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ABSTRACT

Purpose: This research was designed to determine nursing students’ level of
knowledge about BSE and the effect of BSE training on it.

Patients and Methods:77 students (from 1st and 4th classes) voluntarily par-
ticipated in this research. The data were collected from students before BSE
training and a month after training. In analyze of data descriptive statistics
and dependent t-test was used.

Results: 67.5% of individuals\' (n: 52) were 1st grade students and 32.5% (n:
25) were 4th grade. It was determined that 80.8% of the 1st grade students
had never done BSE. 85.7% (n: 36) of them didn’t have information about BSE
and 14.3% (n: 6) of them didn’t attach importance to it before BSE training. It
was also determined that 12% (n: 3) of 4th years students had never, and 48%
(n: 12) of them had once a month, and 40% (n: 10) of them had sometimes
done BSE. After BSE training, it was observed that 53.8% (n: 28) of 1st grade
students and 16% (n: 4) of 4th grade students had never done BSE. After BSE
training, the knowledge level about BSE had increased significantly in all stu-
dents (p<0.01). In the post-training evaluation there was %57, 2 increase in
students' rate of knowing BSE and 19.5% increase in their rate of application.

Conclusion: It was seen that BSE training increased students’ knowledge level
and caused positive changes in students’ behaviors on health education. BSE
trainings which are planned except school curriculum can create more aware-
ness about the subject for nursing students.
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Giris

Meme kanseri diinyada ve lilkemizde 6nemli bir halk saghgi so-
runudur. Uluslararasi Kanser Arastirma Ajansinin (IARC) 2002 yili
tahminlerine gére meme kanseri kadinlarda en sik gorilen kan-
ser turddur. Turkiye'de, kadinlardaki 6lim nedenleri siralama-
sinda meme kanseri %2.1 ile sekizinci, %24.1'lik oranla kadinlar-
da en sik rastlanan kanser tiirleri arasinda ilk siradadir. insidansi
100,000 kadinda 244 ve prevelansi 1000 kadinda 3 tiir (1). Meme
kanseri riskini artiran bircok faktor vardir. Belirgin meme hastalig,
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OZET

Amacg: Aragtirma hemsirelik grencilerinin KKMM ile ilgili bilgi diizeylerinin
saptanmasi ve yapilan KKMM egitiminin bilgi durumlarina etkisinin incelen-
mesi amaayla planlandi.

Hastalar ve Yontem: Calismaya 77 (1. ve 4. sinif) 6grenci goniillii olarak ka-
tildi. KKMM egitiminden once ve egitimden bir ay sonra veri toplandi. Verile-
rin degerlendirilmesinde tanimlayic istatistikler ve bagiml t-testi kullanildi.

Bulgular: Bireylerin %67.5i (n:52) 1. sinif, %32.5'i (n:25) 4. sinif 6grencisiydi.
1. sinif dgrencilerinin %80.8'inin egitim dncesinde KKMM hi¢ yapmadigi ve bu
ogrencilerin %85.7'sinin (n:36) KKMM'ni bilmedigi icin, %714.3iiniin (n:6) ise
onemsemedigi icin yapmadiklan saptand. Egitim oncesinde 4. sinif dgrenci-
lerinin %12'sinin (n:3) KKMM hi¢ yapmadidi, %48'inin (n:12) ayda bir defa,
%40'inin (n:10) bazen yaptigi tespit edildi. Egitim sonrasi 1. sinif 6grencile-
rinin %53,8'inin (n:28) hi¢ yapmadigini, 4. sinif dgrencilerinin ise %16sinin
(n:4) hic yapmadidi saptandi. 1. ve 4. sinif 6grencilerinin KKMM egitimi sonra-
sinda bilgi diizeylerinin anlamli dl¢iide arttigi (p<0.01), 6grencilerin egitim
sonrasi degerlendirmede egitim dncesine gore KKMM bilme oraninin %57.2
uygulama oraninin ise %19.5 oraninda arttigi belirlendi.

Sonug: KKMM egitiminin dgrencilerin bilgi diizeylerinde artisa ve saglik dav-
ranislarinda olumlu degisimlere katki sagladigi goriildii. Okul miifredati di-
sinda planlanan KKMM egitimleri, hemsirelik ogrencilerinde konu ile ilgili
daha fazla farkindalik yaratabilir.

Anahtar sozciikler: kendi kendine meme muayenesi, egitim, dgrenci

ailesel yatkinhk, genetik farkhlklar, gec¢ yasta gebelik, over akti-
vitesi, yas, diyet ozellikleri ve endokrin etkenler meme kanserine
yakalanmada 6nemli rol oynamaktadir. Bir kadinin yasami boyu
meme kanserine yakalanma olasihiginin 1/10 oldugu belirtilmek-
tedir (2,3,4,5,6,7,8). Bu nedenle, kanserin tedavisini kolaylastir-
mak yasam siresini uzatmak icin erken tani son derece 6nemli-
dir (2,3,4,5,6,7,8,9,10,11). Meme kanserinin erken tanisinda; tara-
ma programi kapsaminda yer alan meme muayenesi icin hekime
gitme, mamografi ¢cektirme ve kendi kendine meme muayenesi
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(KKMM) 6nemli bir yere sahiptir. Kadinlara klinik meme muayene-
si, mamografi ve KKMM'nin ne denli énemli oldugunun anlatiima-
s, kadinlarin rutin klinik meme muayenesi yaptirmasini, mamog-
rafi cektirmesini ve KKMM sonucu tespit ettigi herhangi bir degi-
simde zaman kaybetmeden saglik kurumuna gitmesini saglaya-
caktir (7). Kadinlar cogunlukla memelerindeki bir lezyonu ya da
kitleyi kendileri saptadiktan sonra hekime basvurmaktadirlar. Bu
nedenle KKMM yapma erken tani igin ara¢-gere¢ ve maddi olanak
gerektirmeyen, kolay, zararsiz, kadinin mahremiyetinin korundu-
du, evinde tek basina rahatlikla uygulayabilecegi ve meme kan-
serinden 6lim oranini azaltmakta 6nemli oldugu disinilen bir
yontemdir (5,6,9). Amerikan Kanser Dernegi (AKD)'nin KKMM ile il-
gili olarak gelistirmis oldugu rehbere gore, 20 yas tzerindeki bi-
tin kadinlarin her ay mensturasyon bitiminden 5-7 glin sonra,
menopozda olanlarin ise her ayin belirli bir gliniinde KKMM yap-
masi gerekmektedir (6,7,8). KKMM, kisinin kendi meme yapisini iyi
tanimasina ve bir dnceki aya gére meme dokusunda bir degisik-
lik olup olmadigini anlamasina yardimci olabilir (6,10). Meme kan-
serinin erken tanisinda ¢ok 6nemli bir yeri olan KKMM'nin Glke-
miz kadinlar tarafindan pek taninmadigi ve yeterince kullaniima-
digi bir cok calismada gosterilmistir (3,4,6,7). KKMM'nin uygulan-
masinda 6gretim esastir. Bu konuda uzman kisiler tarafindan ka-
dinlara KKMM, sikligi ve zamaninin 6gretilmesi gerekmektedir (6).
Erken yaslarda konu ileilgili verilecek egitimler Glkemizdeki kadin-
larin bu konuya dikkatlerini ¢ekip bilinglenmelerini saglayacaktir.

Bu calismada bir vakif Gniversitesinin Hemsirelik Yiiksekokulu’'nda
okuyan 1. ve 4. sinif 6grencilerinin KKMM ile ilgili bilgi diizeyleri-
ni saptamak ve KKMM ile ilgili bilgi durumlarina egitimin etkisini
arastirmayl amagcladik.

Gereg ve yontem

Bu arastirma bir vakif Gniversitesi Hemsirelik Yiiksekokulu'ndan
izin alinarak 1. ve 4. sinifta 6grenim goéren, gondlli 77 6gren-
ci ile tanimlayici olarak yapildi. Veriler sosyo-demografik 6zellik-
leri iceren tanitici form ve 6grencilerin KKMM hakkinda bilgi di-
zeylerini 6lcmeye yarayan form (Ek-1) kullanilarak toplandi. Bilgi
Formu konuyla ilgili literatiir kaynaklar taranarak hazirlandi (2,6,7).
Calismaya dahil edilme kriteri olarak 6grencinin hentiz KKMM uy-
gulamasini dersler dahilinde gérmemis olan birinci sinifta ve ders-
ler dahilinde bu egitimi almis son sinifta olma durumu olustur-
mustur. Arastirmada 6grencilerin KKMM konusundaki bilgi diizey-
lerini belirlemek amaciyla hazirlanan 27 sorunun degerlendirilme-
sinde; her dogru secenege “1 puan’, yanlis secenege “0 puan’, bil-
miyorum secenegine puan verilmedi. Ogrencilere KKMM ile ilgi-
li olarak demonstrasyon yontemi ve power point sunumu kulla-
nilarak lg saat stiren uygulamali egitim verildi. Egitim verildikten
bir ay sonra 6grencilerin bilgi formlarini yeniden cevaplandirma-
lari istendi. Verilerin degerlendirilmesinde tanimlayici istatistik ve
egitim oncesi ve sonrasi bilgi formundan alinan puanlar karsilas-
tirmak amaciyla bagimli t-testi kullanildi.
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Tablo 1. Ogrencilerin sosyo-demografik dzelliklerinin dagilimi (N:77)

Sosyo-demografik dzellikler n %
Sinif

1 52 67.5
4 25 32.5
Medeni durum

Evli 1 1.3
Bekar 76 98.7
Mezuniyetleri

Saglik meslek liseleri 5 6.4
Diiz lise 72 93.6

Tablo 2. Ogrencilerin KKMM hakkinda mevcut bilgi durumlarinin dagilimi

(N=52)

1. sinif grencileri 4. sinif 6grencileri

KKMM hakkinda mevcut

bilgi durumu I % ” %

Var 8 15.4 24 96

Yok 44 84.6 1 4

Toplam 52 100 25 100
Bulgular

Ogrencilerin timii 18-27 yas araliginda oldugu, %67.5'inin (n:52)
1. sinif 6grencisi, %98.7'sinin (n:76) bekar oldugu, %93.6'sinin
(n:72) diiz lise mezunu oldugu tespit edildi (Tablo 1). Ogrencilerin
KKMM hakkinda bilgiyi nereden elde ettikleri incelendiginde; 1.
siniflardan sadece 15,4’tinin KKMM hakkinda bilgi sahibi oldu-
gu ve bu bilgiyi de TV, internet ve gazeteden (%50), aile ve arka-
das cevresinden (%50) edindiklerini saptandi. 4. siniflarin hepsi-
nin KKMM hakkinda bilgi sahibi oldugu %44’Gnin saglik ekibi,
%56’'sinin butlin kaynaklardan (Saghk ekibi, internet, aile, arka-
das) bilgi edindiklerini saptandi.1.sinif 6grencilerinin, %84.6's1-
nin (n:55) konu hakkinda bilgisi olmadigi; 4. sinif 6grencileri-
nin ise %96'sinin (n:24) KKMM hakkinda bilgisinin oldugu sap-
tandi (Tablo 2). 1. sinif 6grencilerinin egitim 6ncesi %80,8'inin
(n:42) KKMM hi¢ yapmadigi, 4. sinif 6grencilerinin ise %12'si-
nin (n:3) KKMM hi¢ yapmadigi saptandi (Tablo 3). 1.sinif 6gren-
cilerinin egitim sonrasi %53.8'inin (n:28) KKMM hi¢ yapmadigi,
4. sinif 6grencilerinin ise 48'inin (n:12) ayda bir defa yaptigi, sap-
tandi (Tablo 4). 1.sinif 6grencilerinin egitim dncesi sorulan bil-
gi sorularindan ortalama 7.71+5.75 puan alirken, egitim sonra-
sl 18.96+6.32 puan aldigi (p=0.001), 4. sinif 6grencilerinin egi-
tim oncesi sorulan bilgi sorularindan ortalama 22.4+2.39 puan
alirken, egitim sonrasi 23.96+2.07 puan aldigi (p=0.013) goril-
di (Tablo 5).
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Tablo 3. Ogrencilerin Egitim Oncesi KKMM Yapma Sikliginin Dagilimi

" é gle;’c’% i 4. sinif égrencileri
n % n %

Hi¢ yapmiyorum 42 80.8 3 12

Ayda bir 6 11.5 12 48

:legil:(l;ie bir/ara sira/aklina 4 77 10 m

Toplam 52 100 25 100

Tablo 4. Ogrencilerin Egitim sonrasi KKMM Yapma Sikliginin Dagilimi

1. simif 4. simf

KKMM yapma sikiigi agrencileri adgrencileri

n % n %
Hi¢ yapmiyorum 28 53.8 4 16.0
Ayda bir 12 23.1 12 48.0
15 giinde bir/ara sira/aklina geldikce 12 23.1 9 36.0
Toplam 52 100 25 100

Tartisma

Meme kanseri kadinlarda en sik gorilen kanser tiiridir. Kadinlar
ve gengler kendileri icin blytk bir risk olusturan bu hastalik ve er-
ken tani yontemleri konusunda bilgili olmalidir. Ancak tlkemiz-
de kadinlar arasinda yapilan arastirmalarda ¢ok degisik sonuglar
elde edilmekle birlikte genelde bu konularda ciddi bilgi eksiklikle-
ri oldugu goze carpmaktadir (1,2,4,11,12). Kadinlarin meme kanse-
ri belirtilerini bilmelerinin yani sira KKMM yapabilmeleri de biylk
o6nem tasimaktadir. Meme kanserinin erken tanisinda ¢ok énem-
li bir yeri olan KKMM'nin tlkemiz kadinlari tarafindan pek tanin-
madigr ve yeterince kullaniimadigi bircok calismada gosterilmistir
(3,4,6,9,10,11,12,13). Farkh Giniversitelerde tim boliimlerde okuyan
veya sadece hemsirelik ve ebelik bdlimlerinde okuyan kiz 6gren-
cileri ile yapilan ¢alismalarda da 6grencilerin KKMM hakkinda bil-
gi sahibi olma ve uygulama oranlarinin disiik oldugu goézlenmistir
(2,5,14,15). Calismamiz da ise hemsirelik egitimine yeni baslayan 1.
Sinif 6grencilerinin %84.6'sinin (n:55) konu hakkinda bilgisi olmadi-
§1; KKMM hakkinda bilgi sahibi olma ve uygulama oranlarinin diisiik
oldugu ancak ders miifredati dahilinde teorik ve uygulama olarak
KKMM hakkinda egitim almig 4. Sinif 6grencilerinin %96'sinin (n:24)
KKMM hakkinda bilgisinin oldugu saptanmistir. Bu durum hemsire-
lik bolimi 6grencilerinin her egitim-6gretim donemlerinde KKMM
hakkinda teorik bilgi alip uygulama yapmalari ve mezuniyete kadar
gegen stajlan siiresince hasta ya da saglkh bireylere konu hakkin-
da egitim vermelerinden dolayr KKMM konusunda bilincin yogun
egitimle saglanabilecegini gostermektedir. Gerald ve arkadaslarinin
yaptiklar bir calismada KKMM yapan kadinlarin %69’unun bu yon-
tem yardimi ile kendisindeki timorl zamaninda teshis ettiklerini
saptamiglardir (16). Feldman ve arkadaslart meme kanseri tanisi ko-
nulmus hastalar lizerinde yaptiklari calismada hastaligin patolojik
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Tablo 5. Ogrencilerinin KKMM egitimi dncesi ve sonrast bilgi sorularina

verdikleri dogru cevap ortalamalaninin karsilagtinimasi

Egitim éncesi Egitim sonrasi

ortalama s. sapma ortalama s.sapma

1. sinif ogrencileri  7.712 5754 18.692 6.323 9.052 0.001

4. sinif 6grencileri  22.400 2.398 23.960 2.071 2.688 0.013

asamasi ile KKMM arasinda son derece énemli bir iliskinin varhgi-
ni ortaya koymuslardir (8). 1. Sinif 6grencilerinin Sadece 15,4'Unln
KKMM hakkinda bilgi sahibi oldugu ve bu bilgiyi de TV, internet ve
gazeteden (%50), aile ve arkadas ¢evresinden (%50). 4. Siniflarin ise
hepsinin KKMM hakkinda bilgi sahibi oldugu %44’ Gintin saglk eki-
bi, %56'sinin bittin kaynaklardan (Saglik ekibi, Internet, aile, arka-
das,...) bilgi edindikleri saptanmistir. Glbasi ve arkadaslarinin yap-
g1 calismada ogrencilerin KKMM hakkindaki bilgiyi sirasiyla rad-
yo/televizyon, arkadas, kitap/dergi, saglik personeli, okul, aile ve
internetten aldiklan goérilmustir (15). Bu da egitim kurumlarinda
da konu ile ilgili egitim verilmesi gerektigini diisindiirmektedir. 1.
Sinif 8grencilerinin %15,4'Untin KKMM hakkinda bilgi sahibi oldu-
gunu egitim 6ncesi %80.8i KKMM'yi hi¢ uygulamadigini belirtmis-
lerdir. Egitim sonrasi 1.sinif 6grencilerinin uygulama orani %46.2'ye
cikmistir. Egitim oncesi 4. sinif 6grencilerinin tamamina yakini konu
ile ilgili bilgi sahibi oldugunu ve %88'inin KKMM'yi uyguladiklari-
ni belirtmistir. Egitim sonrasinda da 4. Sinif 6grencilerinde uygula-
ma oraninin egitim dncesi uygulama oraniyla benzer oldugu go-
rilmustir. Demirhan ve arkadaslarinin yaptigi calismada kadinlarin
meme kanserine yonelik bilgi ve yaklasimlarini degerlendiren calis-
masinda; kadinlarin %44.2'sinin KKMM konusunda bilgilerinin oldu-
gu ve %39,3'linlin KKMM yaptigi saptanmistir (5). Parlar ve arkadas-
larinin calismasinda baslangicta kadinlarin sadece %17'si KKMM'nin
ayda bir kez yapilmasi gerekliligini bilirken, verilen egitim sonrasi bu
oran %94.3'e yiikselmistir (17). KKMM'nin uygulanma oraninin arti-
rilmasinda egitimin énemli bir faktér oldugu gorilmektedir. Meme
kanserinin erken tanisinda 6nemli bir yeri olan KKMM' nin yaygin-
lastinlmasinda ve dogru olarak uygulanmasinda egitimin etkisini
arastiran pek ¢ok calisma yapilmistir (13,18,19,20). Calismamizda
1. ve 4. sinif hemsirelik 6grencilerinin egitim 6ncesi ve egitim son-
rasi bilgi diizeyleri incelendiginde egitim sonrasi bilgi diizeylerinin
anlaml 6lctide arttigi (p<0.05), ayni zamanda 6grencilerin egitim
sonrasi degerlendirmede egitim 6ncesine gore KKMM bilme ora-
ninin %57,2, uygulama oraninin ise %19,5 oraninda gorilmektedir.
Aydemir ve arkadaslarinin yaptigi bir calismada egitim sonrasi de-
gerlendirmede egitim 6ncesine gore kadinlarin KKMM bilme ora-
ninin %53.5, uygulama oraninin ise %39 oraninda arttidi belirtilmis-
tir. (4). KKMM ile ilgili egitim verilerek hemsirelik 6grencilerinde ol-
dudu kadar universite 6grencisi olmayan kadinlarin da konu hak-
kinda bilgilenme ve uygulama bilincinin artmasinin saglanabilece-
gi goriilmustdr. Yapilan egitimlerin etkinliginde kullanilan yontem
ve egitim aracglarinin varligi da 6nemlidir. Calismamiz sirasinda de-
monstrasyon ve power point sunumu ile egitim verilmistir. Bir ay
sonraki degerlendirmede sonuclarimiz olduk¢a olumludur. Yapilan
iki ayr calismada 6gretim arag ve yontemlerinin (brosurler, gorsel
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Meme kanseri kadinlarda en sik gorilen kanser tiiridir.
Meme kanseri riskini artiran faktorler arasinda genetik ozellikler yar alir.
Geg yasta gebelik ve hic dogum yapmama meme kanseri riskini artirmaz.

Mamaografi, klinik meme muayenesi ve KKMM meme kanserinin erken teshisini saglar.

Meme kanserini kesin dnleyen bir yontem heniiz yoktur. Bilinen tek yontem, erken tanidr.

20 yasindan itibaren yagam boyunca ayda bir kez KKMM yapiimalidir.

50 yasindan itibaren yagam boyunca yilda bir kez klinik muayenesi olmalidir.

Meme kanseri ne kadar erken donemde bulunursa, tedavi edilme sansi o oranda fazladir.

KKMM, periyodik araliklarla ve bilingli bir sekilde yapiimaldir.

Meme kanserini cogunlukla kisinin kendisi tespit etmektedir.

KKMM her yasta kadinin yapmasi ve memedeki degisiklikleri saptamasina yarayan énemli, kolay bir yontemdir.

iki haftada bir KKMM yapilmalidir.

Memelerde adet 6ncesi ya da adetli giinlerde hassasiyet ve siskinlik olabilir.

KKMM, gozle degerlendirme, yatar pozisyonda elle degerlendirme, ayakta elle degerlendirme olmak iizere 3 agsamada yapilir.

KKMM'nin ilk basamagi gozle degerlendirmedir.

Muayene sirasinda elle degerlendirmede meme dokusu parmak arasinda sikilmamalidir.

Elle muayenede elin i¢ parmaginin i¢ yiizeyleri kullanarak tarama yapilir.
Sag memeyi sag elle, sol memeyi sol elle muayene etmemiz gerekir.

Muayene sirasinda siipheli gelen sertliklerin yeri dnemli degildir.

Memeler yatar pozisyonda elle degerlendirmek igin sirtiistii yatilir. Sag omza bir yastik yerlestirilir, sag el bagin altina konarak sol memenin degerlendirmesi yapilir.

Memelerin dusta degerlendiriimesinde memeler sabunlu el ile yikanir.

KKMM’nde ayakta yapilan muayene ozellikle tist dig kadrandaki kitlelerin fark edilmesini saglar.

Muayene sirasinda parmaklanin ucuyla 1-2 cm gapinda daireler yapiimalidir.

Muayene yapilan ortam soguk olmaldir.

Dogum kontrol hapi kullanin kisiler hapa basladiktan sonraki ilk hafta iginde muayenelerini yapmaldirlar.

Menopoz déneminde olan ve adet gérmeyen kadinlar ise her ayin kendi belirledikleri bir giinde KKMM'ni yapmalidirlar.

Menopoz doneminde kullandiklarn hormonlar nedeniyle diizenli olarak adet gérmeye devam eden kadinlar da yine de bu muayeneyi adet dongisiinin 5.-7. giinleri

arasinda yapmalidirlar.

ve isitsel araglar, demonstrasyon, bireysel egitim, video kullanimi)
KKMM'ni dogru bir sekilde uygulamada 6nemli oldugunu belirtil-
mistir (9,21). Bagka bir calismada 6gretim arag ve yontemleriyle ya-
pilan egitim ile KKMM uygulama sayisi %40'dan %55'e, dogrulugu
ise 55/den %70.0%e arttig1 saptanmistir (20).Bilgideki artisin yani sira
uygulamadaki artislar da oldukca ciddi oranlardadir. Ogrencilerin
egitim sonrasi KKMM hakkinda bilgi diizeyleri ve uygulama oranla-
rinin artmis olmasi egitimin 6nemini géstermektedir. Egitim sonra-
si 1. sinif 6grencilerinin bilgi diizeylerinin ve uygulama oranlarinin
4. sinif 6grencilerinin ise uygulama oranlarinin arttigi gérdlmustar.

Sonug ve oneriler

Meme kanseri ve KKMM konusunda bilgi ve saglik davranisla-
rinda gorilen olumlu degisimler 6grencilerin yapilan egitim-
den olumlu yénde etkilendigini gdstermektedir. Bu nedenle
ogrencilerin KKMM uygulama becerileri gelistirilmelidir. KKMM
periyodik araliklarla ve bilingli bir sekilde yapildiginda etkili
olabilmektedir. Ogrenciler diizenli ve periyodik araliklarla pra-
tik yapma sorumlulugu kazandirilmali ve kadin saghgi agisin-
dan biylk 6nem tasiyan bu konuda ki egitimler yayginlastiril-
maldir.
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