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ONSOZ

Bu ¢aligmanin yapilmasinda ve hazirlanmasinda uzakta olsa dahi bana destek olan, yol
gosteren, her tiirlii kaygili ve panik halime sabir gésteren tez danismanim Yrd. Dog.Dr.
Ahmet Tosun’a;

Her zaman yanimda olduklarini bilmenin sonsuz giiven ve huzuru i¢cinde yasamami
saglayan, bu caligmanin hazirlanmasi silirecini sevgileri ile kolaylastiran sevgili anne
babama ve ablalarima;

Her tiirlii zorlugumda, acimda, mutlulugumda bir telefon ile kosa kosa yanima gelen;
veri toplama asamasinda olsun yazim asamasinda olsun bana yardimci olan dostlarim
Hande Giilmiis ve Yigit Ayzeren’e;

Calismanin en basmdan beri beni hi¢ yalniz birakmayan ancak sonlandigini gérmeye
omrii yetmeyen, benimle sabahlayan benimle ¢alisan, bana manevi en biiyiik destegi
veren, Omiir boyunca minnetle anacagim yol arkadagim Sidi’ ye;

En kaygili donemimde bana verdigi mutluluk ile motivasyonumu geri getiren Paris’ e;

Bilgi paylasimlari ile calismanin her asamasinda bana yardimci olan yiiksek lisans sinif
arkadaslarima ve is arkadaslarima tesekkiir ediyorum.

Bu ¢alisma artik aramizda olmayan yol arkadasima ithaf edilmistir. ..

Sinem Cankardes

111

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

ICINDEKILER

ONSOZ......oiiiiees ettt iii
TICINDEKILER. ......ooooooooeeeeeeeeeeeeeeeeeee et iv
OZET ...ttt vii
ABSTRACT ... e et e e e e e serae e viil
KISALTMALAR. ..ottt te e e e eaae e e e eaaeaaeees X
TABLO LISTESI......coiiiiiiiiiiene e X
BOLUM 1. GIRIS VE AMAC ... 1
BOLUM 2. GENEL BILGILER ...........ccooccoooiiimiiiiniincrnsrnssosesesnssee 4
2.1 AIDS e ettt bbbttt 4
2.1.1. HastaliZin KINIK SEYTT......vviiiiiiiiiiiiiiee e e eiiee ettt e eeivee e eivvevee e ererreeeeevaeesssnsaesesenes 4
2. 1.2 HIV PIreveIAnSI....coueiiiiiiiiiiiiiteiteette ettt ettt ettt et e 5
2.1.3.BUlaSMA YOIIAIT ..vveeiiiiiiiiieeeee e et e e e e e e e e e e e e e e e enaneeeas 7
2.1.4. HIV Enfeksiyonu / AIDS’ ten Korunma Yollart.........cocceevoiiiiiiiniiiieniee e, 10
2.1.5. HIV/ AIDS ’in Tedavi YONtemMIETi.......cceoueeeiiiieeiieeiie ettt 13
2.2. KORUYUCU YONTEMLER .......cocvoviiiiiniiiiiieieies it 14
2.2, 1. SPEIMUSTLIET ... .vviieiieiiieeciiee ettt ettt e et e et e e er e e eeeetbaeessebaeessatsaeeesesstsaeeasnreeans 14
2.2.2. DIYATTAIM. .eiiiiiiiie ettt e e et e e s tv e e e e etb e e e esetseeeestbaesesstbaeeeseassbaeeessnreeaans 15
2.2.3. Kondom (Prezervatif) ...........coocuviiiiiiiiiiiiiiiee ettt srt e et e s setre e e s sinree e eanaeeees 15
2.3. KONDOM KULLANIMI VE KULLANIMINI ETKILEYEN FAKTORLER 16
v

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

2.3.1. Universite Ogrencileri ve Kondom Kullanimi.............coccovevievvveveieeeieeeeeeeeeeeeeeennn.

2.3.2. Kondom Kullanimini Etkileyen Faktorler .........cc.ccoevvviiiiiiiiiir e

2.4. SAGLIK INANC MODELL ...ttt e

2.4.1. Alg1anan CIddIYEt .......cccvviiiiiiiieiiiiee e ectee et eerre e st e e e e straeeeretreeesesreesssereeseeas

2.4.2. Algilanan YatKinliK ........ccoeiieiiiiiiiiiiice et

2.4.3. Algilanan Faydalar..........cccccoociiiiiiiiiice et

2.4.4. Alg1lanan ENGEIIET..........cc.viiiiiiiiiiiiie ettt et e e et e e e sare e

2.4.5. OZ-YeteIIIK ..ottt ettt

2.4.6. MOtIVe EdICT FAKIOTIET ....coiiiiiiiiiieeeeee ettt e e e e e aaaeees

2.4.7. Davranisla T1gili IPUGIATT...........ocoiviiiiieeiceceeee et

2.5. SAGLIK INANC MODELI VE AIDS.....ovueuiteeeeteeeeeeeeee oot ees e

2.5.1. Yurtdisinda Saglik Inang Modeli ile Yapilmis Calismalar ..............coccooevevvvereevennnnn.

2.5.2. Tiirkiye’de Saglik inang Modeli ile Yapilmis Calismalar ..............ccocooveveveveerveennnnn.

2.6. ARASTIRMANIN ONEMI......oouiuiimiiieeeeeeee e

BOLUM 3. GEREC VE YONTEM ......oooovomooeoeeeeeeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeseonn

3.1, Arastirmanin TUIT . ....ueeeeeeeiiiiieeeeeeeeee ettt e e e e e e eeeeee evaaaeaseereeeeesesraereesaeees areaaees

3.2. Arastirmanin OrNEKISIM ............oieveeieeee e

3.3.Veri Toplama ATAGIATIL.........veiiiiiiiiiiiiiieectiiee e et ee e et e e e rtr e e e e itbeessebaeeeesebeeeesssseeeasanes

3.3.1.Demografik Bilgi FOIMU ........cc.oeiiiiiiiiiiiiiii ettt e eree e e e e e eavee e

3.3.2. AIDS’ ten Korunma Oz — Yeterlilik Olgegi (T-AOY-27) .c.ovvveeieeieeeeeeee e,

3.3.3. AIDS Saglik Inang OIcegi (AHBS).......c.oiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e

3.4, Verilerin TOpIanmMas.......ccuveeeeiurieeirrrieeieiiiieeeesrreeeeereeeessrreeesssssraeessssseeesssseessssseessanes

3.5, VTN ANALIZI ..o et ee e e e e e e e eeeeaaanes

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

BOLUM 4. BULGULAR ..o 41

4.1. Demografik Bil@ILEr ........ccocvviiiiiiiieiiiiie ettt e et e e e serre e e e araeeeentreraee s 41
4.2. Dagilimin Normalliginin Test EAIIMESsi .......cveeevviiiiiiiiiiiiiiee e 42
4.3. Kondom Kullanimi1 Agisindan AHBS ile T-AOY- 27 Puanlarmin Karsilastirilmasi........ 42

4.4. AIDS Saglik Inanc1 Olgeginden Alinan Puanlarin Cinsiyet Degiskenine Gére
KarstlaStIrIImMasT.........vveeeii i e 45

4.5. AIDS’ten Korunma Oz-Yeterlilik Olgeginden Alinan Puanlarm Cinsiyet Degiskenine Géore
KarstlaStIrIImMaSsT........uvveeiiiieeeeeeeee e 45

4.6. AIDS Saglik inanc1 Olgegi Puanlarmin Kondom Kullanma Sikligina Gore Karsilastiriimasi

4.7. AIDS’ten Korunma Oz-Yeterlilik Ol¢egi Puanlarinin Kondom Kullamim Sikligina Gore
KarstlaStirIImMasT........vveeeeii e e e 48

4.8. Saglik Inang Modeli Alt Boyutlar1 Arasindaki Iliskinin Saptanmast................cococoevee.... 50

4.9. Kondom Kullanimini1 Yordamada Saglik inang Modeli Alt Boyutlarmin incelenmesi .... 53

BOLUM 5. SONUC VE ONERILER .......cooooovvoooooeeeoeeeeoeeeeeeeeeeeeenn 55
KAYNAKLAR .....ooooooooooooeoeoeeeeeeeeeeee oo eeeeeeeee e eeeseeee s eeee e eesseeee e seneee 63
EKLER. ..ottt ettt ettt 70
OZGECMIS..... oot ettt ettt ettt ee e 77
vi

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

OZET

UNIVERSITE OGRENCILERININ SAGLIK INANCLARININ
KORUNMA YONTEMLERI KULLANMALARINA ETKISI

Bu arastirmada iiniversite 6grencilerinin cinsel iliski swrasmda kondom kullanma
davranisini gerceklestirmelerinde saglik inancglarinin etkisi olup olmadig: incelenmistir.
Bu amagla Istanbul ve izmir’ de yer alan yedi farkli {iniversitede okuyan, cinsel
deneyimi olan ve arastirmaya katilmaya goniillii olan toplam 299 6grenciye AIDS
Saghk Inang Olgegi ve AIDS’ten Korunma Oz vyeterlilik Olgegi uygulanmustir.
Yordayic1 ve yordanan degiskenler arasinda yapilan lojistik regresyon analizi
sonucunda kisilerin kondom kullanma 6zyeterliliklerinin, kondom kullanma davranisini
anlamli olarak yordadigi goriilmiistiir. Bunun yaninda AIDS’ten korunma 6z yeterliligi
ve AIDS Saglik Inanci acisindan kadinlar ve erkekler arasinda anlamli farklar
bulunmugstur. Kadinlarin, kondom kullanimma yonelik fayda algismin ve AIDS’ten
korunma Ozyeterliliklerinin erkeklerden daha yiliksek oldugu goriilirken, cinsellikle
ilgili konular1 aile ile konusabilme 6z yeterliliginin erkeklerde daha yiiksek oldugu

tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Kondom kullanimi, Saglik inang modeli, 6z yeterlilik

Tarih: Agustos, 2012
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ABSTRACT

THE EFFECT OF UNIVERSITY STUDENTS’ HEALTH BELIEFS
ON THEIR USE OF CONTRACEPTIVE METHODS

In this study, the effect of university students’ health beliefs on
their condom usage during sexual intercourse was explored. For this
purpose, AIDS Health Belief Scale and Self-Efficacy Scale for AIDS
Prevention was applied to total of 299 students. Data was collected from
voluntarily-participated students who had sexual intercourse experience.
The study was conducted in seven universities in Izmir and Istanbul.
Logistic regression analysis was used between predictor and predicted
variables. Results indicated that condom use self-efficacy of individuals
was predictive of their condom use behaviour. In addition, self-efficacy
of AIDS prevention and AIDS health belief was significantly different
between males and females. Perceived benefit of condom use and self-
efficacy of AIDS prevention was higher for females compared to males.
On the other hand, self-efficacy of males about talking on sexual issues

in family setting was higher than females.

Key Words: Condom use, health-belief model, self-efficacy.
Date: August,2012
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KISALTMALAR

AIDS : Acquired Immun Deficiency Syndrome
HIV : Human Immundeficiency Virus
AHBS : AIDS Health Belief Scale

T-AOY-27 : AIDS’ten Korunma Oz yeterlilik Olgegi
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BOLUM 1. GIRIS VE AMAC

AIDS (Acquired Immun Deficiency Syndrome), HIV (Human Immundeficiency
Virus) virilisiiniin neden oldugu bulasict bir hastaliktir. HIV ile enfekte bireyler
Tirkiye’de ilk kez 1985 yilinda bildirilmis olup, UNAIDS kurulusunun hazirladigi
raporda Haziran 2009 itibariyla HIV enfeksiyonlu birey sayismin 3898 oldugu
belirtilmistir. Diinyanin hemen her yerinde oldugu gibi Tirkiye’de de AIDS en cok
geng yas gruplarim etkilemektedir. Tespit edilen HIV enfeksiyonlu bireylerin yarisinin
15 — 39 yas araliginda oldugu bilinmektedir. Geng¢ niifus; cinsel agidan aktif olusu,
farkli yasantilara ve giivenli olmayan davranislara agik olusu ile cinsel yolla bulasan

enfeksiyonlar ve AIDS agisindan risk grubunda goriilmektedir (Ates, 2005).

Saglik inan¢ modeli, glivenli cinsel davranis ve giivenli cinsellik yasama niyetini
arastirmada en ¢ok kullanilan modellerden birisidir. Insanlarin hastaliktan korunma ve
hastaliklar1 Onleme davranislarmmi neyin etkiledigini, onlar1 saglik hizmeti alma
konusunda neyin cesaretlendirdigini agiklamak amaciyla gelistirilen modele gore,
insanlarm saglk hizmeti almalarmi1 ve saghigi koruyucu davranislarda bulunmalarimi
saglayan bazi kisisel algilar1 vardir. Bunlar kisinin hastaliga yatkinlig: ile ilgili olan
algis1 (perceived susceptibility), hastaliin en azindan kismi de olsa ciddi sonuglari
olacagina dair algis1 (perceived severity), kisinin alacagi tedbirlerin onu hastaliktan
koruyacagi ya da hastaliin sonuglarini hafifletecegine dair algis1 (perceived benefits)
ve kisinin tedbir davranisi sirasinda karsilasacagi engellere yonelik algisidir (perceived
barriers) (McGee ve Castledine, 2003). Saglik inan¢ modeline gore davranis, kisinin
algilarinin disinda davranis ile ilgili ipuglarindan (cues to action) da etkilenmektedir. Bu
ipuglar1 olaylar, insanlar ya da kisiyi motive eden seylerden olusur (Hayden,2009). Bu
ipuglar1 ya da diger bir deyisle uyaranlar fiziksel semptomlar gibi i¢sel olabilecegi gibi
medya kampanyalari, digerlerinin tavsiyeleri ya da aileden birinin hastalanmasi1 gibi

digsal da olabilirler (Lyons ve Chamberlain, 2006). Ayrica modele 1988’de,
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Bandura’nin Sosyal Biligsel Kurami’nin bilesenlerinden biri olan 6z yeterlilik (self-
efficacy) bileseni de eklenmistir. Oz yeterlilik, kisinin bir davranis1 gerceklestirebilmek

icin kendine olan inancini, kararliligini ve iradesini kapsar (Cenesiz, 2007).

Saglik Inang Modeline gore, ergenler HIV/AIDS kapabileceklerini diisiiniiyor,
bu enfeksiyonu kapma sonucunda cok ciddi sorunlar yasayacaklarmi Ongoriiyor,
kondom kullanimi veya tek bir partner ile cinsel iliski kurarak AIDS’ten
korunabileceklerini diisiiniiyor ve kondom kullanimi ile ilgili engellerin az olduguna
inantyorlarsa giivenli cinselligi saglayan davraniglar1 sergileme olasiliklar1 daha
yiiksektir (Iriyama,2006). Ayrica modelin alt bilesenlerinden olan 6z yeterlilik, aktif
kondom kullanimi ve kondom kullanma niyetini en iyi tahminleyen bilesenlerden biri
olarak goriilmektedir (Baele,2001). Prochaska, DiClemente ve Norcross’a gore 6z
yeterlilik, basarili bir davranis degisikligini saglama ve siirdiirme i¢in gereklidir
(Bulduk, 2008). Bradford ve Beck’e gore diizenli olmayan kondom kullanimmimn
nedenlerinden biri de Ozyeterliligin diisiik olmasidir. Bireyin beklenen saglk
davranisint  gergeklestirebilmesinin, yani kondomu dogru sekilde takmasi ve
kullandiktan sonra dogru sekilde atmasmin, kisinin 6zyeterlilik seviyesine bagli oldugu

belirtilmistir (Alarape, 2008).

Tirkiye’de Saglk Bakanhigmin istatistiklere gore yaptigr agiklamada,
heterosekstiel cinsel iliski sonucu AIDS bulasma orani %57, homoseksiiel cinsel iliski
sonucu bulagma orani %9, kan yolu ile madde kullanimi sonucu bulagsma orani %4
olarak bildirilmistir. Saglik inan¢ Modeli 15131nda iiniversite dgrencileri ile yapilmis bir
calismada "Kendiniz icin AIDS''1 ne dlgiide tehdit olarak algiliyorsunuz?" sorusuna
verilen yanitlara gore, AIDS'i kendisi i¢in 6nemli bir tehdit olarak algilamayanlarin
oran1 yiizde 54,8 bulunmustur (Ates, 2005). Ilahiyat Fakiiltesi dgrencileri iizerinde
yapilan bir bagka arastirmada da, 150 6grencinin ylizde 78'1 kendisini AIDS agisindan
risk altinda gormedigini belirtmistir. Bu bulgular, genclerin 6nemli bir kisminin
kendilerini HIV/AIDS riskinden uzak algiladiklarmni isaret etmektedir. Bir tiniversitede
tip fakiiltesi 6grencileri lizerinde yapilan bir arastirmada, ¢aligma alanlar1 saglik oldugu
halde 6grencilerin kondom kullanma oranlarinin, yurtdisi ¢alismalarinda goriildiigiinden
daha diisiik, korunma yontemi olarak geri ¢ekilme yonteminin kullanilma oranmin ise

daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bir tiniversitenin egitim fakiiltesi birinci smiflarinda
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yapilan bir bagka calismada da, arastirmaya katilan genclerin sadece %62,8’inin ilk
cinsel iliski sirasinda kondom kullandig1 bilgisine ulagilmistir (Kaya, Serin ve Geng,
2007). Universite son smif dgrencileri ile yapilan baska bir calismada da dgrencilerin
%67,1’inin birden fazla cinsel partneri oldugu ve cinsel deneyimi olan 6grencilerden

sadece %29,8’inin kondom kullandig1 tespit edilmistir (Efe ve Taskin, 2006).

Saglik Inan¢ Modeli, insanlarin harekete geg¢meleri igin motive edilmeleri
gerektigi temeline dayandigindan, birincil Onleme (kondom kullanimini arttirarak
hamilelik, AIDS ve cinsel yolla bulasan hastaliklardan korunmayi amagclayan
programlar) ve ikincil dnleme (HIV ve AIDS’in erken teshis ve tedavisini amaglayan
programlar) hedef programlari ile yakindan alakalidir (Omungo, 2008). Yapilacak olan
calismada da genglerin kondom kullanimimni etkileyen algilarinin tespit edilmesi
amac¢lanmistir. Elde edilecek bilgilerin, genclere yonelik olusturulacak ‘AIDS’e karsi
korunma ve kondom kullanimr’ temalt koruyucu programlarin ve egitim

programlarinin hazirlanmasinda yol gosterici olacag diistintilmiistiir.
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BOLUM 2. GENEL BIiLGILER

2.1. AIDS

AIDS, HIV viriisiiniin neden oldugu enfeksiyona bagli olarak meydana gelen
ikincil bir bagisiklik eksikligi sendromudur ve bulasici bir hastaliktir. Ilk kez Amerika
Birlesik Devletlerinde 1981 yilinda tanimlanmis olan bu hastalik, giiniimiizde tiim

diinyay1 tehdit eden bir hastaliktir (Babayigit ve Bakir, 2004).

AIDS hastaliginin etkeni olan HIV, lentivirus ailesine mensup bir retroviriistiir
ve tek sarmalli RNA iceren zarfli bir yapiya sahiptir. Bu virilis, bagisiklik sisteminin
lenfosit ve monosit adi verilen spesifik hiicrelerini enfekte ederek bu hiicrelerin
Oliimiine neden olmaktadir. HIV’in HIV — 1 ve HIV — 2 olmak {izere baslica iki tipi
bulunmaktadir. Bunlardan HIV — 1 diinya ¢apinda en yaygin olarak bulunan tip iken,
HIV — 2 en fazla Bat1 Afrika’da goriilmektedir. Virlis viicuda girdikten sonra hedef
hiicrenin yilizeyine baglanir. Konak hiicre DNA’smna yerlesen virlis, bagisiklik
sisteminde gelisen, yavas ve kalict ancak ilerleyici bir bozukluga neden olur. HIV
viriisii, viicudun savunma giiciinii zayiflatip yikarak, normal kosullarda tedavi edilebilen
hastaliklarin tedavisinin yapilabilmesini engellemektedir (Demir, 2006; Leblebicioglu,

1996; Lindsey, 2003; Ustagelebi, 1998).
2.1.1. Hastahgn Klinik Seyri

HIV enfeksiyonunun dogal seyri yedi evreye ayrilir. Bunlardan ilki, viriisiin
bulagma asamasidir. Yani kisinin HIV pozitif olma hali, hastaligin baslangi¢ agsamasidir.
Viriis viicuda alindiktan sonraki 1 — 6 hafta igerisinde akut enfeksiyona neden olur. Bu
donemdeki klinik bulgular HIV enfeksiyonuna 6zgii degildir ve degiskendir. Bunlarin
icinde ates, lenf bezlerinde biliyiime, faranjit, deri dokiintiileri, kas ve eklem agrisi, ishal,

bas agrisi, bulant1 ve kusma, karaciger ve dalak biiylimesi, pamukcuk gibi semptomlar
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yer alir. Biitlin bu semptomlar tedavi gerektirmeden 2 — 4 hafta aras1 bir siirede geger.
Viriisiin viicuda giriginden sonraki 6 — 12 hafta i¢inde HIV e kars1 antikorlar gelisir. Bu
antikorlar HIV’e etki edemez; ancak hastaligin teshisine yardimci olurlar. Bu doneme
‘serokonversiyon’ denir. Yetiskinlerde HIV viriisii viicuda girdikten 10 yil sonrasina
kadar genelde siddetli belirtiler goriilmemektedir, bu nedenle bu doneme ‘asemptomatik
enfeksiyon donemi’ denir. Bu dénemde viriis viicutta cogalmakta ve bagisiklik sistemi
hiicrelerini enfekte ederek Oldiirmektedir. Savunmasiz kalan viicutta firsatci
enfeksiyonlar meydana gelir ve bu durum HIV enfeksiyonunun AIDS hastaligma
ilerlediginin gostergesidir. Erken semptomatik donemde, hastalarda halsizlik, bas agrisi,
viicut agirliginin %10’undan fazla kilo kaybi, nedeni bulunamayan ates, bir aydan uzun
siiren ve tedavi edilemeyen ishal, deride pullanmalarla seyreden seboreik dermatit,
yaygin ve sik herpes virlis enfeksiyonlari, agizda mantar gibi belirtiler goriiliir. Geg
semptomatik donemde, bagisiklik sistemindeki zayiflik olduk¢a belirgindir. Bu
donemde firsat¢1 enfeksiyon ve kanserler ortaya ¢ikabilir. AIDS’1 belirleyen hastaliklar,
bagisiklik sistemi saglam kisilerde hastalik yapmayan ya da bazi1 6zel durumlarda cok
seyrek hastalik yapabilen parazit, viriis ve mantarlarin neden oldugu cesitli
enfeksiyonlar ile kaposi sarkomu, beyin lenfomasi gibi baz1 tiir kanserlerdir. Ileri evreye
ulasan hastalarda, tedaviye ragmen ortalama iki yil icerisinde yeni bir AIDS gdostergesi
hastaligin ortaya c¢ikis1 engellenememektedir (Babayigit ve Bakir, 2004; Levy, 1993;
Lindsey, E., 2003).

2.1.2.HIV Prevelansi

UNAIDS’in 2009 yilinda yaymmladigi rapora gore Aralik 2008 itibariyla
diinyada HIV viriisii ile yasayan insan sayis1 33,4 milyon iken 2008 yilinda yeni enfekte
olmus 2,7 milyon insan bulunmaktadir. 2009 yilinda yayimlanan raporda ayrica yeni
enfekte olmus vaka sayist 2,6 milyon, AIDS sebebi ile 6len insan sayist 1.8 milyon
olarak belirtilmekte iken Aralik 2010 raporunda yer alan verilere gore de HIV viriisii ile

yasayan insan sayist 33.3 milyondur.

Tirkiye’de ilk HIV enfeksiyonu 1985 yilinda bildirilmis olup ayni yil bir de
tasiyict tespit edilmis ve sonraki her yil AIDS vakalarmin sayisi giderek artmustir.
Tirkiye’deki AIDS vaka ve tastyicilarinin yillara gore dagilimi Tablo 2.1. de yer
almaktadir. UNAIDS kurulusunun hazirladigi raporda Haziran 2009 itibariyla
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Tirkiye’de HIV enfeksiyonlu birey sayismmin 3898 oldugu belirtilmistir. Saglik
Bakanligimin 2010 yil1 verilerine gore de Tiirkiye’de bulunan toplam AIDS vakasi sayis1
4177°dir ve bu vakalarin biiyiik cogunlugu 20 — 49 yas araligindadir. Ayrica 5 — 19 yas
aras1 60 vaka bulunmustur. Cinsiyete gore dagilima bakildiginda da, hastaligin goriilme
siklig1 erkeklerde %68.6, kadinlarda %31,4’tiir. Yine Saglik Bakanliginin verilerine
gore, bu vakalarin 2353’ HIV virlisiinii heteroseksiiel cinsel iliski yoluyla almistir
(Babayigit ve Bakir, 2004; Duyan ve Yildirim, 2003; Tiimer, 2006). Diinyanin hemen
her yerinde oldugu gibi Tiirkiye’de de AIDS en ¢ok geng¢ yas gruplarmi etkilemektedir.
Tespit edilen HIV enfeksiyonlu bireylerin yarismmin 15 — 39 yas araliginda oldugu
bilinmektedir. Tiirkiye’de Saglik Bakanligmnin istatistiklere gore yaptigi agiklamada,
heterosekstiel cinsel iliski sonucu AIDS bulasma orani %57, homoseksiiel cinsel iliski
sonucu bulagma orani %9, kan yolu ile madde kullanimi sonucu bulagma orani %4
olarak bildirilmistir. Gen¢ niifus, cinsel acidan aktif olusu ve farkli yasantilara ve
gilivenli olmayan davraniglara agik olusu ile cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar ve AIDS

acisindan risk grubunda goriilmektedir (Ates, 2005).
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Tablo 2.1. 01 Ekim 1985-31 Aralik 2006 Tarihleri Arasinda Tiirkiye’de Bildirilen AIDS Vaka Ve HIV
Tasiyicilarinin Yillara Gére Dagilimi (T.C. Saglik Bakanligi, 2007).
YILLAR VAKA  TASIYICI TOPLAM

1985 1 1 2
1986 2 3 5
1987 7 27 34
1988 9 26 35
1989 11 20 31
1990 14 19 33
1991 17 21 38
1992 28 36 64
1993 29 45 74
1994 34 52 86
1995 34 57 91
1996 37 82 119
1997 38 105 143
1998 29 80 109
1999 28 91 119
2000 46 112 158
2001 40 144 184
2002 48 142 190
2003 52 145 197
2004 47 163 210
2005 37 295 332
2006 35 255 290
TOPLAM | 623 1921 2544

2.1.3.Bulasma Yollan

HIV wviriisii, enfekte kisinin kan, meni ve vajina salgis1 gibi viicut sivilarinda
bulunur. AIDS’in bilinen bulasma yollar1 cinsel iliski, kan ve kan triinlerine parenteral
maruziyet ve enfekte annelerden cocuklarina perinatal gegistir (Siinter ve Peksen,

1996).
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2.1.3.1.Cinsel Yolla Bulasma

HIV’in en 6nemli bulagma yolu cinsel temastir. Cinsel temas yollarmin hepsi
(homoseksiiel, heteroseksiiel, vajinal, oral, anal) HIV viriisli gecisini saglayabilmekte ve
enfekte kisiyle yapilan cinsel temas sayis1 arttik¢a bulasma olasiligi artmaktadir. HIV
viriisiiniin tespit edildigi ilk zamanlar yayiliminin homoseksiiel iliskiyle gerceklestigine
inanilirken, bugiin HIV enfeksiyonunun yayilimi %70 — 80 oraninda heteroseksiiel yolla
olmaktadir (Ergor ve Serdar, 1998). Saglik Bakanligi’nin verilerine gore Tiirkiye’de en
sik goriilen bulasma yolu %50 — 60 oraninda korunmasiz yapilan heteroseksiiel cinsel
temas iken, ikinci sirada %7.9 oraninda homoseksiiel cinsel temas bulunmaktadir

(Babayigit ve Bakir, 2004).

HIV viriisiiniin en yiiksek konsantrasyonda bulundugu viicut sivisi meni oldugu
icin, cinsel iligkide erkekten erkege ve erkekten kadina bulagsma orani, kadindan erkege
bulagsma oranindan ¢ok daha yiiksektir. Biyolojik olarak kadinlarin, cinsel birlesme
esnasina daha genis mukoza yiizeyine sahip olmalari, vajenin serviks mukozasinin ve
endometriumun infekte semen sivisina daha uzun siire maruz kalmasi kadmlarin daha
fazla risk altinda olmalarini saglamaktadir. Ayrica korunmasiz iligki sayis1 da bulagsma

oranlarmi etkilemektedir (Sahin, Basaran ve Unal, 2005 )

Genital {tlserlerle seyreden diger bir cinsel yolla bulagan hastaligin bulunup
bulunmamasi gibi faktorler de bulagma oranlarmi etkilemektedir. Seminal sivida
lenfosit ve monositlerin arttig1 durumlarda viriis yiikiinlin artmasina bagli olarak
bulasma riski de artmaktadir ve bu hiicrelerin sayisini artiran en 6nemli neden diger bir
cinsel yolla bulasan hastaligin varlhigidir. Sifiliz, sankroid, herpes gibi hastaliklarin
varlig1 bulasma riskini artirmaktadir (Sahin, Basaran ve Unal, 2005; Tiimer ve Unal,

2001).

Anal yolla kurulan cinsel iligski bulagsma riskini 3 kat daha artiran bir etmendir ve
anal alic1 cinsel temasta bulunanlar en ¢ok risk altinda bulunan gruptur. Ciinkii semenle
mukoza altindaki HIV’e duyarli hiicreleri birbirinden ayiran rektal mukozal membran
ince ve frajil bir yapidadir ve temas sirasinda travmatik mikro — kanamalar sik

goriilmektedir (Ergdr ve Serdar, 1998; Sahin,Basaran ve Unal, 2005).
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2.1.3.2. Kan ve Kan Uriinleriyle Bulasma

Kanda HIV viriisii yogun miktarlarda bulundugu i¢cin enfekte birinden alinan
kan ve kan iirlinleri, organ, doku ve spermin baskasina verilmesi yoluyla viriis
bulasabilmektedir. Bu nedenle, hemofili hastalar1 gibi kan transfiizyonlarina yogunlukla
ihtiya¢ duyan kisiler normal popiilasyona kiyasla daha fazla risk altinda kabul
edilmektedirler. Kan transflizyonu yolu ile HIV Enfeksiyonuna maruz kalma, anemi,
gebelik ve dogum komplikasyonlar1 gibi nedenlerle daha sik kan transflizyonu
uygulanmast nedeni ile kadinlarda erkeklerden daha sik goriilmektedir (Siinter ve

Peksen, 1996).

Kan yolu ile HIV bulasmasi agisindan saglik personeli de risk grubu olarak ele
alimmaktadir. I8ne, enjektdr batmasi, enfekte viicut sivilari ile bulasmis mukozal

temasla HIV gecisi olabilmektedir (Tiimer ve Unal, 2001).

HIV enfeksiyonu i¢in Onemli risk gruplarindan biri de damar i¢i madde
kullananlardir. Bu kisiler arasinda HIV ile kontamine igneler ve diger enjeksiyon
materyallerinin paylasilmast yolu ile virlis bulagsmaktadir (Kiyan ve ark., 1993;

Topcuoglu ve Bez, 2005).
2.1.3.3. Anneden Bebege Gecis

HIV pozitif c¢ocuklarin, %90’nin virlisii anne — bebek yoluyla aldigi
bilinmektedir. Bebeklikte bulasma %15 — 20 oraninda gebelikte, %50 oraninda
dogumda, kalan vakalarm %33’ i ise emzirme yoluyla ger¢eklesmektedir (Aslantekin

ve Senol, 2007).

Anneden bebege HIV gecisi antenatal, perinatal ve postnatal olmak iizere {i¢
donemde olabilmektedir. Gegisin en sik oldugu donem perinatal donemdir ve bu
donemde dogum sirasinda anne ve ¢ocuk kanlarinin karigmasi ya da cocugun anne kan
ve sekresyonlar1 ile temasi sonucu gegis gerceklesmektedir. Antenatal donemde,
plasenta aracilig1 ile bulasma olabilmektedir. Postnatal donemdeki bulasma da anne siitii
yoluyla gerceklesmektedir ve anne siitiindeki virlis yiikii ile emzirme zamaninin
uzunlugu 6nemli kriterlerdir. Bu ii¢ donemdeki gecis oram1 %20 — 30 civarindadir

(Celtik ve Pala, 2004, Kanra ve Ark., 1998; Tiimer ve Unal, 2001).
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Annede A vitamini eksikligi, ileri donem HIV infeksiyonu, yiiksek viremi,
dogum eyleminin uzamasi, vakumla ya da forsepsle dogum, vajinal yolla dogum,
prematiir dogum eylemi, sigara icimi, lenfosit sayismin 400’ den az olmasi gibi
faktorler anneden bebege HIV bulasma riskini arttiran faktorler arasindadir (Celtik ve

Pala, 2004; Sahin,Basaran ve Unal, 2005).

HIV viriisiiniin cinsel iligki, kan ve kan tirtinlerinin kullanim1 ve anneden bebege
vertikal gec¢is disinda bulagsmasi ihtimali ¢ok azdir (Tuna, N., 1996). Enfekte kisiyle
cinsel iligki disinda yakin iligskiyle (tokalagsmak, sarilmak gibi saglam deriye yiizeyle
temas), banyo, tuvalet paylasimiyla ve ya bocek, sinek 1sirmasi ile bulagma

gerceklesmemektedir (Stinter ve Peksen, 1996).
2.1.4. HIV Enfeksiyonu / AIDS’ ten Korunma Yollar

AIDS, tedavisinde smirli basari elde edilmis bir hastalik oldugu i¢in bu
hastaliktan korunma virlisiin cinsel yolla, kan yoluyla ve perinatal yolla gecisini

onlemeye dayanmaktadir.
2.1.4.1. Cinsel Yolla Bulasmaya Kars1 Korunma

Gilinlimiizde HIV enfeksiyonunun yayiliminda en biiyiik role cinsel iliski yoluyla
bulagma sahiptir. Cinsel yolla bulasma, cinsel aktiviteden tamamen kag¢inarak (cinsel
perhiz) ya da enfekte olmamis bir partnerle tek esli bir iligki siirdiirme yoluyla kesin
olarak Onlenebilir. Bunun haricindeki durumlarda su an i¢in en etkili yontem kondom

(prezervatif) kullanilmasidir.
2.1.4.2. Kan ve Kan Uriinleri Yoluyla Bulasmaya Kars1 Korunma

Diinya genelinde HIV ile enfekte vakalarin %5 — 10°luk kismu viriisii tagtyan kan
ve kan iiriinlerinin nakli sonucunda olusmaktadir. Diinya Saglik Orgiitii, uluslarm kan
gilivenliginde dort temel elementi olan biitiinciil bir yaklasimi benimsemeleri i¢in uzun
yillar ugragsmustir. Bu dort temel element su sekildedir: ulusal koordine bir kan
transflizyonu merkezi kurulmasi, diisiik riskli popiilasyonlardan sadece goniilli
dondrlerden kan toplanmasi, tiim kanlarmn uyumluluk ve transfiizyonla gecebilen

enfeksiyonlar agisindan test edilmesi, gereksiz transfiizyonlarin azaltilmasi. Bu
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calismalar sonugsuz kalmamis olacak ki tiim diinyada kan ve kan iirlinlerinin hastaya
verilmeden 6nce HIV yOniinden incelenmesi bugiin yasal bir zorunluluktur. Tiirkiye’de
1987 yilindan beri tiim kan ve kan {iriinleri ELISA yontemi ile test yapildiktan sonra
hastaya verilmektedir ve bu nedenle bu yildan sonra iilkemizde kan ve kan iiriinleri ile
bulasma sayisinda azalma oldugu bilinmektedir. ELISA yontemi, HIV enfeksiyonu tani
ve taramasinda ucuz olmasi, standardize edilmis bir yontem olmasi, giivenirliginin
%97.3 olmasi1 ve ¢cabuk sonu¢ vermesi nedeniyle en fazla kullanilan yontemdir. Kan ve
kan {irtinlerinin viriis agisindan test edilmesinin yaninda tiim tibbi uygulamalarda tek
kullanimlik igne, siringa ve malzeme kullanilmasi gerektigi, bu malzemelerin sterilize
veya dezenfekte edilmeden kullanilmamalar1 gerektigi de unutulmamalidir (Siinter ve

Peksen, 1996; Sahin, Basaran ve Unal, 2005; Tiimer ve Unal, 2003).

Kan yolu ile HIV bulagmasmin bir diger yolunun da damar yolu ile madde
kullanan bireylerin enjektdr paylagsmasi oldugu bilinmektedir. Tiirkiye’de madde
kullananlar arasinda 1991 yilinda yapilan bir calismada enjektor paylasim orani %64
olarak bulunmustur. Eroin bagimlis1 100 hasta ile yapilan bir baska ¢alismada en az bir
kez enjektdr paylasim orami %68, devamli enjektor paylasimi %22; sadece damar
yoluyla madde kullananlarla yapilan bir bagka arastirmada da enjektorlerini en az bir
kisiyle paylasma orani %70 olarak bildirilmistir. Ayrica damar yolu ile madde
kullananlarin enjektor paylasimi ve enjektor temizligine dnem vermemeleri diginda
girdikleri bagka riskli davranislar da bulunmaktadir (Evren ve ark., 2000). Bu nedenle
kan yolu ile bulasmadan korunmak i¢in damar i¢i madde kullanim alisgkanli§inin
onlenmesi, enjektor paylasimindan kaginilmasi, steril igne alimi ve ignelerin kullanim
sonrast sterilize edilmesi almacak bireysel Oonlemler arasinda sayilmaktadir. Bunun
haricinde tras bicag1 ve dis fir¢asi gibi kisisel hijyen araglarinin ortak kullanimidan da

kacinilmalidir (Babayigit ve Bakir, 2004).

Saglik personelleri de kan yolu ile bulagsma acisindan risk grubundadir.
Amerika’da Hastalik Kontrol Merkezleri (Center of Disease Control) tarafindan saglik
personelinin kan yoluyla bulasan her tiirli enfeksiyondan korunmasina yonelik
‘Universal Onlemler’ adiyla bir kilavuz hazirlanmistir. Bu kilavuz genel nlemler,

invaziv islemler sirasinda almacak Onlemler, laboratuarlarda alinacak Onlemler ve
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cevresel Onlemler olmak tizere dort ana boliimden olusmaktadir. Genel 6nlemlerden

ilki su sekildedir:

“Qykii, fizik muayene ile HIV, HBV ve diger kanla bulasan diger patojenlerle
infekte hastalar1 ayirt etme olanagi bulunmadigindan tiim hastalarin kan ve diger viicut
swvilar1 potansiyel olarak infekte kabul edilerek gerekli 6nlemler alinmalidir.”” (Akova,

1999).

Yukarida belirtildigi sekilde, mesleksel temastan dolay1 bulasmadan korunmada
en basit yontem eldiven kullanmaktir. Eldiven kullaniminin, HIV viriisii tasiyan bir
kanm cilde ulasan yogunlugunu %50 nin {izerinde azaltarak bulasma riskini diisiirdiigii
saptannustir (Sahin, Basaran ve Unal, 2005). Saglik ¢alisaninin HIV viriisii tasidig:
bilinen kan ya da viicut sivilar1 ile temas etmesi durumunda, temas eden yer deri ise su
ve sabunla, goz ise steril tuzlu su ile, agiz ve burun ise suyla yikanmalidir. Bulasmadan
hemen sonra HIV antikor testi yapilmali ve bu test alt1 hafta, ii¢ ay ve alt1 ay sonra
tekrarlanmalidir. Temas sonrasi tedaviye, bir saat icinde, en ge¢ 48 saat iginde,

baslanmali ve bu tedavi 28 giin siire ile uygulanmalidir (Tiimer ve Unal, 2003).
2.1.4.3. Anneden Bebege Gecis Yolu ile Bulasmadan Korunma

15 — 49 yas grubu kadmlarda korunmanin iki kez 6nemi vardir, ¢ilinkii bu yas
araligindaki kadmlar lireme ¢agindadir ve dolayisiyla hem annenin hem de bebegin
korunmas1 s6z konusudur. Bu nedenle risk grubunda olan kadinlarm gebelik 6ncesi
saglik durumunun belirlenmesi, enfekte oldugu belirlenen kadinin da gebelikten
kacinmast Onerilmektedir (Siinter ve Peksen, 1996). HIV pozitif oldugu belirlendigi
halde gebe kalan kadinlara erken donemde kiirtaj yapilmasi birgok iilke tarafindan kabul
edilmektedir. Bebegi dogurmaya karar veren anne adayina ise gebeligin son doneminde,
dogumdan sonra da bebege antiretroviral tedavi baslanmaktadir (Babayigit ve Bakir,
2005). HIV’in anneden c¢ocuga gecisi, gebeligin erken donemlerinde nadir
goriilmektedir. Gegis riski gebeligin ge¢ donemlerinde ve do§um sirasinda artmaktadir.
Gebe bir kadina uygulanan antenatal bakim rutinlerinden bazilar1 da HIV gecis riski
tasiyabilir bu nedenle kesinlikle gerekli degilse riskin varligindan dolay1 bu islemlerin

uygulanmasidan sakinmak gerekir. Kromozomal bozukluklar1 tespit etmek i¢in yapilan
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amniyosentez  islemi  eger  yapilacaksa, antiretroviral profilaksi  altinda

yapilmalidir(Erdem, 2007).

Antiretroviral profilaksi ile anneden ¢ocuga HIV gecis riski azaltilabilmektedir.
1994 yilinda {iretilen zidovudin adindaki antiviral ilacin HIV gebelere ve onlarm yeni
dogan c¢ocuklarina verildiginde vertikal bulasma riskinin %68 azaldig1 goriilmiistiir
(Ergoér ve Serdar, 1998). Pediyatrik AIDS Klinik Calisma Grubu (PACTG), gebe
kadinda gebeligin 14 — 34. haftalarinda oral zidovudin alimma baslanmasi, dogum
sirasinda damar i¢i zidovudin verilmesi ve dogum sonrasinda da yeni dogana 6 hafta
oral zidovudin uygulamasi ile anneden g¢ocuga HIV ge¢is riskinin %70 oraninda

azaldigin1 gostermislerdir (Erdem, 2007).

Perinatal siirecte bulasmadan korunmak i¢in, viriise maruz kalma siiresi dnemli
oldugundan dolay1, dogumdan hemen sonra bebek miimkiin oldugu kadar ¢cabuk banyo
yaptirilmali, banyo yaptirilana kadar deri alt1 enjeksiyonlar1 yapilmamalidir (Aslantekin

ve Senol, 2007).

Postnatal gecisin Onlenmesi icin, alternatif bebek besinlerinin yaygm oldugu
iilkelerde, annelerin enfekte olmamis bebegi emzirmemeleri Onerilmektedir. Bebek
oliim riskinin, anne siitiiyle beslenen bebeklerde diger bebeklere gore anlamli olarak
daha disiik oldugu ilkelerde, emzirmenin yararlar1 HIV gecis riskiyle birlikte
degerlendirilmektedir. Diinya Saglik Orgiiti 2010 yilinda HIV enfekte annenin
bebeginin beslenmesine yonelik iki oneride bulunmustur: Emzirme ve profilaksi (HIV
bulagini onleyici tedavi) verilmesi ya da sadece mama ile beslenmenin saglanmasi. Bu
oneriler arasinda karar vermede, toplumun sosyoekonomik diizeyi, saglik hizmetlerinin
yayginlhigi ve kalitesi, ailenin sosyoekonomik durumu ve yasam kosullar1 dikkate alinir

(Mofenson, 2009; Yalg¢imn, 2011).
2.1.5. HIV/ AIDS ’in Tedavi Yontemleri

HIV/AIDS te tam bir tedavi saglamak ve virtisii viicuttan atmak miimkiin degildir.
Bu nedenle giiniimiizde uygulanan tedavi kisinin yasam siiresini uzatmaya, yasam
kalitesini artrmaya ve HIV enfeksiyonunun etkilerini azaltmaya yoneliktir. Ancak
tedavi; uygulanmasi zor (giinde ortalama 7 tablet), yan etkileri fazla ve maliyeti ¢ok

yiiksek bir durumdadir. Tedavinin kansizlik, bulanti, kusma, kolesterol seviyesinde
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yiikselme gibi yan etkilerini tedavi etmek icin de ayrica ilaglar kullanilmasi
gerekmektedir. Virlise yonelik verilen bu tedavi dmiir boyu siirmekte, hastanin tek doz
bile atlamadan ilaglarmni her giin diizenli olarak kullanmasi gerekmektedir (Tiimer,

2005).

HIV/ AIDS tedavisi, firsat¢1 enfeksiyonlarn profilaksi ve antiretroviral ile
tedavisini igerir. Antiretroviral terapi viriisii bastirir ve hastalarin uzun yillar yasamasina
olanak verir. Uc ve ya daha fazla antiretroviral ilag, viral direnci azaltmak i¢in ayn1 anda
kullanilabilir (Binswanger, 2001). Bu kombine tedavi, iki adet niikleozid revers
transkriptaz inhibitorii ile iki veya bir adet nonniikleozid revers transkriptaz inhibitorii
veya proteaz inhibitdriiniin kombine edilmesi ile yapilmaktadir. Kombinasyon tedavisi
mortaliteyi diistirmiis ve HIV enfeksiyonunun prognozunu 6nemli dl¢iide iyilestirmistir

(Topguoglu ve Bez, 2005).

HIV’e kars1 bir as1 gelistirilmesi lizerinde calisilmasina ragmen, virlisiin siirekli
olarak yapisin1 degistirmesi nedeniyle heniiz basarili bir sonu¢ elde edilememistir

(Demir, 2006).

2.2. Koruyucu Yontemler

Cinsel iligki sirasinda AIDS ve diger cinsel yolla bulasan hastaliklardan
korunmada bariyer yontemler oldukca etkili bulunmaktadir. Bariyer olmayan
yontemler, bu hastaliklara kars1 koruyucu degildir ve sadece gebelige karsit koruyucu
olarak kullanilmaktadirlar. Bariyer yontemler spermisitler, diyafram ve kondom
(prezervatif) olmak {lizere ii¢ ¢esittir. Bu yontemlerin i¢cinde AIDS bulasma karsi en

etkili olan1 kondomdur.
2.2.1. Spermisitler

Spermisitler, cinsel iliskiden 6nce vajinaya yerlestirilen ve spermleri etkisiz hale
getirerek serviksten ge¢melerini engelleyen kimyasal maddelerdir. Daha ¢ok diyaframla

birlikte yardimc1 ydntem olarak kullanilir. Igerigindeki kimyasallarm cinsel yolla
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bulasan bazi hastaliklara neden olan bakterileri 6ldiirdiigii bilinmektedir (Apay, 2004;
Isen ve ark., 1994).

2.2.2. Diyafram

Diyafram, serviksi orten, kauguktan yapilan yuvarlak, kenarlar1 daha sert yapida
olan bir bariyer yontemdir. Vajinaya yerlestirilerek kullanilan bir aragtir ve cinsel
iligkiden sonra en az alt1 saat yerinde birakilmasi gerekmektedir. Cinsel yolla bulasan
hastaliklara karsi sinirli bir koruma saglar. Spermisitler ile birlikte kullanildiginda

koruyuculugu artmaktadir (Apay, 2004; Isen ve ark,1994).
2.2.3. Kondom (Prezervatif)

Kondom, cinsel iliski sirasinda penise takilan bir kiliftir. M.O. 1350 yillarinda,
Misir’da erkeklerin siis amaci ile penis kilifi kullandiklart bilinmektedir. M.S. 1654°te
Italyan bir bilgin olan Fallopius, ketenden yapilmis bir kilif tanimlanus, daha sonraki
zamanlarda ise hayvan bagirsagindan yapilan kiliflar kullanilmaya baslanmistir. 18.
yiizyilda hayvan bagirsagindan yapilan bu kiliflara ‘kondom’ adi verilmistir. 1840°ta
vulkanize kaugugun yapilmasi ile kondomlar sentetik maddelerden veya kauguktan
iiretilmeye baslanmistir (Hatcher ve ark., 1990). Diinya Saglik Orgiitiiniin de
vurguladig1 tizere HIV ve diger cinsel yolla bulasan hastaliklarin cinsel gecisini
azaltmak i¢in en etkili ve tek mevcut olan teknoloji lateks kondomdur. Buradaki lateks,

hem sentetik hem dogal kauguk iiriinlerini tanimlamaktadir (Konur ve ark., 2006).

Kondom, erkegin sperminin vajinaya girmesini engelledigi gibi enfeksiyon
ajanlarina karsida etkili bir bariyer olusturmaktadir. Van De Perre ve arkadaslari
mekanik modeller kullanarak, 5 degisik lateks kondom iizerinde deneyler yapmis ve
sonug olarak bu kondomlarin HIV gecisini engellediklerini gormiislerdir. Fakat 12 cins
dogal membrandan yapilmis kondomda, bir siire sonra viriis sizintis1 oldugunu fark
etmiglerdir (Hatcher ve ark., 1990). Buradan da anlasildigi gibi kondomun lateks
olmasi, dogru ve devamli kullanilmasi, yirtik veya delik olmamasi sartlarini tasidigi
durumlarda koruyuculugu ispatlanmustir (Isen ve Ark., 2000). Epidemiyolojik
calismalarda kondom kullaniminin HIV viriisii tasidig1 bilinen ya da enfeksiyon riski

yiiksek olan kisilerde, cinsel partnerlerine HIV gec¢is riskini azalttig1 gériilmistiir (Ergor
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ve Serdar, 1998). Ayrica Onerilen lateks kondomlar ayn1 zamanda sifiliz, gonore, genital
herpes virlis enfeksiyonlar1 ve hepatit B gibi diger hastaliklardan korunmayi da
saglamaktadir. Yapilan caliymalarda yag bazli kayganlastiricilarin kullaniminin lateks
kondomlara zarar verdigi ve cinsel yolla bulasan hastaliklara kars1 etkisiz hale getirdigi
saptanmistir. Kondomlarin delinme ve yirtilmasinda da yine bu maddelerin etkili oldugu
bilinmektedir. Bu nedenle kondom kullanimi sirasinda yag bazli kayganlastiricilarin

kullanilmamas1 gerekmektedir (Anne ve Meredith, 2002).

2.3. Kondom Kullanimi ve Kullanimim Etkileyen Faktorler

2.3.1. Universite Ogrencileri ve Kondom Kullanim

HIV’in de iglerinde bulundugu cinsel yolla bulasan hastaliklara ve istenmeyen
hamileliklere kars1 bilinen en etkili korunma yontemi diizenli ve dogru sekilde kondom
kullanilmasidir (Hill ve ark., 2011). Kondom (prezervatif), 6zellikle HIV/AIDS’ e kars1
bilinen en etkili korunma yontemi olmasina karsin kullanimi hala yeterli diizeyde
degildir. Amerika’da goriilen son HIV vakalarmin yarisindan ¢ogunun 25 yas altinda
oldugu bilinmektedir (Centers for Disease Control & Prevention, 2008). Universite
ogrencileri, kondomun koruyucu faydalarini bildikleri halde, kondom kullanma
konusunda isteksiz goriinmektedir. Nijerya’da yapilan bir ¢aligmada, katilimcilarin
HIV’ e iliskin farkindaliklar1 ve korunma yollar1 ile ilgili bilgileri olmasina ragmen
cinsel olarak aktif katilimcilarin sadece %25 1 siirekli olarak prezervatif kullandigni
belirtmis, geri kalanlarin %55°1 diizensiz sekilde kullandigini, %20°si de kullanmadigini
belirtmistir (Olayinka ve Osho, 1997). Giiney Afrika’da iiniversite O6grencileri ile
yapilan bir calismada katilimcilardan %29’u hi¢ kondom kullanmadigini, %8.5’1
nadiren, %20’si hemen hemen her seferinde, %351 de her seferinde kondom
kullandigmi belirtmistir (Peltzer, 2000). Strader ve Beaman iiniversite ogrencileri ile
yaptiklar1 ¢alismada, katilimcilarin hepsinin cinsel acgidan aktif olduklarmi; ancak
yalnizca %40’ min simdiye kadar kondom kullandigini tespit etmiglerdir. MacDonald ve
arkadaslari, Kanada’da bir iiniversitede yaptiklar1 calisma sonucunda da, caligmaya
katilan erkeklerin %74’ {iniin, kadinlarin %69 unun cinsel agidan aktif oldugunu ancak
erkeklerin yalnizca %24 liniin, kadmlarinda yalnizca %16’smin cinsel iliski sirasinda

sirekli kondom kullandigim1 gormiislerdir. Etiyopya’da bir {niversitede yapilan
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calismada, katilimcilarin %56’ s1 her zaman kondom kullandigini, %43’ i de nadiren
kondom kullandigint belirtmistir (Berhan ve ark., 2011). Amerika’da {iniversite
ogrencileri ile yapilan bir ¢alismada da erkek Ogrencilerin yarisinin, kiz 6grencilerin

%40’ min diizenli olarak kondom kullandiklar1 tespit edilmistir (Eisenberg, 2002).

Kaya ve arkadaslari, Canakkale Universitesinde yiiriittiikleri calisma sonucunda,
cinsel iligki deneyimi olan 6grencilerin %62’sinin ilk cinsel iliski sirasinda kondom
kullandig1 bilgisine ulagsmislardir. Askerlik gorevini yapmakta olan geng erkeklerle
yapilan bir bagka calismada da, ¢alismaya katilanlarin son bir yil igerisinde cinsel
ilisgkide bulundugu ancak bu kisilerin %35’ inin sadece bir kisiyle birlikte oldugu ve
yalnizca %50’ sinin iliski sirasinda kondom kullandigi tespit edilmistir (Karakdse ve

Aydm, 2011).

Yozgat’ta bir iiniversitede erkek Ogrencilerle yapilan calismada, 6grencilerin
%33.3* i cinsel deneyimi oldugunu, cinsel deneyimi olan 6grencilerin de %42’si
kondom kullandigini, %?29’u bazen kondom kullandigmi, %28’i de kondom
kullanmadigini belirtmistir (Polat ve ark., 2011).

Baskent Universitesi Ogrenci Saglik Merkezine basvuran dgrenciler arasinda
yapilan arastirmada, cinsel iliski deneyimi olan ogrencilerin %42.8’1 kontraseptif
yontem kullandigini belirtmistir. Bu 6grencilerin %68 1 prezervatif, licte biri geri
cekilme, geri kalan1 da oral kontraseptifleri korunma yontemi olarak kullandiklarini

belirtmislerdir (Pmar ve ark., 2009).

Gazi Universitesi T1p Fakiiltesi birinci sinif dgrencileri ile yapilan arastirmada,
simdiye kadar herhangi bir kontraseptif yontem kullanan erkek 6grenci oran1 %12, kiz
ogrenci orani %2.6 bulunmustur. Bu 6grencilerin en giivenilir bulduklar1 aile planlamasi

yontemi %26 ile kondom iken, %22.9 ile dogum kontrol hapidir (Tiiziin ve ark., 2005).

Ankara’da bir tiniversitede 6grencilerin AIDS’e yonelik riskli davranmglar ile
ilgili bilgi, tutum ve algilarini belirlemeye yonelik yapilan arastirmada; 6grencilerin
%33’ {iniin cinsel deneyimi oldugu, bu 6grencilerin son bir yil igerisinde ortalama 3,5
farkli partnerle iliski yasadigi 0grenilmistir. Son bir yil igerisinde vajinal birlesme
yasayan kiz 6grencilerin %29.7’ si, erkek 6grencilerin de %45.7’si korunmasiz cinsel

iligki yasadigini belirtmistir (Cok ve ark., 2001).
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Izmir Dokuz Eyliil Universitesi son smifta okuyan 6grenciler arasimda yapilan
calismada, cinsel iliski deneyimi olan o6grencilerin yarisinin ilk cinsel iliskilerinde
kondom kullandig: tespit edilmistir. Cinsel iliski deneyimi olan 6grencilerden erkeklerin
%61,5°1, kizlarin %56,3’1 cinsel yolla bulasan hastaliklar1 onlemek i¢in diizenli kondom
kullandigmi belirtmistir. Ayrica erkek 6grenciler arasinda kondomu bir dogum kontrol
yontemi olarak kullanma orani, kadinlara gére daha yiliksek bulunmustur (Aras ve ark.,
2007). Izmir Ege Universitesinde yapilan bir calismada da, cinsel agidan aktif olan
ogrencilerin %35°1 her zaman kondom kullandigini, %37’si bazen kullandigini, %27’si

de hi¢ kullanmadigini belirtmistir (Gokengin ve ark., 2003).
2.3.2. Kondom Kullanimini Etkileyen Faktorler

Kondom kullanimi, c¢esitli faktorleri iceren karmasik kisisel ve sosyal
etkilesimleri yansitir. Kondom kullanimi partnerin 1s birlik¢iligini gerektirmektedir ve
cinsiyet rolleri, kiiltiirel beklentiler, ekonomik esitsizlik, HIV’ e iliskin faktorler ve

bunlarla ilgili davraniglardan etkilenmektedir (Semaan ve ark., 2003).

Kondom kullanmama ile iligkili faktorler kondom satin almaktan utanma, cinsel
partner ile kondom kullanma se¢enegi hakkinda konugsmaktan utanma, kondoma karsi
daha az olumlu tutuma sahip olma, baska bir dogum kontrol yontemi kullanma ve
kendini HIV agisindan diisiik risk grubunda gorme seklinde bulunmustur. Civic ve
arkadaslarini (2000) yaptiklar1 calismanin sonucunda, kondom kullanmama gerekgesi
olarak partnerinin cinsel gegmisini bilmek en fazla secilen secenek olurken, ikinci en sik
gosterilen neden cinsel aktivitenin planlanmamis, spontane gelismis olmasi olmustur.
Iligki siiresince gittikce azalan kondom kullanimu ile ilgili de katilimeilarin ¢ogunlukla
‘Ben ya da partnerim kondom disinda bir dogum kontrol yontemi kullanmaya basladik’
gerekgesini  gosterdikleri goriilmiistiir. Genel olarak kondom kullanmay1 azaltan
katilimeilar bunun en 6nemli nedeni olarak yine dogum kontrol yonteminde degisiklik
yapilmasimni belirtirken, ikinci en énemli neden olarak ‘kondomlarin ¢ok rahatsiz edici

olmas1 ve cinsel tatmini azaltmas1’ gosterilmistir.

Etiyopya’da bir iiniversitede yapilan c¢alismada katilimcilar, kondom
kullanmama nedeni olarak 5 ana unsur gostermislerdir. Bunlar su sekildedir:

‘Partnerime giiveniyorum’, ‘Kondom konforlu bir sey degil’, ‘Kondom kolay
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erisilebilecek bir sey degil’, ‘Gerekli oldugunu diisiinmiiyorum’, ve ‘Kullanmadim

clinkii acelem vardr’ (Berhan ve ark., 2011).

Visser ve Smith, iiniversite Ogrencileri ile yaptiklar1 ¢aligmada, 6grencilerin
%60’ min kondom kullandigmi, hem erkek hem kiz 6grencilerin kondom kullanma
nedeni olarak hamilelikten korunmayi belirttiklerini gérmiislerdir. Kondom kullanma
nedeni olarak cinsel yolla bulagsan hastaliklardan ve HIV bulagmasindan korunmanin
daha az siklikta bir neden olarak gosterildigi calismada, kondom kullanmama nedeni
olarak da oOgrenciler baska bir korunma yontemi kullanimini (erkeklerin %67’ si,

kadinlarin %79’ u) belirtmislerdir.

Prince ve Bernard’ in 1998’ de bir {iniversitede yaptiklar1 calismada 6grencilerin
kondom kullanimina karsi olumlu tutuma sahip oldugu; fakat bu tutumun mevcut
kullanim durumunu yordamadigi goriilmustiir. Katilimeilar, kondom kullanmama
nedeni veya en biiylik engeli olarak tek esli bir iliski iginde olmay1 gostermislerdir. Bu
nedeni One siiren katilimcilarin %23’ i, ayn1 zamanda gegen yil igerisinde birden fazla
cinsel partnerleri oldugunu da belirtmislerdir. Kondom kullannrmma bir bagka engel
olarak da diger bir dogum kontrol yonteminin tercih edilmesi gosterilmistir ki bu da
katilimcilarin dncelikli kaygisinin hastaliklardan korunmaktansa hamilelikten korunmak
oldugunun bir isaretidir. Bu iki gerekg¢eyi, daha az bir siklikla, kondom kullanildigi
durumda azalan tatmin ve seksin spontane gelismesi ve secilen cinsel partnerin HIV ile

enfekte olmadig1 inanis1 takip etmektedir.

Yukarida sozii edilen arastirmalar ve bulgulardan yola ¢ikarak kondom
kullanimin1 etkileyen faktorler, sosyokiiltiirel etkenler, kondomun konforsuzlugu,
bireysel ve iligkisel etkenler ve baska bir dogum kontrol yontemi kullanilis1 olarak dort

ana baslikta ele alinabilir.
2.3.2.1. Sosyokiiltiirel Etkenler

Kondomlar genelde sadece bir dogum kontrol araci ya da cinsel yolla bulasan
hastaliklara kars1 bir korunma araci olarak goriilmezler. Tipk: cinsel iligkiye girme gibi
onlarda sosyal ve kiiltiirel igerigi beraberlerinde tasirlar. Mesela kondom kullanmay1
oneren bir kadin ile ilgili alg1 su sekildedir: ‘Bu kadin cinsel agidan aktiftir, bu da o

kadmin seks yapmak i¢in miisait oldugu ve bunun i¢in arayis i¢inde oldugu anlamina
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gelmektedir’. Bir¢ok toplumda, bu tiir cagrisimlar ‘Kadin cinsellikte pasif bir role
sahiptir’ seklinde dikte edilen geleneksel normatif davranisa uymamaktadir. Kondom
kullanmay1 6neren bir kadin kiiltiirel normdan sapmis olarak algilanabilmektedir ve
bunun sonucunda cinsel cazibesini ve sosyal statiisiinii kaybedebilmektedir (Worth,
1989). Giiney Afrika’da da kondom kullanilmamasmin en biiyiik nedenlerinden biri
kiiltiirel inanglardir. Cilinkii buradaki kiiltiirel inanca gore, erkegin spermleri kesin
olarak kadmin i¢ine ulagsmalidir (Gould, 1993). Bu inang, Giiney Afrika’da kondom
gibi bir bariyer yontemin kullanilmasini1 olduk¢a zorlastirmaktadir. Yapilan caligmalar
ve elde edilen bulgular gosteriyor ki, kondom kullanimini 6zendirici, Onleyici

calismalar cinsiyete 6zgii oldugu kadar kiiltiire 6zgii de yapilmalidir (Harvey, 1997).

Kenya’da bir iiniversitede yapilan ¢alismanm sonucunda ¢aligmaya katilan kiz
ogrencilerin kondomlarin evdeki degil sokaktaki kadinlar i¢in oldugu diisiincesine sahip
olduklari, erkeklerin de mevcut iliskilerinin disindaki iliskiler icin kondomun gerekli
olduguna inandiklar1 goriilmiistiir. Calismanin sonunda kondom kullanimma yonelik
negatif algilarin degistirilmesinin, kondom kullanimin1 artirabilecegi sonucuna

ulasilmistir (Omungo, 2008).
2.3.2.2. Bireysel Etkenler

Kondom kullanma davranisi, kisilerin kondoma iliskin tutumlar1 ve kondom
kullanma niyetleri ile baglantilidir. Yapilan bir arastirmada, hem kondoma kars1 pozitif
tutum sahibi olmanm hem de kondom kullanmaya niyetli olmanin kondom kullanmmu ile
iligkili oldugu bulunmustur. Kondomun etkisine yonelik pozitif ya da negatif tutuma
sahip olmak, kisilerin kondom kullanip kullanmamasini etkileyecektir. Bu konuyla ilgili
Marandu ve Chamme’ in Botswana’ da yaptiklar1 ¢alisma sonucunda katilimcilarin
%38’ inin AIDS viriisii ¢ok kiiciik oldugu ve kondomun iizerindeki gdzeneklerden
gecebilecegine inandigr icin kondom kullanmak istemedigi; %21’ inin kondomun
kansere neden olacagma inandigi, %13’ {inlin de kondomlarm AIDS’ e neden olacak
HIV viriisii tasidigia inandig1 goriilmiistiir. Bu olumsuz inaniglarmn, kisilerin kondom

kullanmasini1 negatif yonde etkiledigi diistiniilmektedir.

Kondom kullanim1 ayrica partnerin kondoma iligkin tutumuyla ilgili kisinin

algisiyla da baglantilidir. Burada iki belirleyici vardir: kisinin kendisinin kondom
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kullanmay1 isteyip istemedigi ve kisinin, partnerinin kondom kullanmay1 istedigine
inanip inanmadigl. Bu iki belirleyici su nedenle onemlidir; sadece kisinin niyet ve
tutumuna bakmak, kondom kullanmay1 isteyen kisilerin oraninin eksik tahminlenmesine
yol acacaktir. Ornegin, bir kisi partnerinin kondom kullanmak istemeyecegini
diistindiigli icin kondom kullanma niyetinde olmayabilir; fakat buna ragmen kondom
kullanmak istiyor olabilir ya da prezervatif kullanmaya karsi olumsuz bir tutuma sahip
olabilir; ama saglik nedeni ile kondom kullanmay1 hala istiyor olabilir (Edwards ve

Barber, 2010).
2.3.2.3. Iliskisel Etkenler

Romantik ask baglaminda cinsel iligkilere bakildiginda, cinsiyet rolleri iy1 bir
rehber olabilmektedir. Cinsel aktivite, gen¢ kadinlar i¢in giiven, yakilik ve sadakat
anlamina gelmekteyken, genc erkekler icin cogunlukla fiziksel zevk anlamina
gelmektedir. Bu agidan bakildiginda giivenli seks ve kondom kullanimi, romantik agk
iligkilerinde engellenmistir; c¢ilinkii kondom, giivensizlik anlamma gelebilmekte ve
korunmasiz seks genellikle kisinin askmnin ifadesi olarak goriilmektedir (Kirkman ve
ark,1998a). Bu nedenle kondomun yakim iliskideki genel imaji, iliskiye pozitif etkisi
olan bir sey degil, tam tersi, onu sembolik olarak lekeleyen bir seydir. Iliskilerin vaat
ettigi duygusal ve sosyal ihtiyaglar lizerine odaklanan bir ¢alismada, kondom
kullaniminin giiven, sadakat ve yakilik gibi iliski idealleri ile uyusmadig1 goriilmiistiir
(Corbet ve ark, 2009). Kondomlar bir¢ok kisi i¢in, iliski dis1 bir aktivitenin
semboliidiir. Kullanimlar1 durumunda kars1 tarafa verilen mesaj ‘Sen benim cinsel
iliskiye girdigim tek kisi degilsin’dir. Kisiler genellikle bu durumun ardindan akla gelen
ac1 verici sorular ve genellikle dile getirilmeyen diistinceler nedeniyle bunun kendilerine
hatirlatilmalarini istemezler. Kondom kullaninminin 6niindeki en biiyiik engel de bu

diisiincelerin yaratacagi hislerden kaginma arzusudur. (Worth, 1989).

Angola’da yapilan bir aragtirmada, kondom kullanimi ile giivensizligi esit tutan
kadinlarin diizenli kondom kullanma olasiliginin daha az oldugu; prezervatifi giivenli
bulan ve birden fazla partneri olan erkeklerin ise diizenli kullanicilar oldugu tespit

edilmistir (Prata ve ark., 2005).
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Heteroseksiiellerde, 6zellikle gen¢ kadinlarda, cinsel tutumlarinin merkezinde
ask ve giiven yer almaktadir. Geng kadinlar, bazen de erkekler, siklikla aska giivenirler,
bu nedenle diizenli bir partnerle birlikte olan ya da iligki i¢inde olan kisiler kondom
kullanmay1 gereksiz gormektedirler. Ayrica gen¢ kizlar, gogunlukla ask ve giiveni bir
koruyucu gibi goriir ve yasadiklar1 seksin askla yasanmis oldugundan dolay1 giivenli
olduguna inanirlar (Corbet ve ark., 2009). Bazi kadmlar, partnerlerinin ge¢mis
iligkilerine ragmen partnerlerine olan inanglar1 ve iliskilerine duyduklar1 giiven
nedeniyle kondom  kullanimimnin sagladigi saghk  avantajlarmi cok

Oonemsememektedirler.

Mutlu iligki yasayan ciftler, olumsuz bilgiyi dnemsememe ve partnerlerinin
davranislarini olabilecek en iyi sekilde yorumlama egilimindedirler. Bu da iliskilerinde
olduk¢a memnun olan kisilerin partnerlerini ‘giivenli’ olarak algilamalarina ve kondom
kullanmaya gerek duymamalarina neden olabilmektedir ( Strachman ve Impett, 2009).
Lise ve liniversite 6grencilerine bakildiginda, uzun siireli iliskisi olan ve tek esli kisiler
arasinda kondom kullanimmda belirgin bir azalma goriilmektedir. Ayrica, giinliik
partnerleri olan kisilere gore sabit partnerleri olan kisilerin daha az kondom
kullandiklar1 bilinmektedir. Bu durum ‘bilinen partner giivenli partnerdir’, ‘tek esli
iliskiler giivenli iliskilerdir’ ve ‘giiven duyulan partnerle yasanan iligki, glivenli
iliskidir’ gibi algilanan giivenlige iliskin sezgisel inanglarla iligkili bulunmustur (Patel
ve ark., 2006). Misovich ve arkadaslar1 (1997) ayrica insanlarmn siklikla goriiniis,
davranis gibi algiladiklari kisisel 6zelliklerden yola ¢ikarak potansiyel partnerlerin HIV

viriisii tasima riskini degerlendirdiklerini bulmuslardir.

Semaan ve arkadaslarinin (2003) yiiriittiigli ¢alismada, kadinlarin partnerlerinin
kondom kullanma istegini bir hastalia ya da giivensizlige atfedebilecegini diisiinip,
partnerleri tarafindan kotii algilanmaktan ya da onlar1 kaybetmekten korktuklari i¢in
kondom kullanmay1 Oneremedikleri bulgusuna erisilmistir. Sadece kadmlar ile
yiirtitiilen bir calismada, kadinlarin ¢ogunun 6zellikle yeni bir partnerle iliskiye girerken
kondom kullanmanin AIDS’ in yayilmasmi 6nlemek i¢in iyi ve 6nemli bir yontem
oldugunu onayladigi ancak buna ragmen %37’sinin kondom kullanmay1
onerebileceginden emin olmadigi, %22’sinin de kondom satin alirken ¢ok utanacagi

bilgisi edinilmistir. Kondom kullanmadigini belirten kadinlarin ¢ogu, erkegin cinsel
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zevki azaltacagi icin kondom kullanmaktan hoslanmadigini diistindiiklerini, partnerleri
kondom kullanmak isterse asagilanmis hissedip hissetmeyeceklerinden emin

olmadiklarmi belirtmistir (Valdiserri ve ark., 1989).
2.3.2.4. Kondom Kaynakh Rahatsizliklar (Condom Discomfort)

Kondom, dogru sekilde kullanildig1 takdirde oldukc¢a koruyucu olan bir
yontemdir. Ancak yirtilma, delinme, kondomun boyutundan kaynakli verdigi fizyolojik
rahatsizlik, cinsel iliski swrasindaki hazzi azaltmasi gibi nedenlerle, kisiler kondomun
koruyucu olmadigini diisiinme ve bu nedenle kondom kullanmama egilimindedirler.
Sozii edilen rahatsizlik, ozellikle ciftlerin kondom kullanip kullanmamaya karar

vermesinde onemli bir etkendir.

Universite dgrencileri arasinda yapilan bir arastirmada, erkeklerin kondomla
ilgili en ¢ok belirttigi rahatsizlik kondomun ¢ok siki olmasidir. Bunu %30 oraninda
kondomun his kaybina neden olmas1 takip etmektedir. Diger sozii edilen sikintilar su
sekildedir: ereksiyon problemi yaratmasi, latekse alerji, kondomlarm ¢ok biiylik olmas1
ve kondomlarin kuruluga neden olmasi (Crosby ve ark, 2005). Erkekler arasinda
yapilan bir bagka calismada da katilimecilarin {igte biri cinsel iligki sirasinda kondomun
yurtildigr ya da delindigini, %32’ si kondom kullanimi nedeniyle ereksiyon kaybi
yasadigmi belirtmistir. Ayrica katilimcilarin yaklasik %35 1 hatali kondom kullanimi

bildirmistir (Crosby ve ark, 2001).

Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar klinigine tedavi amac1 ile bagvuran erkekler
arasinda yapilan arastirmada, katilimcilarin %31’ 1 son iliskisinde kondomun yirtildigini
rapor etmistir. Ayrica bu li¢ durumunda kondom yirtilmasi ile iligskili oldugu
goriilmiistiir: Kondomu kesici ya da delici objelerle temas ettirmek, kondomun
boyutunun uygunlugu ile ilgili karsilagilan problemler ve kondomun kullanimi sirasinda
ucunda hava birakilmasi (Crosby ve ark, 2007). Cinsel iliski sirasinda kondom kullanan
kadinlarla yapilan arastrmada, erkeklerdekine benzer sonucglar bulunmustur.
Arastirmaya katilan kadinlarin %251 iliski sirasinda kondom nedeniyle partnerlerinin
ereksiyon kaybi yasadigmni, %28’1 kondomun yirtildigini, kayip c¢iktigmi ya da her
ikisinin de yasandigini bildirmistir (Sanders ve ark, 2003). So6zii edilen tiim bu

nedenler, kisilerin kondom kullanmasini 6nemli 6l¢iide etkilemektedir.
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2.3.2.5. Baska Bir Dogum Kontrol Yontemi Kullanimi

Gilivenli seks ve kontrasepsiyon terimleri farkli anlamlara sahip olmalarina
ragmen siklikla birbirlerinin yerine kullanilmaktadirlar. Kontrasepsiyon, hamileligi
onlemek yani dogum kontrolii anlamina gelmekteyken; giivenli seks, genel olarak cinsel
yolla bulasan hastaliklardan korunmak i¢in aliman 6nlemleri icermektedir (East ve ark,
2007). Bu iki kavram, sadece anlamsal a¢idan degil, kullanilan teknikler bakimindan da
farklilastigr halde giivenli seks, kontrasepsiyon ya da kontraseptif bir yOntem
kullannmiyla esit tutulmaktadir (Kirkman ve ark, 1998b). Bu algi, kisileri cinsel yolla
bulasan hastaliklara karsi savunmasiz birakmaktadir; ciinkii kisiler, bariyer olmayan
yontemler de dahil, kontraseptif kullanimini giivenli seks pratigi zannetmektedirler.
Ornegin, hamilelikten korunmak i¢in kullanilan en etkili yontem dogum kontrol hapi
alimi olmasma ragmen, bu haplarin cinsel yolla bulasan hastaliklara karsi hicbir

koruyuculugu bulunmamaktadir. (East ve ark, 2007).

Italya’da katilimcilarm iiniversite dgrencilerinin olusturdugu bir arastirmanmn
sonucunda, katilimcilarin dortte birinin kadinin oral kontraseptif kullandigi durumda
kondom kullanmaya gerek olmadigini diisiindiigti 6grenilmistir (Tafuri ve ark, 2010).
Yapilmis olan baska benzer bir c¢alismanin sonucunda da hormonal kontraseptif
kullanan geng kizlarm, diger cinsel agidan aktif genglere gore daha az kondom kullanma

egiliminde oldugu goriilmiistiir (Roye, 1998).

Yapilan caligmalar gostermektedir ki, iliskilerdeki korunma yontemi doniisiimii
su sekilde olmaktadir: Ciftler kondom kullanarak iliskiye baslamaktadirlar, fakat iliski
ilerledikce, hormonal kontraseptif (dogum kontrol haplar1 vs.) kullanmaya baslayip

kondom kullanimin1 birakmaktadirlar (Impett ve ark, 2010).

2.4. Saghk inan¢ Modeli

Saglik Inang Modeli, koruyucu saglik davramslarmin agiklanmasinda siklikla
kullanilan bir modeldir (Cenesiz, 2007). Bu model, 1950’ lerde Amerikan Halk Saglig1
Servisi tarafindan tiiberkiiloz hastalar1 i¢in onerilen medikal 6nleme programinin neden
basarili olamadigmi anlamak ve agiklamak i¢in, birer sosyal psikolog olan Hochbaum,

Kegels ve Rosenstock tarafindan gelistirilmistir (Hayden, 2009). Insanlarin hastaliktan
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korunma ve Onleme davranislarini neyin etkiledigini ve onlar1 saglik hizmeti alma
konusunda neyin cesaretlendirdigini agiklamak amaciyla gelistirilen modele gore;
insanlar saglik hizmeti almalarmi ve sagligi koruyucu davraniglarda bulunmalarini
saglayan bazi kisisel algilar1 vardir. Bunlar kisinin hastaliga yatkinligi ile ilgili olan
algis1 (perceived susceptibility), hastaligin en azindan kismi de olsa ciddi sonuglar1
olacagina dair algis1 (perceived severity), kisinin alacagi tedbirlerin onu hastaliktan
koruyacagi ya da hastaliin sonuglarini hafifletecegine dair algis1 (perceived benefits)
ve kisinin tedbir davranis1 sirasinda karsilasacagi engellere yonelik algisidir (perceived
barriers) (McGee & Castledine, 2003). Eger kisiler kendilerinin bu hastalik veya
duruma yakalanabileceklerine inaniyorlarsa, hastaligin bazi ciddi sonuglarinin olduguna
inantyorlarsa, yapilacak bazi uygulamalarin duyarlilifi azaltacagina ya da sorunun
boyutunu azaltacagina inaniyorlarsa ve uygulamaya veya eyleme gecmeyle
kazanacaklarmin veya eylemin yararmin maliyetten (ekonomik, zaman vb.) fazla
olacagina inantyorlarsa kendi sagliklarina gelebilecek tehlikeleri 6dnleme, hastaliklari
veya Onleme carelerini arastirmaktadirlar (Giiler, 1997). Saglik inan¢ modeline gore
davranis, kisinin algilarinin disinda davranis ile ilgili ipuclarindan (cues to action) da
etkilenmektedir. Bu ipuglar1 olaylar, insanlar ya da kisiyi motive eden seylerden olusur
(Hayden,2009). Bu ipuglar1 (ya da diger bir deyisle uyaranlar), fiziksel semptomlar gibi
icsel olabilecegi gibi medya kampanyalari, diger insanlarin tavsiyeleri ya da aileden
birinin hastalanmasi1 gibi digsal da olabilirler (Lyons & Chamberlain, 2006). Ayrica
modele 1988 de, Bandura’nin Sosyal Bilissel Kurami’nin bilesenlerinden biri olan
ozyeterlilik (self-efficacy) bileseni de eklenmistir. Oz yeterlilik, kisinin bir davranis:
gergeklestirebilmek icin kendine olan inancini, kararhiligini ve iradesini kapsar

(Cenesiz, 2007).
2.4.1. Algilanan Ciddiyet

Algilanan ciddiyet, kisinin hastaligin ciddiyeti ya da siddeti ile ilgili algisini
icerir. Bir hastaliga yakalanmanm ya da onu tedavi etmeden birakmanin ciddiyetiyle
alakali duygular, hem tibbi hem klinik (6rnegin 6liim, agr1, sakatlik) hem de olas1 sosyal
sonuglarin1 ~ (is hayati, aile yasami ve sosyal iliskiler iizerindeki etkisi gibi)
degerlendirmeyi igermektedir (DiClemente ve Peterson, 1994).  Ornegin, grip

cogunlukla kiiciik bir tehdit olarak goriilmektedir. Grip olan kisi evden ¢ikmaz, birkag
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glin dinlenir ve sonra iyilesir. Fakat astimi olan bir kisi grip oldugunda hastaneye
kaldirilmasi gerekebilmektedir. Bu durumda astimli kisinin grip hastaligina kars: algisi

ciddi bir hastalik oldugu yoniinde olabilir (Hayden, 2009).
2.4.2. Algilanan Yatkinhk

Saglik inan¢ modeline gore, insanlar bir hastaliga dair kendilerinin ne zaman
risk altinda olduguna inanirlarsa, onun olmasini engellemek i¢in o zaman birseyler
yapmaya daha yatkinlardir. Insanlar bir risk algilamaz ya da diisiik risk algilarlarsa, o
zaman sagliksiz davraniglar sergilerler. Kisisel risk ya da yatkinlik, kisileri saglik

davranisia iten en giliclii motivasyonlardan biridir (Hayden, 2009).

Hastaligin bir tehdit olarak algilanmasi, koruyucu saghk davraniglarinin
kazanilmasima yardimci olan farktorlerden biridir. Becker ve arkadaslarinin gelistirdigi
modelde, hastaligin tehdit edici oldugu algisinda araya giren ve etkin rol oynayan
demografik degiskenler, psiko-sosyal degiskenler ve hastalikla ilgili degiskenler gibi
etkin faktorler vardir. Mesela, AIDS’ten korunmaya duyarl kisiler ile kalp ve damar
hastaliklarindan korunmaya duyarl kisilerin yas gruplar1 farklidir. Kisinin kendisini
hastalik agisindan risk altinda algilamasinda rol alan ve saglik davranist gostermeye
yonelten faktorler de yaymlanan saglik yazilari, medya kampanyalari, ¢evreden edindigi

bilgilerdir (Baltas, 2000).
2.4.3. Algilanan Faydalar

Kisinin saglik davranisimi gerceklestirme olasiligini arttiran etkenlerden biri de
yarar algisidir. Bireylerin, gergeklestirecegi koruyucu davramigmin hastaliktan
korunmada ya da hastaligin siddetinin azalmasinda yararli olacagina inanmasi
durumunda saglk davranmismnin uygulanma olasihigi artmaktadir (Ozmen, 2004).
Algilanan faydalar, tarama gibi ikincil 6nleyici davraniglar1 edinmede de 6nemli bir rol
oynamaktadir. Kolon kanseri i¢in kolonoskopi yaptirmak ya da meme kanserine karsi
diizenli gogiis muayenesi yapmak gibi tarama davraniglari, erken teshis i¢in faydali
olmaktadir. Kisilerin bu taramalar1 yaptirmalar1 ya da yapmalar1 i¢in, davranisin faydal

olacagina inanmalar1 gerekmektedir (Hayden, 2009).
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Kisilerde saglikla ilgili tutum ve davranislar ve koruyucu uygulamalar yapmanin
yararlari ile ilgili biling alani gelistirmek, yarar algisini pekistirebilmektedir. Bu da

saglig1 kontrol etme olasiligin artirmaktadir (Baltas, 2000).
2.4.4. Algilanan Engeller

Algilanan engeller, Onerilen saglig1 koruyucu davranigsin gergeklestirilmesini
zorlastirdig1 diisiiniilen engeller ya da davranisin igerdigi veyahut beraberinde getirdigi
olumsuz yonlerdir. Kisiler, bir saglik davranisini gerceklestirmeden once davranis
iizerinde maliyet — fayda analizi yapmakta ve eylemin etkinligi ile pahali, tehlikeli (yan
etkileri gibi) ya da aci verici olusu gibi algilarimi tartmaktadirlar (DiClemente ve
Peterson, 1994). Algilanan ciddiyet, yarar ve yatkinlik, algilanan engellerin etkisini
azaltirsa, kisiler davranis1 gerceklestirmektedir. Algilanan engeller, bagska bir deyisle,
koruyucu saglik davranismin gergeklestirilmesini zorlagtiran etmenleri icermektedir

(Janz ve ark., 2002).

Koruyucu saglik davranislarinin gergeklestirilmesini engelleyen en Onemli

degisken, algilanan engel ile algilanan yarar arasindaki farktir (Cenesiz ve Atak, 2007).
2.4.5. Oz-yeterlilik

Albert Bandura’ nin Sosyal Biligsel Kurami’ nin bilesenlerinden biri olan 6z-
yeterlilik, saglik inan¢g modeline 1988” de eklenmistir ve kisinin bir seyi yapabilecegine
dair 6z becerisine olan inancini igermektedir. insanlar genel olarak yapabileceklerine
inanmadiklar1 bir seyi yapmayi denemezler. Yani, eger bir kisi davranisin faydali
olacagina inaniyor; ancak o davranisi yapabilecegini diisiinmiiyorsa o davranisi
denememektedir (Hayden, 2009). Davranig  degisikliginin  baslatilmas1  ve

stirdiirtilmesinde 6z-yeterlilik 6nemli bir rol oynamaktadir (Cenesiz ve Atak, 2007).
2.4.6. Motive Edici Faktorler

Saglik inan¢ modelini olusturan dort ana yapr (algilanan faydalar, yatkinlik,
engeller ve ciddiyet) baska faktorler tarafindan sekillenmektedir. Bunlar kisisel
ozellikler olan kiiltiir, egitim diizeyi, ge¢mis deneyimler, beceri ve motivasyon gibi

degiskenlerdir ve kisisel algiy1 etkilemektedirler (Hayden, 2009).
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2.4.7. Davramsla ilgili ipuclar

Modele daha sonradan ilave edilen davranisla ilgili ipuclari, insanlar, olaylar ya
da kisiler1 davraniglarin1 degistirmeye iten seyleri icermektedir. Aileden birinin
hastaligi, medya raporlari, medyadaki kampanyalar, digerlerinin Onerileri, iriinlerin
iizerindeki saglik uyar1 etiketleri ya da saglik hizmeti sunanlardan gelen kartlar

davranisla ilgili ipuglarimi olusturmaktadir (Hayden, 2009).

2.5. Saghik inan¢ Modeli ve AIDS

Saglik inan¢ modeli, glivenli cinsel davranis ve giivenli cinsellik yasama niyetini
arastirmada en ¢ok kullanilan modellerden birisidir. Bu modele gore, kisiler HIV/AIDS
kapabileceklerini diisiiniiyor, bu enfeksiyonu kapma sonucunda ¢ok ciddi sorunlar
yasayacaklarini ongoriiyor, kondom kullanimi veya tek bir partner ile cinsel iligki
kurarak AIDS’ ten korunabileceklerini diisiiniiyor ve kondom kullanimi ile ilgili
engellerin az olduguna inaniyorlarsa giivenli cinselligi saglayan davraniglar1 sergileme
olasiliklar1 daha yiiksektir (Iriyama,2006). Modelin her bir alt bileseni kigilerin kondom

kullanma davranisini yordamada ayr1 bir 6neme sahiptir.

Algilanan engeller ve faydalar, algilanan yatkinlik yiiksek oldugu zaman davranig
degisiminde gii¢lii yordayicilardir. Tehdit algisinin diisiik oldugu durumlarda engel ve
fayda algisinin  AIDS’ten korunma davranisina etkisi belirgin  olmamaktadir
(DiClemente ve Peterson, 1994). Kisilerin engel algis1 arttikga kondom kullanma
davranisin1  gosterme olasiliklar1 azalmaktadir. Bu nedenle kondom kullanma
davranisinin gergeklesmesi i¢in beklenen kisinin kondom kullanmaya yonelik fayda
algisinin yiiksek, engel algisinin diisiik olmasidir. Kondom kullanimindaki algilanan
engeller maliyet, geleneksel cinsiyet rolleri gibi sosyal engeller, kondom kullaniminin
gereksiz oldugu gibi atifsal engeller, kondomun etkisi ve kullanim1 hakkindaki yetersiz
bilgi gibi etkenlerdir. Bir diger 6nemli engel de kondom kullanma ya da satin almada

duyulan utanmadir (Moore ve ark., 2008).

Algilanan yatkmligin gii¢lii bir yordayici haline gelebilmesi i¢in, dncelikle giiglii

bir hastaligin ciddiyetine yonelik alg1 gelismesi gerekmektedir. Yiiksek ciddiyet algisi
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durumunda, algilanan yatkinlik, AIDS’ten korunmaya yonelik saglik davranislarmin

gerceklestirilmesinde gii¢lii bir yordayici olacaktir (DiClemente ve Peterson, 1994).

Gengler arasinda cinsel yolla bulagan hastaliklar yaygin olmasina ragmen,
gengler bu hastaliklara yakalanma konusunda kendilerini nispeten korunakli olarak
algilamaktadirlar (algilanan yatkinlik). Gengler arasinda yaygin olan bu algi sayesinde,
cinsel yolla bulasan hastaliklarin kendileri yerine baskalarinda olacagini diisiiniirler ve
siklikla yiiksek riskli cinsel davraniglarda bulunmaya devam ederler (East ve ark, 2007).
Yapilan ¢alismalarda heteroseksiiel tiniversite 6grencilerinin HIV enfeksiyonu agisindan
cok az kisisel risk gordiikleri ve enfekte olmamis partner segme yeteneklerinden cok
emin olma konusunda bir¢ok heteroseksiiel yetiskine benzedikleri gorilmiistiir (Lewis

ve ark., 1997).

Yapilan bir ¢alisma sonucunda arastirmaya katilan 6grencilerin %10’ unun HIV
virlisiine yakalanma olasiligina inandigimi, %75’ inden fazlasinin ise arkadaslarmin
kendilerinden daha fazla bu olasiliga sahip olduguna inandigini, sadece %5’ inin ise
kendilerinin virlisi alma olasiliginin arkadaslarindan fazla olduguna inandigi
goriilmiistiir. Ayrica yiiksek diizeyde olan algilanan yatkinlik ile gelecekte kondom
kullanmak i¢in gii¢lii bir arzu duyulmasi birbiriyle iligkili bulunmustur (Lewis ve ark.,

1997).

Cin’de cinsel agidan aktif 6grencilerle yapilan ¢alisma sonucunda hem kadin
hem erkekler arasinda, kondom kullandiginda HIV ve diger bulasici hastaliklardan ve
hamilelikten korunacagina dair algis1 (algilanan fayda) yiiksek olanlarin bir dnceki yil
icerisinde kondom kullanma oranlari, yarar algisi diisiik olanlara gore daha fazla

bulunmustur (Quiaoquin ve ark., 2009).

Hastaligin ciddiyetine yonelik algi, kisilerin HIV ile ilgili bilgilendirilmesi
sayesinde gelistirebilir. Ancak McGuire ve arkadaglar1 (1992) HIV bulas1 hakkinda
yeterli bilgiye sahip olmanin, giivenli cinsel davranis ile iliskili olmadig1 bulgusuna
ulasmiglardir. Arastirmacilara gore, bilgi, daha az partnere sahip olmayi, giivenli cinsel
davranis sergilemeyi ve riski azaltmak i¢in tutumlar1 degistirmeyi dngoérmede yeterli

olmamaktadir.
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Modelin alt bilesenlerinden olan 6zyeterlilik, aktif kondom kullanim1 ve kondom
kullanma niyetini en 1iyi tahminleyen bilesenlerden biri olarak goriilmektedir
(Baele,2001). Prochaska, DiClemente ve Norcross’a gore Ozyeterlilik, basarili bir
davranis degisikligini saglama ve siirdiirme i¢in gereklidir (Bulduk, 2008). Bradford ve
Beck’e gore diizenli olmayan kondom kullanimimin nedenlerinden biri de 6zyeterliligin
diisik olmasidir. Bireyin beklenen saglik davranisini gerceklestirebilmesinin, yani
kondomu dogru sekilde takmasi ve kullandiktan sonra dogru sekilde atmasinin, kiginin
ozyeterlilik seviyesine bagli oldugu belirtilmistir (Alarape, 2008). Oz-yeterliligin

yiiksek olmasi, giivenli cinsel davranis ve azalan riskli aktivite ile iliskilendirilmektedir.

Sosyal biligsel modellere gore, kisinin kondom kullanmayis1 negatif tutumlar,
sosyal destegin yoklugu ve kondomu temin edecegine, partneriyle tartisabilecegine ve
kondomu kullanacagmna yonelik diisiik 06z-yeterlilik inancma sahip olmasiyla
aciklanabilmektedir. Bandura, iiniversite 0grencilerinin kondom kullanma konusunda
diisiik 6z-yeterlilige sahip olduklarini ve bu nedenle bu popiilasyonda kondom kullanma
diizeyinin diisiik oldugunu ileri siirmiistiir (Lewis ve ark., 1997). Yapilan bir ¢alismada
da o6grencilerin 0z-yeterlilikleri kondom kullanimlar1 ag¢isindan onemli bulunmustur.
Hem normal hem de farkli kosullar altinda kondom kullandigini belirten 6grenciler
kondom kullanmayan 6grenciler ile karsilastirildiginda, kondom kullanan 6grencilerin

oz-yeterliliklerinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (Taylor ve ark., 2007).

Payne ve Alamatsu (1990), tlniversite 6grencileri arasinda yaptiklar1 ¢alisma
sonucunda cinsel ozyeterliligin HIV acisindan riskli davranislardaki degisimle iliskili
oldugunu belirtmislerdir. Ayrica Brafford ve Beck (1991), ozyeterliligin kondom

kullanimi ile pozitif yonde bir iliskiye sahip oldugunu belirtmistir.
2.5.1. Yurtdisinda Saghik inan¢c Modeli ile Yapilmis Calismalar

Amerika’da Taiwan’li Ogrenciler arasinda yapilan arastirmada, kondom
kullanim siklig1 az olan katilimcilarin daha diisiik 6zyeterlilige sahip oldugu ancak
AIDS’ 1 ciddi bir hastalik olarak algilama diizeylerinin daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir. Beklenmedik bir sekilde bu kisilerin AIDS’ ten koruyucu davranislara
yonelik engel algilarmin digerlerine gore daha diisiik oldugu goriilmiistiir (Peter ve ark.,

2005).
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Giliney Afrikal ogrenciler ile yapilan ¢alismada, algilanan engellerin artan yas
ve azalmis kondom kullanma niyeti ile iligskili oldugu goriilmiistiir. Bununla birlikte
algilanan yatkinlhigin gecmis kondom kullanma deneyimleri ile iliskili oldugu tespit
edilmistir. Toplam saglik inancinin yas, cinsiyet, gegmis kondom kullanim1 ve kondom
kullanma niyeti ile iliskili olmadig1 goriilmiistiir. Kondom kullanma 6zyeterliliginin de
azalan yas, gegmis kondom kullanim1 ve kondom kullanma niyeti ile iliskili oldugu

ancak cinsiyet ile iliskisinin olmadig1 goriilmiistiir (Peltzer, 2000).

Giiney Nijeryada yapilan bir arastirmada, 6grencilerin %84 iiniin partnerlerinin
cinsel gecmisini sormadigi, %20’ sinin cinsel iliski sirasinda madde kullandig1r ve
katilan tiim O6grencilerin kendilerini HIV acisindan risk altinda goérmedigi tespit

edilmistir (Chng ve ark., 2005).

Visser ve Smith (1999) yaptiklar1 ¢alismada, cinsel yolla bulasan hastaliklara
kars1 yiiksek yatkinlik algilayan erkeklerin, diisiik yatkinlik algisina sahip olanlara gore
kondom kullanma olasiliklarinin daha yiiksek oldugunu gérmiislerdir. Bunun yaninda,
kondom kullanma durumunun hastaliktan korunma endisesine gore hamilelikten
korunma endisesinden daha ¢ok etkilendigi goriilmiistiir. Ayrica 6z-yeterliligin kondom

kullanma niyetini en 1yi yordayan yordayici oldugu sonucuna ulagsmislardir.

Steers ve arkadaslarmin (1996) Amerika’da farkli etnik kokenlere sahip
ogrencilerle yaptiklar1 calismada, algilanan yatkinlik, 6z yeterlilik ve sosyal destegin
mevcut cinsel davranis1 belirlemede ve davramig degisimini saglamada en Onemli

faktorler oldugu sonucuna ulagmiglardir.

Cinsel deneyimi olan ve olmayan ergenlerle yapilan arastirmada, gercek ve
istenen kondom kullanimini en iyi 6l¢enin kondom kullaniminin hem belirli hem de

genel yonlerini iceren dzyeterlilik oldugu goriilmiistiir (Baele ve ark., 2001).

Witte (1991, 1992) yaptig1 ¢alismalar sonucunda, AIDS’e yakalanma riskini
yiiksek algilayan ancak kondom kullanma o6zyeterliligi diisiik olan {iniversite
ogrencilerinin kondom kullanmadigini, fakat hem AIDS’e yakalanma riski hem de
kondom kullanma ozyeterlili§i yiiksek olan 06grencilerin kondom kullandigini

gOormiislerdir.
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Crowell ve Emmers-Sommer (2000) {iniversite 6grencileri ile yaptiklari ¢calisma
sonucunda o6grencilerin yiiksek O0zyeterlilik rapor etmelerine ragmen, mevcut kondom
kullanim durumlari ile zayif bir iliski gosterdigi bulgusunu elde etmislerdir. Kondom
kullanim1 ile 6zyeterlilik arasinda diisiik ancak pozitif yonde bir iliski oldugunu tespit

etmislerdir.

Pleck, Sonenstein ve Ku (1990), geng erkeklerin cinsel davranislarini anlamak
icin yaptiklar1 aragtirmada, erkegin korunmaya yonelik sorumluluguna karsi pozitif
tutum sahibi olmanin, diisiik maliyet algisina sahip olmanin (alinacak hazdaki azalma)
ve yuksek yarar algisina sahip olmanmn kondom kullanma niyetini arttirdigini, fakat
AIDS’e yakalanma olasiligini diisiik algilamanin kondom kullanma niyetini azalttigini

tespit etmislerdir.

Jamaika’da 15 — 19 yas grubu iizerinde yapilan arastirmada, Saghk Inang
Modeli’nin kondom kullanimiyla dogrudan iligkili oldugu algilanan engel ve fayda alt
Olceklerinin, 6grencilerin kondom kullanmalar1 ile iligkili oldugu goriilmiistiir. Sadece
ozyeterlilikte olan artisin kondom kullanma sikliginda artisa neden oldugu sonucuna

ulagmiglardir (White, 2004).

Alarape ve arkadaglarmin (2008) {niversite Ogrencileri ile ylriittiikleri
calismada, 6zyeterliligi yiiksek olan 6grencilerin, ozyeterliligi diisiik olan 6grencilere

gore daha siklikla kondom kullandiklar1 goriilmiistiir.

Reitman ve arkadaslar1 (1996) Afrikali Amerikali 12 — 19 yas arasindaki
genclerle yaptiklar1 ¢alisma sonucunda diisiik 6zyeterlilik, yiiksek algilanan yatkinlik ve
erkek cinsiyetinin yiiksek riskli davranislarla iligkili oldugu sonucuna ulagmislardir.
Kondoma yo6nelik pozitif tutumlarin ve azalan yasin kondom kullanimiyla iligki oldugu

goriilmiistiir.

Cinsel acgidan aktif lise Ogrencileri ile yapilan arastirmada, kondomun HIV
bulagina kars1 koruyucu olduguna inananlarm ve diisiik engel algist olanlarin cinsel
iligki swrasinda diizenli kondom kullandiklarin1 rapor ettikleri goriilmiistiir. Bunula
birlikte yas, etnik koken, HIV bilgisi, HIV’den korunmaya yonelik 6zyeterlilik algis1 ve
alkol —madde kullanimmi ile diizenli kondom kullanimi arasinda bir iligki

bulunamamaistir (DiClemente ve ark., 1992).
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Pleck ve arkadaglarmin (1991) 15-19 yas arasindaki genclerle yaptiklari
arastrma sonucunda diizenli kondom kullaniminin algilanan faydalar ve engeller,
gebelikten ve AIDS’ten korunma istegi, partner beklentileri, utang ve zevk azalmasi ile
ilgili oldugu gorilmiistiir. Ayrica AIDS icin duyulan kisisel kaygi derecesinin ve
partnerin kondom kullanimmi takdir edecegine dair alginin daha diizenli kondom

kullanimini sagladig1 gortilmiistiir.

Universite dgrencileri ile yapilan bir ¢alismada, kondom kullanimma yonelik
engel ve fayda algisinin ve 6zyeterliligin cinsel risk alma ile iliskili oldugu goriilmiistiir.
Cinsiyet farkliliklar1 degerlendirildiginde, kadinlarin kondom kullanmanin faydalarina,
kullanmamanin olumsuz sonuglarma daha ¢ok inandiklar1 ve giivenli cinsel davranig
icin Ozyeterliliklerinin de daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Korunmasiz cinsel iligki ile
iligkili algilanan maliyetin, cinsel davraniglar ile iliskili olmadigr goriilmiistiir.
Aragtirmacilara gore, gencler davranislarinin sonucunda olabilecek olumsuz sonuglar ve
maliyetlerdense, riskli davraniglar1 ile iligkili olumlu algilar1 tarafindan

yonlendirilmektedirler (Parsons ve ark., 2000).
2.5.2. Tiirkiye’de Saghk Inan¢ Modeli ile Yapilmis Calismalar

Kaya, Aylaz, Yagmur ve Giines’in (2007) saglk yiiksek okulunda yaptiklar1
arastirmada, Ogrencilerin %64,2° sinin AIDS’e yakalanmaktan korktugu, %51.1° inin
cinsel iligki sirasinda latex prezervatif kullanmaya istekli oldugu goriilmiistiir. ‘AIDS’e
yakalanmaktansa baska bir hastaliga yakalanmayi tercih ederim.’ sorusuna 6grencilerin
%26,3” 1 katilmadigi, %36,3’ i goriisii olmadigi, %37,4’ i de katildig1 yoniinde cevap

vermistir.

Ankara’da bir iiniversitede yapilan arastirmada, katilimcilarin %45,8’inin
kendilerini HIV/AIDS acisindan risk altinda gérmedikleri, %43’ {iniin de bu riski ¢ok
diisiik buldugu goriilmiistiir. Ogrencilere HIV/AIDS olmaktan korkup korkmadiklar
soruldugunda, %76’ s1 korktugunu belirtmistir. Ogrencilerin %55,5’1 HIV olmaktansa
baska bir hastaliga yakalanmayi tercih edeceklerini belirtmislerdir. Ogrenciler
kendilerini risk grubunda gormediklerini belirtmelerine ragmen, anlasilmaktadir ki

cinsel aktivitelerinin sonuglar1 konusunda da oldukg¢a endiselilerdir (Cok ve ark., 2001).
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Kaya, Serin ve Geng’ in (2007) {liniversite birinci smif 6grencileri ile yaptiklari
calismada cinsel iliski deneyimi olan 6grencilerin %62,8’1 ilk cinsel iliski sirasinda
kondom kullandigmi belirtmistir. Kondom kullanmadigin1 belirtenler ise kondomun

dogallig1 bozacagmi ve zevk vermeyecegini rapor etmislerdir.

Universite dordiincii smif 6grencileri ile yapilan bir ¢alismada, genclerin
cinsellikten kagmma nedeni olarak cinsel yolla bulasici hastaligr gosterme oram

erkeklerde %15.6, kizlarda %3.2 bulunmustur (Kili¢ ve ark., 2005).

Universite dgrencilerinin korunmasiz cinsel iliski madde kullanimi gibi riskli
davraniglarin1 arastiran bir calismada, erkeklerin daha ¢ogunlukla riskli davranislar
sergiledigi sonucuna ulasilmistir. Genel olarak, aile ile iligkilerin, cinsiyetin,

arkadaslarm riskli davramslarda etkili oldugu goriilmiistiir (Ozgebe ve ark., 2012).

2.6. Arastirmanin Onemi

Universite dgrencileri riskli cinsel davranislar1 agisindan AIDS risk grubunda
bulunmaktadirlar. AIDS tedavisi olmayan ve tedaviyle ancak kisinin yasam siiresinin
uzatilabildigi 6liimciil bir hastalik oldugundan, bu konuda Ogrencilerin korunmasi
oldukca onemlidir. Cinsel agidan aktif bireyler i¢cin bilinen en etkili korunma ydntemi
kondomdur. Risk grubunda yer alan iiniversite Ogrencilerinin kondom kullanma
davranislarini neyin belirlediginin tespit edilmesi, saglik davranisin1 gerceklestirmeleri
icin neler yapilabilecegini de ayn1 zamanda 6ngormeyi saglayacaktir. Prince ve Bernard
(1998)’ a gore; dgrencilerin tutarh bir sekilde kondom kullanmasini saglayan nedenleri
tespit etmek, egitimcilerin kondom kullanimini arttirmak icin egitim programlarken en

etkili noktaya odaklanmasini saglayacaktir.

Yapilmis olan bu ¢alismada da genglerin kondom kullanimmi etkileyen
nedenlerin bulunmasi1 amacglanmis, elde edilecek bilgilerin AIDS ile ilgili genclere

yonelik koruyucu bir miidahale programi olusturmada yardimc1 olacag diisiiniilmiistiir.

Literatiire bakildiginda Saglik Inang Modeli’nin, AIDS ten korunma ve kondom
kullanma davraniglarin1 aciklamada en ¢ok kullanilan modellerden biri oldugu

goriilmektedir. Yapilmis olan bu arastrmada da kondom kullanma davranigini
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yordamada yas, cinsiyet, 6z- yeterlilik, algilanan engeller, fayda, ciddiyet ve yatkinligin

belirleyici olup olmadigmin arastirilmasi amag¢lanmistir.
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BOLUM 3. GEREC VE YONTEM

3.1. Arastirmamn Tiirt

Bu arastirma, bir koruyucu saglik davranisi olan ‘cinsel iligki sirasinda kondom
kullanma’ davraniginin  cinsel acidan aktif iiniversite Ogrencileri tarafindan
gerceklestirilmesinde Saglik inang Modeli’nin tamimladig1 saglik inanglarmin etkisini

incelemek amaciyla yapilmis betimleyici bir caligmadir.
3.2.Arastirmanin Orneklemi

Aragtirmanim evrenini AIDS acisindan onemli bir risk grubu olmasi nedeniyle
18-26 yas arasi cinsel agidan aktif tiniversite 6grencileri olusturmaktadir. Arastirmanin
orneklemi olusturulurken kolayda Ornekleme (convenience sampling) ydntemi
kullanilmis, Izmir ve Istanbul’ da bulunan 7 farkli iiniversitenin (Ege Universitesi,
Dokuz Eyliil Universitesi, izmir Universitesi, Okan Universitesi, Istanbul Universitesi,
Dogus Universitesi, Yeditepe Universitesi) 2010-2011 egitim-dgretim yilinda egitimine

devam eden 6grencileri ile caligma yuriitiilmustiir.

Arastirmaya katilim goniilliiliik esasina bagl oldugundan, veriler arastirmaya
katilmay1 kabul eden toplam 428 Ogrenciden toplanmistir. Bu Ogrenciler arasindan
cinsel deneyimi olmayan (108) ve anketi yarim birakan (11) 6grencinin anketleri
arastrmaya dahil edilmemis olup sadece cinsel deneyimi olan 299 6grenciden elde

edilen veriler degerlendirmeye alimastir.

Tablo 3.2. Tim Katilimcilarin Cinsel Deneyim ve Cinsiyet Dagilimi

Kadin Erkek
Cinsel Deneyimi Olan 97 207
Cinsel Deneyimi Olmayan 90 24
Toplam 187 231
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3.3.Veri Toplama Araclari

Veriler arastirmaci tarafindan katilimeilarin bireysel olarak doldurduklari soru
formu kullanilarak toplanmistir. Arastirmada kullanilan soru formu toplam 47 sorudan

olusmaktadir.
3.3.1.Demografik Bilgi Formu

Sorularin ilk dordii demografik bilgileri (yas, cinsiyet), cinsel deneyimi ve

kondom kullanim sikligin1 sormaktadir.

Kisilerin kondom kullanim sikligin1 belirlemek i¢in yasadiklar1 cinsel iliskilerde
kondom kullanma durumlarini ‘her seferinde, hemen hemen her seferinde, nadiren ve
hi¢’ secgeneklerinden birini secerek degerlendirmeleri istenmistir. Yapilmis benzer
calismalarda iic aylik periyodun genel kullanim aliskanligimi yansitmakta yeterli
olabileceginin disiliniildigli goriilmiistiir. Bu nedenle kondom kullanim sikligini
belirlemek i¢in Olgegin uygulanma tarihinden geriye doniik lic aylik periyot baz

alinmustir.

Geri kalan sorularin 27’si AIDS’ten Korunma Oz — Yeterlilik Olgegine (T-
AOY-27), 16’s1da AIDS Saglk Inang Olgegine aittir.

3.3.2. AIDS’ten Korunma Ozyeterlilik Olcegi (T-AOY-27)

AIDS’ten Korunma Oz-Yeterlilik Olgegi, 27 sorudan olusan, 5°1i likert tipi bir
Olcektir. Farkli kosullar altinda cinsel iligskiyi reddedebilme, potansiyel partnere soru
sorabilme, kondomu dogru sekilde ve farkli kosullar altinda kullanabilme ve aile ile
iliskili boyut olmak {izere toplam dort alt dlgekten olusmaktadir. ilk olarak Kasen,
Vaughan ve Walter tarafindan 1992° de 15-19 yaslar1 arasindaki gengler {izerinde
denenerek 22 sorudan olusacak sekilde gelistirilmistir ve i¢ tutarliligi a=.91 olarak

bulunmustur.

Olgek 1995 yilinda ispanyolcaya gevrilerek Meksikali genglere uygulanmistir ve
yine i¢ tutarlilig1 yiiksek bulunmustur (a=.91) (Bayes ve ark., 1995). Lopez, Salinas ve
Landero tarafindan 1999 yilinda genis bir lise 6rneklem grubunda tekrar test edilen

Olcegin bazi maddeleri degistirilmis ve madde sayis1 22°den 27’ye ¢ikartilmistir ve i¢
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tutarliligt .91 olarak bulunmustur. Lopez ve Rubia’ nin 2001 yilinda yaptiklar:
calismada olcegin 27 soruya c¢ikartilmis hali kullanilmis ve i¢ tutarliligi bu sefer .89

bulunmustur.

Olgegin 27 maddelik hali Bulduk ve Erdogan (2008) tarafindan Tiirkgeye
cevrilerek 18-30 yas arasindaki iiniversite 6grencileri lizerinde test edilmis ve genglerde
HIV/AIDS’ e kars1 6z-yeterliligi degerlendirmede 6lgegin gecerli ve giivenilir (o= .93)

bir ara¢ oldugu belirtilmistir.

Yapilan bu arastirmada da 6lgegin toplam i¢ gegerliligi yiiksek bulunmustur (o =
.84). Alt dlgekler i¢in bulunan alfa degerleri de sirasiyla su sekildedir: Cinsel iliskiyi
reddetme .87, potansiyel partnere soru sorabilme .76, kondom kullanma .81 ve aile ile

iliskili boyut i¢in .46.
3.3.3. AIDS Saghk Inan¢ Olcegi (AHBS)

AIDS Saglk Inang Olgegi, Zagumny ve Brady (1998) tarafindan AIDS
acisindan riskli davraniglari, saglik inan¢ modelinin doért bileseni agisindan 6lgmek igin
gelistirilmistir. Toplam 16 sorudan olusan 6’11 likert tipi bu 6lgek, saglik inan¢ modeline
uygun olarak dort alt boyuttan olugsmaktadir: HIV’den korunmaya yonelik algilanan
engeller, korunma yontemlerine yonelik algilanan fayda, HIV bulasinin ciddiyetine
yonelik algi ve HIV bulasina yatkinlik ile ilgili algi. Zagumny ve Brady (1998),
yaptiklar1 ¢alismada Olgegin toplam i¢ tutarhiliimi .82 olarak tespit etmislerdir.
Algilanan Engeller alt boyutunun 6l¢ekten ¢ikarilmasi sonucu, geri kalan toplam 12

maddenin genel giivenirligi .672 olarak bulunmustur.

Olgegin Tiirkce’ye uyarlanmasi bu ¢alismada yapilmistir. Bu ¢alismada, 6nce
AIDS Saglik Olceginin maddeleri geri-geviri yontemi ile Tiirkgeye ¢evrilmistir. Olgegin
Tiirkgeye uyarlanmis hali Ege Universitesinde yapilan 64 kisilik bir pilot calisma ile test
edilmistir. Sorularm anlagilir bulunmasi {lizerine, pilot ¢alismada toplanan verilerin
arasinda ‘cinsel deneyimi olma’ kosulunu saglayan deneklerin veri formlar1 da
calismaya dahil edilmistir. Olgegin gegerlik ve giivenirlik ¢alismasi, toplanan veri
lizerinden yapilmustir. Olgegin tiim maddelerinin olumlu oldugu varsayilarak yapilan
giivenirlik analizinde i¢ tutarhillk .62 olarak bulunmustur. Algilanan Engeller alt

boyutuna ait sorular olan 13, 14, 15 ve 16. sorularin madde toplam korelasyonunun
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.20’nin altinda kaldig1 ve 13, 14, 15. maddelerin atildig1 durumda toplam o&l¢ek
glivenirliginin artti§1 gorilmiistiir. Madde on {i¢ ve on alt1 arasindaki sorularin
ifadelerinin olumsuz olarak da degerlendirilebilecegi diisiiniilerek, bu sorular ters
cevrilerek yeniden analiz yapilmistir. Bu durumda giivenirlik diizeyi .587 bulunmustur.
Yapilan madde analizi sonucu, 6lgegin Algilanan Engeller alt boyutuna ait sorular olan
13, 14, 15 ve 16. maddelerin madde toplam korelasyonunun .20’nin altinda olmasi,
Olcegin gilivenirligini diisiirmesi ve Olcege katkis1 olmamasi sebebiyle Olgege

alinmamasina karar verilmistir.

Tiirkgeye cevrilen dlgege yapilan KMO ve Barlett analizi sonucunda KMO
degerinin0,719; Barlett degerinin ise .05’ten kiiclik oldugu, faktor analizinin yapilabilir
oldugu goriilmiistiir. Yapilan faktor analizinin sonucunda 5,6,7 ve 8. maddeler
Hastaligin Ciddiyeti alt boyutuna; 1,2,3 ve 4. maddeler Algilanan Yatkinlik alt
boyutuna, 9,10,11 ve 12. maddeler de Algilanan faydalar alt boyutuna dahil olmustur.
Sonuglar Tablo 3.3.3. deki gibidir.

Tablo 3.3.3. AIDS Saglik inan¢ Olcegine Uygulanan Faktor Analizi Sonuglari

Faktor Cronbach's
Alt Boyut Madde Yiikii Varyans Alpha
5) AIDS 6liimciil bir hastaliktir. 0,524
6) AIDS olmaktansa baska bir 6liimciil hastaligim 0.815
. olmasini tercih ederim. >
Hast'allg'l n 7) AIDS yiiziinden dlmektense siddetli bir 6liim 20,403 0,787
ciddiyeti (silahla vurulmak, trafik kazasi...vs) sekliyle 6lmeyi 0,86
tercih ederim.
8) AIDS biiyiik olasilikla bir insanin yakalanabilecegi 0.832
en kotii hastaliktir. ’
1) AIDS olma olasiligimin yiiksek oldugunu 0.501
diistiniilyorum. >
2) AIDS olmaktan korkuyorum. 0,693
Algilanan . . 16,635 | 0,644
yatkinlik 3) Partnerim heterosekstiel olsa bile HIV 0.806 > >
kapabilecegime inaniyorum. ’
4) Tek bir partner ile cinsel iliski yastyor olsam bile 0.731
AIDS’ e yakalanabilecegime inaniyorum. ’
9) Prezervatif (kondom) kullaniminin AIDS’ e
yakalanma riskini 6nemli dl¢iide azalttigini 0,684
diistiniiyorum.
Algilanan '10) Hali hazirda kondom bulundurmaya degecegine 0,701
faydalar 1nan1y0mm. _ _ 15,36 0,518
11) Tek bir partner ile cinsel iligki yasayarak AIDS’e 0.531
yakalanma riskinin azaltilabilecegini diisliniiyorum. ?
12) Kondomun olmadig1 durumda, kondom temin 0.522
etmek icin cinsel aktiviteyi kesmeye deger. >
Toplam Varyans %52,40
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3.4. Verilerin Toplanmasi

Arastirmanm  verileri, Eylil 2010 - Haziran 2011 tarihleri arasinda
iiniversitelerin kampiislerine gidilerek toplanmistir. Arastirmaya katilim goniilliik
esasina dayali tutulmustur. Katilimcilara arastrmanin igerigi ve amaci arastirmaci
tarafindan anlatildiktan sonra bilgilendirilmis onam formu kendilerine verilmistir.
Arastirmaya katilmay1 kabul eden kisilere sonrasinda anket formu verilerek, anketi
kendi baglarina doldurmalar1 saglanmistir. Gizliligi saglamak i¢in doldurulan anketlerin,
arastirmaci tarafindan olusturulmus dort bir yam kapali, iizerinde ancak bir anketin
gecebilecegi kadar agiklik olan bir kutuya, katilimcilar tarafindan atilmasi istenmistir.
Her katilimciya, arastirmaya katilmayi kabul ettigi i¢in tesekkiir edilmis ve arastirma ile

ilgili her tiirlii sorularini sorabilecekleri iletisim bilgileri kendilerine verilmistir.
3.5. Verilerin Analizi

Calismada elde edilen veriler degerlendirilirken, istatistiksel analizler SPSS 17.0
paket programi ile yapilmistir. Demografik verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici
istatistikler kullanilmistir. Niceliksel verilerin degerlendirilmesinde iki grubun
karsilagtirilmas: durumunda normal dagilim gostermeyen parametrelerin gruplararasi
karsilagtirilmalarinda Mann Whitney U testi, ikiden fazla grubun karsilastirilmasinda da
Kruskal Wallis testi kullamilmustir. Olgekler arasi iliskileri saptamak igin Spearman

Korelasyon analizi uygulanmstir.
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BOLUM 4. BULGULAR

Bu arastirmada yaslar1 18-26 arasinda degisen iiniversite 6grencilerinden cinsel

deneyimi olanlarin saglik inan¢larinin kondom kullanimlari iizerinde etkisi olup

olmadig: arastirilmistir.

4.1. Demografik Bilgiler

Yapilan caligmada, arastrmaya katilanlarm %68,9° u erkektir (N=299).

Katilimcilarin yaslarmin ortalamasi1 22,81 (Ss=1,95) olarak bulunmustur.

Tim

katilimcilar arasinda kondom kullanim orani %54,5 olarak saptanmistir. Cinsiyete gore

kondom kullanim oranina bakildiginda; kadinlar arasinda kondom kullanma orant %57

iken bu oranin erkeklerde %53,7 oldugu goriilmiistiir. Toplamda genel kondom

kullanim orami %354,5’tir. Arastirmaya katilanlarin demografik 6zellikleri ve kondom

kullanim bilgileri Tablo 4.1.de verilmistir.

Tablo 4.1. Demografik Ozellikler

(N=299) n %
20 ve alt1 35 11,7
21 44 14,7
22 52 17,4
Yas 23 55 18,4
24 43 14,4
25 45 15,1
26 25 8,4
Cinsiyet Erkek 206 68,9
Kadin 93 31,1
Kondom Kullanmu* Kullanmayan 136 45,5
Kullanan 163 54,5
Hig 83 27,8
Son 3 ay icerisindeki iliskide Nadiren 53 17,7
kondom kullanma sikhg Hemen Hemen Her Seferinde 86 28,8
Her Seferinde 77 25,8
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* Kondom Kullanma Siklig1 ‘Hi¢’ ve ‘Nadiren’ olanlar kondom kullanmayan, ‘Hemen Hemen Her Seferinde’ ve
‘Her Seferinde’ olanlar kondom kullanan olarak gruplandirilmustir.

4.2. Dagilimin Normalliginin Test Edilmesi

Verilerin normal dagilima uygunlugunu test etmek tizere Kolmogorov- Smirnov Z testi

yapilmistir. Testin sonuglar1 Tablo 4.2. deki gibidir.

Tablo 4.2. Dagilimm Normalliginin Test Edilmesi

Kondom Aileil Potansiyel
Algilanan Hastaligin  Algilanan  Cinsel iligkiyi ~ Kullanma ili ek'l'e Partnere
Yatkinlik Ciddiyeti ~ Faydalar ~Reddedebilme Ozyeterlili >  Soru
- Boyut .
gi Sorabilme
Ort 11,62 16,17 17,50 31,26 27,92 8,51 16,49
Parametreler
Ss 4,71 5,63 3,94 10,47 6,93 3,38 3,84
Kolmogoroy- 1,671 1,847 2,15 0,971 1,15 1,948 3,127
Smirnov Z
P 0,007 0,002 0 0,302 0,142 0,001 0

Sonugta sadece cinsel iliskiyi reddedebilme ve kondomu dogru kullanabilme alt
boyutlar1 normal dagilim gosterdigi (p>0,05), diger alt boyutlarin normal dagilim
gostermedigi (p<0,05) tespit edilmistir. Cogunluk normal dagilima uygun olmadig1 i¢in

analizler sirasinda non-parametrik testler kullanilmistir.

4.3. Kondom Kullanim1 Acisindan AHBS ile T-AOY- 27 Puanlarinin

Karsilastirilmasi

Arasgtirmaya katilanlarin kondom kullanma durumlarmin AIDS Saglik Inanci
Olgeginden aldiklar1 toplam puanlarina goére anlamli bir farklilk gdsterip
gostermedigini belirlemek amaciyla Mann Whitney-U testi yapilmis, analiz sonucunda
kondom kullanan ve kondom kullanmayanlarin ortalamalar1 arasinda istatistiksel agidan
anlamli bir fark bulunamamistir. HIV bulasina yatkinlik algisinin kondom kullanimma
etki edip etmedigine yine Mann Whitney-U testi ile bakilmis, sonugta kondom kullanan
ve kondom kullanmayan katilimcilarm AHBS 0lgeginden aldiklar1 puanlarin
ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark bulunamamustir. HIV bulasinin ciddiyetine
yonelik algmmn kondom kullanimimna etki edip etmedigine Mann Whitney-U testi ile

bakilmis, ortalamalar arasinda anlamli bir fark bulunamamistir. Korunma ydntemlerine
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yonelik algilanan faydanin kondom kullanmaya etkisine yine Mann Whitney — U testi
ile bakilmis, gruplar arasi fark istatistiksel acidan anlamli bulunmustur (U= 8375,50;
p=0,000). Gorinmektedir ki; korunma yontemleri kullanmanm HIV bulasindan
korunmak i¢in faydali oldugu inancinin arttigi durumda kisilerin kondom kullanma

olasiliklar1 da artmaktadir (Tablo 4.3.1.).

Tablo 4.3.1. AIDS Saglik inanc1 Olgegi Alt Boyutlarmdan Alan Puanlara Goére Kondom Kullanma
Durumunun Karsilastirilmasi

Kondom kullanmayan Kondom
~136 kullanan
(n ) (n=163) MW P
Ort S Ort S
AIDS Saglik Inanc1 Toplam Puam 44,037 9,756 46,362 9,086 9673,5 0,058
Algilanan Yatkinlik 11,5 4,697 11,73 4,855 10808,5 0,711
Hastaligin Ciddiyetine Yonelik Algt 15,978 5,935 16,331 5,393 10800 0,702
Algilanan Faydalar 16,559 4,273 18,301 3,468 8375,5 0,000%**

*p<.05; **p<.01

Tablo 4.3.2. AIDS’ten Korunma Oz yeterlilik Olgegi Alt Boyutlarindan Alinan Puanlara Goére Kondom
Kullanma Durumunun Karsilastirilmasi

Kondom Kullanmayan Kondom
(n=136) Kullanan (n=163) MW P
Ort Ss Ort Ss
AIDSten Korunma Ozyeterlilik 79,007 16,408 88,528 15,054 7859  0,000%*
Toplam Puam

Cinsel [liskiyi Reddedebilme 29,772 10,579 32,503 10,26 9180 0,010**
Kondom Kullanma Ozyeterliligi 24,279 6,819 30,969 5,418 4920,5 0,000%*

Aile ile Tliskili Boyut 8,492 3,544 8,54 3,263 10857 0,759

Potansiyel Partnere Soru Sorabilme 16,463 4,059 16,515 3,672 10890,5 0,79

*p<.05; **p<.01

Arastirmaya katilanlarin AIDS’ten korunma 6z-yeterlilik 6lgegi toplam puanlari
ortalamalarinin, kondom kullanma durumuna gore anlamli bir farklilhik gd&sterip
gostermedigini belirlemek amaciyla Mann Whitney-U testi yapilmis, sonug¢ olarak
kondom kullanan ve kullanmayanlarin AHBS 06l¢eginden aldiklar1 puan ortalamalar:
arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur (U=7859,00; p=0,000). Kondom

kullananlarm AIDS’ten korunma 6zyeterlilik toplam puanlar1 ortalamasi (Ort=88,528),
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kondom kullanmayanlarin AIDS’ten korunma Ozyeterlilik toplam puanlarinin
ortalamasindan (Ort=79,007) yiiksek bulunmustur (Tablo 4.3.2.).

Farkli kosullar altinda cinsel iliskiyi reddedebilme puanlar1 ortalamalarmin,
kondom kullanma durumuna goére farklilik gosterip gostermedigine Mann Whitney-U
testi ile bakilmig olup, analiz sonucunda kondom kullananlar ile kondom
kullanmayanlarin Cinsel Iliskiyi Reddedebilme alt &lgeginden aldiklar1 puanlarin
ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel a¢idan anlamli bulunmustur (U=9180,000;
p=0,01). Kondom kullananlarin, cinsel iligkiyi reddetme puanlar1 ortalamasi
(Ort=32,503), kondom kullanmayanlarin cinsel iliskiyi reddetme puanlarinin
ortalamasindan (Ort=29,772) yiiksek bulunmustur.

Katilimcilarin kondomu dogru sekilde kullanabilme alt boyutu puanlarmin,
kondom kullanimi degiskenine gore farklilik gosterip gostermedigini belirlemek
amaciyla yapilan Mann Whitney-U testinin sonucunda kondom kullananlarin ve
kondom kullanmayanlarin kondomu dogru sekilde kullanabilme alt 6l¢eginden aldiklar
puanlarin ortalamalar1 arasindaki fark istatistiksel agidan anlamli bulunmustur
(U=4920,500 ;p=0,000). Kondom kullananlarin, kondomu dogru sekilde kullanabilme
puanlar1  ortalamasi  (Ort=30,969), kondom kullanmayanlarm  puanlarmin
ortalamasindan (Ort=24,279) yiiksek bulunmustur.

Arastirmaya katilanlarm ailelerine cinsellikle ilgili soru sorabilme alt boyut
puanlar1  ortalamalarinin, kondom kullanimi1  degiskenine gore farklilasip
farklilagsmadigma Mann Whitney-U testi ile bakilmis olup, sonucta kondom kullananlar
ile kondom kullanmayanlarin aile ile iliskili boyut alt dlceginden aldiklari1 puanlarin
ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark bulunamamistir. Potansiyel partnere soru
sorabilme puanlarmin kondom kullanma durumuna gore farklilik gosterip
gostermedigine yine Mann Whitney-U testi ile bakilmis ancak kondom kullananlar ile
kondom kullanmayanlarmm bu alt 6lgekten aldiklar1 puanlarin ortalamalar1 arasinda

anlamli bir farklilik bulunamamustir.
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4.4. AIDS Saghk Inanc1 Olgeginden Alinan Puanlarin Cinsiyet

Degiskenine Gore Karsilastirilmasi

Arastirmaya katilan kisilerin AIDS saglik inanci dlgeginden aldiklar1 puanlarin
cinsiyet degiskenine gore anlamli bir farklilik gosterip gostermedigini belirlemek
amaciyla Mann Whitney-U testi yapilmis ve sonuclar Tablo 4.4.teki sekilde

bulunmustur.

Tablo 4.4. AIDS Saglik inanc1 Olgegi Puanlariin Cinsiyete Gére Dagilimi

Erkek Kadin

MW p
Ort Ss Ort Ss
GRS Sagliklozoe 44,733 9,793 46,57 8,565 8609,5 0,161
Toplam Puan
Algilanan Yatkmlik 11,757 4,605 11,33 5,151 8951,5 0,363
Hastaligin Ciddiyetine ;1 5,561 16,484 5,826 9046 0,44
Yonelik Algt
Algilanan Faydalar 16,947 3,86 18,753 3,866 6921 0,000%*

*p<.05; **p<.01

Yapilan analiz sonucu iki cinsiyet arasinda sadece Algilanan Faydalar alt
boyutundan alinan puanlar arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark oldugu
goriilmiistiir
(U=6921,000; p=0,000). Kadmlarin korunma yontemleri kullanmaya yonelik
algiladiklar1 fayda puanlarmin ortalamasi1 (Ort=18,753), erkeklerin puanlarinin
ortalamasindan (Ort=16,947) yiiksek bulunmustur. Kadinlar, cinsel iliski sirasinda
korunma yontemi kullanmanin faydali olduguna, erkeklerden daha ¢ok inanmaktadirlar.
Analiz sonucunda diger alt boyutlar ile cinsiyet arasinda anlamhi bir iliski

bulunamamastir.

4.5. AIDS’ten Korunma Oz-Yeterlilik Ol¢ceginden Alinan Puanlarin

Cinsiyet Degiskenine Gore Karsilastirilmasi

Arastirmaya katilanlarm T- AOY- 27 6lgeginden aldiklar1 puanlarin
ortalamalarinin cinsiyete gore degisip degismedigine bakmak {izere Mann Whitney-U
testi yapilmistir. Sonuglar Tablo 4.5.teki gibidir.
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Tablo 4.5. AIDS’ten Korunma Oz yeterlilik Olgegi Puanlarmin Cinsiyete Gére Dagilimi

Erkek Kadin
MW p
Ort Ss Ort Ss

AIDS’ten Korunma Ozyeterlilik ¢ gc, 15.55 91,581 15,761 6020 0,000%
Toplam Puan

Cinsel iliskiyi Reddebilme 28,908 9,752 36,473 10,191 5686 0,000%*

Kondom Kullanma Ozyeterliligi 27,252 6,821 29,419 7,002 7843,5 0,012*

Aile ile fliskili 8,782 3,447 7,935 3,196 8137 0,036*

el PR Soru 15,922 3,949 17,753 3,002 6761,5 0,000%*

Sorabilme

*p<.05; **p<.01

Buna gore, kadinlarin 6z-yeterlilik toplam puanlarinin ortalamas: (Ort=91,581),
erkeklerin 6z-yeterlilik toplam puanlar1 ortalamasindan (Ort=80,864) anlamli bir sekilde
fazla bulunmustur (U=6020,000; p=0,000). Olgegin alt boyutlarindan alinan puanlarn
cinsiyetle karsilastirilmasi sonucunda, kadinlarin farkli kosullarda cinsel iliskiyi
reddebilme puanlar1 ortalamasmin (Ort=36,473), erkeklerin puanlarinin ortalamasindan
(Ort=28,908) anlaml1 sekilde yiiksek oldugu goriilmiistiir (U=5686,000; p=0,000). Buna
gore, kadmlar farkli kosullar altinda cinsel iligki teklifini reddedebileceklerine,
erkeklerden daha yiiksek oranda inanmaktadirlar.

Katilimcilarin kondomu dogru bir sekilde kullanabilme puanlarimin cinsiyet
degiskenine gore farklilagip farklilasmadigma bakilmasi sonucunda, kadinlarm aldiklar1
puanlarin  ortalamasinin  (Ort=29,419), erkeklerin puanlarinin  ortalamasindan
(Ort=27,252) anlaml bir sekilde yiiksek oldugu bulunmustur (U= 7843,500; p=0,012).
Kadinlar, kondomu dogru sekilde ve farkl kosullarda kullanabileceklerine erkeklerden
daha emin goriinmektedirler.

T- AOQY - 27 6lgeginin aile ile iliskili boyutundan alman puanlarin cinsiyet
degiskenine gore farklilik gosterip gostermedigine bakilmasi sonucunda, erkeklerin
aldiklar1 puanlar (Ort=8,782), kadinlarin aldiklar1 puanlardan (Ort=7,935) anlamli bir
sekilde yiiksek bulunmustur (U=8137,000; p=0,036). Goriilmektedir ki, erkekler,

cinsellik ile ilgili konularda aileleriyle kadinlara gore daha fazla konusabilmektedir.
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Potansiyel partnere soru sorabilme agisindan cinsiyete gore puanlara
bakildiginda, kadinlarin potansiyel partnere soru sorabilme puanlarinin (Ort=17,753),
erkeklerin potansiyel partnere soru sorabilme puanlarindan (Ort=15,922) anlamli bir
sekilde yiiksek oldugu goriilmistir (U=6761,500; p=0,000). Buna goére kadinlar,
potansiyel partnerlerine gecmis deneyimleri ile ilgili soru sorabileceklerine, erkeklerden

daha eminlerdir.

4.6. AIDS Saghk inanci Olcegi Puanlarinin Kondom Kullanma

Siklhigina Gore Karsilastirilmasi

Arastirmaya katilanlarin kondom kullanma sikliklar1 ile saglik inang 6lgegi alt
boyutlar1 arasinda bir iligski olup olmadigini belirlemek amaciyla Kruskal Wallis H Testi
yapilmistir. Analiz sonuglar1 Tablo 4.6.daki gibidir.

Tablo 4.6. AHBS Puanlarinin Kondom Kullanim Siklig1 ile Karsilastiriimasi

Son 3 Ay Igerisindeki Iliskide

Kondom Kullanim Siklig1 N g Ss KW P
Hig 83 43,687 10,484
5lik | Nadi 53 44,585 8,558
AIDS Saglik Inanci adiren > > 3.682 0,298
Toplam Puam Hemen Hemen Her Seferinde 86 46,593 8,052
Her Seferinde 77 46,104 10,165
Hig 83 11,904 4,785
Nadiren 53 10,8679 4,528
Algilanan Yatkilik . 1,861 0,602
Hemen Hemen Her Seferinde 86 11,605 4,668
Her Seferinde 77 11,87 5,082
Hig 83 15,602 6,568
Hastaligin Ciddiyetine Nadiren 53 16,566 4,778
o ) 0,45 0,93
Yonelik Algr Hemen Hemen Her Seferinde 86 16,407 5,279
Her Seferinde 77 16,247 5,552
Hig 83 16,181 4,699
Nadiren 53 17,151 3,466
Algilanan Faydalar 14,46 0,002%*
Hemen Hemen Her Seferinde 86 18,581 2,72
Her Seferinde 77 17,987 4,144

*p<.05; **p<.01

Arastirmaya katilanlarin algilanan faydalar alt 6l¢eginden aldiklar1 puanlarin
kondom kullanma sikliklarma gore farklilik gosterip gostermedigini belirlemek
amaciyla yapilan Kruskal Wallis-H testi sonucunda, grup ortalamalar1 arasindaki fark

istatistiki acidan anlamli bulunmustur (H=14,456; p=0,002). Farkliligin hangi gruptan
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kaynaklandigini belirlemek lizere Mann Whitney-U testi yapilmistir. Buna gore, son li¢
ay icerisinde hemen hemen her seferinde kondom kullandigin1 belirten kisilerin
algilanan faydalar puani, son li¢ ay icerisinde hi¢ kondom kullanmadigini belirten
kisilerin puanindan yiiksek bulunmustur (U=2486,000; p=0,001). Ayrica kondom
kullanma sikligmi ‘her seferinde’ diye belirtenlerin algilanan faydalar alt dlceginden
aldiklar1 puanlar da, hi¢ kondom kullanmadigini belirten kisilerin puanlarindan anlaml
bir sekilde yiiksek bulunmustur (U=2448;000; p=0,010). Son olarak, son 3 ay i¢erisinde
‘hemen hemen her seferinde’ kondom kullandigin1 belirtenlerin algilanan faydalar alt
Olgeginden aldiklar1 puanlarn, ‘nadiren’ kondom kullandigini belirtenlerin puanlarindan
yiiksek oldugu goriilmiistiir (U=1734,000; p=0,018). Kisilerin kondom kullanma siklig1,

korunma yontemi kullanmanin faydali olduguna yonelik algilari ile iligkili bulunmustur.

4.7. AIDS’ten Korunma Oz-Yeterlilik Ol¢egi Puanlarimin Kondom

Kullamim Sikhigina Gore Karsilastirilmasi

Katilimcilarm kondom kullanim sikliklar1 agisinda T-AOY-27 6lgeginden
aldiklar1 puanlarm farklilasip farklilagmadigini belirlemek amaciyla Kruskal Wallis H-
Testi yapilmistir. Analiz sonuglar1 Tablo 4.7. deki gibidir.

Tablo 4.7. T-AQY-27 Puanlarinimn Kondom Kullanim Sikligma Gére Karsilastirilmasi

N Ort Ss KW P
Hig 83 80,542 17,88
T-AOY-27 Toplam  Nadiren 53 76,604 13,609 19576 0.000%*
Puani Hemen Hemen Her Seferinde 86 87,93 13,961 ' ’
Her Seferinde 77 89,195 16,255
Hig 83 31,084 11,218
Cinsel Iliskiyi Nadiren 53 27,717 9,224 11237 0.011%
Reddetme Hemen Hemen Her Seferinde 86 32,174 10,276 | ’
Her Seferinde 77 32,87 10,297
Hig 83 24,41 6,976
Kondom Ku'll'zir'lma Nadiren 53 24,075 6,627 71362 0,000%*
Ozyeterliligi Hemen Hemen Her Seferinde 86 30,105 4,804
Her Seferinde 77 31,935 5,912
Hig 83 8,313 3,892
Aile ile fligkili Boyut | ren > 8,774 295 0m o6
Hemen Hemen Her Seferinde 86 8,628 3,437
Her Seferinde 77 8,442 3,076
Potansiyel Partnere ~ Hig 83 16,735 4,185 6,307 0,098
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Soru Sorabilme Nadiren 53 16,038 3,853
Hemen Hemen Her Seferinde 86 17,023 3,508
Her Seferinde 77 15,948 3,79

*p<.05; **p<.01

Arastirmaya katilanlarin 6z-yeterlilik toplam puanlarmnin, kondom kullanma
sikliklar1 agisindan farklilik gosterip gostermedigine bakmak amaciyla Kruskal Wallis
H Testi yapilmis, yapilan analiz sonucunda istatistiki acidan anlamli farklilik oldugu
gorilmiistiir (H=19,576; p=0,000). Farkliligin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek
amaciyla Mann Whitney-U testi yapilmis, sonu¢ olarak kondom kullanma sikligmi
‘hemen hemen her seferinde’ olarak belirtenlerin 6z-yeterlilik toplam puanlari, son ii¢
ay icerisinde ‘hi¢’ kondom kullanmadigini belirtenlerin puanlarindan yiiksek
bulunmustur (U=2627,000; p=0,003). ‘Her seferinde’ kondom kullandigin belirtenlerin
oz-yeterlilik puanlari, ‘hi¢’ kondom kullanmadigini belirtenlerin puanlarindan anlamli
sekilde yiiksek bulunmustur (U=2434,500; p=0,009). Yine aynm sekilde, son ii¢ ay
icerisindeki iligkisinde ‘hemen hemen her seferinde’ kondom kullandigin1 belirtenlerin
0z-yeterlilik toplam puanlari, ‘nadiren” kondom kullandigin1 belirtenlerin puanlarindan
anlaml sekilde yiiksek bulunmustur (U=1447,000; p=0,000). ‘Her seferinde’ kondom
kullandigmi belirtenlerin 6z-yeterlilik toplam puanlar1 da ‘nadiren’ kondom kullandigini
belirtenlerin puanlarmdan anlamli sekilde yiiksek bulunmustur (U=1350,500; p=0,001).
Kisilerin kondom kullanma sikliklarinin, AIDS’ten korunma 6z-yeterlilikleri ile iliskili
oldugu goriilmiistiir.

Yapilan Kruskal Walliss H Testi sonucunda, katilimcilarin cinsel iliskiyi
reddetme puani ortalamalarinin kondom kullanim sikliklar1 agisindan anlamli sekilde
farklilagtigr  gorilmiistir (H=11,237; p=0,011). Farkliligim hangi gruptan
kaynaklandigini belirlemek amaciyla yapilan Mann Whitney-U testi sonucunda, son ii¢
ay igerisindeki kondom kullanim sikligim1 ‘hemen hemen her seferinde’ olarak
belirtenlerin, cinsel iliskiyi reddedebilme puanlarinin, ‘nadiren’ kondom kullandigini
belirtenlerin puanlarindan yiiksek oldugu bulunmustur (U=1624,500; p=0,005). Yine
ayn1 sekilde son {i¢ ay igerisindeki kondom kullanim sikligin1 ve ‘her seferinde’ olarak
belirtenlerin cinsel iliskiyi reddedebilme puanlarinin, ‘nadiren’ kondom kullandigmi
belirtenlerin puanlarimdan anlamli sekilde yliksek oldugu goriilmiistiir (U=1328,500;
p=0,001).
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Yapilan analiz sonucunda katilimcilarin kondomu farkli durumlarda ve dogru
kullanabilme puan ortalamalarinin kondom kullanim sikliklar1 agisindan anlamli sekilde
farklilagtigr gorilmiistiicr (H=71,362; p=0,000). Farkhiligm kaynaklandigi grubu
belirlemek amaciyla yapilan Mann Whitney-U testi sonucunda, kondom kullanma
sikligin1 ‘hemen hemen her seferinde’ olarak belirtenlerin kondomu farkli durumlarda
ve dogru sekilde kullanabilme puan ortalamalarinin, kondom kullanim sikligin1 ‘hi¢’
olarak belirtenlerin puan ortalamalarindan yiiksek bulunmustur (U=1777,000; p=0,000).
Kondom kullanma sikligin1 ‘her seferinde’ olarak belirtenlerin kondom kullanma puani
ortalamalarinin  kondom kullanom  sikhigin1  ‘hi¢’ olarak belirtenlerin  puan
ortalamalarindan yiiksek oldugu goriilmistiir (U=1326,500; p=0,000). Son ii¢ ay
icerisindeki iliskide kondom kullanma siklig1 ‘hemen hemen her seferinde’ olanlarin
kondom kullanma puani, kondom kullanma siklig1 ‘nadiren’ olanlarm kondom
kullanma puanlarindan yiiksek olarak bulunmustur (U=1041,500; p=0,000). Kondom
kullanma sikligmi ‘her seferinde’ olarak belirtenlerin kondom kullanma puanlar1 ise
‘nadiren’ kondom kullandigin1 belirtenlerin kondom kullanma puanindan yiiksek
bulunmustur (U=775,500; p=0,000). ‘Her seferinde’ kondom kullandigin1 belirtenlerin
kondom kullanma puan ortalamalar1 ise ‘hemen hemen her seferinde’ kondom
kullandigin1 belirtenlerin puan ortalamalarindan yiiksek bulunmustur (p<0,05).

Alt olgekler ve kondom kullanim siklig1 arasinda yapilan analizlerde baska

anlamli sonu¢ bulunamamustir.
4.8. Saghk Inan¢ Modeli Alt Boyutlar1 Arasindaki Iliskinin Saptanmasi

AIDS Saghk Inanc1 Olgegi alt boyutlar1 ve AIDS’ten Korunma Oz-Yeterlilik
Olgegi alt boyutlar1 arasindaki iliskiyi belirlemek iizere Spearman korelasyon analizi

yapilmistir. Analiz sonucunda ¢ikan anlamli korelasyonlar Tablo 4.8.deki gibidir.
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Tablo 4.8. AIDS’ten Korunma Oz yeterlilik Olgegi ve AIDS Saglik inanci1 Olgegi Arasindaki Anlamli Korelasyonlar

T AIDS’ten s
AIPS qlllskm Algilanan Hastahgin Algilanan Korunma Cinsel iliskiyi Kondom Al.le {l? Potansiyel Partnere Soru
Saghk Inanci e o o ore . Kullanma Tliskili .
Yatkinhk Ciddiyeti Faydalar Ozyeterlilik Reddedebilme - e Sorabilme
Toplam Puam Ozyeterliligi Boyut
Toplam Puam
AIDS e Iliskin Saghk 608" 710™ 554" 190 272" 136"
Inanci Toplam Puam
Algilanan Yatkinhk 7608**
Hastahgm Ciddiyeti ,710™ ,194™
Algilanan Faydalar ,554" ,194™ 3577 286" 490"
AIDS’ten Korunma
Ozyeterlilik Toplam ,190” 357" 646" 654" ,523" ,520
Puam
Cinsel iliskiyi " " " "
Reddedebilme 286 646 361 ,163
Kondom Kullalflflf 272" 490" 6547 361" 159"
Ozyeterliligi
Aile ile iliskili Boyut ,523" 1637
Potansiyel Partnere 136" 520" 1597

Soru Sorabilme

*p<0,05 ; **p<0,01
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Yapilan Spearman korelasyon analizi sonucunda, AIDS’e iliskin saglik inanglar1
toplam puani ile 6lgegin alt boyutu olan algilanan yatkinlik (r=.608, p<0,01) arasinda
pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu goriilmiistiir. AHBS toplam puani ile algilanan
faydalar arasinda da pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu saptanmistir (r=.554,
p<0,01). Yine AHBS toplam puani ile hastalifin ciddiyeti arasinda pozitif yonde
anlaml bir iligki oldugu gorilmiistiir (r=.710; p<0,01). Tablo 4.9. da goriildiigi gibi,
yapilan korelasyon analizi sonucunda hastaligin ciddiyeti ile algilanan faydalar arasinda
pozitif yonle anlaml iliski oldugu tespit edilmis (r=.194, p<0,01); hastaligin ciddiyeti
ile algilanan yatkinlik, cinsel iligkiyi reddedebilme, kondom kullanma, aile ile iliskili
boyut, potansiyel partnere soru sorabilme ve AIDS’ten korunma 6z-yeterlilik toplam
puani arasinda anlamli iliski bulunamamastir.

Iki 6lgek arasinda yapilan korelasyon analizi sonucunda, AIDS’e iliskin saglik
inanclar1 toplam puani ile AIDS’ten korunma 6z-yeterlilik toplam puani arasinda pozitif
yonde anlaml iliski bulunmustur (r=.190, p<0,01). AHBS Toplam puani ile kondomu
dogru sekilde kullanabilme alt boyutu arasinda da pozitif yonde anlaml iliski oldugu
tespit edilmistir (r=.272, p<0,01). Potansiyel partnere soru sorabilme alt boyutu ile
AHBS toplam puani arasinda da pozitif yonde anlaml iligki bulunmustur (r=.136,
p<0,01). AIDS’e iligskin saglik inanglar1 toplam puani ile cinsel iliskiyi reddedebilme ve
aile ile iliskili boyut arasinda anlamli bir iliski bulunamamistir. Algilanan faydalar ile
AIDS’ten korunma O6z-yeterlilik toplam puani arasinda pozitif yonde anlamli iliski
bulunmustur (r=.357, p<0,01). Algilanan faydalar ile cinsel iliskiyi reddedebilme alt
boyutu arasinda pozitif yonde anlamli iliski oldugu goriilmiistiir (r=.286, p<0,01).

Algilanan faydalar alt boyutu ile kondomu dogru sekilde kullanabilme alt boyutu
arasinda da pozitif yonde anlamh bir iligki oldugu tespit edilmistir (r=.490, p<0,01).
Yapilan korelasyon analizinin sonucunda algilanan faydalar alt boyutu ile aile ile ilgili
boyut, potansiyel partnere soru sorabilme alt boyutu ve algilanan yatkilik arasinda

anlaml bir iligki bulunamamaistir.

Yapilan korelasyon analizi sonucunda, AIDS’ten korunma 6z-yeterlilik toplam
puani ile dlgegin alt boyutu olan cinsel iliskiyi reddedebilme arasinda pozitif yonde
anlamli korelasyon oldugu goriilmiistiir (r= .646, p<0,01). AIDS’ten korunma 6z-

yeterlilik toplam puani ile kondom kullanma alt 6lgegi arasinda pozitif yonde anlamli

52

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

iliski oldugu goriilmiistiir (r=.654, p<0,01). Yine AIDS’ten korunma oz-yeterlilik
toplam puani ve aile ile iligkili boyut arasinda anlamh iligki oldugu goriilmiistiir
(r=.523, p<0,01). AIDS’ten korunma 6z-yeterlilik toplam puani ile potansiyel partnere
soru sorabilme arasinda pozitif yonde anlamli iliski oldugu bulunmustur (r=.520,
p<0,01). Cinsel iligskiyi reddedebilme alt boyutu ile kondom kullanma alt boyutu
arasinda pozitif yonde anlamli iliski bulunmustur (r=.361, p<0,01). Cinsel iligkiyi
reddedebilme alt boyutu ile aile ile iliskili boyut arasinda da pozitif yonde anlaml bir
iligki oldugu gorilmiistiir (r=.163, p<0,01). Ayrica kondom kullanma alt boyutu ile
potansiyel partnere soru sorabilme alt boyutu arasinda da pozitif yonde anlamli iligki
oldugu bulunmustur (r=.159, p<0,01). Yapilan analiz sonucunda baska anlaml iliski

bulunamamastir.

4.9. Kondom Kullanimin Yordamada Saghk inanc Modeli Alt Boyutlarinin

Incelenmesi

AIDS’ten korunma 6z-yeterlilik ve AIDS saglik inanci alt 6l¢eklerinin kondom
kullanimini1 yordayip yordamadigma bakmak amaciyla ¢ok degiskenli lojistik regresyon
analizi yapilmistir. Tahminleyici degiskenlerin her bir biri icin Wald degeri, katsayilari,
serbestlik derecesi ve olasilik degerleri Tablo 4.9.1°de gosterilmistir. Burada
goriilmektedir ki sadece kondom kullanimi alt boyutu, kondom kullanma durumunu
giivenilir bir sekilde tahmin etmektedir. Cok degiskenli lojistik regresyon analizi
sonucunda goriilmektedir ki, kisilerin kondomu farkli durumlarda ve dogru bir sekilde
kullanabilecegine yonelik inanci arttiginda, kondom kullanma oram %4.74 (%95 C.1.
3.04 — 7.36) kat artmaktadir. Tiim parametreler ayn1 anda gerceklestiginde, T-AOQY-27
Olcegi diger alt boyutlari, yas, cinsiyet ve AHBS 06lgegi alt boyutlarmin kondom

kullanimina etkisi, istatistiksel olarak anlamli bulunamamustir.
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Tablo 4.9.1. Yas, Cinsiyet, AHBS ve T-AOY-27’nin Kondom Kullanimina Etkisine {liskin Lojistik
Regresyon Analizi

B S.E. Wald P Exp(B)
Algilanan Yatkinlik 0,047 0,119 0,158 0,691 1,049
Hastaligin Ciddiyeti 0,053 0,099 0,284 0,594 0,949
Algilanan Faydalar 0,062 0,172 0,131 0,718 0,94
Cinsel Iliskiyi Reddedebilme 0,077 0,167 0,211 0,646 0,926
Kondom Kullanma Ozyeterliligi 1,555 0,226 47,401 0 4,737
Aile ile Tliskili Boyut 0,165 0,17 0,949 0,33 0,848
Potansiyel Partnere Soru Sorabilme 0,199 0,15 1,743 0,187 0,82
Yas 0,014 0,077 0,033 0,856 1,014
Cinsiyet 0,109 0,326 0,111 0,739 1,115

299 kisiden olusan Orneklem iizerinde yapilan analizde, tiim modelin kondom
kullanma durumunu anlamli sekilde yordadigir goriilmiistiir (omnibus ki-kare= 81.05,
df=8, p<0,001). Model, kondom kullanim durumuna iligkin varyansm %13.9’u ile
%19.8’1 arasma aciklama getirmis olup, kondom kullananlarin %78.5’1 basarili bir
sekilde yordanmustir. Bununla birlikte kondom kullanmayanlar i¢in yapilan
yordamalarin  %64.7° si dogru bulunmustur. Hepsi birlikte ele alindiginda, modelin
sonuglar1 %72.2 oraninda tahminledigi goriilmiistiir, smiflama tablosu Tablo 4.9.2°deki
gibidir.

Tablo 4.9.2. Saglik inan¢ Modelinin Kondom Kullanimin1 Yordayabilirligine iliskin Lojistik Regresyon
Analizi Simiflama Tablosu

Tahminlenen
Kondom Dogruluk
Kullanmayan Kullanan Yiizdesi
Kondom Kullanmayan 88 48 64,7
Kullanan 35 128 78,5
Genel Yiizde 72,2
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BOLUM 5. SONUC VE ONERILER

Universite dgrencilerinin saglik inanglar1 ile kondom kullanma davranislar:
arasindaki iligkiyi tamimlamak amaciyla yaptigimiz caligmaya, 18-25 yas arast 299
ogrenci katilmistir. Arastirmaya katilanlari %68.9° u erkektir. Ulasilan 6rneklemden
sadece cinsel deneyimi olanlarin arastirmaya dahil edildigi diistiniildiigiinde, kiz 6grenci
sayist ile erkek 6grenci sayisi arasindaki bu fark dogal goriinmektedir. Yapilan bir
arastirmada erkeklerde cinsel iligki yasamis olma orani %67.8 iken kadmlarda %11.4
bulunmustur (Ozan ve ark., 2004). Yapilmis bir baska calismada da cinsel iliski
deneyimi olma oranmi erkeklerde %25.3 kadinlarda %4.7 bulunmustur (Kaya, Serin ve
Geng, 2007). Diger bir calismada da cinsel birlesme yasamis erkek 6grenci orani
(%61.2), kadinlardan (%18.3) yiikksek bulunmustur (Aras ve ark., 2007). Yine
Tiirkiye’de yapilan bir calismada, cinsel iliski yasamis olma acisindan cinsiyetler
arasinda fark oldugu, erkeklerin %46’ sinin, kiz 6grencilerin ise %2.8” inin cinsel iliski
yasamis oldugu tespit edilmistir (Yildirim, 2008). Universite dgrencileri ile yapilan bir
calismada 6grencilerin %27’ si cinsel iliskide bulundugunu belirtirken, bu 6grencilerin
%71.9” unun erkek 6grenciler oldugu goriilmiistiir (Siyez ve Siyez, 2009). Arastirmaya
katilim goniilliilik esasma bagli oldugu ve arastirma konusu hakkinda bilgilendirme
yapildiktan sonra ¢ogu kiz 6grencinin katilmayi reddetmesi nedeniyle kadin — erkek
sayis1 arasindaki fark birbirine yaklastirilmakta zorlanilmistir. Ancak daha cok kiz
ogrenciye ulasilmaya calisilarak, kadin-erkek sayisinin birbirine yaklastirilmas: da
miimkiindiir. Orneklemi daha genis tutarak c¢alismanm tekrarlanmasi, cinsiyetler aras

saglik inanci farkinin daha net gozlemlenmesini saglayacaktur.

Kiz 6grencilerin ¢ogunlukla arastrmaya katilmayir reddetmesi, arastirmaya
katilmay1 kabul edenler arasinda da cinsel deneyim oranmin erkeklerden daha diisiik

olmas1 sosyo — kiiltiirel bir duruma isaret etmektedir. Tiirk toplumunun sosyo-Kkiiltiirel
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yapis1 ve cinsellikle ilgili bazi deger yargilar1 nedeni ile cinsellik konusunda kizlar ve
erkekler arasinda farkli yaklasimlar oldugu bilinmektedir (Pmar ve ark., 2009).
Ulkemizde iiniversite dgrencileri ile yapilan bir calismada, kiz 6grencilerin hem evlilik
oncesi flortlin otesine karst olma hem de cinsel deneyime tamamen kars1 olma orani
erkek dgrencilere gore daha yliksek bulunmustur (Pmar ve ark., 2009). Geg¢mise gore
karsilastirildiginda, kadinlar arasinda bekaretin Onemi azalirken erkeklerde aynen
devam ettigi goriilmektedir. izmir’de yapilan bir arastirmada evlilik dncesi cinsel
iligkiyi onaylamama orani her iki cinsiyet icin de degerlendirildiginde erkeklerde

kadinlardan daha fazla bulunmustur (Aras ve ark., 2007).

Aragtirmaya katilanlarin yas ortalamasi 22.81 (Ss= 1,95) bulunmustur. Yirmi yas
ve alt1 6grenciler 6rneklemin sadece %11.7’ sini olusturmaktadir. Tiirkiye’ de ilk cinsel
iliski yasama yast CETAD’ m 2006’da yaptig1 arastirmaya gore kadinlarda 19,5,
erkeklerde 18,8 bulunmustur. Buna gére bakildiginda arastrmaya dahil edilen cinsel
iligki deneyimi olan 6grencilerin yas dagiliminda goriilen 20 yas ve iizeri ¢ogunluk,
Tirk toplumunda genglerin ilk cinsel deneyimlerini yasama yaslarina uygun

bulunmustur.

Arastirmaya katilan katilimcilar arasinda genel kondom kullanim oranmin
%54.5 oldugu goriilmiistiir. Bu oran kadinlar arasinda %57, erkekler arasinda
%53.7°dir. Yapilan bir arastirmada cinsel deneyim yasamis olan dgrencilerin %42.4° 1
kondom kullandigini, %29.1’inin bazen kondom kullandigini, %28.6° sinin ise kondom
kullanmadigini belirtmistir (Polat ve ark., 2011). Universite dgrencileri ile yapilan bir
baska calismada cinsel iliski deneyimi olanlarin %69.7° si cinsel iliski sirasinda
korundugunu belirtmistir (Siyez ve Siyez, 2009). Yapilan bir bagka caligmada
ogrencilerin %42.8” 1 kontraseptif yontem kullandigi belirtirken, bu 6grencilerden
sadece %68’ i prezervatif kullandigmi belirtmistir (Pmar ve ark., 2009). Universite
ogrencileri ile yapilan bir baska ¢alismada son bir yil icinde cinsel iliski yasamis olan
ogrenciler arasinda korunarak cinsel iliski yasamis olma orani kadinlarda %70.3,
erkeklerde 9%54.3 bulunmustur (Cok ve ark., 2001). Yine liniversite dgrencileri ile
Tiirkiye’de yapilan bir caligmada cinsel yolla bulasan hastaliklar1 6nlemek i¢in diizenli
kondom kullandigini belirtme orani erkeklerde %61.5, kadinlarda %56.3” tiir (Aras ve

ark., 2006). Literatiire bakildiginda, arastirmada elde edilen oranlara benzer oranlar
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elde edildigi goriilmektedir. Buna gore cinsel agidan aktif tiniversite 6grencilerinin hala
AIDS ve diger cinsel yolla bulasan hastaliklar agisindan yeterli diizeyde korunmadigi

sOylenebilir.

Arastirmada kullanilan AIDS Saglik inan¢ Olgegi Tiirkceye cevrilerek gecerlik-
gilivenirlik calismasi yapilmistir. Bu calisma sonucunda algilanan engeller alt 6lgegi
calismadigi i¢in arastirmadan ¢ikarilmistir. Literatiire bakildiginda Tayvanlilar ile AIDS
Saglik Inang Olgegi kullanilarak yapilmis bir ¢calismada psikometrik problemler ¢iktig
goriilmiis ve bunun sonucunda bu Olcegin farklh kiiltiirlerde ¢alismiyor olabilecegi
kanisina varilmistir (Peter ve ark., 2005). Yapilmis olan ¢alismada da 6l¢egin algilanan
engeller alt boyutuna ait sorularin anlasilmiyor olabilecegi ya da farkl algilaniyor
olabilecegi diistiniilmiistiir. Arastirmada saglik inang modelinin dort ana bileseninden

biri test edilememistir ve bu da arastirmanin sinirliliklarindan biridir.

Arastirmada kisilerin kondom kullanma durumlar ile saglik inanglar1 arasindaki
iligki saptanmaya c¢alisilmistir.  Katilimcilardan cinsel iligki sirasinda kondom
kullanarak elde edebilecegi faydalarin fazla olduguna inananlarin kondom kullanma
sikliklarmin da arttig1 goriilmiistiir. Saglhk inan¢ modeli, fayda, yatkinlik ve ciddiyet
algisinin arttig1 durumlarda kisilerin kondom kullanma gibi koruyucu saglik davranisini
gerceklestirecegini on gormektedir. Fakat yapilan bu arastirmada sadece fayda algisinin

kondom kullanma davranisi ile iligkili oldugu gorilmiistiir.

Arastirmanm  sonucunda kisinin sahip oldugu AIDS’ten korunma 0z-
yeterliliginin, kondom kullanma davranmisi ile iligkili oldugu goriilmiistiir. Kondom
kullanma davranig1 gosteren kisilerin, AIDS’ten korunma 6z-yeterliliklerinin, kondom
kullanmayan kisilere gore yiiksek oldugu tespit edilmistir. Elde edilen bu sonu¢ Alarape
ve arkadaglarinin (2008) yaptiklar1 calisma sonucunda elde ettigi bulgular1 destekler
niteliktedir.

Ayni sekilde kondom kullananlarin cinsel iliskiyi reddedebilme 6z-yeterliligi ve
kondomu farkli durumlarda dogru bir sekilde kullanabilme 6z-yeterliligi de kondom
kullanmayanlara gore yiiksek bulunmustur. Kondom kullanma 6z-yeterliligi ile ilgili
bulunan sonug benzer calismalarda elde edilen bulgular1 destekler niteliktedir. Alarape

ve arkadaglarinin (2008) yaptig1 calismada da kondom kullanma 06z-yeterliliinin

57

Create PDF files without this message by purchasing novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com
http://www.novapdf.com

iiniversite 6grencilerinin kondom kullanmasinda 6nemli bir rol oynadig1 goriilmiistiir.
Partnerine soru sorabilme 0Oz-yeterliligi ile kondom kullanimi arasinda bir iliski
bulunamamaistir. Oysa O’Leary ve arkadaslarmin (1992) yaptiklar1 calismada, partnerine
soru sorabilme Oz-yeterliliginin kondom kullanma ile iliskili oldugunu ve partneri ile
konusabilme 6z-yeterliligi yliksek olan 6grencilerin, kondom kullanma olasiliginin daha

diisiik oldugunu saptamiglardir.

Cinsel davranis ve tutumlar, cinsiyete gore farklilasabildiginden, her iki cinsiyet
saglik inanglar1 bakimindan karsilastirilmistir. Sonug olarak, kadmlarin, erkeklere gore
cinsel iliski sirasinda kondom kullanarak daha ¢ok fayda elde edeceklerine inandiklari
goriilmiistiir. Her iki cinsiyetin toplam saglik inanci, risk algisi ve yatkinlik algisi
arasinda bir farklilhik goriilmemistir. Oysa Zagumny ve Brady (1998) yaptiklari
calismada, kadmlarin toplam saglik inanci puanlarinin erkeklerden daha yiiksek
oldugunu gormiislerdir; ancak saglik inancinin alt boyutlarin1 cinsiyet ile
karsilastirmamislardir. Scandell ve Wlazelek (2002), yaptiklar1 calismada kadimnlarin
yarar algismin erkeklerden daha yiiksek oldugunu goérmiislerdir. Buna gore, kadmlar
erkeklere gore AIDS’ e yakalanmamak i¢in risk azaltict davraniglar sergilemenin daha
faydali olduguna inanmaktadirlar diyebiliriz. Her iki cinsiyetin, AIDS’ten korunma 6z-
yeterlilikleri karsilastirildiginda; kadmnlarin 6z-yeterliliklerinin erkeklerden yiiksek
oldugu goriilmiistiir. Goldman ve Harlow (1993), tiiniversite 6grencileri arasinda
yaptiklar1 calismada kadinlarin 6zyeterliliklerinin erkeklerden daha yiiksek oldugunu ve
her iki cinsiyette de yiiksek Ozyeterliligin giivenli cinsel davranisla iligkili oldugu
sonucuna ulagsmistir. O’Leary ve ark. (1992) yaptiklar1 ¢alismada kadinlarin kondom
kullanma konusundaki oz-yeterliliklerinin erkeklerden daha fazla oldugu sonucuna
ulagmustir. Ulasilan sonucun literatiirde yer alan bulgular1 destekler nitelikte oldugu
disiiniilmiistiir. Diger yandan da, Peltzer (2000)’de yaptig1 calismada kondom kullanma

oz-yeterliliginin cinsiyet ile iligkisinin olmadig1 sonucuna ulagmistir.

Kadinlarin cinsel iligkiyi reddedebilme, kondomu farkli kosullar altinda ve
dogru kullanabilme ve potansiyel partnere soru sorabilme 6z-yeterlilik algilar1 da yine
erkeklerden yiiksek bulunmustur. Cinsel iliskiyi reddebilme Oz-yeterliligi agisindan
cinsiyetler arasinda goriilen bu farklilik degerlendirirken toplumsal sosyo-kiiltiirel

yapiy1 goz oOniinde bulundurmak faydali olacaktir. Tiirk toplumunda kadinin evlilik
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oncesi cinsellik yasamasi desteklenmeyip erkeklerin yasamasi desteklendiginden;
kadmlarin cinsel iliskiyi reddetmesi beklenirken, erkeklerin cinsel iligki teklifini
reddetmemesi beklenmektedir. Toplumsal bu beklentilerin ve cinsiyet rollerinin,

katilimcilarin cevaplarini etkilemis olabilecegi diistiniilmelidir.

AIDS’ten korunma Oz-yeterliliginin alt boyutlarindan olan aile ile iliskili boyut
acisindan cinsiyetler karsilastirildiginda, erkek ogrencilerin cinsellikle ilgili konularda
aileleri ile daha fazla konusabildikleri goriilmiistiir. Onceden de sdziinii ettigimiz Tiirk
toplumunun sosyo-kiiltiirel yapist nedeniyle kadmlarin evlilik oncesi cinsel iliski
yasamasi neredeyse yasaklanmis durumdadir ve aileler ile bu konularin konusulmasi
neredeyse bir tabudur (Giray ve Kilig, 2004). Bu acidan, cinsellikle ilgili konular1 aile
ile konusabilme 6z-yeterliliginin erkeklerde kadinlardan daha fazla olmasi beklenen bir

sonugtur.

Saglik inan¢ modeli ile kondom kullanim siklig1 arasindaki iligki incelendiginde,
kisilerin kondom kullanmanin saglayacag1 faydalara yonelik algisi arttikca kondom
kullanma sikliklarmin da arttig1 goriilmiistiir. Literatiire bakildiginda, Pleck, Sonenstein
ve Ku (1990), yaptiklar1 ¢calisma sonucunda yiiksek yarar algisinin kondom kullanma
niyetini artirdigini, kisisel yatkinlik algisinin diisiik olmasinmn da kondom kullanma
niyetini azalttigin1 bulmuslardir. Yaptigimiz arastirmanin bulgulari, algilanan faydalar
acisindan bu caligmada elde edilen bulgular1 desteklerken, algilanan yatkmnlik ile ilgili
sonuglar birbiri ile Ortiismemektedir. Bu durumda diyebiliriz ki kondom kullanma
siklig1, kondom kullanmanin faydali olduguna yonelik alg: ile iligkilidir. Ancak ilging
bir sekilde hastaliga yonelik ciddiyet algis1 ve yatkinlik algisinin kondom kullanimu ile

iliskili cikmadig1 goriilmiistiir.

Oz-yeterlilik agisindan bulgular1 incelendiginde, AIDS’ten korunma oz-
yeterliligi ile kisilerin kondom kullanma sikliklar1 arasinda iliski oldugu goriilmiistiir.
Buna gore kisilerin 6z-yeterlilikleri arttik¢a kondom kullanma sikliklar1 da artmaktadir.
Benzer sekilde kisilerin cinsel iligkiyi reddedebilme Oz-yeterlilikleri ve kondom
kullanma o6z-yeterlilikleri de kondom kullanma siklig1 ile iligkili bulunmustur. Buna
gore kisiler farkli durum ve kosullar altinda cinsel iligkiyi reddedebilecegine inaniyor ve
kondomu farkli kosullarda ve dogru sekilde kullanabilecegine inaniyorsa, iliskilerinde

kondom kullanma olasiliklari da artmaktadir.
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AIDS Saglik inanci 6lgeginin alt boyutlar: ile AIDS’ten korunma 6z-yeterlilik
Olceginin alt boyutlar1 arasindaki iligki tespit edilmeye ¢alisildiginda, boyutlar arasinda
iligkiler su sekilde ¢ikmistir: Kisilerin hastaligin ciddiyetine yonelik algist arttikga,
kondom kullanmaya yonelik algiladiklar1 fayda da artmaktadwr. Hastaliga yatkinlik
algisinin, ciddiyet ve fayda algisi ile iligkili ¢ikmadigi goriilmiistiir. Ayrica kisilerin
kondom kullanmaya yonelik algiladiklar1 fayda arttikga, AIDS’ten korunma 06z-
yeterlilikleri, cinsel iliskiyi reddedebilme o6z-yeterlilikleri ve kondom kullanma 6z-
yeterlilikler1 de artmaktadir. Cinsel iliskiyi reddedebilme 06z-yeterliligi, kondom
kullanma 6z-yeterliligi ve aile ile cinsel konularda konusabilme 6z-yeterliligi ile iliskili
cikmistir. Kondom kullanma 6z-yeterliligi de potansiyel partnere soru sorabilme 6z-
yeterliligi ile iligkili ¢ikmistir. Buradan anliyoruz ki, kisilerin AIDS olma durumunda
onlar1 bekleyen ciddi durumlar ile ilgili algilar1 arttikg¢a, iliski sirasinda kondom
kullanarak faydali bir sey yaptiklarina dair algilar1 da artmaktadir. Diger yandan, fayda
algis1 yiiksek olan kisilerin, AIDS’ten kendini koruyabilecegine dair 6z-yeterliligi de
yiiksektir diyebiliriz.

Saglik inan¢ modelinin, Tiirk {iniversite 6grencilerinin kondom kullanma
davraniglarin1 yordamada kullanilabilir olup olmadigi anlasilmaya calisilmis, sonug
olarak modelin kondom kullanma durumunu %72.2 oraninda yordadigi goriilmiistiir.
Tim model alt bilesenlerine bakildiginda, en giivenilir yordayicinin kondom kullanma
oz-yeterliligi oldugu gorilmiistiir. Kisilerin kondomu farkli kosullar altinda da(madde,
alkol etkisi altinda vs) kullanacagina, olmadigi durumda onu temin edecegine ve temin
ettiginde de dogru bir sekilde kullanacagma yonelik 6z inanci arttiginda, kondom
kullanma olasiligmin 4.7 kat artmakta oldugu goriilmiistiir. Amerikada farkli etnik
gruplar arasinda yapilan bir arastirmada, saglik inan¢ modelinin davranislar1 yordama
oraninin farkli etnik gruplara gore degistigi goriilmiistiir. Bu durumun saglik inang
modelinin kisi merkezli bir model olusundan kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir.
Avrupa ve Amerika toplumlar1 genellikle daha bireyci ve kisi merkezli olduklar i¢in
modelin bu toplumlara daha uygun olmasi olasidir. Bu toplumlarda kisiler kendilerini
digerlerinden ve c¢evrelerinden ayr1 degerlendirirken, diger toplumlarda kisiler
kendilerini digerlerine bagli hissetmektedirler (Steers ve ark., 1996). Bahsedilen
nedenden &tiirii, Saghk Inan¢ modelinin kondom kullanma davranisini yordama orant,

Tiirk toplumunun genel yapisi bireyci olmadigindan yiiksek bulunmamis olabilir.
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AIDS acisindan risk grubunda olan tiniversite 6grencilerinin kondom kullanma
davraniglarini etkileyen saglik inanglarimi saptamak amaciyla yapilmis olan bu calisma
sonucunda, dncelikle davranis degisikligi gelistirmek icin verilecek egitimlerin kiz ve
erkek oOgrenciler i¢in farkli hazirlanilmasi gerektigi diisliniilmiistiir. Cinsiyetler arasi
goriilen farkli saghik inanislarina hitap eden egitim iceriklerinin hazirlanmasinin,

egitimlerin etkisini arttiracagi kanaatine  varimistir.

Saghk inan¢ modeli, bireysel davranis degisikligi yaratmak i¢in yaygn
kullanilan modellerden birisi olmakla birlikte, bu arastirma sonucunda da gorildiigi
gibi, Tirkiye’de de iiniversite Ogrencilerinin kondom kullanmalarint arttirmak i¢in
kullanilabilecek bir modeldir. Modelin algilanan engeller alt boyutunun arastirmada yer
almamasi, tim modelin kondom kullanma davranisini  yordama diizeyini
ogrenemememize neden olmustur. Ancak elde edilen bulgular 15181inda sdylenebilir ki;
ogrenciler kondom kullanmanin faydalar1 ve AIDS hastaliginin ciddiyeti hakkinda
bilinglendirildigi takdirde, cinsel iliski sirasinda kondom kullanma olasiliklar
artacaktir. Ayrica kondom kullanma davranisi lizerinde oldukca etkili oldugu goriilen
AIDS’ten korunma 6z-yeterliligi ve kondom kullanma 6z-yeterliliginin belirleyicilerinin
sonraki ¢aligmalarda tespit edilmesi ve {liniversite ogrencilerinde 6z-yeterliligi arttirma
calismalarinin yapilmasi da, risk grubunun biiyiik bir béliimiinii olusturan bu kesimin

koruyucu saglik davraniglarini edinmelerini saglayacaktir.

Cinsellikle 1ilgili tutumlarmn cinsiyete gore farklilik gosterdigi bilinmektedir.
Yapilan ¢alismada kadin erkek sayisinin esit tutulamamis olmasi, bu tutum farkliligini
tam olarak gdzlemleme olasiligmi sinirlandirmustir. Ileride yapilacak olan ¢alismalarda
daha ¢ok Ogrenciye ulasilarak kadmn katilimci sayismin arttirilmasi, kondom kullanma
davranis1 ve saglik inanglar1 acisindan kadin-erkek farkliliginin daha net olarak

goriilmesini saglayabilir.

Arastirma kisilerin cinsel yasamlar1 ile ilgili sorular icerdigi i¢in, gizliligi
korumak ve dogru yanit alimini saglamak amaciyla olabildigince az demografik soru
sorulmustur. Bu nedenle demografik degiskenlerde bir miktar kayip s6z konusudur.
Ayrica katilimcilarin kondom kullanim sikligmi belirleyebilmek amaciyla son ii¢ ay
icerisinde yasamis olduklar1 cinsel iligkilerindeki davraniglari sorulmustur. Son ii¢ ay

icerisinde cinsel iliski yasamamis olan katilimcilardan yanlis cevap alinmis olabilecegi
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diisiiniilmektedir. Ileride benzer bir calisma yapilmasi planlandiginda bu durum goz

oniine alinarak sorulan sorunun tekrar yapilandirmasi uygun olacaktir.

Calismada kullanilan AIDS Saglik Inanci Olgeginin algilanan engeller alt
boyutunu olusturan sorular Tiirkiye Ornekleminde anlagilmamakta ya da farkh
degerlendirilmektedir. Bu nedenle arastrmaya bu alt boyut c¢ikartilarak devam
edilmistir. Bu nedenle Saglik inan¢ Modelinin bir biitiin olarak kondom kullanimini
yordayip yordamadigina bakilamamistir. AHBS’ nin Tiirk¢e uyarlamasi i¢in tekrar bir
calisma yapilmasi, algilanan engeller alt boyutu i¢in Tiirkiye Orneklemine uygun

sorularin belirlenmesi uygun olacaktir.
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BILGILENDIRIiLMiS ONAM FORMU
Degerli katihmci,

Asagida, arastirmaya iligskin bazi agiklamalar bulunmaktadir. Liitfen sorular
yanitlamaya ge¢gmeden 6nce bu aciklamalari dikkatlice okuyunuz.

Arastirmay1 Yapan: Bu arastirma Okan Universitesi Klinik Saglik Psikolojisi Yiiksek
Lisans programinda yiiriitiilen bir tez galigmasidir.

Arastirmanin Amaci: Universite dgrencilerinin saglik inanglarmin, cinsel yolla
bulasan hastaliklardan korunma yontemlerinden biri olan kondom kullanimini ne yonde
etkiledigini arastirmak amaciyla yapilmaktadir.

Uygulama: Arkadaki sayfalarda cinsel saglikla ilgili tutum ve davraniglarinizi
belirlemeye yonelik bazi sorular bulunmaktadir. Sizden istedigimiz, bu sorular1 kendi
goriis ve yasantilariniza gore yanitlamanizdir. Sorular1 yanitlamak yaklasik 5 — 10
dakika stirmektedir. Sizden samimi yanitlar vermeniz ve hi¢bir soruyu bos
birakmamaniz beklenmektedir.

Gizlilik: Dolduracaginiz formda, kimliginizi belirleyecek herhangi bir soru (ad, soyad,
kimlik numarasi, dogum yeri, vs) bulunmamaktadir. Verdiginiz tiim bilgiler sakli
tutulacaktir. Herkesin doldurdugu formlar birlestirilip, toplu olarak degerlendirilecegi
icin size 0zel sonuglar elde etmek ve paylagsmak s6z konusu degildir. Arastirmaya
katilmak tamamen gontilliiliik esasina dayanmaktadir.

Sonuclar: Arastirmaya katilan herkesin doldurdugu formlar birlestirilerek genel
sonuglar elde edilecektir. Kisiye 6zel degerlendirme ve sonu¢ séz konusu degildir.
Arastirmanin sonuglar1 tezde ve bilimsel yazilarda yayinlanacaktir. Ancak bu yaymlarda
hi¢bir katilimcmin kimlik bilgileri bulunmayacaktir. Kiitiiphane veritabanlarindan teze,
yayinlara ya da arastirmaci kanaliyla genel 6zetlere ulasmak miimkiin olacaktir.
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Okudugunuz bu aciklamadan sonra arastirmaya katilmayi kabul ediyorsaniz, asagidaki
kabul ediyorum kismina carp1 (X) isareti koyunuz.

Yardiminiz i¢in tesekkiir ederiz. Simdi arka sayfadaki sorular1 yanitlamaya

baslayabilirsiniz.
Psk. Sinem Cankardes Yrd. Dog. Dr. Ahmet Tosun
Okan Universitesi Izmir Universitesi

Klinik Saglik Psikolojisi Yiiksek Lisans Psikoloji Boliimii, Klinik Psikoloji
Programi Bilimdal
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Yas:

Cinsiyet:

Cinsel iligki deneyiminiz: a) Var b)Yok

Son ii¢ ay icerisinde cinsel iligki sirasinda kondom kullandim.
a) Her seferinde

b

b)Hemen hemen her seferinde
¢)Nadiren

d)Hi¢

A) Asagida belirtilen Kkisiler size cinsel iliski teklif ettiginde Hayir yamiti verebileceginizden
ne kadar eminsiniz?
1) 30 giin veya daha az siiredir tanidiginiz birine

1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

2) Kimlerle cinsel iligkileri oldugunu bilmediginiz birine
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

3) Madde kullanma (uyusturucu/uyarici) konusunda ge¢misini bilmediginiz birine
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

4) Onceden tanidiginiz birine
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim
5) Daha iyi tanimak istediginiz birine

1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

6) Daha once cinsel iliski yasadiginiz birine
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim
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7) Size asik olmasini istediginiz birine
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

8) Cinsel iligkiye girmeniz i¢in size baski yapan birine
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

9) Beraber alkol aldiginiz birine
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

10) Beraber madde (uyusturucu/uyarict) kullandiginiz birine
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

11) Birlikteyken cinsel yonden oldukga tahrik oldugunuz birine
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

B. Asagidakileri yapabileceginizden ne kadar eminsiniz

1) Erkek/kiz arkadagmiza damar i¢i yolla alinan herhangi bir madde (uyusturucu) kullanip

kullanmadigini sorabileceginize
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

2) Erkek/kiz arkadagimizla AIDS’ten korunma konusunda konusabileceginize
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

3) Kiz/erkek arkadaglariniza gegmisteki cinsel deneyimlerini sorabileceginize
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

4) Erkek/kiz arkadaginiza escinsel (homoseksiiel)iliski deneyimi olup olmadigini

sorabileceginize
1 2 3 4 5
Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

C. Asagidakileri yapabileceginizden ne kadar eminsiniz

1) Her cinsel iliskide kondom kullanacaginiza
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim
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2) Kondomu dogru kullanacaginiza
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

3) Alkol aldiktan sonra cinsel iliskide kondom kullanacaginiza
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

4) Herhangi bir uyusturucu/uyarci madde (esrar, yapistirict maddeler, tiner vb) kullanimi sonrasi

yasadigimiz cinsel iliskide, kondom kullanacaginiza
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

5) Erkek/kiz arkadasiniz kullanmak istemese de kondom kullanmak konusunda 1srar

edeceginize ne kadar eminsiniz?
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

6) Birlikte oldugunuz kisi kondom kullanmay1 kabul etmediginde cinsel iliskiyi reddedeceginize
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

7) Her zaman kondom alacak kadar para bulunduracaginiza
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

8) Kondom almak i¢in eczaneye/markete gidebileceginize
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

9) Evlenene kadar cinsel iliski yasamayacaginiza
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

10) Hayatiniz boyunca ayni kisi ile cinsel iligki yasayacaginiza
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

11) Cinsel konular hakkinda babanizla konusabileceginize
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim

12) Cinsel konular hakkinda annenizle konusabileceginize
1 2 3 4 5

Hig emin degilim Cok az eminim Orta derecede eminim Cokga eminim Son derece eminim
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D. Her bir ifadenin sizin diisiincelerinizi ne derece temsil ettigini ve ne kadar
katildigimiz1 maddelerin altindaki skalada derecelendiriniz.

1) AIDS olma olasiligimin yiiksek oldugunu diisiiniiyorum.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

2) AIDS olmaktan korkuyorum.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

3) Partnerim heteroseksiiel olsa bile HI'V kapabilecegime inaniyorum.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

4) Tek bir partner ile cinsel iligki yasiyor olsam bile AIDS’ e yakalanabilecegime

inantyorum.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 101duk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

5) AIDS o6limciil bir hastaliktir.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

6) AIDS olmaktansa bagka bir 6liimciil hastaligim olmasini tercih ederim.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

7) AIDS yiiziinden 6lmektense siddetli bir 6liim (silahla vurulmak,trafik kazasi...vs)
sekliyle 6lmeyi tercih ederim.

1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

8) AIDS biiyiik olasilikla bir insanin yakalanabilecegi en kotii hastaliktir.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

9) Prezervatif (kondom) kullaniminin AIDS’ e yakalanma riskini 6nemli 6l¢iide azalttigini

diisiiniiyorum.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

10) Hali hazirda kondom bulundurmaya degecegine inaniyorum.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum
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11) Tek bir partner ile cinsel iliski yasayarak AIDS’ e yakalanma riskinin azaltilabilecegini

diistiniiyorum.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

12) Kondomun olmadig1 durumda,kondom temin etmek i¢in cinsel aktiviteyi
kesmeye deger.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

13) Kondom kullanmak partnerimi asagilamakmuis gibi geliyor.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

14) Kondom satin almak beni utandirir.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10ldukga Genellikle Tamamen Katiliyorum

15) Kondom kullandigim zaman cinsel iliskiden zevk almiyorum(ya da zevk
alamayacagimi diistiniiyorum.
1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum

16) Yardimc1 olmazsam kendimi suclu hissedecegimden,bir AIDS hastasina ilk
yardim miidahalesinde bulunurdum.

1 2 3 4 5 6
Hig katilmiyorum Cok az Biraz 10lduk¢a Genellikle Tamamen Katiliyorum
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OZGECMIS

Sinem Cankardes, 17 Mart 1986 yilinda Trabzon’da dogdu. Izmir 60. Y1l
Anadolu Lisesi’ni bitirdikten sonra Ege Universitesi Psikoloji Béliimiinden 2009 yilinda
mezun oldu. Ayn1 y1l Okan Universitesinde Saglik Odakli Klinik Psikoloji Yiiksek
Lisans programma kabul edildi. Mezuniyetinden bu yana ‘Cocuk Thmal ve Istismari
Balkan Epidemiyolojik Calismasi’adli Avrupa Birligi projesinde proje asistanligi
yapmaktadir.
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