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Ozet

Amac: Bu aragtirma, hemsirelik &grencilerinde kaderciligin sagligi gelistirici ve koruyucu davraniglar ile
iligkisini incelemek amaciyla yapilmistir.

Yontem: Tanimlayic1 ve iligkisel olarak gerceklestirilen c¢aligmaya bir {iniversitede Ogrenim goren 126
hemsgirelik 6grencisi dahil edilmistir. Veriler 6grenci tanilama formu, Kadercilik Olgegi ve Saghig1 Gelistirici ve
Koruyucu Davranislar Olgegi kullanilarak elde edilmistir. Verilerin istatistiksel degerlendirmesinde yiizdelik,
ortalama, Spearman korelasyon analizi ve lineer regresyon analizi kullanilmistir.

Bulgular: Ogrencilerin Kadercilik Olgegi genel ortalamasinin (2,51+0,54), 6n belirlenim alt boyut puan
ortalamasinin (2,68+0,60) ve karamsarlik alt boyut puan ortalamasinin (2,58+0,77) ortalamaya yakin oldugu,
bununla birlikte sans alt boyut puan ortalamasmin ise (1,97+0,84) ortalamanin altinda oldugu belirlendi.
Ogrencilerin Saglig1 Gelistirici ve Koruyucu Davraniglar Olgegi genel puan ortalamast ile (79,88+9,37), fiziksel
(31,06+4,28), psikososyal (20,43+3,25) ve korunma (28,38+4,10) alt boyut puan ortalamalarinin ortalamaya
yakin oldugu tespit edildi. Ogrencilerin Kadercilik Olgegi genel puan ortalamasi ile Saghgi Gelistirici ve
Koruyucu Davranislar Olgcegi genel puan ortalamasi arasinda negatif yonde zayif diizeyde anlamli farklilik
oldugu bulundu (r=-0,356; p<0,01). Ayrica kadercilik degiskeninin saghg gelistirici ve koruyucu davraniglar
iizerinde anlamli bir yordayict oldugu, kaderciligin tek basina sagligi gelistirici ve koruyucu davranislar iizerinde
toplam varyansin yaklasik %13’tinii agikladigi belirlendi (R=0,371; R?=0,130; F=19,733; p<0,01).

Sonug¢: Ogrenci hemsirelerin kadercilik ile saglig1 gelistirici ve koruyucu davrams diizeylerinin orta seviyede
oldugu; kadercilik diizeyi arttik¢a sagligi gelistirici ve koruyucu davranig diizeylerinin azaldigi ve 6grencilerin
kadercilik algilarinin tek basina saghgi gelistirici ve koruyucu davranislar iizerinde 6nemli bir belirleyici oldugu
tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Hemsirelik, hemsirelik 6grencisi, kadercilik, sagligi gelistirme, saghgi gelistirici ve
koruyucu davraniglar
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Abstract

Objective: This research was conducted to examine the relationship between fatalism and health promoting and
protective behaviors in nursing students.

Method: 126 nursing students studying at a university were included in the descriptive and relational study. The
data were obtained using the student identification form, the Fatalism Scale, and the Health Promotion and
Protective Behaviors Scale. Percentage, mean, Spearman correlation analysis and linear regression analysis were
used in the statistical evaluation of the data.

Results: The students’ Fatalism Scale general mean (2.51+0.54), predetermination sub-dimension mean score
(2.68+0.60) and pessimism sub-dimension mean score were close to the average (2.58+0.77), while the chance
sub-dimension mean score (1.97+0.84) was found to be below average. It has been determined that students’
Health Promoting and Protective Behaviors Scale general score average (79.88+9.37), physical (31.06+4.28),
psychosocial (20.4343.25) and protection (28.38+4.10) sub-dimension mean scores were closed to the average.
It was found that there was a negative and weakly significant difference between the students’ Fatalism Scale
general score average and Health Promotion and Protective Behaviors Scale general score average (r=-0.356,
p<0.01). In addition, it was determined that the fatalism variable was a significant predictor of health promoting
and protective behaviors, and fatalism alone explained approximately 13% of the total variance on health
promoting and protective behaviors (R=0.371; R?=0.130; F=19.733; p<0.01).

Conclusion: It was found that the level of fatalism and health promoting and protective behavior of the student
nurses was moderate. It has been determined that as the level of fatalism increases, the level of health promoting
and protective behavior decreases and the students’ perceptions of fatalism alone are an important determinant of
health promoting and protective behaviors.

Keywords: Nursing, nursing student, fatalism, health promotion, health promoting and protective behaviors

GIRIiS davraniglarindan kaginabilmektedir. Hatta

bireyler ciddi bir hastalik tanisi aldiklar
Yasam boyu yasanacak tiim olaylarin

. zaman sonunun olim olacagini
dogaiistii bir gii¢ tarafindan daha 6nceden
) ) ) distinmektedir (4). Bu nedenle kadercilik,
belirlenmesine ve bu olaylarin birey
o zaman zaman olumsuz bir kavram olarak
tarafindan degistirilip kontrol .
. . . da karsimiza c¢ikmaktadir. Ulkemizde
edilemeyecegine duyulan inang olarak
. . kadercilik  inancinin  yaygin  oldugu
tanimlanan  kadercilik, dini  boyutun
bilinmekte (1) ve kadercilik algisinin
yaninda saglik ve sosyal acidan da ele
. sosyoekonomik,  kiiltirel ve egitim
alman bir konudur (1). Saglk ac¢isindan
. ) seviyesinin diigiik olmasi ile iligkili oldugu
kadercilik inancinda bireyler, sagliklar
_ o distiniilmektedir (4). Literatiirde, kirsal
iizerinde kontrollerinin olmadigina
. . kesimde yasayan insanlarin  kentsel
inanmakta (2) ve istenmeyen davraniglarda
kesimlerde yasayanlara oranla kanser
bulunmaktadir (1). Addlesanlarla yapilmisg
) ) taramalarma kars1 daha diisiik bilgi
bir caligmada siber zorbalikla yiiksek
o o diizeylerine  sahip  oldugu,  bunun
diizey  kaderciligin  iligkili  oldugu
nedenlerinden biri olarak da kaderciligin
saptanmustir (3).
. . yer aldig1 vurgulanmistir (5). Yapilan bir
Bireyler, kadercilik inanc1 dogrultusunda
. o calismada, kirsal alanda yasayan bireylerin
erken tanilama gibi Onleyici saglik
kentsel alanda yasayan bireylere gore
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kanseri Onlemeye yoOnelik uygulamalara,

daha kaderci bir inangla yaklastiklar
saptanmuistir (6).

Kadercilik algisinin sagligin korunmasi ve

stirdiiriilmesinde olumlu etkisini
geligtirmek icin, toplum sagligi
uygulamalarinda hizmet sunan
hemsirelerin Onemli sorumluluklari
bulunmaktadir. Yurt disinda  “Inang

Toplulugu Hemsireligi” olarak bilinen 6zel
bir hemsirelik organizasyonunda yer alan
hemsireler; damigsmanlik, egitimci ve
savunuculuk rolleri dogrultusunda hem
klinikte yer almalari hem de topluma
ulagabilmeleri nedeniyle inan¢ ve saglik
arasinda bir iletisim kanali  gorevi
yiiriitmektedirler (5). Bu nedenle gelecekte
hemsirelik meslegini yliriitecek Ogrenci

hemsirelerin, kadercilik algilar ile sagligi

koruyucu ve  gelistirici  davranislar
arasindaki iliskiyi incelemek toplum
saghgm  koruma  ve  gelistirmede
onemlidir. Bu arastirma  hemsirelik

ogrencilerinin  kadercilik diizeyleri ile
saglig1 gelistirici ve koruyucu davranislar
arasindaki iliskiyi inceleyerek literatiire
katki saglanmas1 amaglanmistir.

Arastirma Sorulari

-Hemsirelik 6grencilerinde kadercilik ne

diizeydedir?
-Hemsirelik ogrencilerinde sagligl
gelistirici  ve koruyucu davranislar ne

diizeydedir?
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-Hemsirelik 6grencilerinde kadercilik ile
saglig1 gelistirici ve koruyucu davranig
arasinda iliski var midir?

-Hemsirelik  6grencilerinde  kadercilik,
saglig gelistirici ve koruyucu davranislarin
benimsenmesinde Onemli bir yordayici

midir?

YONTEM

Arastirmanin Tipi

Arastirma tanimlayict ve iliskisel olarak

yapilmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini bir liniversitenin
hemsirelik boélimiinde 6grenim goren
ogrenciler olusturmustur. Ornekleme ise
15-25 Nisan 2022 tarihleri arasinda
olasiliksiz 6rnekleme yontemi ile segilen,
egitime devam eden, caligmaya katilmay1
kabul eden ve veri toplama formlarini
dolduran dahil

eksiksiz 126 Ogrenci

edilmistir.  Arastirmanin  ylritildigi
tiniversitede hemsirelik boliimiiniin egitim
ogretim faaliyetinin 2020 yilinda baslamis
olmasi nedeniyle galisma birinci ve iKinci
siif 6grencilerle yapilmistir.

Veri Toplama Araclan

Veriler 6grenci tanilama formu, Kadercilik

Olgegi ve Saghg Gelistirici ve Koruyucu
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Davranislar  Olgegi  kullanilarak  elde
edilmisgtir.

Ogrenci Tanmlama Formu: Arastirmacilar
tarafindan literatiir incelemesi
dogrultusunda olusturulan formda 10 soru
yer almaktadir.

Kadercilik Olcegi: Orijinali Shen ve
ark’lar1 tarafindan 2009 yilinda gelistirilen
(7

giivenilirlik ¢alismasi Kizilarslan (2020)

Olcegin Tirkge  gecgerlilik  ve

tarafindan yapilmigtir. Besli likert tipte
olan 0Olcek I=kesinlikle

5=kesinlikle

katilmiyorum,
katiltyorum seklinde
cevaplanmaktadir. Yirmi sorudan olusan
Olcegin On belirlenim, sans ve karamsarlik
olmak fizere ii¢ alt boyutu bulunmaktadir.
Olgegin  degerlendirilmesinde  dlgekten
alinan toplam puan 6lcek madde sayisina
boliiniir. Alinabilecek puan en az bir, en
fazla ise bestir. Olgekten alinan puanin
yiksek  olmas1  kaderciligin  yiiksek
oldugunu gosterir. Gegerlik ve giivenirlik
calismasinda Ol¢egin cronbach alfa kat
sayist 0,84 bulunmustur (8). Bu calismada
da dlgegin cronbach alfa degeri 0,84 olarak
tespit edilmistir.

Saghgr  Gelistirici ve  Koruyucu
Davramslar Olgegi: Bostan, Orsal ve
Karadag (2016) tarafindan gelistirilen
olcek 24 maddeden olusmaktadir. Olgegin
fiziksel, psikososyal ve korunma olmak
iizere ii¢ alt boyutu bulunmaktadir. Fiziksel
alt boyutu, giinliik yasam igerisinde bireyin
ne derecede

kendini aktif tuttugunu,
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diizenli egzersiz davraniglarini ve kisinin
yeme, igme gibi fizyolojik gereksinimlerini
kargilamasiyla ilgili davraniglar;
psikososyal alt boyutu kisiler arasi iliskiler,
stresle bas etme gibi psikososyal becerileri
ve bireyin kendisine, c¢evresine zaman
ayirmast gibi davraniglari ve korunma alt
boyutu bireyin mevcut sagligini korumak
icin  yapmast  gereken  davranmislari
degerlendirmektedir. Besli likert tipinde
olan olcek, “Asla 17, “Cok seyrek 27,
“Bazen 3”7, “Cogunlukla 4”, “Her zaman
5»

seklinde derecelendirilerek

puanlanmaktadir. Olgekten almabilecek
minimum puan 24, maksimum puan
120°dir. Olgekten yiiksek puan alan kisinin
saglig1 gelistirici (diizenli egzersiz yapma;
yeme, igme gibi fizyolojik gereksinimlerini
karsilama; kendisine ve c¢evresine zaman
ayirma gibi) ve koruyucu davranislar
gosterdigi  diistiniilmektedir.  Gelistirilen
Olcegin geneli i¢in cronbach alfa degeri
0,83 olarak bulunmustur (9). Bu ¢alismada
Olgegin cronbach alfa degeri 0,72 olarak

bulunmustur.
Verilerin Toplanmasi

Veri toplama formlar1 6grencilere bir ders
saatinde uygulanmistir. Veri toplamaya
baslamadan Once, O6grencilere calismanin
amact ve Onemi hakkinda bilgi verilerek
sozli ve yazili onamlarn alinmustir.
Formlar, d6grencilerin kendileri tarafindan
teslim

doldurularak arastirmacilara
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edilmistir. Veri formlarinin doldurulmasi

yaklagik 20-25 dakika siirmiistiir.
Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin istatistiksel — degerlendirilmesi

SPSS 22.00 paket programi ile yapilmustir.
Istatistiksel ~ degerlendirmede yiizdelik,
ortalama, Spearman korelasyon analizi ve
lineer regresyon analizi kullanilmistir.

[statistiksel anlamlilik p<0,05 olarak kabul

edilmistir.

Etik Boyut

Arastirma Helsinki Deklarasyonu
Prensipleri'ne  uygun  bir  sekilde

ylritilmiistiir. Veriler toplanmadan once
bir devlet iiniversitesinin etik kurulundan
etik kurul izni (Karar tarihi ve nosu:
01.04.2022-43654), calismanin yapildig:
kurumdan  kurum

izni ve arastirmaya

katilan 6grencilerden yazili izin alinmastir.
BULGULAR

Ogrencilerin yas ortalamasi1 19,96+1,86 yil
olup, %70,6’s1 kadindir. %60,3’1i birinci
simif 6grencisi olan dgrencilerin %78,6°s1
yurtta kalmaktadir. Ogrencilerin %541
iniversite egitimi Oncesi uzun siireli
yasadig1 yeri il merkezi olarak belirtti.
Ogrencilerin %65,1°i hemsirelik meslegini
isteyerek sectigini ve %65,9’u hemsirelik
mesleginden memnun oldugu ifade etti.
Ogrencilerin %10,3’iiniin hekim tarafindan
tan1 konulmus en az bir kronik hastalig1

bulunmakta olup, %40,5’inin ailesinde
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kronik hastaligit bulunan birey oldugu
belirlendi. Ogrencilerin %51,62’s1 genel
sagligin1 iyi olarak belirtirken, %45,2’si

orta ve %3,2°si kotu olarak ifade etti

(Tablo 1).
Ogrencilerin ~ Kadercilik ~ Olgegi’nden
aldiklar1 puanlar incelendiginde, genel

ortalamanin (2,51+0,54), 6n belirlenim alt
boyut puan ortalamasmin (2,68+0,60) ve

karamsarlik alt boyut puan ortalamasinin

Tablo 1: Ogrencilerin Bazi
Ozelliklerinin Dagilimi (n=126)
Degiskenler n I %
Yas (y1l) 19,96+1,86 (Ort£SS)
Cinsiyet

Kadin 89 70,6
Erkek 37 29,4
Simif

1 76 60,3
2 50 39,7
Kaldig yer

Yurt 99 78,6
Arkadaglart ile 13 10,3
Ailesi ile 14 11,1

Universite egitimi dncesi uzun siireli yasamini
siirdiirdiigii yer

1 merkezi 68 54,0
Ilge merkezi 52 41,3
Koy/kasaba 6 4.8
Hemsirelik meslegini isteyerek secme durumu
Evet 82 65,1
Hayir 44 34,9
Hemsirelik mesleginden memnuniyet durumu
Memnun 83 65,9
Memnun degil 7 5,6
Kararsiz 36 28,6
Hekim tarafindan konulmus kronik hastalik
varhgi

Var 13 10,3
Yok 113 89,7

Ailede (anne, baba ya da kardes) kronik
hastaligi olan birey varhg

Var 51 40,5
Yok 75 59,5
Genel saghk degerlendirmesi

Iyi 65 51,6
Orta 57 45,2
Kot 4 3,2
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(2,58+0,77) ortalamaya yakin oldugu,
bununla birlikte sans alt boyut puan
ortalamasinin ise (1,97+0,84) ortalamanin

altinda oldugu belirlendi. Ogrencilerin

Akgiil ve ark.

ile (79,88+9,37), fiziksel (31,06+4,28),
(20,434£3,25) ve korunma
alt

psikososyal

(28,38+4,10) boyut puan

ortalamalarinin ortalamaya yakin oldugu

Gelistirici

vE

Saglig

Koruyucu

Davranislar Olgegi genel puan ortalamasi

tespit edildi (Tablo 2).

Tablo 2: Ogrencilerin Kadercilik Olgegi ve Saghgi Gelistirici ve Koruyucu Davramslar
Olcegi Puan Ortalamalarimin Dagilimi

Olekler Ahnabilecek Min-Max isaretlenen Min-Max Ort+SS
Puan Puan

Kaderecilik Olcegi 1-5 1-5 2,51+0,54

On belirlenim 1-5 1-5 2,68+0,60

Sans 1-5 1-5 1,97+0,84

Karamsarlik 1-5 1-5 2,58+0,77

Saghg Gelistirici ve

Koruyucu Davranislar 24-120 61-116 79,88+9,37

Olcegi

Fiziksel 10-50 21-46 31,06+4,28

Psikososyal 6-30 13-30 20,43+3,25

Korunma 8-40 17-40 28,38+4,10

Tablo 3: Ogrencilerin Kadercilik Olgegi ve Saghg Gelistirici ve Koruyucu Davramslar
Olcegi Puan Ortalamalar Arasindaki liski

Saghg Gelistirici ve Koruyucu Davramslar Olcegi
Kadercilik Genel Fiziksel Psikososyal Korunma
Olgegi r p r p r p r p
Genel -0,356 0,000" -0,368 0,000" -0,260 0,003 -0,258 0,004"
On. . 0,077 0,390 0,165 0,065 0,009 0,920 -0,011 0,906
belirlenim
Sans -0,420 0,000" -0,383 0,000" -0,297 0,001" -0,348 0,000"
Karamsarlik | -0,391 0,000" -0,335 0,000" -0,396 0,000 0,296 0,001"
“p<0,01

Tablo 4: Saghg Gelistirici ve Koruyucu Davramslar Diizeyinin Yordayicis1 Kadercilik
Diizeyine fliskin Regresyon Analizi Sonuglari

Yordayici B SE 1] t p

Kadercilik 6,621 1,491 0,371 4,442 0,000"
R=0,371; R?>=0,130; F=19,733; p=0,000"

*p<0,01

Ogrencilerin Kadercilik Olgegi genel puan hemsirelerin kadercilik diizeyi arttik¢a

ortalamasi

ile

Sagligi

Gelistirici

Ve

saglhig gelistirici ve koruyucu davranig

Koruyucu Davramslar Olgegi genel puan
ortalamasi arasinda negatif yonde zayif
diizeyde anlamli farklilik oldugu bulundu
(r=-0,356; p<0,01) (Tablo 3). Yani d6grenci
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diizeylerinin azaldig: belirlendi.
Kadercilik Olgegi degiskenine gore Saghig
Gelistirici ve Koruyucu Davranislar Olgegi

puaninin incelenmesine iligkin regresyon



SAUHSD; 5(3):301-311

analizi Tablo 4’te gosterildi. Regresyon
katsayilarinin anlamliligina iliskin t testi
sonuglari incelendiginde korelasyon analizi
ile uyumlu olarak, kadercilik degiskeninin
saglhig gelistirici ve koruyucu davraniglar
iizerinde anlamli bir yordayict oldugu
goriilmektedir (R=0,371; R?=0,130:
F=19,733; p<0,01). Ogrencilerin kadercilik

algilarn tek basina sagligi gelistirici ve

koruyucu davraniglar iizerinde toplam
varyansin yaklagik %13 {inii
aciklamaktadir.
TARTISMA
Hemgirelik  6grencilerinde  kaderciligin

saglig1 gelistirici ve koruyucu davranislar
ile iligkisini incelemek amaciyla yapilan bu
calismada elde edilen bulgular, literatiirde
benzer c¢alisma bulunmamasi nedeniyle
farkl1 popiilasyonlarla yapilan ¢aligma
bulgular1 ile tartisilmistir.

Arastirmamizda hemsirelik 6grencilerinin
kadercilik diizeyleri orta seviyededir.
Bahgecioglu Turan ve ark’larinin (2022)
hemsirelik  6grencileri ile  yaptiklar
caligmada da 6grenci hemsirelerin saglik
kadercilik diizeyleri orta olarak
saptanmustir (10). Ulkemizdeki yetiskin
bireylerin kadercilik egilim diizeyleri de

orta seviyedir (11). Hastalarla yapilan

calismalar incelendiginde ise, saglik
kadercilik diizeylerinin epilepsi
hastalarinda yiiksek (12), hemodiyaliz

hastalarinda orta oldugu belirlenmistir
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(13). Goriildugi tizere, 6grenci hemsireler
toplumdaki diger bireylerde oldugu gibi
belli bir kadercilik tutumuna sahiptirler. Bu
durum Ogrencilerin ailesini de igine alan
cevre ve sosyokiiltiirel etmenlerle iliskili
olabilir.

Bu calismada Kadercilik Olgegi'nin 6n
belirlenim alt boyutu puan ortalamasinin
daha  yiikksek  oldugu  bulunmustur.
Ogretmenlerle yapilmis bir calismada da
katilimcilar en yiiksek puani Onceden
belirlenmislik alt boyutundan almistir (14).

Universite 6grencileri ile yapilmis bir

calismada ise, katilimcilarin  %45,3’1
kaderi daha  o6nceden  belirlenmis,
bilinmeyen, degismeyen ve kontrol

edilemeyen olarak algilamiglardir (15).

Calisma bulgusu, katilimcilarin  sahip

oldugu dini ve kiltirel degerlerden

kaynaklanmis olabilir.
Calismamizda hemsirelik 6grencilerinin
saglhigr gelistirici ve koruyucu davranig
diizeylerinin  orta  seviyede  oldugu
goriilmiistiir. Ulkemizde yapilan baska bir
caligmada,

hemsirelik  6grencilerinin

saglikli yasam bi¢imi davraniglar1 orta
(16).

sagligin

diizeyde saptanmistir Mezuniyet

sonrast  toplum gelistirmede
saglik calisan1 olarak Ozellikle hemsireler
anahtar rol oynayacadi i¢in hemsirelik
ogrencilerinin ~ sagllk  davranislarinin
yliksek olmasi beklenmektedir. Calisma
bulgusu, 6grencilerin egitim miifredatinda

sagligi koruma ve gelistirmeye yonelik
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ders igeriklerinin arttirilmas1 gerektigini
ortaya koymaktadir.

Literatiir incelendiginde hemgsirelik, dis
hekimligi, eczacilik ve saglik yoOnetimi
ogrencilerinin

saglikli  yasam  bigimi

davraniglar1 arasinda en disiik puani
fiziksel aktiviteden aldiklar1 goriilmektedir
(16-20).

katilan hemsirelik

Bunun aksine arastirmamiza

ogrencileri  saghigi
gelistirici ve koruyucu davranislar arasinda
en yiiksek puani fiziksel alt boyutundan
almistir. Fiziksel davraniglarin saglik ve
hastalik  tlizerine etkisi g6z Onilinde
bulunduruldugunda bu durum olumlu
olarak ele aliabilir.

Arastirmamizda dikkat ¢ekici bir bulgu
olarak; Ogrenci hemsirelerin kadercilik

diizeyi arttikca saghgi gelistirici ve

koruyucu davranis diizeylerinin azaldigi,
ogrencilerin kadercilik diizeylerinin saglig1
gelistirictc  ve  koruyucu  davranislar
iizerinde anlamli bir yordayici oldugu
belirlenmistir.  Literatiire  bakildiginda
meme kanseri kaderciligi ile ilgili olarak
hemsire ve ebelerle yapilan bir caligmada,
meme kanseri kadercilik algis1 ile kendi
kendine meme  muayenesi
arasinda iligki

edilmistir (21). Kuh ve Erdem’in (2019)

faydalar

negatif  yonli tespit

yetigkinlerle yaptiklar calismada,

kadercilik egiliminin saglikli yasam bi¢imi
iligkili

ile oldugu gorilmiistiir.

kadercilik

Ayni
calismada, alt boyutu olan

onceden belirlenmislik ve kisisel kontroliin
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saglikl yasam bi¢imi davranisi
boyutlarindan ~ manevi  gelisim  ve

kisilerarasi iliskiler lizerinde pozitif yonlii
bir etkiye sahip oldugu; Onceden
belirlenmislik boyutunun ayni zamanda
beslenme boyutu {izerinde pozitif yonli bir
etkiye sahip oldugu gorilmiistir (22).
Baska bir c¢alismada, Ogrencilerde tip 2
diyabeti Onleyici davranis yordayicilarinin
incelenmis ve bireyin saglikli bir diyet

yaptyor olmasi ig¢in diyabet bilgisinin

yiiksek olmasmin tek basina yeterli
olmadigi, bununla birlikte kadercilik
diizeyinin de diisik olmas1 gerektigi

vurgulanmigtir (23). Hemsireler, hizmet
verdigi bireylerin ve toplumun sagligini

gelistirme  konusunda  Onciil  saglik

profesyonelleridir. Ogrenci hemsirelerin de

bu dogrultuda saghgi gelistirici ve

koruyucu davranislari benimsemesi

beklenmektedir. Bununla birlikte, 6grenci
hemsirelerin kadercilik algisinin  saglik

davraniglart  ilizerinde  olumsuz  etki

gostermesi istenmeyen bir durumdur. Bu

durumu onlemede, hemsireligin

profesyonel degerlerini ogrencilere

benimsetmeye ve kisisel tutumlara gore
degil objektif bir yaklasimla hastalara

yaklagsmaya yonelik miifredat

olusturulmasi etkili olabilir. Bu c¢alisma

bulgusu, kadercilik algisinin  sagligi

koruyucu davraniglar iizerinde etkili

oldugunu ortaya koyan ilk ve 6nemli bir

bulgudur. Holistik bakis agisi1 ile spiritiiel
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saghgimm da desteklenmesinin  gerekli

oldugu sdylenebilir.
SONUC VE ONERILER

Ogrenci hemsirelerin kadercilik ile saglig
gelistirici ve koruyucu davranis diizeyinin
orta seviyede oldugu; kadercilik diizeyi
arttikca sagligr gelistirici ve koruyucu
davranis

diizeylerinin  azaldigi  ve

ogrencilerin  kadercilik algilarinin  tek

basma saghgi gelistirici ve koruyucu

davranislar iizerinde 6nemli bir belirleyici
oldugu tespit edilmistir. Hemsirelik
egitiminde, sagligin gelistirici ve koruyucu
davraniglarin  6nemini vurgulayan ders
iceriklerinin  genisletilmesi, kaderciligin
saglig1 gelistirici ve koruyucu davraniglara
etkisini inceleyen boylamsal ve nitel
caligmalarin yapilmasi onerilmektedir.
Arastirmanin Simirhihiklar:

Arastirmanin tek bir liniversitede 6grenim
tarihler

goren, arastirmanin

okulda

yapildig1

arasinda bulunan  hemsirelik
ogrencileri ile yiriitiilmesi sonuglarinin
kendi evrenine genellenebilirligi agisindan
onemli bir sinirliliktir. Ayrica arastirmanin

yapildigt kurumda {icilincii ve dordiincii

sif hemsirelik ogrencilerinin
bulunmamast  diger  bir  smirhilhig
olusturmustur. Ek olarak kadercilik ile

saghig gelistirici ve koruyucu davranig
gosterme konusunda elde edilecek bilgiler

ogrencilerin 6z bildirimine dayalidir.
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