTRACT

Witnessing violence in health starts from student years and medical students are affected by violence as much as practicing physicians. In this study,
we aimed to examine the impact of violence and media content on Ankara University Medical Faculty 3rd and 6th year students and its relationship
with their hopelessness levels. This cross-sectional study included 135 participants from 3rd year and 151 participants from 6th year. Data were
collected using a 25-question questionnaire and the Beck Hopelessness Scale. Analyses were conducted using SPSS 30. 51.4% of participants were
female, the mean age was 22.6+2.8 years, and 14.7% had witnessed physical violence, 67.5% verbal violence, and 24.8% psychological violence
against healthcare workers during their lifetime. 52.8% of the students think that the media does not reflect the news on violence impartially, 59.8%
think that the news increase violence, and 57.7% think that the news affect their career plans. When asked about the causes of violence in health,
the answer "health policies of the country" was selected more frequently in 6th year (p<0.001). When asked "the most effective method for preventing
violence in health", "harsher legal sanctions" was selected most frequently in both groups (68.9% and 72.8%). The mean scale score was 7.2+4.7
and there was no difference between the groups (p=0.177). In 6th year, those who encountered more than 3-5 violent news items per week scored
higher than those who encountered them at most once a month, while there was no difference in 3rd year. In both groups, those who stated that news
on violence affected their career planning had high scores. In 3rd year, those who witnessed physical violence scored 57.18 (6.04-540.97) times
higher than those who did not, those who used Youtube 1-2 hours a day scored 7.14 (2.06-24.77) times higher than those who used Youtube less
than 1 hour a day, those who regretted their choice of medical faculty scored 17.28 (3.60-83.02) times higher than those who did not, those who
thought that news about violence affected their career planning scored 5.83 (1.28-26.60) times higher than those who did not, and those who thought
that they would be more respected abroad scored 9.96 (1.03-96.16) times higher than those who did not (p<0.05). In 6th year, those with
chronic/psychiatric disease scored 5.63 (1.87-16.94) times higher than those without, those who did not think that the cause of violence was
dissatisfaction with treatment scored 3.27 (1.39-7.72) times higher than those who did, those who thought that the cause of violence was insufficient
security measures scored 3.11 (1.09-8.88) times higher than those who did not, and those who regretted their choice of medical faculty scored 4.74
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(2.04-11.01) times higher than those who did not (p<0.05). The results suggest that news reports of violence may have negative effects on the mental
health of clinical semester students and that it is important to develop appropriate interventions in this context. Psychosocial support programs should
be developed to protect the professional motivation and mental health of medical students, and measures should be increased to prevent violence.
Keywords: Violence in Healthcare, Beck Hopelessness Scale, Career Planning
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GiRIiS

Diinya Saglik Orgiiti'ne (DSO) gére siddet; yaralanma,
olim, psikolojik zarar, kétl gelisim veya mahrumiyetle
sonuglanan veya sonuglanma ihtimali yuksek olan,
kisinin kendisine, baska bir kisiye veya bir gruba karsi
tehditle veya fiili olarak fiziksel gli¢ veya kuvvetin kasitli
kullanimi seklinde tanimlanmaktadir. Ayrica, tek tip
olarak kabul edilmemekle birlikte, siddetin meydana
geldigi baglamlart ve siddet turleri arasindaki
etkilesimleri anlamak igin yararli bir yol olabilecek bir
siddet tipolojisi de sunmaktadir. Bu tipoloji, siddetin
uygulanabilecegi fiziksel, cinsel, psikolojik saldiri ve
yoksun birakma olmak tzere doért durumu birbirinden
ayirmaktadir. Ayrica siddetin genel tanimini, magdur-fail
iliskisine gore, U¢ alt tire ayirmaktadir. Bunlar; kendine
yonelik siddet, kisiler arasi siddet ve kolektif siddettir (1).
Saglikta siddet, bir saglik galisanini riske atan herhangi
bir olay olarak tanimlanir ve bir hasta veya halktan biri
tarafindan sézIlU taciz, tehdit edici davranis veya
saldinyi igerir. Hastane ortamindaki siddet olaylarinin
¢ogunun, kasith ve dolayisiyla saldirgan bir unsur
icerdigi one slrtlmektedir. Saldirganlik kavraminin
teorik arka plani, nedenlerini saptamak ve zarar verme
potansiyelini ortaya c¢ikaran faktorleri belirlemek igin
arastinimistir. Kaza ve acil durum ortaminin, is yikinidn
catisan talepleriyle birlikte analizi, personele ydnelik
siddet ve saldirgan davranislar yaratma potansiyelini
vurgulamaktadir (2).

Sagdlikta siddete tanik olma ve maruz kalma, tip
fakiltesinde ogrencilik doéneminden itibaren
baslamakta, tip fakiltesi 6grencileri de aktif galisan
hekimler kadar siddetten etkilenmektedir. Ogrencilerin
baslangigta, hekimlik meslegini isteyerek secme
oranlari ylUksek iken karsilagilan siddet gibi bazi
sorunlar nedeniyle meslek hakkindaki olumsuz
gorisleri artmaktadir (3). Bu nedenle tip 6grencilerinde,
siddet ve kaygi iliskisinin arastiriimasina ihtiyac vardir.
Bu arastirmalardan ortaya gikacak sonuglar hem siddeti
onlemek hem &grencilerin kaygi durumlarini azaltmak
icin yapilabilecek midahale galismalari agisindan yol
gOsterici olabilir.

Calismalar, 6grencilerin stres dizeyi ve depresyon
Uzerine yogunlasmis olup, depresyon kadar yaygin ve
tahrip edici olmasina ragmen o6grencilerin umutsuzluk
ve endige duzeyini Olcen calismalar ¢cok azdir. Tip
fakiltesi  6grencilerinin  endise ve  umutsuzluk
dizeylerini anlamak dnemlidir. ABD ve Avrupa'daki bazi
kuruluslar, duzenli olarak égrencilerin genel fiziksel ve
zihinsel sagliklarini arastirmaktadir. Turkiye'de de
benzer ¢calismalar yapilmali ve sonuglari
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paylasiimaldir. Tip fakiltesi 6grencilerinin  ruh
saglhginin nasil etkilendiginin daha iyi anlagilmasi geng
hekimlerin gelecegi icin 6nem tagimaktadir (4).

Bu calismada, artan saglikta siddet olaylarinin ve
sosyal medyada denk gelinen bu tirden igeriklerin,
Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi dénem 3 ve 6
ogrencileri  Uzerindeki etkisini ve bu 6gdrencilerin
umutsuzluk  dizeyleri ile iligkisini  incelemek
amaclanmistir.

GEREC VE YONTEM

Calisma Tasarimi

Bu calisma, saglikta siddet olaylarinin Ankara
Universitesi Tip Fakiiltesi dénem 3 ve ddénem 6
dgrencilerine etkisinin Beck Umutsuzluk Olgegi ile
degerlendirildigi kesitsel tipte bir ¢calismadir. Dénem 3
(351) ve dénem 6 (360) ogrencileri olarak toplam 711
dgrenci arastirma evrenini olusturmaktadir. Orneklem
buyukligu, evrendeki birey sayisi bilinen 6rneklem
genisligi formuline gére N: 711, a: 0,05, p: 0,50, d: 0,05
ve desen etkisi: 1 alinarak Epi-Info programinda 250
olarak hesaplanmistir. Calismaya katilacak 6grenciler,
belirtilen dénemlerden sinif mevcudu ile orantili segilmis
olup dénem 3’ten en az 123, dénem 6’dan ise 127 kisiye
ulasiimasi hedeflenmis ve dénem 3'ten 135, dénem
6’dan 151 kisi calismaya katiimistir. Calisma toplam
286 dgrenci ile yaratalmuastar.

Veri Toplanma

Saglikta siddet olaylarinin tip fakiltesi donem 3 ve
dénem 6 6grencilerinin, umutsuzluk dizeylerine etkisini
degerlendirmek Uzere olusturulan 25 soruluk anket ve
Beck Umutsuzluk Olgegi ile veri toplanmistir.
Olusturulan anket, 0&grencilerin sosyo-demografik
Ozelliklerini, mesleki motivasyonlarini, saglikta siddet
olaylarina bakis agilarini, kariyer planlamalarini ve
siddet haberleriyle medya ve sosyal medyada
kargilasma dizeylerini sorgulamaktadir.

Beck Umutsuzluk Olgegdi; Beck, Weissman, Lester ve
Trexler tarafindan 1974 yilinda geligtirilmigtir (5).
Ulkemizde gegcerlilik ve giivenilirik galismasi Seber,
Dilbaz, Kaptanoglu ve Tekin tarafindan 1993 yilinda
yapilmis olup bireyin gelecege yoénelik olumsuz
beklentilerini belirlemek amaciyla kullanilir (6). Daha
sonra Durak (1994) odlgek Uzerinde calismis; 6lgegin
gecerliligine, guvenilirligine ve faktér yapisina iliskin
daha ayrintili bilgiler elde etmistir (7). Beck Umutsuzluk
Olgegi 20 maddeden olugan, 0-1 arasinda skorlanan bir
Olgektir. Alinan skor yuksek oldugunda bireydeki
umutsuzlugun yiiksek oldugu varsayilir. Olgekten alinan
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0-3 arasi skor umutsuz degil, 4-8 arasi skor hafif
umutsuzluk, 9-14 arasi skor orta diizey umutsuzluk, 15-
20 arasi skor ileri derecede umutsuzluk oldugunu
g6stermektedir.

istatiksel Analiz

istatistiksel analiz, SPSS 30 for Windows (SPSS, Inc.;
Chicago, USA) paket programi kullanilarak yapilmistir.
Tanimlayici degerler siklik (n), ylzde (%), ortalama
(ort.), standart sapma (SS), ortanca (medyan),
ceyrekler arasi aralik (interquartile range, IQR) olarak
belirtiimistir. Kategorik degiskenler ki-kare testleri ile
karsilastiriimistir. Strekli degiskenlerin normal dagilima
uygunlugu gorsel (histogram ve olasilik grafikleri) ve
analitik yéntemler (Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-
Wilk Testleri) kullanilarak incelenmistir.  Surekli
degiskenler normal dagihima uyduklari yerlerde
parametrik (Student t testi, ANOVA), uymadiklarn
yerlerde nonparametrik (Mann Whitney U ve Kruskal
Wallis) testler ile karsilastirimistir. Bazi bagimsiz
degiskenlerin, dlgek skorunun 9 ve (zeri (orta ve lzeri)
olma durumunu tahmin etme gugleri lojistik regresyon
analizi ile degerlendirilmigtir. Tekli analizler sonucu
p<0,25 iligki bulunan degiskenler regresyon modellerine
bagimsiz degiskenler olarak alinmisgtir.  Lojistik
regresyon Backward LR yontemiyle yapilmis olup
model uyumunu degerlendirmede Hosmer-Lemeshow
testi kullaniimigtir. Tim analizler %95 gliven araliginda
degerlendirilmis olup istatistiksel anlamlihk dizeyi
p<0,05 kabul edilmistir.

izinler ve Etik Konular

Ankara Universitesi Tip Fakdltesi Etik Degerlendirme
Kurulu'ndan etik kurulu onayr alinmisti. BECK
Umutsuzluk Olgegi kullamimi igin Prof. Dr. Giilten
S6énmez Seber’den e-posta yoluyla izin alinmistir.

BULGULAR
Katilimcilarin ~ %51,4G  kadindir, yas ortalamasi

22,6+2,8dir (ortanca:23, 1QR:21-24). Ortalama aylik
aile geliri 68.781 (ortanca:50.000, IQR:30.000-80.000)
Turk Lirasrdir. Ogrencilerin %91,3’Gnlin anne-babasi
hayatta ve birlikte yasamaktadir. Annelerin %23,4’u lise
alt, %27,6’s1 lise, %49,0'u lise Uzeri 6grenime sahiptir.
Babalarin ise %16,1’i lise alti, %12,9'u lise, %71,0’i lise
Uzeri 6grenime sahiptir. Ogrencilerden %33,6 evde,
%37,0 aile/akraba yaninda ve %29,4 yurtta kalmaktadir.
Yurtta kalma dénem 3 dgrencilerinde, evde kalma ise
dénem 6 6grencilerinde anlamli sekilde daha fazladir
(p<0,001). Ogrencilerin not ortalamasina bakildiginda;
%23,8'i 2,0-3,0 arasinda, %55,6’s1 3,0-3,5 arasinda ve
%20,6’s1 3,5-4,0 arasindadir. 2,0-3,0 arasi notu olma
dénem 3 6grencilerinde, 3,5-4,0 arasi notu olma dénem
6 Ogrencilerinde anlamh sekilde fazladir (p=0,002).
Dénem 3 o&grencilerinin @ %8,1’inin  tani almis bir
kronik/psikiyatrik hastaligi varken bu oran dénem 6
6grencilerinde anlamli sekilde daha fazla olup %16,6’dir
(p=0,032). Tum grupta ise %12,6'dir.
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Ogrencilerin “Sosyal medyada/medyada saglikta siddet
haberleri sizi nasil etkilemektedir?” sorusuna verdigi
cevaplar incelendiginde; %6,6’s1 cok
olumlu/olumlu/etkisi yok derken, %93,4'U olumsuz/cok
olumsuz yanitlarini vermistir. Ogrencilerin  %26,2’si
Turkiye'deki saglik sistemini cok iyifiyi, %49,0'u orta,
%24,8'i kétl/gok kbt bulmaktadir. Ogrencilerin %71,3'(
hayatlari boyunca saglik calisanina ydnelik siddete
tanik olmustur. Bu siklik dénem 6 d&grencilerinde
(%87,4), donem 3 dgrencilerine gére (%53,3) anlamli
sekilde fazladir (p<0,001). Ogrencilerin  %14,7’si
fiziksel, %67,5’i sOzel ve %24,8’i psikolojik siddete tanik
olmugken her U¢ durum da doénem 6 o6grencilerinde
anlamli sekilde daha siktir. D6nem 3 &grencilerinin
%9,6’s1 fiziksel, %49,6'si sozel, %16,3'U psikolojik
siddete tanik olmustur. Dénem 6 Ogrencilerinin ise
%19,2'si fiziksel, %83,4’U sbzel ve %32,5’i psikolojik
siddete tanik olmustur. Ogrencilerin %31,8’i tip fakdiltesi
tercihlerinden pismanlik duymaktadirlar (dénem 3'te
%21,5, ddbnem 6’da %41,1, p<0,001).

Ogrencilerin %14,0’G hig sosyal medya kullanmazken,
%60,1’i giinde 3 saatten az, %25,9'u giinde 3 saat ve
Uzeri kullanmaktadir ve %34,3’'0 ginde en az 1 ile
haftada 3-5 kez, %23,4’U haftada en fazla 1 kez,
%25,9'u ayda 3-5 kez, %16,4’G ayda en fazla 1 kez
sosyal medyada saglikta siddet haberlerine denk
gelmektedir. Ogrencilerin %7,7'si medyanin saglikta
siddet haberlerini tarafsiz yansittigini digtinmekte iken
%52,8'i tarafsiz yansitmadigini disinmektedir; %59,8’i
saglikta siddet haberlerinin saglikta siddeti artirdigini
distinmekte, %11,2’si ise bodyle disinmemektedir.
Medyadaki siddet haberleri %57,7’inin kariyer planlarini
etkilemekte, %19,2’inin planlarini etkilememektedir.
Siniflar arasinda bu degiskenler agisindan anlamli fark
yoktur (p>0,05). Tip fakdiltesini bitirdikten sonra
ogrencilerin %72,0’si Turkiye’de uzmanlk egitimi almak
istemekte ve %15,7’si yurt digsina gitmek istemektedir,
%12,3 ise diger segenekleri isaretlemistir (hekimlik
meslegini yapmama, 6zel sektdrde galisma, pratisyen
hekim olarak acillerde ¢alisma, pratisyen hekim olarak
aile hekimligi yapma, pratisyen hekim olarak il/ilge
saghk madarligu veya toplum sagligi merkezinde
calisma), (Tablo 1).

Dénem 3 ve 6 o6grencilerinin, “Hangilerinin saglkta
siddetin nedenleri oldugunu distndrsiniz?” ve
“Saglikta siddetin 6nlenmesi icin en etkili ydntem sizce
hangisidir?” sorularina verdikleri cevaplarin dagilimi
Tablo 2’'de gorulmektedir. Dénem 6 o&grencilerinin,
siddetin sebebi olarak “llkenin saglik politikalar”
cevabini verme sikligi, dénem 3 o&grencilerine gore
anlamli gekilde yuksektir (p<0,001). Diger secenekler
acisindan siniflar arasinda istatistiksel olarak anlaml
fark yoktur (p>0,05). Siddetin énlenmesi icin en etkili
yontem olarak, her iki sinifta da “Siddet davraniglarina
kargi daha sert yasal yaptirnmlar uygulanmall” ifade en
sik segilen 6nerme olmustur (sirasiyla %68,9 ile
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%72,8). Siniflar arasinda verilen cevap agisindan

anlamli bir fark yoktur (p=0,563), (Tablo 2).

Tablo 1. Ogrencilerin Tanimlayici Ozellikleri

Doénem 3 Donem 6 P Toplam
n (%) n (%) n (%)
Cinsiyet Erkek 67 (49,6) 72 (47,7) 0,742 139 (48,6)
Kadin 68 (50,4) 79 (52,3) 147 (51,4)
Anne-baba birlikteligi Birlikte 126 (93,3) 135 (89,4) 0,240 261 (91,3)
Diger 9 (6,7) 16 (10,6) 25 (8,7)
Anne 6grenim durumu Lise alti 31(23,0) 36 (23,8) 0,298 67 (23,4)
Lise 43 (31,9) 36 (23,8) 79 (27,6)
Lise uzeri 61 (45,2) 79 (52,3) 140 (49,0)
Baba 6grenim durumu Lise alti 19 (14,1) 27 (17,9) 0,366 46 (16,1)
Lise 21 (15,6) 16 (10,6) 37 (12,9)
Lise Uzeri 95 (70,4) 108 (71,5) 203 (71,0)
Kalinan yer Ev 25 (18,5) 71 (47,0) 96 (33,6)
Aile/akraba yani 51 (37,8) 55 (36,4) <0,001 106 (37,0)
Yurt 59 (43,7) 25 (16,6) 84 (29,4)
Not ortalamasi 2,0-3,0 43 (31,9) 25 (16,6) 68 (23,8)
3,0-3,5 73 (54,1) 86 (57,0) 0,002 159 (55,6)
3,5-4,0 19 (14,1) 40 (26,5) 59 (20,6)
Kronik/ psikiyatrik hastalik Evet 11 (8,1) 25 (16,6) 36 (12,6)
Hayir 124 (91,9) 126 (83,4) 0,032 250 (87,4)
Medyadaki siddet haberleri Cok olumlu/olumlu/etkisi yok 12 (8,9) 7 (4,5) 0,149 19 (6,6)
etkisi Olumsuz/gok olumsuz 123 (91,1) 144 (95,4) 267 (93,4)
TR’deki saglk sistemine bakig Cok iyifiyi 39 (28,9) 36 (23,8) 0,284 75 (26,2)
Orta 68 (50,4) 72 (47,7) 140 (49,0)
Koti/gok kotu 28 (20,7) 43 (28,5) 71 (24,8)
Siddete tanik olma Evet 72 (53,3) 132 (87,4) <0,001 204 (71,3)
Hayir 63 (46,7) 19 (12,6) 82 (28,7)
Fiziksel siddete tanik olma Evet 13 (9,6) 29 (19,2) 0,022 42 (14,7)
Hayir 122 (90,4) 122 (80,8) 244 (85,3)
Sozel siddete tanik olma Evet 67 (49,6) 126 (83,4) <0,001 193 (67,5)
Hayir 68 (50,4) 25 (16,6) 93 (32,5)
Psikolojik siddete tanik olma Evet 22 (16,3) 49 (32,5) 0,002 71 (24,8)
Hayir 113 (83,7) 102 (67,5) 215 (75,2)
Tip tercihinden pismanhk Evet 29 (21,5) 62 (41,1) <0,001 91 (31,8)
Hayir 106 (78,5) 89 (58,9) 195 (68,2)
Medyada giddet haberine denk Her giin en az 1 ile haftada 3-5 38 (28,1) 60 (39,7) 0,078 98 (34,3)
gelme sikhgi Haftada en fazla 1 kez 32 (23,7) 35(23,2) 67 (23,4)
Ayda 3-5 kez 36 (26,7) 38 (25,2) 74 (25,9)
Ayda en fazla 1 kez 29 (21,5) 18 (11,9) 47 (16,4)
Siddet haberini medyanin Hayir disinmiyorum 67 (49,6) 84 (55,6) 151 (52,8)
tarafsiz/dogru yansitmasi Evet diistinliyorum 12 (8,9) 10 (6,6) 0,545 22 (7,1)
Kararsizim 56 (41,5) 57 (37,7) 113 (39,5)
Siddet haberinin siddeti Hayir disinmuiyorum 17 (12,6) 15(9,9) 32 (11,2)
artirdigini diigiinme Evet diglinliyorum 77 (57,0) 94 (62,3) 0,627 171 (59,8)
Kararsizim 41 (30,4) 42 (27,8) 83 (29,0)
Siddet haberinin kariyer Hayir etkilemiyor 30 (22,2) 25 (16,6) 55 (19,2)
planina etkisi Evet etkiliyor 60 (44,4) 105 (69,5) <0,001 165 (57,7)
Kararsizim 45 (33,3) 21 (13,9) 66 (23,1)
Tip fakiiltesi sonrasi 6ncelikli Turkiye’de uzmanlk 102 (75,6) 104 (68,9) 0,002 206 (72,0)
plan Yurtdisina gitmek 26 (19,3) 19 (12,6) 45 (15,7)
Diger 7(5,2) 28 (19,5) 35 (12,3)

n: siklik, %: sltun ylizdesi
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Saglikta Siddetin Tip Ogrencileri Uzerindeki Etkisi
Tablo 2. Saglikta Siddetin Nedenleri ve Onlenmesi Igin En Etkili Yéntem

Sinif
Dénem 3 Doénem 6 Toplam p*

n (%) n (%) n (%)
Hangilerinin saglkta siddetin nedenleri oldugunu diisiiniirsiiniiz?
Duslk egitim diizeyi 114 (84,4) 129 (85,4) 243 (85,0) 0,816
Bencillik, saygi yitirimi 112 (83,0) 126 (83,4) 238 (83,2) 0,914
Saglik kurumlarindaki hasta yogunlugu 108 (80,0) 129 (85,4) 237 (82,9) 0,224
Yeterince givenlik dnlemi olmamasi 108 (80,0) 115 (76,2) 223 (78,0) 0,434
Sosyal medyada/medyada siddetin normallestirimesi 104 (77,0) 114 (75,5) 218 (76,2) 0,760
Ulkenin saglik politikalari 85 (63,0) 122 (80,8) 207 (72,4) <0,001
ihmal edilme disiincesi 76 (56,3) 80 (53,0) 156 (54,5) 0,574
Saglik calisani sayisinin yetersizligi 73 (54,1) 71 (47,0) 144 (50,3) 0,234
Prosedurlerden kaynaklanan sorunlar 63 (46,7) 76 (50,3) 139 (48,6) 0,536
Tedaviden memnuniyetsizlik 58 (43,0) 63 (41,7) 121 (42,3) 0,832
Sevk sisteminin olmamasi 39 (28,9) 42 (27,8) 81 (28,3) 0,840
Mimariden/bekleme alanlarindan kaynaklanan sorunlar 23 (17,0) 27 (17,9) 50 (17,5) 0,851
Saglikta siddetin 6nlenmesi i¢in en etkili yontem sizce hangisidir?
Siddet davranislarina karsi daha sert yasal yaptirimlar uygulanmali 93 (68,9) 110 (72,8) 203 (71,0) 0,563
Saglik kurumlarinda giivenlik énlemleri artiriimali 16 (11,9) 10 (6,6) 26 (9,1)
Siddeti 6nleyici halk egitimleri yapiimah 15 (11,1) 14 (9,3) 29 (10,1)
Okul/universite mufredatlarina saglikta siddet konulari eklenmeli 5(3,7) 3(2,0) 8(2,8)
Saglik kurumlarinda calisan gulvenlik gérevlilerine egitimler verilmeli 1(0,7) 2(1,3) 3(1,0)
Siddet karsiti kamu spotu, afig ve brosurlerin sayisi artiriimal 1(0,7) 3(2,0) 4(1,4)
Saglik galisanlarina daha fazla iletisim egitimi verilmeli 1(0,7) 3(2,0) 4(1,4)
Diger 3(2,2) 6 (4,0) 9(3,1)

*Ki-kare testi

Ogrencilerin tanimlayici  6zelliklerine gore dlgekten
aldiklari skorlar Tablo 3'te yer almaktadir. Tim
dgrencilerin  Beck Umutsuzluk Olgegi'nden aldig
ortalama skor 7,2+4,7°dir (ortanca:6, 1QR:3,8-10,0).
Siniflar arasinda 6lgek skoru agisindan anlamli fark
yoktur (p=0,177). Dénem 3 Ogrencilerinde tip
tercihinden pisman olanlar ve fiziksel siddete tanik
olanlar, o6lcekten anlamli sekilde daha yuksek skor
alirken, diger gruplar agisindan fark yoktur. Dénem 6
ogrencilerinde ise tip tercihinden pisman olanlar ve
kronik/psikiyatrik hastali§i olanlar, 6lgekten anlamh
sekilde daha yuksek skor alirken, diger gruplar
acisindan fark yoktur (Tablo 3).

Ogrencilerin medya/sosyal medyada siddet haberlerine
denk gelme ve bu haberlerden etkilenme durumlarina
gére Olgek skorlarinin karsilastirimasi Tablo 4'te
sunulmustur. Donem 6 oOgrencilerinde medya/sosyal
medyada, haftada 3-5ten g¢ok siddet haberine denk
gelenler, ayda en fazla bir kez denk gelenlere gore
anlamli sekilde daha yiiksek 6lgek skoru elde ederken,
dénem 3 icin gsiddet haberlerine denk gelme sikhigi
acisindan bir fark yoktur. Her iki sinifta da medya/sosyal
medyadaki siddet haberlerinin kariyer planlamasini
etkiledigini soyleyenler daha ylksek olgek skoruna
sahiptir. Siddet haberlerinin tarafsiz yansitildigini
disinme veya siddeti artirdigini digtinme agisindan ise
siniflar arasinda anlaml fark bulunmamistir (Tablo 4).
Sekil 1'de saglikta siddet olayina tanik olma ve siddet
haberlerine sosyal medya/medyada denk gelme
durumlarina goére Beck Umutsuzluk Olgek skorlarinin
dagilimina ait kutu-cizgi grafikler yer almaktadir. D6nem
6  Ogrencilerinde  siddet  haberlerine  sosyal
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medya/medyada denk gelme sikhdi arttikga, Olgek
skorunun da arttig1 gérilmektedir.

Tablo 5te katilimcilarda bazi dedigkenlerin dlcek
skorunun 9 ve Uzeri (orta ve Uzeri) olma durumunu
tahmin etme guglerinin lojistik regresyon analizi ile
degerlendirilmesi verilmigtir.

Dénem 3 d&grencileri icin lojistik regresyon analizi
sonucunda; fiziksel siddete tanik olan olmayana goére
57,18 kat, gunde 1-2 saat Youtube kullananlar giinde 1
saatten az kullananlara goére 7,14 kat, tip fakiltesi
tercihinden pismanlik duyanlar duymayanlara goére
17,28 kat, siddet haberleri kariyer planlamasini
etkileyenler etkilemeyenlere gére 5,83 kat ve
yurtdisinda daha fazla saygi goérecedini dustnenler
distinmeyenlere gére 9,96 kat anlamli sekilde daha
yuksek skor (9 ve lzeri) almistir (p<0,05).

Dénem 6 o&grencileri icin lojistik regresyon analizi
sonucunda;  kronik/psikiyatrik ~ hastaligi  olanlar
olmayanlara gére 5,63 kat, siddetin nedeninin tedaviden
memnuniyetsizlik oldugunu distinmeyenler
dugunenlere goére 3,27 kat, siddet nedeninin yeterince
guvenlik 6nlemi olmamasi oldugunu dustnenler
dustinmeyenlere gore 3,11 kat, tip fakdltesi tercihinden
pismanlik duyanlar duymayanlara gore 4,74 kat anlamli
sekilde daha yuksek skor (9 ve Uizeri) almistir (p<0,05),
(Tablo 5).
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Tablo 3. Ogrencilerin Tanimlayici Ozelliklerine Gére Olgek Skorlarinin Karsilastiriimasi

doi:10.5281/zenodo.17037221

Dénem 3 Do6nem 6
n Ort.+SS Ortanca n Ort.+SS Ortanca
(IQR) (IQR)
Toplam 6lgek skoru 135 6,84,6 6 (3-9) 151 7,6%4,9 6 (4-11)
P 0,177**
Cinsiyet Erkek 67 7,3t4,4 7 (4-10) 72 6,8+4,3 5,5 (3,3-10)
Kadin 68 6,3+4,8 5 (3-9) 79 8,345,3 7 (4-13)
p 0,108** 0,083**
Not ortalamasi 2,0-3,0 43 7,045 6 (3-10) 25 7,216,2 4 (3-12,5)
3,0-3,5 73 7,2+4,9 7 (3-10) 86 7,6%4,9 7 (3-11)
3,5-4,0 19 4,7+2,8 4 (3-6) 40 7,84,0 7 (5-9)
P 0,162* 0,374*
Kronik/ psikiyatrik hastalik Evet 11 8,51+4,9 8 (4-12) 25 10,645,5 13 (5,5-15)
Hayir 124 6,6+4,5 5,5 (3-9) 126 7,045 6 (4-10)
p 0,195* 0,003*
Tip tercihinden pigmanlik Evet 29 10,2+4,3 10 (6,5-13,5) 62 9,245,0 9 (4,8-13)
Hayir 106 5,9+4,2 4 (3-9) 89 6,4+4,5 5 (3-8)
p <0,001** 0,001**
Siddete tanik olma Evet 72 7,314,8 6,5 (3-10) 132 7,844,9 7 (4-11)
Hayir 63 6,2+4,2 5(3-9) 19 5,9+4,5 5 (4-6)
P 0,285** 0,111**
Fiziksel siddete tanik olma Evet 13 11,2+3,7 11 (9-13,5) 29 8,314,8 7 (4-12,5)
Hayir 122 6,3+4,4 5 (3-9) 122 7,449 6 (4-11)
p <0,001** 0,295**
Sozel siddete tanik olma Evet 67 7,3+4,7 7 (3-10) 126 7,844,9 7 (4-11)
Hayir 68 6,3t4,4 5(3-9) 25 6,5+4,6 6 (4-8,5)
p 0,280** 0,253**
Psikolojik siddete tanik Evet 22 8,1£5,3 7 (3-12,3) 49 7,915,0 7 (3,5-12)
olma Hayir 113 6,5+4,4 5 (3-9) 102 7,448 6 (4-10,3)
P 0,218* 0,611**

*Kruskal Wallis testi, “*Mann Whitney U testi

Tablo 4. Ogrencilerin Medyada/Sosyal Medyada Siddet Haberlerine Denk Gelme ve Bu

Durumlarina Gére Olgek Skorlarinin Kargilastiriimasi

Haberlerden Etkilenme

Doénem 3 D6énem 6
n Ort.xSS Ortanca n Ort. £SS Ortanca
(IQR) (IQR)
Haberlere medyada Haftada 3-5’ten gok 38 6,2+4,4 5(3-9) 60 8,845,1 8 (5-12,8)2
denk gelme Haftada en fazla 1 32 6,8+4,3 5,5 (3,3-9,8) 35 7,545,2 6 (3-12)
Ayda 3-5 36 7,545,3 6 (4-9,8) 38 7,014,2 5(4-9,3)
Ayda en fazla 1 29 6,7+4,3 6 (3-10) 18 4,743,7 3,5 (2-7,5)°
P 0,848 0,008*
Haberlerin tarafsiz Distinliyorum 12 5,943,1 5,5 (3,3-8) 10 10,1+7,8 9 (2-19)
oldugunu diigiinme Kararsizim 56 6,6+4,8 5(3-9) 57 6,9+4,8 6 (3-10,5)
Dustinmiyorum 67 7,1+4,6 6 (3-10) 84 7,745 7 (4-11)
P 0,687 0,323*
Haberlerin giddeti Distniyorum 77 6,7+4,8 5(3-10) 94 7,447 6 (4-11)
artirdigini diisiinme Kararsizim 41 6,8+3,9 7 (4-9) 42 7,645,1 6,5 (3,8-11,3)
Dastinmiyorum 17 7,554 5(3-12) 15 8,8+5,2 8 (4-13)
P 0,389 0,584*
Haberlerin kariyer Etkiliyor 60 8,244,9 8 (4-11)? 105 8,245,0 7 (4-12)?
planini etkileme Kararsizim 45 6,1+4,0 5(3-9) 21 5,413,4 5(2,5-7,5)°
durumu Etkilemiyor 30 4,943,7 3 (2-8)2 25 6,6+4,9 5 (4-9)
P 0,002* 0,041*

*Kruskal Wallis testi, **Mann Whitney U testi, 2Farki olusturan gruplar
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Saglikta Siddetin Tip Ogrencileri Uzerindeki Etkisi

Simt; Danem 3 Sumef: Domerm 6

2
m| o o

Beck Umutsuziuk Oigegi puam
Beck Umutsuziuk Olgeg puam

Hayr Evet Hayr Evet

Hig sagiikta giddet olayna tanik oldunuz mu? Hig saghikta giddet olayina tanik oldunuz mu?

S Donem 3 Simit: Dunem &
gz

1z 3
B

Beck Umutsuziuk Olgedl puani
Beck Umutsuziuk Glged| puani

Haftada 3-S'ten qok Haftads en fazla 1 Ayda 3-5 Ayda en fada 1 Hefiada 3-5'ten gok Haftada en fada 1 Ayda 3.5 Ayda en fazls 1

$iddet haberlerine sosyal medyadal medyada ne siklikla denk geliyorsunuz? §iddet haberlerine sosyal medyadal medyada ne siklikla denk geliyorsunuz?

Sekil 1. Saglikta Siddet Olayina Tanik Olma ve Siddet Haberlerine Sosyal Medya/Medyada Denk Gelme Durumlarina
Gore Beck Umutsuzluk Olgek Skorlarinin Dagilimi

Tablo 5. Farkli Degiskenlerin Olgek Skorunun 9 ve Uzeri (Orta ve Uzeri) Olma Durumunu Ongériilerinin Lojistik
Regresyon Analizi ile Degerlendiriimesi

OR %95 GA P

Doénem 32 Tani almis kronik/psikiyatrik hastalik varlig

Evet (ref.: hayir / bilmiyorum) 6,39 0,85-48,37 0,072

Anne 6grenim durumu

Lise (ref.: lise alti) 0,23 0,05-1,02 0,053

Lise Uzeri (ref.: lise alti) 0,73 0,20-2,61 0,622

Tip fakiiltesindeki not ortalamasi

3,0-3,5 (ref.: 2,0-3,0) 3,38 0,97-11,73 0,055

3,5-4,0 (ref.: 2,0-3,0) 0,23 0,04-1,46 0,119

Siddetin nedeninin tedaviden memnuniyetsizlik oldugunu

diigiinme

Hayir (ref.: evet) 0,40 0,14-1,16 0,091

Fiziksel siddete tanik olma

Evet (ref.: hayir) 57,18 6,04-540,97 <0,001

Youtube kullanim sikhigi

Gulinde 1-2 saat (ref.: glinde 1 saatten az) 7,14 2,06-24,77 0,002

Ginde 2 saat ve uzeri (ref.: ginde 1 saatten az) 2,54 0,54-12,11 0,241

Tip fakiiltesi tercihinden pismanhk duyma

Evet (ref.: hayir) 17,28 3,60-83,02 <0,001

Siddet haberlerinin kariyer planlamasini etkilemesi

Evet, etkiliyor (ref.: hayir, etkilemiyor) 5,83 1,28-26,60 0,023

Kararsizim (ref.: hayir, etkilemiyor) 3,27 0,73-14,72 0,123

Yurtdigi yagam standartlan

Evet (ref.: hayir) 0,25 0,050-1,26 0,093

Yurtdisinda daha fazla saygi gormek

Hayir (ref.: evet) 9,96 1,03-96,16 0,047
Dénem 6° Tani almis kronik/psikiyatrik hastalik varlig

Evet (ref.: hayir) 5,63 1,87-16,94 0,002

Siddet nedeninin tedaviden memnuniyetsizlik oldugunu

diigiinme

Hayir (ref.: evet) 3,27 1,39-7,72 0,007

Siddet nedeninin yeterince glivenlik 6nlemi olmamasi oldugunu

diigiinme

Evet (ref.: hayir) 3,11 1,09-8,88 0,035

Tiktok kullanma durumu

Kullaniyor (ref.: hig) 4,84 0,80-29,34 0,086

Tip fakiiltesi tercihinden pismanhk duyma

Evet (ref.: hayir) 4,74 2,04-11,01 <0,001

Siddet haberlerinin kariyer planlamasini etkilemesi

Evet, etkiliyor (ref.: hayir, etkilemiyor) 1,38 0,45-4,24 0,574

Kararsizim (ref.: hayir, etkilemiyor) 0,29 0,05-1,58 0,153

2Nagelkerke R Square: 0,541, Hosmer and Lemeshow Test p: 0,423, son modele 3 adimda ulagiimistir.
PNagelkerke R Square: 0,368, Hosmer and Lemeshow Test p: 0,953, son modele 7 adimda ulagiimigtir.
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Saglikta Siddetin Tip Ogrencileri Uzerindeki Etkisi

TARTISMA
Saglik hizmetleri sunumunda, saglk c¢alisanlarinin

maruz kaldiklar siddet olaylan son vyillarda artis
gostermistir.  Saglik calisanlarinin  birgok nedenle
siddete maruz kalmasiyla birlikte siddetten etkilenme
durumlarn ve boyutlari da farklilagsmaktadir (8). 2021
yiinda bir haber portali Uzerinden vyapilan bir
calismada, 2017-2021 donemindeki saglikta siddet
vakalarinin, 2005-2010 ddénemindekilere oranla
yaklasik 5,2 kat arttigi sonucuna variimistir (9).

Bu calismada; 6grencilerin %71,3 gibi ¢ok buyuk bir
kismi hayatlari boyunca saglikta siddete tanik olmustur.
Bu siklik dénem 6 &6grencilerinde (%87,4), dénem 3
odrencilerine (%53,3) gore anlamli gekilde daha
fazladir. Ogrencilerin %67,5'i sdzel, %24,8'i psikolojik
ve %14,7’si fiziksel siddete tanik olmusken her Ug¢
durum da dénem 6 6grencilerinde anlamli sekilde daha
siktir. Dénem 3 o6grencileri hentz klinik egitime
baslamamistir. Bu fark, klinikte veya acilde egitim
gbérme ile hasta temasinin artmasina baglanabilir.
Kitahya Saglik Bilimleri Universitesi'nde dénem 4, 5 ve
6 ogrencileri ile yapilan bir ¢alismada, katilimcilarin
%61,7’si siddete tanik olmustur. Siddete tanik olan
ogrencilerin %93,2’si s6zel, %11,4’l fiziksel, %4,5’i hem
s6zel hem fiziksel siddete tanik olmustur (3). Konya’'da
hem hekim adaylarini hem de hekimleri kapsayan 109
katiimcinin yer aldigi bir calismada, hastanede
calistiklari birimlerde veya hasta yakini iken hekime
yonelik siddete sahit olma sikligi %74,3 bulunmustur.
Arastirma gdrevlilerinin yaridan fazlasi, dénem 6
ogrencilerinin  yaklasik yarisi siddet olayina sahit
olurken, ilk 3 dénem d&grencilerinde bu oran anlamli
sekilde daha dusuktir (10). Bu bulgu ¢calismamizla da
benzerdir. istanbul’da bir tip fakiiltesinde dénem 5 ve 6
ogrencileri ile yapilan bir calismada sézel siddete maruz
kalma %47,9, fiziksel siddete maruz kalma %2,8 ve bir
saglik calisaninin sdézel veya fiziksel siddete maruz
kaldigina sahit olma %74,2'dir (11). Hacettepe
Universitesi Tip Fakiiltesinde %48'i preklinik %52’si
klinik olmak Uzere 421 06grencinin dahil edildigi bir
calismada, Ogrencilerin  %25,2’si siddete maruz
kalmadiklarini ancak tanik olduklarini, %5,9’u ise
siddete maruz kaldiklarini belirtmistir (12). Manisa Celal
Bayar Universitesi Tip Fakiltesinde yapilan bir
calismada, katilimcilarin %15,9’unun hekime ydnelik
siddetle karsilastigi, en c¢ok sbzel siddete maruz
kaldiklari, %93’Gnidn alinan 6nlemleri yetersiz buldugu
saptanmistir (13). Bu veriler, tip fakultesi 6grencilerinin
ozellikle klinik doneme gegisle birlikte, saglik alaninda
siddete tanik olma oranlarinin ylkseldigini ve bu
durumun artan hasta temasiyla iligkili olabilecegdini
g6stermektedir. Tip 6grencileri ve doktorlarin mesleki
egitimleri ve calisma yasamlarl sirasinda siddetle
karsilasma oranlarinin ciddi boyutlara ulastigi ve bu
durumun hem egitim hem de psikolojik a¢idan dikkate
alinmasi gerektigi anlagiimaktadir.
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Bu cgalismada, %85 ile saglikta siddetin en yuksek
nedeni disik egitim dlzeyi olarak isaretlenmistir.
Doénem 3 ve 6 o6grencilerinin, “Hangilerinin saglikta
siddetin nedenleri oldugunu disinirsiuniz?” sorularina
verdikleri  cevaplar incelendiginde; dbénem 6
ogrencilerinin - “Ulkenin  saghk politikalarn” cevabini
verme sikhgi, donem 3 o6grencilerine goére anlaml
sekilde yuUksektir. 2021 vyilinda bir haber portali
Uzerinden yapilan bir ¢calismada, elde edilen siddete
basvurma nedenlerinin sirayla; tedavi, randevu,
uyarma, tibbi prosedir, tahrik, 6lum, taskinlik, saglk
raporu, sevk sistemi, mahremiyet ve Utcret oldugu ortaya
konulmustur (9). Konya’'da katilimcilarin %44°G siddetin
sebebini halkin egitimsiz olmasi, yaklasik yarisi ise
doktor ve hastalarin karsisindakine yonelik empati
eksikligi olarak belirtmistir (10). Hacettepe Universitesi
Tip Fakiltesinde vyapilan c¢alismada, katilimcilar
saglikta siddetin nedeni olarak “siddet uygulayan
kisilere yaptinmlarin yetersizligi” segenegini en ¢ok
(%88,1) isaretlemislerdir (12). inéni Universitesi Tip
Fakultesi'nde dénem 1 ve dénem 6’dan 246 6grenci ile
yapilan bir galismada, en yaygin siddet sebeplerinin ne
oldugu soruldugunda, dénem 1 &grencilerinin %26,8’i,
dénem 6 o6grencilerinin %61,3'0 “muayene olmak igin
hastanin ¢ok bekletiimesi” cevabini vermis ve bu fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Ayni soruya
dénem 1 égrencilerinin %28,8’i, ddnem 6 6grencilerinin
%8,6's1  “doktorun hastayl muayene etmeden ilag
yazmasl!” cevabini vermis ve bu fark da anlaml
bulunmustur (14). Farkh ¢alismalarda, saglikta siddetin
nedenlerine dair goérUsler incelenmigti. En ¢ok
vurgulanan nedenlerin baginda disuk egitim dizeyi
olmasi dikkat cekerken, 6zellikle klinik dénemlerdeki
ogrencilerin saghk politikalarini da énemli bir neden
olarak gérmesi, deneyimle birlikte farkindaligin arttigini
gOstermektedir. Bu bulgular, saglikta siddetin ¢ok
boyutlu bir sorun oldugunu ve 6zellikle toplumun egitim
diizeyinin artirilmasi gerektigini ortaya koymaktadir.
“Saglikta siddetin 6nlenmesi icin en etkili yontem sizce
hangisidir?” sorusuna cevaben, her iki sinifta da “Siddet
davraniglarina kargi daha sert yasal yaptinmlar
uygulanmall” ifadesi en sik secilen énerme olmustur
(sirasiyla %68,9 ile %72,8). Hacettepe Universitesi Tip
Fakultesinde yapilan c¢alismada, saglikta gsiddete
¢bzUm Onerisi olarak en sik “siddetin uygun ceza ile
cezalandiriimas!” segenegi %93,3 ile secilmistir (12).
Siddetin  6nlenmesine yoénelik en yaygin ¢6zim
Onerisinin  daha sert yasal yaptinmlar olmasi,
ogdrencilerin cezai duzenlemelere duydugu guveni ve
mevcut  sistemin  yetersizligine  dair  algilarini
yansitmaktadir. Bu sonuglar, hukuki yaptirimlarin
guglendirilmesinin égrenciler tarafindan en etkili ¢éziim
yollari olarak géruldigunu ortaya koymaktadir.

Bu calismada, tip tercihinden pismanlik duyma sikhdg,
dénem 3 o&grencilerinde %21,5 iken dénem 6
6grencilerinde anlamli sekilde artarak %41,1’e gikmstir.
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Bir calismada, siniflar ilerledikge cerrahi branglari tercih
etme duslncesi azalmig, dahili branglar daha c¢ok
disindlmeye baslanmistir (13). Bu bulgular, sinif
ilerledikgce hekim adaylarinin meslekten daha fazla
korkmaya basladigini ve siddet ile kargilasma ihtimalini
azaltan bolimlere yoneldiklerini distindlirmektedir.

Bu ¢alismada, Beck Umutsuzluk Olgegi'nden dénem 3
ogrencileri ortalama 6,8 (hafif umutsuzluk) ve dénem 6
6grencileri ortalama 7,6 skor (hafif umutsuzluk) almistir.
Tdm 6grencilerin aldidi ortalama skor 7,2 olup siniflar
arasinda anlaml fark yoktur. Kitahya Saglik Bilimleri
Universitesi'nde dénem 4, 5 ve 6 dgrencileri ile yapilan
calismada, Beck umutsuzluk 6lgegi siniflamasina gore
ogrencilerin  %30,4’4 umutsuz degil, %37,9'u hafif
umutsuz, %22,9'u orta umutsuz, %8,9'u ileri umutsuz
olarak bulunmustur (3). Konya’da yapilan ¢alismada,
Beck Umutsuzluk Olgegi'den alinan skor ortalamasi
8,1’dir (10). Mevcut ¢calismada hem dénem 3 hem de
dénem 6 o6grencilerinin ortalama skorlar "hafif
umutsuzluk" dizeyinde bulunmustur. Diger
Universitelerde yapilan ¢alismalarda da benzer sekilde
6grencilerin 6nemli bir kisminin hafif veya orta diizeyde
umutsuzluk yasadidi goériimektedir.

Doénem 6 6grencilerinde, daha sik siddet haberine denk
gelenler, az denk gelenlere gére daha yuksek o6lgek
skoru elde ederken, dénem 3 igin sikliklar arasinda bir
fark yoktur. Her iki sinifta da siddet haberlerinin kariyer
planlamasini etkiledigini séyleyenler daha yiksek 6lgek
skoruna  sahiptir.  Siddet haberlerinin  tarafsiz
yansitildigini dislinme veya siddeti artirdigini disiinme
acisindan ise siniflar arasinda fark bulunmamistir.
Doénem 6 &drencilerinde siddet haberlerine sosyal
medya/medyada denk gelme sikhdi arttikga, Olgek
skorunun da arttigi gorilmektedir. Bu bulgular, 6zellikle
klinik dénem o&grencilerinde siddet icerikli medya
haberlerine maruz kalmanin psikolojik etkilerinin daha
belirgin oldugunu ve bu durumun umutsuzluk dizeyini
artirarak  mesleki motivasyonu olumsuz ydnde
etkileyebilecegini ortaya koymaktadir.

Bu calismada, dénem 3 6grencilerinde tip tercihinden
pisman olanlar ve fiziksel siddete tanik olanlar, dénem
6 6grencilerinde ise tip tercihinden pisman olanlar ve
kronik/psikiyatrik hastaligi olanlar o6lcekten anlamli
sekilde daha yuksek skor almistir. Benzer sekilde
Konya’'da yapilan bir calismada, siddete sahit olanlarda
Beck Umutsuzluk Olgegi skoru anlamli olarak yiiksek
bulunmustur  (10). Bu sonuglar, tip fakiltesi
6grencilerinin  umutsuzluk dlzeylerinin hem kisisel
saghk sorunlari hem de siddete tanik olma gibi
faktérlerden etkilendigini gostermektedir. Ozellikle tip
tercihinden pismanlik duyan 6grencilerde umutsuzluk
skorlarinin yiksek olmasi, mesleki motivasyon ve
psikolojik destek ihtiyacinin dnemini vurgulamaktadir.
Yapilan lojistik regresyon analizi sonuglarina gore;
dénem 3 &grencileri icin fiziksel siddete tanik olanlar
olmayanlara gdre, gunde 1-2 saat Youtube kullananlar

1 saatten az kullananlara gore, tip fakdltesi tercihinden
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pismanlik duyanlar duymayanlara gore, siddet haberleri
kariyer planlamasini etkileyenler etkilemeyenlere goére
ve yurtdisinda daha fazla saygi gorecegini dustnenler
dugsinmeyenlere gore Olcekten daha yuksek skor
almigtir. Dnem 6 &grencileri igin ise kronik/psikiyatrik
hastaliyi olanlar olmayanlara gore, siddetin nedeninin
tedaviden memnuniyetsizlik oldugunu disiinmeyenler
dusunenlere gore, siddet nedeninin yeterince guvenlik
onlemi olmamasi oldugunu dustnenler
distnmeyenlere goére, tip faklltesi tercihinden
pismanlik duyanlar duymayanlara gére Olgekten daha
yuksek skor almistir. Bu bulgular hem erken hem de ileri
sinif 6grencilerinde umutsuzluk dizeylerini etkileyen
¢cok sayida faktdrin bulundugunu gdstermekte ve
ogrencilerin ruh saghgini korumak igin kapsaml destek
programlari  gelistiriimesinin ve saglikta siddetin
onlenmesine yonelik etkili stratejilerin 6nemini ortaya
koymaktadir.

SONUC
Bu calisma, tip fakiltesi 6grencilerinin 6zellikle klinik

déneme gegigsle birlikte saglikta siddete tanik olma
oranlarinin 6nemli o6l¢cide arttigini ve bu durumun
ogrencilerin ruhsal sagliklari Uzerinde olumsuz etkiler
yarattigini gostermektedir. Ayrica “Saglikta siddetin,
dislik  egitim  dlzeyi, saghk politikalarindaki
yetersizlikler ve mevcut yaptirimlarin etkinliginin sinirli
olmasi gibi ¢ok boyutlu etkenlerden kaynaklandigi;
buna karsilik, daha kati yasal dizenleme ve
yaptinmlarin siddetin 6nlenmesinde en etkili ¢6ziim yolu
olarak degerlendirildigi ortaya konmustur.” Tip fakdltesi
tercihinden pismanlik duyan ve kronik ya da psikiyatrik
hastaliyi olan d&grencilerde umutsuzluk dizeylerinin
daha ylksek olmasi, bu grubun 6zel destek
gerektirdigine isaret etmektedir. Medya ve sosyal
medyada sikga karsilasilan siddet haberlerinin 6zellikle
klinik dénem 6grencilerinin  psikolojik durumunu
olumsuz etkilemesi, bu alana ydnelik mudahalelerin
6nemini vurgulamaktadir. Sonu¢ olarak, tip fakultesi
ogrencilerinin mesleki motivasyonlarini ve ruhsal iyi
oluslarini  korumaya ydnelik kapsamli psikososyal
destek programlarinin geligtiriimesi; ayrica saglikta
siddetin 6nlenmesi amaciyla hukuki dizenlemelerin
glglendiriimesi  ve egitsel o6nlemlerin  artirimasi
gerekmektedir.
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