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OZET

Amag: Bu arastirmada ebelik bélim0 6grencilerinin ve annelerinin Kendi Kendine Meme Muayenesi (KKMM) yapma durumlari ve meme kanseri
korkusu arasindaki iligkinin belirlenmesi ve ebelik bolimu 6grencilerinin KKMM'yi etrafindaki kadinlara 6gretme durumlarini belilemek amaciyla
yapilimistir.

Yéntem: Bu galisma, tanimlayicl, iligki arayici tiptedir. Arastirmanin evrenini Kadin Saghgi ve Hastaliklari dersini alan 3. ve 4. sinif ebelik bolimu
dgrencileri ve 6grencilerin anneleri olusturmustur. Orneklemini ise evreni %90 glven araliji ve +5 yanilma payi ile 164 kisi olusturmaktadir.
Arastirma gonulli olarak katiimayi kabul eden 93 6grenci ile 93 anne olmak Uzere 186 kisi ile tamamlanmigtir. Veriler online olarak égrencilere ve
annelere yénelik olarak ayri ayr hazirlanan Kisisel Bilgi Formu | ve Kigisel Bilgi Formu Il, Meme Kanseri Korkusu Olgegi ile toplanmistir. Verilerin
analizinde SPSS 22,0 paket programi kullanilmistir.

Bulgular: Arastirmaya katilan 6grencilerin yas ortalamasi 21.80+1.09 yil, %54.8'i ebelik bolimi 3. sinifta 6grenim gormektedir. Annelerin yas
ortalamasi 48.59+5.69 yildir, %60.2’si ilkokul mezunu, %91.4°0 evlidir. Calismada annelerin olgekten aldi§i puan ortalamasi 25.75+7.28,
dgrencilerin dlgekten aldigi puan ortalamasi 25.00£7.491’dir. Ogrencilerin meme kanseri korkusu élgeginden aldiklari puan ile kendi kendine meme
muayenesi yapma zamani arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p<0.05, F=2.770).

Sonuglar: Annelerin ve 6grencilerin olgekten aldiklari puan degerlendirildiginde ylksek derecede meme kanseri korkusuna sahip olduklari
belirlenmisgtir.

Anahtar kelimeler: ebelik 6grencisi; kendi kendine meme muayenesi; korku; meme kanseri

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to determine the relationship between midwifery department students and their mothers' BSE and fear of breast
cancer, and to determine the midwifery department students' teaching status of BSE to women around them.

Methods: This study is descriptive, relationship-seeking type. 3rd and 4th grade midwifery students and their mothers who volunteered to
participate in the study were included. The study was completed with 186 participants. Data were collected online with Personal Information Form |
and Personal Information Form Il, Breast Cancer Fear Scale, which were prepared semi-individually for students and mothers. SPSS 22.0 package
program was used in the analysis of the data.

Results: The average age of the students participating in the research is 21.80+1.09 years, 54.8% of them are studying in the 3rd year of midwifery
department. The mean age of the mothers was 48.59+5.69 years, 60.2% were primary school graduates, and 91.4% were married. In the study, the
mean score of the mothers from the scale was 25.75+7.28, and the mean score of the students from the scale was 25.00+7.491. A significant
correlation was found between the breast cancer fear score of mothers and students and the time to perform breast self-examination (p<0.05)
(F=2.770).

Conclusion: When the scores of the mothers and students from the scale were evaluated, it was determined that they had a high level of fear of
breast cancer.

Keywords: breast cancer; breast self-exam; fear; midwifery student

Girig maliyetli olmakta ve sonuglari genellikle olumsuz olarak
Meme kanseri, memenin sit Ureten bezlerinde veya meme karsimiza c¢ikmaktadir (Birhane ve ark.,, 2017). Meme

uclarina st salgilayan kanallarda hucrelerin  kontrolstiz
blyumesi ile karakterize bir kanserdir (Birhane ve ark., 2017).
Meme kanseri kiresel capta bir halk saghdr sorunudur.
Gelismis ve gelismekte olan Ulkelerde kadinlar arasinda en
yaygin kanserdir. Diunya c¢apinda, her yil 1,7 milyondan fazla
meme kanseri vakasi teshis edilmekte ve her yil 502.000 kadin
meme kanseri nedeniyle hayatini kaybetmektedir (Abolfotouh
ve ark., 2015; Nde, Assob, Kwenti, Njunda & Tainenbe, 2015;
Birhane ve ark., 2017). Oysa meme kanseri erken evrede tani
aldiginda mortalite ve morbidite orani dismektedir.

Erken evrelerde meme kanseri teshis edilirse tedavinin
basari sansi yiksektir. Ancak ileri evrelerde tedavi sureci

kanserinin erken evrede tespit edilmesine yénelik bazi tarama
yontemleri mevcuttur. Bu yontemler kendi kendine meme
muayenesi (KKMM), klinik meme muayenesi (KMM) ve
mamografiyi icermektedir (Abolfotouh ve ark., 2015; Nde ve
ark., 2015). Kadinlar meme kanserinin erken teshis ve tedavi
firsatini, meme kanserinin tanisina yénelik bilgi ve farkindalik
eksikligi nedeniyle kagirmaktadir (Abolfotouh ve ark., 2015).
Literatirde yapilan g¢alismalar bu bilgiyi desteklemektedir.
Kayan'in (2019) 40-69 yas araligindaki kadinlarin meme
kanseri bilgi dizeyleri ile meme kanseri korkulari arasindaki
iliskisinin arastirildigi ¢alismasinda; meme kanserinin erken
evre tarama yontemlerinden olan kendi kendine meme
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muayenesini duyma orani %36.4 yapma orani ise %17.4
olarak belirlenmistir. Katihmcilarin kendi kendine meme
muayenesi yapmama nedenleri sorgulandijinda %82.6’si
bilmedigini ifade etmistir.

Klinik meme muayenesine yonelik kadinlarin bilgi ve
uygulama durumlari sorulmus ve kadinlarin  %51.5’inin
duymadigi, %13.5’inin  klinikk meme muayenesi yaptirdig
sonucuna ulasmistir. Yine ayni ¢alismada, kadinlarin %89.5’i
mamografiyi duydugunu, %42.7’si de yaptirdigini belirtmistir.
Bir baska calismada ise; yas ortalamasi 20.20 olan kadin
lisans Ogrencilerinin yalnizca %34.6'nin  KKMM yapmayi
bildigini ve %14.1'inin dizenli olarak KKMM yaptigi sonucuna
ulagilmistir (Turkmen, 2017). Bununla birlikte meme kanseri
korkusu ile ilgili yapilan c¢aligsmalarda meme kanseri
korkusunun kadinlarin erken tani davranislarini hem olumlu
hem de olumsuz yonde etkiledidi bildiriimistir (Kim & Kim,
2008; Miller, O'Hea, Lerner, Moon & Foran-Tuller, 2011).
Champion ve arkadaglari (2004) orta seviyede meme kanseri
korkusu olan kadinlarin erken tani davranislarini uygulama
oranlarinin daha ylksek oldugunu, disik veya ylksek
dizeyde meme kanseri korkusu yasayan kadinlarda erken tani
davraniglarini uygulama durumlarinin daha duisitk oldugu
belirtmiglerdir. Calisma sonuglari géz éniine alindiginda erken
tanida bireylerin kendisine buyik sorumluluklar duastiguna
soylemek mumkindir. Bu anlamda kadinlarin yapacag: ilk
uygulamanin basinda kendi kendine meme muayenesi
gelmektedir.

Kendi kendine meme muayenesi kadinlarin erken evrede

meme kanserinin tanilanmasina yonelik kendi memelerini
dizenli olarak incelemelerini igerir (Oladimeji ve ark., 2015;
Birhane ve ark., 2017). Kendi kendine meme muayenesi ile
kadinlarin memelerinin hem goéruntisini hem de meme
dokusunu tanimalari amaglanmaktadir. Bdylelikle kadinlarin
memedeki anormal degisiklikleri kolayca tespit edebilmesi
saglanmaktadir (Nde ve ark., 2015; Birhane ve ark., 2017;
Gengtirk, Demirezen & Ay, 2017). Kendi kendine meme
muayenesin kolay uygulanabilmesi, kadinin kendisi tarafindan
yapilabilmesi, hizli ve giivenli olmasi ve spesifik bir ekipman
gerektirmemesi gibi avantajlari vardir. Ancak bu avantajlara
ragmen yapilan g¢alismalarda ¢ogu kadin tarafindan KKMM'nin
yapiimadigi bildiriimistir (Abolfotouh ve ark., 2015; Nde ve ark.,
2015; Birhane ve ark., 2017). Kadinlarin KKMM yapmama
nedenleri géz oOnune alindiginda saglik profesyonellerine
blylk goérev dismektedir. Clnkd yapilan ¢alismalarda
kadinlarin KKMM yapmama nedenlerinin en baginda nasil
yapildigr bilmemeleri gelmektedir (Mavi Aydogdu & Karapelit,
2017; Bayram Deger, Ciftci, Saka & Ceylan 2018; Kayan,
2019). Kadinlarin KKKM’ni yapmay! 6grenmesi ve bu konuda
farkindalik kazanmalari son derece 6nemlidir. Bu konuda kilit
noktalardan birinde de ebeler bulunmaktadir.
Ebelerin meme kanserinin erken teshisinde O©nemli olan
KKMM'yi kadinlara 6gretmesi, meme kanserine yoénelik bilgi
dizeylerini artirmasi bu konuda farkindalik kazandirmasi son
derece 6nemlidir. Bu nedenle ebelerin, meme kanserinde ve
erken tanida 6nemli rol oynayan KKMM'yi egitim surecleri
boyunca 6grenmeleri ve bir kadin olarak kendilerinin de
uygulamasi gerekmektedir (Gengturk, Demirezen & Ay, 2017).
Bununla birlikte ¢evrelerindeki kadinlara &gretmeleri de
sorumluluklarindan biridir.

Bu arastirmada ebelik bélima 6grencilerinin ve annelerinin
KKMM yapma durumlari ve meme kanseri korkusu arasindaki
iliskinin belirlenmesi ve ebelik bolimu 6grencilerinin KKMM'yi
etrafindaki  kadinlara  6gretme  durumlarini  belirlemek
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amagclanmistir. Bu ama¢ dogrultusunda asagidaki sorulara
cevap aranmistir:

1. Ebelik 06grencilerinin  meme kanseri
dizeydedir?

2. Annelerinin meme kanseri korkusu ne dizeydedir?

3. Dlzenli olarak KKMM yapan ebelik 6grencilerinin meme
kanseri korkusu ne diizeydedir?

4. Dizenli olarak KKMM yapan annelerinin meme kanseri
korkusu ne diizeydedir?

5. Ebelik &grencilerinin annelerinin ne kadari KKMM
yapmaktadir?

korkusu ne

Yoéntem
Arastirmanin tipi
Bu galisma, tanimlayici ve iligki arayici tipte gergeklestirilmigtir.
Orneklem
Calismanin evrenini, Turkiye'de, Orta Karadeniz bdlgesinde bir
Saglik Bilimleri Fakdltesinin Ebelik bélimiinde okuyan, Kadin
Saghgi ve Hastalklari dersini alan 3. ve 4. sinif ebelik
ogrencileri ve o6grencilerin anneleri (N=300) olusturmustur.
Arastirmanin érneklemi igin evreni bilinen érneklem hesabina
gidilmis ve %90 guiven araligi ve £5 yanilma payi ile 164 kisi
olusturmaktadir.  Arastirma goénulli olarak katilmayi kabul
eden 93 &Ogrenci ile 93 anne olmak Uzere 186 kisi ile
tamamlanmigtir.

Verilerin toplanmasi

Covid-19 pandemisi nedeniyle, verilerin toplanmasi igin
katihmcilara Google forms Uzerinden hazirlanan cevrimigi
anketler iletilmistir. Ogrenciler ve anneleri cevrimigi anketler
aracihgiyla calismanin amaci hakkinda bilgilendiriimis ve
calismaya katilmayr gonllli olarak kabul ettikten sonra veri
toplama araglarini  doldurmuslardir. Veriler 01 Mayis-01
Haziran 2021 tarih araliginda toplanmistir. Katilimcilarin
formlari doldurma iglemi yaklasik olarak 10-15 dakika
sUrmustar.
Veri Toplama Araglari

Arastirmada veri toplama araci olarak; ebelik bolumu
ogrencilerinin tanimlayici 6zelliklerini ve KKKM'ye ydnelik bilgi
ve uygulama dizeylerini belirlemek icin Kigisel Bilgi Formu 1,
annelerinin tanimlayici ézelliklerini ve KKKM'ye ydnelik bilgi ve
uygulama duzeylerini belirlemek igin Kigisel Bilgi Formu 2 ve
meme kanseri korkularini belirlemeye yonelik Meme Kanseri
Korkusu Olgegi kullaniimistir.
Kigisel Bilgi Formu 1

Arastirmacilar tarafindan 6grencilerin sosyodemografik
Ozelliklerini belirlemeye yonelik 13 soru ve KKMM'ye yonelik
bilgi ve uygulama dizeylerini belirlemek i¢in 11 soru literatur
dogdrultusunda olusturulmustur (Secginli, 2012; Birhane ve ark.,
2017; Nacar, 2018; Bakir & Demir, 2020).
Kigisel Bilgi Formu 2

Arastirmacilar  tarafindan ogrencilerin annelerinin
sosyodemografik &zelliklerini belilemeye yodnelik 11 soru ve
KKMM'ye yénelik bilgi ve uygulama dizeylerini belirlemek icin
14 literatir dogrultusunda olusturulmustur (Secginli, 2012;
Birhane ve ark., 2017; Nacar, 2018; Bakir & Demir, 2020).
Meme Kanseri Korkusu Olgegi

Champion ve ark. (2004) tarafindan gelistirilen o6lgcek 8
maddelik, tek boyutlu ve besli likert tipte bir dlgme aracidir.
Olgme araci Tirk kiltiirine Secginli  (2012) tarafindan
uyarlanmigtir. Olcekteki maddeler katilimcilar tarafindan
“kesinlikle katiimiyorum” 1 puan, “katiimiyorum” 2 puan,
“kararsizim” 3 puan, “katiiyorum” 4 puan, “tamamen
katiliyorum” 5 puan seklinde puanlanmaktadir. Olgekten en
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diisiik 8, en yiiksek 40 puan alinabilmektedir. Olgekten alinan
puanlar arttikca meme kanseri korku dizeyi artmaktadir.
Olgekten alinan 8-15 puan “diisiik diizeyde korkuyu”, 16-23
puan “orta derecede korkuyu”, 24-40 puan ise “yiksek
diizeyde korkuyu” ifade etmektedir. Orijinal dlgegin guvenirlik
katsayisi Afrikali-Amerikan ve beyaz kadinlar i¢in 0.91, Afro-
Amerikan kadinlar igin 0.94 (Champion ve ark., 2004; 2008)
bulunmustur. Olgegin Tirkge formunun giivenirlik katsayisi
0.90 bulunmustur (Segginli, 2012). Bu calismada ise 6lgegin
geneli icin 0.92, annelerde cronbach alpha katsayisi 0.91,
ogrencilerde ise 0,92 olarak hesaplanmigtir.
Verilerin analizi

Arastirmadan elde edilen veriler SPSS (Statistical Package
for Social Sciences) 22,0 paket programinda degerlendirmistir.
Verilerin degerlendiriimesinde tanimlayici analizler (sayi,
yluzde, ortalama, standart sapma, minimum, maksimum)
yapilmistir. Veriler normal dagilima uygunluk goésterdiginde
bagimsiz gruplarda t testi ve One Way ANOVA, normal
dagihma uygunluk goéstermediginde Kruskal Wallis-H testi ile
analizler yapilmistir. Calismada p<0.05 anlamlilik siniri olarak
kabul edilmigtir.
Arastirmanin etik yonii

Arastirmaya baslanmadan 6nce Tokat Gaziosmanpasa
Universitesi Sosyal ve Begeri Bilimler Aragtirma Etik
Kurulu'ndan 29.04.2021 tarihli, 29.04.2021/10-17 numaral
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karar ile etik onay alinmistir. Arastirmanin yarGtaldagu ilgili
fakilteden uygulama izni alinmigtir. Arastirmada Meme
Kanseri Korkusu Olgegi'nin Tiirkge formunu kullanmak igin e-
posta yoluyla izin alinmistir. Ogrenciler ve anneleri veri
toplama o&ncesinden arastirma hakkinda bilgilendirilmis ve
arastirma formu Uzerinden galismaya katilmayi gonulli olarak
kabul ettiklerine dair secenegi isaretlemelerinin ardindan
calismaya katilmiglardir. Arastirma Helsinki Deklerasyonu
Prensipleri’ne uygun olarak yUrGtilmustur.

Bulgular

Calismaya anketleri dolduran anne ve d&grencilerden
toplam 186 katilimci dahil edildi. Ogrencilerin yas ortalamasi
21.80£1.09 (min=19, max=26) yildir, %66.7’si Anadolu lisesi
mezunudur. Ogrencilerin %54.8'i ebelik bolimi 3. sinifta,
%45.2’si ise ebelik bolimi 4. sinifta 6drenim gérmektedir.
Ogrencilerin %82.8'i gekirdek aileye sahiptir, %28.0 ilgede
yasamakta ve %99.8'i bekardir. Ogrencilerin %75.3'U gelirinin
giderlerine denk oldugunu bildirmistir. Ogrencilerin %28’inin kiz
kardesi yokken, %28.8'inin 3 ve Uzeri kiz kardesi vardir.
Calismaya katilan annelerin yas ortalamasi 48.59+5.690
(min=38, max=65) yildir, %60.2’si ilkokul mezunu, %91.4°( evli

Tablo 1. Kendi kendine meme muayenesine yonelik bazi degiskenler

i ) Anne Ogrenci

Ozellikler ; % . %
Kendisinde meme kanseri dykiisii durumu
Var 1 1.1 0 0
Yok 92 98.9 100.0
Ailede meme kanseri 6ykiisii
Var 11 11.8 11 11.8
Yok 82 88.2 82 88.2
KKMM egitimi alma durumu
Egitim aldim 74 79.6 92 98.9
Egitim almadim 19 20.4 1 1.1
KKMM egitimi aldigi yer
Okul 93 100.0
Saglik Personeli 15 16.1
Ebelik Ogrencisi Kizimdan 22 23.7
Diger 18 19.4
Saglik Personeli-Kizim 12 12.9
Saglik Personeli-Diger 9 9.7
Diger-Kizim 2 2.2
Hepsi 1 11
KKMM yapma durumu
Yapiyor 60 64.5 79 84.9
Yapmiyor 33 35.5 14 151
Toplam 93 100 93 100
*KKMM yapma siiresi
1 yil ve daha az 4 6.7 15 19,0
1ila 5 yil arasi (5 dahil) 38 63.3 59 74.7
5yilile 10 yil arasi 7 11.7 5 6.3
10 yil ve Uzeri 11 18.3 - -
*KKMM yapma sikhgi
Her banyodan sonra 11 18.3 15 19.0
Ayda bir kez 22 36.7 41 51.9
iki (ic ayda bir kez 24 40.0 20 25.3
Yilda bir kez 3 5.0 3 3.8
*KKMM yapma zamani
Her banyoda 14 23.3 11 13.9
Menstrual siklus stirecinde 6 10.0 20 253
Menstrual siklus bitiminden 5-7 giin sonra 12 20.0 35 44.3
Herhangi bir zamanda 28 46.7 13 16.5
Toplam 60 100 79 100
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Tablo 2. Kendi kendine meme muayenesi yapma yéntemlerine iligskin bazi degiskenler

Anne Ogrenci

n % n %

Meme muayenesinin yapilma pozisyonu

Ayna karsisinda gozle
Evet

Hayir

Ayna kargisinda elle
Evet

Hayir

Sirtiistii pozisyonda yatarak
Evet

Hayir

Banyo sirasinda

Evet

Hayir

26 43.3 44 55.7
34 56.7 35 44.3

34 56.7 56 70.9
26 43.3 23 29.1

18 30.0 29 36.7
42 70.0 50 63.3

30 50.0 45 57.0
30 50.0 34 43.0

Muayene sirasinda degerlendirilen bolge

Meme dokusu

Evet 58 96.7 73 92.4
Hayir 2 3.3 6 7.6
Meme ucu

Evet 41 68.3 60 75.9
Hayir 19 31.7 19 24.1
Koltukalti

Evet 45 75.0 68 86.1
Hayir 15 25.0 11 13.9
Meme ucunu sikarak

Evet 22 36.7 36 45.6
Hayir 38 63.3 43 54.4
Meme muayenesi yapilma yontemi

-Meme basi gevresinden baslayarak dairesel hareketlerle bitin meme dokusunu parmak uglarimla tararim 17 28.3 20 25.3
-Meme dis sinirindan baslayarak dairesel hareketlerle meme ucuna dogru parmak uglarimla tararim 15 25.0 30 38.0
-Memenin Gst dis sinirindan basglayarak gizgisel hareketlerle memenin sagina ve soluna dogru parmak uglarimla tararim 13 21.7 13 16.5
-Memenin digsindan ok hareketleri memenin ucunda sonlanan oklar seklinde gizgisel hareketlerle parmak uglarimla 15 25.0 16 20.3
tararim

Toplam 60 100 79 100

%90.3'G gelir getiren bir iste calismamaktadir. Annelerden
%82.8'i ¢ekirdek aile tipine sahip oldugunu bildirmistir.
Annelerin %30.7’i ilcede yasamakta ve %73.1’'inin gelirinin
giderlerine denk oldugu belirlenmistir. Calismaya katilan
ogrencilerin (%11.8’i) ve annelerin (%11.8) az bir kismi ailede
meme kanseri 6ykusi oldugunu bildirmistir. Annelerin %1.71’i
ise kendisinde meme kanseri Oykusi oldugunu bildirmistir.
Annelerin %79.6’si KKMM ye yoénelik egitim aldigini, KKMM ye
yonelik egitimi %23.7’si ebelik boliminde okuyan kizindan
aldigini belirtmistir. Arastirmaya katilan annelerin  %64.5'i
KKMM yaptigini bildirmistir. Meme muayenesi yaptigini bildiren
annelerin %63.3'U 1 ila 5 yildir meme muayenesi yaptigini
bildirmistir. Annelere meme muayenesini ne siklikta yaptigi
sorgulandiginda %401 2-3 ayda bir kez meme muayenesi
yaptigini  belirtmistir. Meme muayenesi yapma zamani
sorgulandiginda %46.7’si ise herhangi bir zamanda muayene
yaptigini bildirmistir. Ogrencilerin %98.9'u KKMM'ye yénelik
egitim aldigini ve %100°G bu egitimi okuldan aldiklarini
bildirmistir. Kendi kendine meme muayenesini 6grencilerin
%84.9'u yapmaktadir ve bu dgrencilerin %74.7’si 1 ila 5 yildir
yaptigini belirtmigtir. Meme muayenesi ne siklikta yaptigi
sorgulandiginda 6grencilerin %51.9'u ayda bir kez yaptigini
belirtmistir. Katilimci 6grencilere Meme muayenesi yapma
zamani sorgulandiginda %44.3’lG adetinin bitiminden 5-7 giin
sonra muayene yaptigini bildirmistir (Tablo 1).

Katilimcilara kendi kendine meme muayenesini hangi
yontemlerle yaptiklari soruldugunda annelerin %43.3’0 ayna
karsisinda goézle degerlendirdigini, %56.7’si ayna karsisinda

elle muayene ettigini, %30'u sirtisti yatarak, %50’si ise
banyoda degerlendirdigini belirtmistir. Ogrencilerin %55.7’si
ayna karsisinda go6zle degerlendirdigini, %70.9'u ayna
karsisinda elle muayene ettigini, %36.7°'u sirtustl yatarak,
%57.0’si ise banyoda degerlendirdigini belirtmistir. Annelerin
%96.7" si meme dokusunu degerlendirdigini, %68.3 ‘U meme
ucunu degerlendirdigini, %75.0'1 koltuk altini degerlendirdigini,
%36.7’si meme ucunu sikarak degerlendirme yaptigini
belirtmistir. Ayrica annelerin %28.3'0 meme muayenesini
meme bag! gevresinden baslayarak dairesel hareketlerle bitin
meme dokusunu parmak uglariyla taradigi belirlenmistir.
Ogrencilerin - %92.4'i meme dokusunu degerlendirdigini,
%75.9'u meme ucunu degerlendirdigini, %86.1°i koltuk altini
degerlendirdigini, %45.6’s1 meme ucunu sikarak degerlendirme
yaptigini  belirtmistir. Ayrica &6grencilerin = %25.3'0  meme
muayenesini meme bagl cevresinden baslayarak dairesel
hareketlerle bitiin meme dokusunu parmak uglariyla taradigi
belirlenmistir (Tablo 2). Annelerin %50.5" i doktor tarafindan
meme muayenesi oldugunu, meme muayenesi oldugunu
bildiren annelerin %46.8’'i 1-3 yilda bir muayene oldugunu
bildirmistir. 40 yas ve Uzerinde olan 88 annenin %53.4'0
mamografi ¢ektirdigini, mamografi ¢ektirme sikhgini %34.2’si 2
yil ve daha uzun surede oldugunu bildirmislerdir (Tablo 3).
Ogrencilerin kendi kendine meme muayenesi egitimi aldiktan
sonra kendi kendine meme muayenesini %50.5'si kiz
kardeslerine, %71’i ise annelerine Ogrettiklerini bildirmislerdir.
Calismada katiimcilarin Meme Kanseri Korkusu Olgeginden
aldigi ortalama puan 25.38+7.376(min=8, max=40), annelerin
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Tablo 3. Annelerin klinik meme muayenesi yaptirma ve mamografi ¢gektirme durumlari

Anne

n %
Doktora meme muayenesi yaptirma durumu
Evet 47 50.5
Hayir 46 49.5
Doktora meme muayenesi igin gitme sikhgi
Hig yaptirmadim 46 49.5
Yilda bir kez yaptirirnm 7 7.5
1-3 yilda bir yaptirinm 22 23.7
4 yildan daha fazla stirede yaptirirm 18 19.4
Toplam 93 100
Mamografi gektirme durumu (40 yas ve lUzerinde iseniz cevaplayiniz)
Evet 47 53.4
Hayir 41 46.6
Mamografi gektirme sikhigi (40 yas ve lizerinde iseniz cevaplayiniz)
2 yilda bir 16 18.2
2 yildan daha fazla slrede 31 35.2
Hi¢ yaptirmadim 41 46.6
Toplam 88 100

Olcekten aldigi ortalama puan 25.75+7.28 (min=8, max=40),
ogrencilerin  dlgekten aldigi ortalama puan 25.00+7.491
(min=8, max=40) ‘dir. Annelerin ve &grencilerin 0dlcekten
aldiklari puan degerlendirildiginde ylksek derecede meme
kanseri korkusuna sahip olduklari belirlenmistir. Arastirma
kapsaminda katilimcilarin bazi 6zellikleri ile 6lgekten alinan
puanlar arasinda iligki aranmistir. Annelerin yasadigi yer, aile
tipi, gelir durumu, ailede meme kanseri 6ykustu, KKMM egitim
alma durumu, KKMM egitimi alinan kisi, KKMM yapma
durumu, yapma suresi, yapma sikhgi, egitim dizeyi, gelir
getiren bir iste calisma durumu, doktora meme muayenesi
yaptirma durumu, doktora meme muayenesi yaptirma sikhgi,
mamografi ¢ektirme durumu ile Olgekten alinan puanlar
arasinda anlamli  bir iliski saptanmamistir (p<0.05).
Ogrencilerin yasadigi yer, aile tipi, gelir durumu, ailede meme
kanseri 6ykisl, KKMM egitim alma durumu, KKMM egitimi
alinan kisi, KKMM yapma durumu, yapma siresi, yapma
sikhgdi, mezun oldugu lise, gelir getiren bir iste calisma durumu
ve KKMM'yi kiz kardeglerine ve annelerine 6gretme durumu ile
Olcekten alinan puanlar arasinda anlamli  bir iligki
saptanmamistir (p<0.05) (Tablo 4).

Annelerin kendi kendine meme muayenesi yapma zamani
ile Olgekten alinan puanlar arasinda anlamh bir farklilik
bulunmazken (p<0.05), &grencilerin kendi kendine meme
muayenesi yapma zamani ile 6lgekten alinan puan arasinda
anlamli  bir iligki bulunmustur (p<0.05). Yapilan post-hoc
analizinde ebelik 6grencilerinde her banyo sonrasi KKMM
yapan grubun herhangi bir zamanda meme muayenesi yapan
gruba gore meme kanseri korkusu Olgceginden aldigr puan
yuksek olarak bulunmustur (Tablo 4).

Tartigsma

Meme kanserinin erken tanilanmasiyla, meme kanserinin
tedavi sansi artabilir ve yasam siresi uzayabilir. Bu nedenle
erken tani davraniglarinin kazanilmasi son derece 6nemlidir
(Karayurt, Coskun & Cerit, 2008). Erken tani davranislarindan
biri olan KKMM'nin yapilmasi primer olarak kadinin kendi
sorumlulugundadir. Ancak kadinlarin bu konuya yonelik egitim
almalari, muayeneyi dogru yapabilmelerini saglamak adina
gereklidir.

Calismamizda annelerin %79.6's1, 6grencilerin ise tamami
KKMM egitimini  aldigini  bildirmislerdir. Ebelik bdlimi
6grencileri ile yapilan bir calismada %76.34’0 KKMM hakkinda
bilgi aldigini bildirmistir (Mavi Aydoddu & Karapelit, 2017).

Cidem ve Ersin’in (2019) galismasinda ise kadinlarin %57.6’sI
daha 6nce meme kanseri ve erken tani yontemleri hakkinda
bilgi aldigi tespit edilmistir. Fakli bir g¢alismada kadinlarin
%19’unun KKMM hakkinda bilgi aldigi bulunmustur (Kartal,
inci, Kostu & Cinar, 2017). Arastirmamizda katilimcilarin
KKMM egitimi alma durumlarinin benzer sonuglar gosterdigini
sdylemek mumkindur. Arastirmamizda anneler KKKM'ye
yonelik bilgiyi %23.7’si ebelik 6grencisi kizindan, %19.4°G diger
kaynaklardan (internet, televizyon, kitap, dergi ve brosurden)
aldigini bildirmiglerdir. Cidem ve Ersin (2019) arastirmalarinda
KKMM yonelik bilgiyi kadinlarin %52.7’sinin
televizyon/radyodan edindiklerini bulmuslaridir. Literatiirde bu
konuda bilgi edinme konusunda farkh yaklagimlarin oldugunu
sdylemek mumkuindur.

Arastirmamizda dgrencilerin  tamami KKKM'ye yonelik
bilgiyi okuldan aldigini bildirmistir. Tip fakiltesi 6grencileri ile
yapilan bir calismada o&grencilerin %39.2'sinin  KKMM ye
yonelik bilgiyi derslerden edindigi (Yiimaz, Emre & Aykota,
2020), bir bagka calismada ise Universite 6grencilerinin KKMM
hakkindaki bilgiyi en ¢gok saglik personelinden (%55.6) aldiklar
belirtilmistir (Bayram Deger ve ark., 2018). Arastirmamizda
ogrencilerin diger calismalarla benzer sekilde bilgi edinme
yollarinin okul ya da ders mifredatinin bir pargasi olarak bu
konuda bilgi aldiklarini séylemek mumkuindur.

Nacar'in (2018) calismasinda, kadinlarin  %39.7’sinin
KKMM yaptigi  bulunmustur. Bir bagka c¢alismada ise
katilimcilarin %42.9’unun kendi kendine meme muayenesi
yaptigi bildiriimigtir  (Yilmaz, Emre & Aykota, 2020).
Arastirmamizda annelerin %64.5'i KKMM yaptigini bildirmistir.
Ebelik bélimu égrencileri ile yapilan bir galismada, 6grencilerin
%48.42’sinin KKMM yaptig! tespit edilmistir (Mavi Aydogdu &
Karapelit, 2017). Arastirmamizda ebelik égrencilerinin %84.9'u
KKMM yaptidini ifade etmistir. Arastirmamizin sonuglarinin
diger calismalarla benzer oldugunu sdylemek mimkunddar.

Arastirmamizda  meme muayenesi yapan annelerin
%46.7’si herhangi bir zamanda KKMM yaparken, Kartal ve
arkadaslarinin  (2017) c¢alismasinda kadinlarin  %88.9’'unun
aklina geldikge KKMM yaptigi belirlenmistir. Calismaya katilan
ogrencilerin %51.9’'unun ayda bir kez meme muayenesi yaptigi
sonucuna ulasiimistir. Ebelik dégrencileri ile yapilan ¢alismada
KKMM yapanlarin %30.4’Unln her ay meme muayenesi yaptigi
bildirilmistir (Mavi Aydoddu & Karapelit, 2017).

Bayram Deger ve arkadaslari (2018) saglik alani diginda
okuyan Universite 6grencileri ile yaptigi ¢calismada 6grencilerin
%66.11’i memeyi gozle muayene ettigi, %47.22'si palpasyon
yaptigl, %52.78'inin ayakta palpasyon yaptigini, %36.11’inin
yatarak palpasyon yaptigini bulmuslardir. Arastirmamizda
meme muayenesini Ogrencilerin  %55.7’si ayna kargisinda
g6zle degerlendirdigini, %70.9’'u ayna karsisinda elle muayene
ettigini, %36.7°'u sirtistl  yatarak, %57’si ise banyoda
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Tablo 4. Katilimcilarin bazi 6zellikleri ile meme kanseri korkusu 6lgeginden alinan puanlar arasindaki iligki

Ozellikl Anne Ogrenci
zefliikder n Ort.xSS Test ve p n Ort.xSS Testve p

Yasanilan yer
Koy 17 24.82+8.00 19 24.89+7.36
iige 28 26.50+7.64 F=0.608 26 24.73+8.30 F=0.196
Sehir 19 27.11+5.83 p=0.612 19 24.21+7.18 p=0.899
Blylksehir 29 24.69+7.47 29 25.83+7.31
Aile Tipi
Cekirdek aile 77 25.68+7.08 7 24.68+7.38
Genis aile 10 29.2047.31 F=2.192 9 28.5616.74 F=0.763
Pargalanmis aile 3 17.339.71 p=0.94 4 23.75+10.93 p=0.518
Ebeveynlerden birinin vefat ettigi aile 3 24.67+5.03 3 24.334£9.07
Gelir durumu
Gelir giderden az 16 26.13+7.71 F=0.256 13 25.08+8.41 F=0.576
Gelir gidere denk 68 25.88+7.01 p=0.774 70 25.33+7.06 p=0.564
Gelir giderden fazla 9 24.114£9.07 10 22.60+9.44
Ailede meme kanseri 6ykisii
Evet 11 26.64+7.27 t=0.427 11 23.91+7.32 t=0.512
Hayir 82 25.63+7.31 p=0.670 82 25.15+7.54 p=0.61
Kendi kendine meme muayenesine yonelik egitim alma durumu
Evet 74 25.35+7.68 t=1.050 92 25.1747.34 t=2.192
Hayir 19 27.3245.29 p=0.297 1 - p=0.31
Kendi kendine meme muayenesine yonelik egitim alinan kisi
Saglik personeli 15 25.07+7.53
Ebelik 6grencisi kizim 22 26.36+8.93
Diger (arkadas, akraba...) 18 25.39+7.64 F=0.142
Hepsi 2 23.50+0.707 p=0.990
Saglik personeli- kizim 12 24.5047.62
Diger-kizim 9 25.33+4.61
Saglik personeli-diger 1 -
Okul - - 93 25.047.49
Kendi kendine meme muayenesi yapma durumu
Yapiyor 60 25.17+7.01 t=1.047 79 24.80+7.21 t=0.617
Yapmiyor 33 26.82+7.72 p=0.298 14 26.14+9.13 p=0.539
Toplam
Meme muayenesi yapma siiresi*
1 yil ve daha az 4 26.75+4.71 15 27.40+5.66
1 ve 5 yil arasi 38 24.47+6.55 F=0.218 59 23.92+7.53 F=1.779
5ve 10 yil arasi 7 24.57+9.37 p=0.884 5 27.40+5.81 p=0.176
10 yil ve Uzeri 11 23.91+8.28 - -
Meme muayyeni yapma sikhgr*
Her banyodan sonra 11 27.82+8.76 15 25.00+7.88
Ayda 1 kez 22 24.1416.70 F=0.856 41 24.61+7.02 F=0.988
iki ti¢ ya da bir kez 25 24.60+5.80 p=0.469 20 24.10+7.10 p=0.403
Yilda bir kez 4 22.00+10.23 4 30.75+6.39
Kendi kendine meme muayenesi yapma zamanr*
Her banyoda 15 25.87+8.40 11 28.27+7.226
Adet baslangicindan 5-7 giin sonra 6 21.67+3.67 F=0.678 20 24.3046.98 F=2.770
Adet bitiminden 5-7 giin sonra 12 24.50£7.05 p=0.569 36 25.69+5.98 p=0.047
Herhangi bir giin 29 25.86+6.69 13 20.5449.01
Egitim diizeyi
Okur-yazar 8 27.75+10.02
ilkokul 56 26.02+7.19 K=6.326
Ortaokul 9 25.67+4.69 p=0.276
Lise 12 23.75+6.69
Lisans-Onlisans 7 22.86+7.22
LisanUstl 1 -
Gelir getiren bir igte caligma durumu
Evet 9 28.22+10.04 W=270.500
Hayir 84 25.49+10.69 p=0.162
Doktora meme muayenesi yaptirma durumu
Evet 47 24.51+7.26 t=1.680
Hayir 46 27.02+7.14 p=0.96
Doktora meme muayenesi yaptirma sikligi
Hi¢ yaptirmadim 46 27.02+7.14
Yilda bir kez yaptirirm 7 26.29+6.89 F=1.493
1-3 yilda bir 22 25.3246.29 p=0.222
4 yildan daha uzun sirede 18 22.83+8.49
Mamografi gektirme durumu
Evet 48 25.02+7.39 t=1.001
Hayir 45 26.53+7.15 p=0.319
Kag yilda bir mamografi gektirirsiniz
2 yilda bir 16 26.50+6.98 F=0.997
2 yildan daha fazla uzun siirede 32 24.28+7.59 p=0.373
Hig yaptirmadim 45 26.53+7.15
Mezun olunan lise tiiri
Normal Lise 6 25.17+9.74
Sagdlik Meslek Lisesi 17 22.88+8.11 K=2.232
Anadolu Lisesi 62 25.45+7.40 p=0.693
Fen Lisesi 1 -
Diger 7 26.14+5.58
Ogrencilerin KKMM'yi kiz kardeslerine 6gretme durumu
Evet 47 24.85+7.32 t=0.193
Hayir 46 25.1547.73 p=0.848
Ogrencilerin KKMM’yi annelerine égretme durumu
Evet 66 25.15+7.68 t=0.303
Hayir 27 24.63+7.11 p=0.755
Toplam

K: Kruskal Wallis Testi, W: Wilcoxon Testi, F: One Way ANOVA
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banyoda degerlendirdigini belirtmistir. Annelerin %43.3'U ayna
karsisinda gozle degerlendirdigini, %56.7’si ayna karsisinda
elle muayene ettigini, %30°'u sirtlstu yatarak, %50’si ise
banyoda yaptiklarini belirtmigtir.

Arastirmamizda annelerin %50.5’ inin doktora klinik meme
muayenesi yaptirdigini, bu annelerin de %46.8’i 1-3 yilda bir
klinik meme muayenesi yaptirdigini bildirmistir. Katilmci
annelerin %53.4’0 mamografi ¢ektirdigini, mamografi ¢cektirme
sikhigint %34.2’si 2 yil ve daha uzun silrede oldugunu
bildirmiglerdir. Nacar'in  (2018) c¢alismasinda kadinlarin
%18.3’Unun klinik meme muayenesi yaptirdigi ve %15.8'inin
ise mamografi ¢ektirdigini saptanmistir. Farkh bir calismada ise
kadinlarin %32.0'1 meme kanseri taramasi yaptirmak icin saglik
kurulusuna bagvurdugu, %24.7’si klinik meme muayenesi
yaptirdigi, %27.5'i mamografi ¢ektirdigi bulunmustur (Cidem, &
Ersin, 2019). Bir baska calismada kadinlarin %20.9'unun
mamografi cektirdiklerini bulmuslardir (Ozer, Bankaoglu,
Ekerbicer, Hidayioglu & Ozdemir, 2009). Arastirmamizin
sonuglarinin literattrle benzer oldugunu séylemek mimkindur.
Bayram Deger ve arkadaslarinin (2018) calismasinda KKMM’
yi hic uygulamayan d&grencilerin meme muayenesini
uygulamama nedenleri nasil yapilacagini bilmeme, mesgul
olma, utanma, yasini gen¢ olarak gérme, meme kanserini
disinmeme, korkma ve o6nemsememe olarak bildirilmistir.
Saglik caligsanlari ile yapilan farkh bir c¢alismada KKMM
yapmama nedenleri, gerekli olmadigi inanci ve ihmal (%45.8),
kanser olmama duislncesi (%15.7) ve korku (%13.3) olarak
bildirilmistir (Akpinar, Baykan, Nacar, Gin & Cetinkaya, 2011).
Korku faktorl ele alindigindan kisiler korku mevcutsa bu durum
kendi kendine meme muayenesi yapmayi engelleyebilirken
bizim galismamizda ise muayeneyi yaptiklari gériilmiistiir. Ozer
ve arkadaslarinin (2010) calismasinda ise katilimcilarin %1.5’i
korktugu icin KKMM yapmadigini bulmusglardir.

Annelerin ve dgrencilerin meme kanseri korkusu puani ile
bazi degiskenler arasinda iliskiye bakildiginda yalnizca
ogrencilerin kendi kendine meme muayenesi yapma zamani ile
Olgekten alinan puan arasinda anlamli bir iligki bulunmustur.
Yapilan post-hoc analizinde ebelik 6grencilerinde her banyo
sonrasi KKMM vyapan grubun herhangi bir zamanda meme
muayenesi yapan gruba gd0re meme kanseri korkusu
olceginden aldigi puan ylksek olarak bulunmustur. Meme
muayenesi yapma sikhginin fazla olmasi meme kanseri
korkusunu  etkiledigi  dusUnulmektedir.  Literatirde kiz
o6grencilere KKMM egitiminin annelerinin farkindaligi Gzerindeki
etkisini 6lgmek igcin 100 Universite 6grencisi ve anneleri ile
yapilan bir galismada Ogrencilere KKMM konusunda egitim
verildikten sonra annelerine bu konuda egitim vermeleri
istenmistir. Calisma sonucunda KKMM egitiminin annenin bu
konudaki bilgisini olumlu yonde etkiledigi bulunmustur (Abasi,
Tahmasebi, Zafari, Tofigi & Hassani, 2018). Saglik calisanlari
ile yapilan bir galismada katimcilarin %31.1°'i meme kanseri
konusunda risk altinda hissettigi bulunmus. Ancak risk altinda
hissetmek ile KKMM yapmak arasinda iligki olmadigdi, risk
altinda hissedenlerde klinik meme muayenesi ve mamografi
cektirme oranlar arasinda iliski oldugu bulunmus (Akpinar ve
ark., 2011).

Sonug ve Oneriler

Meme kanseri tim dinyada kadinlarin sagligini etkileyen
onemli bir hastalik halini almistir. Bu hastalikta erken tani
davraniglarinin kazandiriimasi ile erken tespit ve tedavi
saglanabilir. Bu nedenle kendi saglik durumlarini takip etme
sorumlulugu olan kadinlarin KKMM'’si yapmalari gerekmektedir.

Anatolian J Health Res 2021; 2(3): 93-100

Bu muayeneyi yapabilmeleri icin 6ncelikle egitim almalari ve bu
egitime gére meme dokusundaki degisiklikleri belirleyebilmesi
saglanabilir. Egitim hayatlarinda ebelik bolima 6grencileri
lisans egitimi slrecinde KKMM'sine yonelik egitimler
almaktadir. Aldiklari bu egitimi annelerine de ogrettikleri ve
kendileri de meme muayenesi yaptiklari bulunmustur.
Ogrencilerin ve annelerinin meme kanseri korkusu diizeyleri
yuksektir. Ancak meme kanseri korku dizeyinin KKMM’si
yapma durumunu etkilemedigi bulunmustur. Bu nedenle KKMM
yapma durumunu belirlemeye yoénelik olarak farkh faktorlerin
etkisini arastiran galismalara gereksinim duyulmaktadir.
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