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Ozet

Amag: Bu tanimlayici ¢alisma, tip 6grencilerinin
cevresel risklere iliskin risk algilarini ¢evrimigi bir
anket araciligiyla degerlendirmeyi amaclamistir.
Yontem: Calismaya Ankara'daki bir Tip Fakiiltesinin
Doénem V ve VI 6grencileri dahil edilmistir.
Katiimcilar e-posta yoluyla calismaya katilmaya
davet edilmis ve veriler cevrimigi bir anket
araciligiyla toplanmistir. Anket sosyodemografik
ozellikler, kariyer tercihleri, cevre saghg ile ilgili
faaliyetler, 20 cevre sorununa iliskin risk algilari,
cevre sorunlarina iliskin gortsler ve egitimi
icermektedir.

Bulgular: Algilanan ilk bes risk konusu iklim
degisikligi (% 85,2), su kirliligi (% 78,4), fosil
yakitlar (% 74,7), hava kirliligi (% 74,7) ve
gidalardaki kimyasal kirliliktir (% 66,7). Cinsiyet,
algilanan saglik, saglikl davranislar, bir cevre
STK'sina tiyelik ve cevresel faaliyetlere katilim,
cevresel risk algisi puanlari ile iliskili faktorlerdir.
Ogrencilerin yansindan fazlasi tip egitimlerinde
iklim degisikliginin etkileri ile ilgili konulan yetersiz
bulmustur. Cok degiskenli analizde cinsiyet ve

bir cevre STK'sina tiyelik 6nemli faktorler olarak
bulunmustur.

Sonug: Cevreyi merkeze alan mifredat ve
mifredat disi faaliyetlerin gelistirilmesi, hekimlerin
iklim degisikliginin azaltilmasina ve siirdirilebilir
saglk uygulamalarinin tesvik edilmesine katkilarini
artirabilir.

Anahtar Sozciikler: risk; iklim degisikligi; hava
kirliligi; strdurilebilir gelisme
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Abstract

Obijective: This descriptive study aimed to assess
medical students’ risk perceptions regarding
environmental risks through an online survey.
Methods: The study included 5th and 6th-grade
students at a Medical Faculty in Ankara, Turkey.
Participants were invited to take part in the study
via email, and data were collected through an

online questionnaire. The questionnaire included
sociodemographic characteristics, career preferences,
activities related to environmental health, risk
perceptions regarding 20 environmental issues,
opinions on environmental problems, and education.
Results: The top five perceived risk issues were
climate change (85.2%), water pollution (78.4%),
fossil fuels (74.7%), air pollution (74.7%), and
chemical pollution in food (66.7%). Gender,
perceived health, healthy behaviors, membership

in an environmental NGO, and engagement in
environmental activities were associated factors in
environmental risk perception scores. More than
half of the students found the topics related to the
impacts of climate change in their medical education
to be insufficient. Gender and membership of an
environmental NGO were significant factors in
multivariate analysis.

Conclusion: Developing curricula and extracurricular
activities centered the environment may enhance
physicians’ contributions to mitigating climate change
and promoting sustainable healthcare practices.
Keywords: risk; climate change; air pollution;
sustainable development
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Giris

Giderek artan ve halk sagligini tehdit eden

cevre sorunlari, bircok hastaliga ve saglk
sorununa yol agmaktadir. Arastirmalar, kiiresel
olumlerin %24'linlin gevre ile baglantili
oldugunu gostermektedir (1). Bu sorunlarin
giderek yayginlasan dogasi nedeniyle, hekimler
mesleki kariyerlerinde gevresel risklerin neden
oldugu saglik sorunlanyla ilgili cok sayida
soruyla karsi karstya kalmaktadir. Hekimler klinik
pratiklerinde cevresel tehlikelerin neden oldugu
saglik sorunlarini 6ncelikle bireysel dlizeyde
degerlendirip tani ve tedaviye odaklanirken,
hizmet verdikleri toplumun karsi karsiya oldugu
cevresel risklerin de farkinda olmalidirlar (2).
Ayrica, cevresel bozulma, ekosistemin bozulmasi,
su kirliligi, hava kirliligi, toksik kimyasallar

ve iklim degisikligi gibi cevresel sorunlarin

ele alinmasinda hekimlerin 6nemli rolleri ve
sorumluluklari bulunmaktadir (3). Bu gereklilige
ragmen, hekimler arasinda cevresel konulara
iliskin farkindalk degiskenlik gostermektedir.
Gelecegin hekimlerinin cevresel risklerin karmasik
saglik etkilerine iligkin bilgi ve becerileri, meslek
hayatlarn boyunca ihtiyag duyacaklar kritik
unsurlardir.

Hava kirliligi ve iklim degisikligi glinimiziin en
acil halk sagligi sorunlari arasinda yer almaktadir.
DSO verileri, hava kirliliginin yilda 7 milyon
erken 6lime neden oldugunu ve kardiyovaskiler
ve solunum yolu hastaliklari ile kanser de

dahil olmak Gzere 31 farkli olumsuz saglik
sonucuna katkida bulundugunu géstermektedir
(4,5). iklim degisikligi de mevcut hastaliklari
siddetlendirmekte ve yeni saglik sorunlarini
beraberinde getirmektedir. Mevcut ve gelecekteki
sorunlarin farkinda olmak hem hekimler hem

de tip 68rencileri icin kisisel yasamlarinda ve
mesleki kariyerlerinde 6nemlidir. Farkindalik,
algiyi ve bilgiyi icerdiginden, cevresel farkindalik,
risk algisi ve cevresel konular hakkindaki bilgiyle
dogrudan baglantilidir (6). Hekimlerin mesleki
uygulamalarindaki éneminin étesinde, saglik
sektdriinlin sera gazi emisyonlarina katkis
konusundaki farkindaliklari da giderek daha kritik
hale gelmektedir.

Uluslararasi ¢cabalara ragmen sera gazi
emisyonlari artmaya devam etmektedir ve
saglk sektoru kiresel sera gazi emisyonlarinin
yaklasik % 4,4'lne katkida bulunmaktadir
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(7,8). Bu baglamda, saglik sektériinde
strdtrllebilirlik perspektifi ortaya ¢ikmistir.
Saglik profesyonellerinin yani sira tip 6grencileri
de strdlrilebilir saglik hizmetleri hedeflerine
ulagilmasinda énemli bir rol oynamaktadir (8).
Ancak gelecegin hekimleri genellikle bu rol igin
hazirliksizdir ve gezegen saghgi ve stirdlrllebilir
saglik hizmetleri perspektifi icin gerekli olan
“bilgi, beceri, deger, yetkinlik ve gliven" ile
kendilerini donatmalar gerekmektedir. Bu, saglik
sektoriinden kaynaklanan emisyonlarin azaltiimasi
ve 2030 Surdurilebilir Kalkinma Hedeflerine
ulasiimasi icin elzemdir (9).

Cevresel risk algisi, 6nleyici davranislar tesvik
eder ve cevresel sorunlara karsi aciliyet ve
sorumluluk duygusu gosterir (10). Saghk
profesyonelleri ve tip 68rencileri arasinda cevresel
risk algisi tizerine yapilan calismalar, stirdiirilebilir
saglik hizmetlerine odaklanan calismalarda
kullanilabilir ve risk iletisim stratejilerine katkida
bulunabilir. Bu calismada, tip 6grencilerinin
cevresel saglik sorunlarina iliskin risk algilarinin
belirlenmesi ve cevresel konularda bu algilar
etkileyen faktorlerin tespit edilmesi amaclanmistir.
CGalismanin strdurilebilir saghk egitimi faaliyetleri
kapsaminda ylritilecek calismalara katkis
olabilecegi distintilmektedir.

Yéntem

Bu tanimlayici calisma Ankara'daki bir tip
fakiltesinde ylratilmastar. Katiimcilar
faktltenin son iki yilindaki (D6nem V ve VI) tip
6grencileridir. Besinci ve altinci siniftaki toplam
6grenci sayisi 870'tir ve 162'si ankete katilmigtir
(yanit orani % 18,6). Veriler cevrimigi bir anket
aracihgiyla toplanmistir. Katimcilar, fakilte bilgi
sistemine kaydedilen e-posta yoluyla calismaya
davet edilmistir. Davetiyeler katiimcilara 6grenci
isleri ofisi tarafindan génderilmistir. Katimcilara
bir davet mektubu ve anket linki postalanmistir.
Veriler 15 Aralik 2020 ile 15 Subat 2021 tarihleri
arasinda toplanmig ve bu sire zarfinda ilk ay
katiimcilara hatirlatma e-postasi gdnderilmistir.

Ankette sosyodemografik 6zellikler, cevresel
konularla ilgili risk algisi ve iklim degisikligi
hakkindaki gorusler sorgulanmistir. Veri toplama
formu dort bolim, 18 soru ve alt maddelerden
olugmaktadir. Risk algisi sorulari hava kirliligi ve
iklim degisikligini de iceren 20 cevre sorunundan
olusmaktadir ve “risk yok/dustik/orta/ytiksek"
seklinde Likert olarak sorgulanmustir.
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istatistiksel analizler

Veriler IBM SPSS Statistics for Windows ver. 23.0
kullanilarak analiz edilmistir. Risk algisi sorular
risk puanlarina déntstirilmis (risk yok ve
yuksek risk icin sirasiyla O ile 4 puan) ve toplam
risk algisi puani hesaplanmistir. Sayisal veriler
icin normal dagilim analizinden sonra uygun
istatistiksel testler kullanilmistir. Analizlerde
Student-t testi, Mann Whitney U, Kruskal-
Wallis testleri kullanilmistir. ikiden fazla grup
karsilastirma sonuglar Bonferroni diizeltmesi ile
degerlendirilmistir. p<0,05 istatistiksel olarak
anlaml kabul edilmistir.

Etik konular

Ankete erismeden 6nce tim katilimcilardan
elektronik ortamda bilgilendirilmis ve onamlari
alinmigtir. Calismanin yuratulebilmesi icin ilgili
Tip Fakiltesi Dekanhgi'ndan izin alinmig ve
arastirmanin yapilabilirligi ile ilgili uygunluk
icin onay Fakultenin Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu'ndan (2109/24-34)
alinmistir.

Bulgular

Katihmcilarin %57,4'0 6. sinif 68rencisi,
%54,3'li erkektir, yas ortalamasi 23,3+1,6
yildir ve % 32,7'si cerrahi disi bir alanda
uzmanlk kariyeri planlamaktadir. Ailesinin
ekonomik durumunu iyi olarak bildiren
%44,4'tlr ve yaklasik yarisi kendi saghgini
cok iyi veya milkemmel olarak belirtmistir.
Calisma grubunun % 63,6'sI hig sigara icmemis
ve %23,5'i dizenli olarak egzersiz yapmistir.
Ayrica, 68rencilerin %88,9'u en uzun siire
sehirde yasamistir (Tablo 1).

Risk algisi sorulari agisindan ilk bes risk konusu
sirastyla iklim degisikligi, su kirliligi, fosil yakitlar,
hava kirliligi ve gidalardaki kimyasal kirliliktir
(Tablo 2). Ote yandan, en duslik risk olarak
algilanan bes risk konusu arasinda glines 1si8ina
maruz kalma, ylksek gerilim hatlar, nikleer
enerji santralleri, gliriiltl ve cep telefonlari ve
baz istasyonlar yer almaktadir. Ozellikle toprak
kirliligi, enerji hatlari, kémur santralleri, atiklarin
yakilmasi ve nuikleer santraller “fikrim yok/
bilmiyorum" kategorisini secen katiimcilarin en
ylksek ylzdesine sahiptir.

Katiimcilarin %82,1'i iklim degisikliginin halk
sagligi icin en buyik riski olusturduguna iligkin
6nermeye katilmis veya kesinlikle katilmistir.

ted

Tablo 1. Katiimcilarin bazi sosyodemografik
ozellikleri

‘ n ‘ %
Yas
<23 112 | 69,1
=24 50 | 30,9
Cinsiyet
Kadin 72 | 44,5
Erkek 88 | 54,3
iki kategori disinda 2 1.2
Donem
\% 69 | 42,6
\ 93 | 57,4
En uzun siire yasanilan yer
I 144 | 88,9
iice 17 | 10,5
Koy 1 0,6
Algilanan ekonomik durum
Kotu 2 1,2
Orta 83 | 51,3
lyi 72 | 44,4
Gok iyi 5 3,1
Algilanan saghk
Orta-koti 48 | 29,6
lyi 80 | 49,4
Cok iyi 27 | 16,7
Mikemmel 7 43
Diizenli egzersiz
Yapiyor 38 | 23,5
Yapmiyor 124 | 76,5
Sigara
Hic icmemis 103 | 63,6
Diger* 59 | 36,4
Kariyer plani
ggeigizl branslarda uzmanhk 42 | 259
ngeiE[rizni:lii dist branslarda uzmanhk 53 | 32,7
kg daniyorans | gg | 35
Henlz bir fikri yok. 7 4,3
Uzmanlik egitimi diisinmiyor 2 1,2

*Diizenli, ara sira
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Tablo 2. Cevresel sorunlarla ilgili risk algisi

Riskler Yiiksek (%) | Orta (%) | Diistik (%) | Risk yok (%) | Bilmiyor/Fikri yok (%)
iklim degisikligi 85,2 10,5 0,6 - 3,7
Su kirliligi 78,4 17,3 1,9 - 2,4
Fosil yakitlar 74,7 18,5 4,3 - 2,5
Hava kirliligi 74,7 22,2 0,6 - 2,5
Gidalardaki kimyasal kirlilik 66,7 27,1 4.3 - 1,9
Kémurlt termik santraller 65,4 24,7 3,7 - 6,2
Dogal afetler 64,8 28,4 5,6 - 1,2
Pestisitler 63,6 26,5 6,2 - 3,7
onn tabakasmm 63.0 29,0 55 : 2,5
incelmesi
Siddet 59,9 28,4 7.4 - 4,3
Toprak kirliligi 58,0 22,2 9.9 - 9.9
Atiklarin yakilmasi 54,3 34,0 49 0,6 6,2
Plastikler 56,2 29,6 10,5 - 3,7
GDO 51,2 39,5 5,6 1,9 1,9
Kentlesme 48,1 42.6 6,2 0,6 2,5
Nikleer enerji santralleri 40,7 31,5 21,6 0,6 5,6
Guralta 37,0 47,5 14,3 - 1,2
Cep telefonlar ve baz 36,4 46,3 14.8 0.6 19
istasyonlari
Glnes 1s18ina maruz kalma 27,2 47,5 22,2 1,9 1,2
Yiiksek gerilim hatlari 22,8 452 22,8 1,2 8,0
Tablo 3. Katilimcilarin bazi gevresel konular hakkindaki diistinceleri
et Katiliyor | Fikri yok | Katilmiyor MDY
katiliyor (%) (%) (%) katilmiyor
(%) i ° ° (%)
lbkllm de'glgl-khgl halk sagligi acisindan en 24,1 58,0 49 13,0 i
uytk risktir.
Tlp.falfultesmde iklim degl§|vk.||-gm|n sagliga 317 17.9 198 42,6 16,0
etkileri konusunda yeterli egitim aldim.
ldkllm deglglkhgmm onlenebilecegini 43 315 6.8 46,9 105
dstnmyorum.
Iklim deglglk'hgmlrj.h'astfilzirlr.\_'nn sagligini 37.0 48,1 3,1 9,3 25
olumsuz etkiyecegini dusiinlyorum.
[klim degl§lk|.lg-l ile miicadelede hekimlerin 0,6 6,2 185 475 27,2
katkisi yeterlidir.
Ulkemizde iklim degisikliginin etkilerine
yonelik hazirlklarin yeterli oldugunu 8,0 4.3 - 43,3 44 4
dustintiyorum.
lkl|r.n. degl§1k||glnlq slfilg"m hastaliklar tizerinde 36,4 42,0 13.6 8,0 i
etkisi oldugunu diistintiyorum.
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Tablo 4. Risk algisi skorlarinin bazi degiskenlere gére karsilastiriimasi

Ortalama SS p
Dénem
Vv 63,68 10,41 0,538
\ 64,30 6,68
Yas
<23 63,93 8,28 0,354
>24 64,28 8,90
Cinsiyet
Kadin 65,47 9,87 <0,001
Erkek 62,83 6,90
Kariyer plani
Cerrahi 63,67 6,14 0,169
Diger 64,17 9,14
Algilanan saglik
Orta-Kétl 61,79 8,69 0,014
lyi-cok iyi-miikemmel 64,98 8,20
Diizenli egzersiz
Yapan 66,58 6,87 0,023
Yapmayan 63,26 8,75
Sigara
Hic icmemig 64,81 9,32 0,002
Dizenli-ara sira iciyor 62,69 6,50
Cevre ile ilgili STK Gyeligi
Var 68,76 5,07 0,005
Yok 63,48 8,60
Cevre aktivitelerine katihm
Hi¢ katilmamig 63,44 6,76
Halen katiliyor 71,90 3,41 <0,001
Gegmiste katilmig 63,69 11,31

* Farklilik halen katilan gruptan kaynaklanmaktadir.

Ayrica, 0grencilerin yarisindan fazlasi tip

egitimlerinde iklim degisikliginin etkilerinin

ele alinmasindan memnun olmadiklarini ifade
ederken, % 74,7'si doktorlarin iklim degisikligi
ile micadeleye katkilarinin yetersiz oldugunu
disiinmektedir. Onemli bir cogunluk (% 87,6)

tlkenin iklim degisikliginin saglik Gzerindeki

etkilerine yeterince hazirlikli olmadigina

ve katiimailarin Ggte ikisinden fazlasi iklim

degisikliginin salgin hastaliklar tizerinde etkisi

oldugunu distinmektedir (Tablo 3).

Risk skorlarini etkileyen faktorler incelendiginde

ted

ozellikle, sinif, yas veya kariyer plani tirline
gore anlaml farkliliklar gézlenmemistir.
Bununla birlikte, kadin katihmcilarin risk

algisi puanlar erkek meslektaslarindan daha
yuksektir (p<0,001). Sagliklarini orta veya
koth olarak algilayan katihmcilarin risk algis
puanlari, sagliklarini iyi, cok iyi veya mikemmel
olarak degerlendirenlere kiyasla istatistiksel
olarak anlaml derecede dustiktir (p=0,014).
Sigara icmeyen ve dizenli egzersiz yapan
katihmcilarin risk algisi puanlar daha yiiksektir
(sirasiyla p=0,023 ve p=0,002). Ayrica, bir
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cevre STK'sina Uiye olan ve aktif olarak gevresel
faaliyetlerde bulunan katilimcilarin puanlari
onemli 6lclide daha ylksektir (sirasiyla p=0,005
ve p<0,001, Tablo 4).

Tartisma

Bu calismanin sonuglarina gére tip 6grencilerinin
yaklasik dortte gl iklim degisikligi, fosil yakitlar
ve hava kirliligi konularinda yuksek risk algisina
sahiptir. Bu konular, su kirliligi ve gidalardaki
kimyasal kirlilik ile birlikte, stirekli olarak ilk beg
risk arasinda yer almigtir. Cinsiyet, algilanan
saglk durumu, sigara icme aliskanlgi, egzersiz
aliskanhg, cevresel STK'lara lyelik ve gevresel
faaliyetlere katihmin risk algisi puanlanyla iligkili
oldugu bulunmustur. Ayrica, katiimcilarin cogu
iklim degisikligi ve hekimlerin iklim degisikligi ile
micadeleye katkisi konusunda aldiklari egitimin
yetersiz oldugunu distinmektedir.

iklim degisikligi ve hava kirliligi bu ytizyilin
baslica halk saghgi sorunlandir. Oniimiizdeki on
yillarda iklim degisikliginin yetersiz beslenme,
sitma ve 1si stresi gibi saglik etkileri nedeniyle
yilda 250.000 ek 6liim beklenmektedir

(11). iklim degisikliginin kardiyoloji, gdgs
hastaliklari, nefroloji, enfeksiyon hastaliklar,
psikiyatri ve acil tip gibi klinik alanlarla dogrudan
ilgisine ragmen, tip egitimi miifredatindaki yeri
sinirl kalmaktadir. Yaklasik Gi¢ bin tip fakiltesi
mufredatinin incelendigi bir arastirmada,
sadece % 15'inin iklim degisikligine yer verdigi
gorilmistir (12). iklim degisikliginin saghk
Uzerindeki etkilerine iliskin bilginin dneminin
yani sira, hekimlerin eylemleri ve farkindaligi
da saglk sektériindeki sera gazi emisyonlarinin
azaltiimasinda kritik éneme sahiptir. Lancet
Geri Sayim Raporu'na goére 2022 yilinda saglk
sektortinden kaynaklanan emisyonlar, 2018-
2019 yillarinda kiresel emisyonlarin %5,2'sine
yukselmistir (13). Hekimlerin rolleri ve
konumlari, saglk kurumlarinin gevresel etkilerini
azaltmalarina ve surdurilebilir saghk hizmetleri
faaliyetlerine katilmalarina yardimci olabilir.
Ayrica hekimler, iklim degisikliginin etkilerine
karsi harekete gecmeleri icin toplumlarina rol
model olabilirler (14,15).

Diinya Saglik Orgiitii verilerine goére hava

kirliligi her yil diinya capinda yedi milyon erken
6liimden sorumludur. Akciger kanseri 6limlerinin
yaklasik ticte birine ve kronik obstriiktif akciger
hastaligina (KOAH) bagl élimlerin dortte
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birine neden oldugu tahmin edilmektedir

(16). Hava kirliligi ile iligkili ok cesitli saghk
etkileri, hekimlerin hava kirliligi ile iligkili saglik
sorunlarini siklikla ele almasini gerektirmekte ve
bu alanda ylksek diizeyde bilgi ve farkindalik
gerektirmektedir. Solunum hastaliklarina bagl
morbidite ve mortalite yiku, tip egitiminin
ozellikle lisans tip mufredatinda bu konulari

ele almasi gerektiginin altini cizmektedir (17).
Klinik tip egitiminde solunum yolu hastaliklar
ile ilgili konularin gérinirliga artmis olsa da,
sagligin yapisal bir belirleyicisi olmasi nedeniyle
hava kirliligi tip egitimi baglaminda 6nemini
korumaktadir (18,19).

Bu calismada, tip 6grencilerinin gevresel STK'lara
uyeliklerinin ve cevresel faaliyetlere katiimlarinin
risk algisi puanlarini olumlu yénde etkiledigi
bulunmustur. Bu sonug, cevresel duyarlihgin daha
ylksek cevresel risk algisi ile iligkili oldugunu
gostermektedir. Artan cevre duyarliigi, cevre
sorunlari hakkinda daha derin bir bilgi ve algiya
yol agmaktadir. Yapici ve arkadaslari tarafindan
yapilan bir calismada da benzer sonuclar
bulunmus, cevresel faaliyetlere katilimin ve
cevresel konulara ilginin daha yuksek risk algisi
puanlariyla iliskili oldugu bildirilmistir (20). Bu
bulgular, cevre saghgiyla ilgili mifredat digi
faaliyetlerin, sosyal gruplarin ve derneklerin
gelecegin hekimleri arasinda daha fazla farkindalk
ve risk algisina katkida bulunabilecegini
gostermektedir.

Bu calismanin dikkate deger sonuclarindan

biri, algilanan saglik ile risk algisi arasindaki
iliskidir. Algilanan saglik iyilestikce risk puanlar
da artmigtir. Ayrica, sigara icmemek ve dizenli
egzersiz yapmak gibi saglikli davraniglar daha
ylksek risk algisi puanlaniyla iliskilendirilmistir. Bu
bulgu, saglikli yasam tarzi secimlerinin gevresel
risk algisini da etkiledigini gostermektedir.
Dolayisiyla, bu calisma, sinirli érneklem
blylkltgline ragmen, saglik okuryazarhg ve
cevresel risk algisinin birbiriyle yakindan baglantil
olabilecegini dustindiirmektedir.

COVID-19 salgini sirasinda, hekimler ve tip
6grencileri arasinda risk algisi Gizerine yapilan
calismalar artmigtir (21-24). Risk algisi, davranig
degisikligi calismalarinin dnemli bir bilesenidir

ve COVID-19 salgini sirasinda 6nleyici davranis
stratejilerine yonelik degerli ipuclar saglamistir
(25). Risk algisi calismalari, pandemiye midahale
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ve hazirlk calismalarinda saglik calisanlari ile

risk iletisimine katkida bulunabilir. Bu calisma
COVID-19 déneminde gerceklestirildigi icin
pandemiler ve cevresel sorunlar arasindaki iligkiye
dair risk algisini ele almistir. Calismaya katilanlarin
Ucte ikisinden fazlasi iklim degisikliginin
pandemiler lzerinde etkisi oldugunu belirtmistir.
iklim degisikliginin cesitli etkileri ile seyahat ve
ticaret aglan nedeniyle artan kiiresel hareketlilik
g6z 6nlinde bulunduruldugunda, bulasic
hastaliklarin yayilmasini kolaylastiric etkileri
olabilecegi belirtiimektedir (7,26). Bu baglamda
katilimcilar cevresel sorunlari pandemilerle
iliskilendirmistir.

Gevresel konular ve iklim degisikligi de
strdurlebilir saglik hizmetlerinin dnemli
yonlerindendir. Bu nedenle, strdurtlebilir saglk
hizmetleri kavraminin tip egitimi mifredatina
dahil edilmesi 6nerilmektedir (5). Birlesik Krallik
Tip Okullari Konseyi tarafindan hazirlanan bir
raporda iklim degisikligi, hava kirliligi ve fosil
yakitlar kapsaml bir sekilde ele alinmaktadir.
Saglik calisanlarinin saglk tehditlerinin aciliyetini
anlamasinin ve profesyonel yasamda ve klinik
uygulamalarda bu tehditlerin nasil ele alinacagina
odaklanmasinin énemini vurgulamaktadir (27).
Bu nedenle, gelecegin hekimlerinin yalnizca tibbi
bilgi ve klinik becerilerini degil, ayni zamanda
kiresel cevre sorunlarina iliskin farkindalklarini da
gelistirmeleri gerekmektedir.

Bu calismada yuiksek risk algisi olarak 6ne

cikan konulardan biri de fosil yakitlardir. iklim
degisikligi ve hava kirliliginin baglica sebepleri
olan fosil yakitlar, glinimiiziin en 6nemli cevresel
riskini temsil etmektedir. Harvard Universitesi
tarafindan yapilan bir arastirmaya gére 2018
yilinda fosil yakitlara bagli 8 milyon 6lim
gerceklesmistir ve bu rakam kiresel élimlerin

% 18'ini olusturmaktadir (26). Bu calismanin
bulgulan, tip 68rencilerinin iklim degisikligi ve
hava kirliligi riskleri arasinda nedensel bir baglanti
kurabilecegini gostermektedir. Bu nedensel
baglanti, politikalar ve eylemlerle ilgili tartismalar
icin cok 6nemlidir. Gelecegin hekimlerinin

iklim degisikligi ve cevre politikalari hakkindaki
tartismalara katilmalari hem bireysel davranig
hem de toplumsal katiim mekanizmalarinin
gelistirilmesi acisindan 6nemlidir.

Dustik riskli olarak algilanan konular arasinda
niikleer enerji santralleri dikkat cekmektedir.

ted

Fosil yakitlarla ilgili sorunlar bu yakitlarin riskli
olarak algilanmasina yol agmis olabilirken, fosil
yakit yaymayan enerji Gretim yontemleri dlistk
riskli olarak gordlebilir. Ancak, nlkleer enerji
uretiminin dikkatle degerlendirilmesi gereken
glivenlik riskleri ve radyoaktif atik riskleri
icerdigini unutmamak &nemlidir. Niikleer endUstri,
niikleer glivenligi degerlendirmek icin kiresel
olarak en gelismis risk analizi yontemlerinden biri
olan olasiliksal gtivenlik analizi gibi metodolojiler
kullanmaktadir (28).

Bu calismanin bazi kisithliklari bulunmaktadir.

ilk olarak, kiiciik rneklem biiytikligi ve

duslik yanit orani calismanin dis gecerliligini
sinirlayabilir. Verilerin pandemi sirasinda cevrimigi
olarak toplanmasi gerekmistir, bu da distk bir
yanit oranina yol agmistir. Calismanin bir diger
kisithihg da risk algisini gegerli bir 6lcek kullanarak
degerlendirilmemesidir. Bunun yerine, cesitli
konulara iligkin risk algilar puanlandirilarak
kullanilarak degerlendirilmistir (29). Calismaya
katihm gosteren 6grencilerin cevre konularina
daha duyarli olabilecek bir profil olusturabilecegi,
bunun da galismada basta iklim degisikligi, fosil
yakitlar ve hava kirliligi konular olmak tzere
cevresel riskler konusunda yuksek risk algisina
sahip katimcilarin arastirmaya daha fazla
katilmasina neden olabilecek olmasi da kisithlik
anlaminda g6z dniinde bulundurulmasi gereken
bir durumdur. Bu sinirlamalara ragmen, calismanin
sonuglarn tip egitiminde mifredat gelistirme

ve mufredat digi etkinlik planlamasina yonelik
ipuclar sunabilir.

Tip egitiminde iklim degisikligine odaklanan

cevre dostu miifredat gelistirmek ve gevreyle ilgili
ders disi etkinlikler diizenlemek, doktorlari iklim
degisikligini azaltma cabalarina, strdirdlebilir
saglik uygulamalarina ve klinik uygulamalara etkili
bir sekilde katkida bulunmalari icin gliclendirebilir.
Hekimlerin hava kirliligi, iklim degisikligi ve diger
cevresel konularla ilgili bilgi ve klinik becerileri
gelistirilmelidir. Risk algisi ve cevresel farkindalik
Uzerine yapilan ¢alismalar, strddrlebilir saglik
programlarinin lisans tip egitimine dahil edilmesi
icin degerli bir rehberlik saglayabilir.
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