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Girig ve Amac: Meme kanseri kadinlarda en sik goriilen hastaliklardan birisi-
dir. Aragtirmalar meme kanseri konusunda genglerin bilgi diizeylerinin diisiik
oldugunu, kendi kendine meme muayenesi (KKMM) inanglarinin ve uygula-
malarinin yeterli olmadigini géstermektedir. Arastirma kiz yurdunda kalan
iiniversite dgrencilerinde meme kanseri farkindaligim etkileyen faktdrleri
belirlemek amaciyla tanimlayia olarak yapilmistir.

Materyal-Metot: Arastirma, 2007 yilinda Atatiirk Universitesinde kiz yur-
dunda kalan dgrencilerden evreni bilinen 6rnekleme yontemi ile secilen 200
ogrenciye yapilmigtir. Veri toplama formu olarak; tanimlayiai form ve Saglik
inan¢ Modeli Olcegi kullaniimistr.

Bulgular: Arastirma kapsamindaki dgrencilerin %13'iiniin ailesinde ve ak-
rabalarinda meme kanseri oykiisii oldugu, %33.5'inin meme kanseri bilgi-
sinin oldugu, %33.5'inin KKMM bilgisi olmasina karsin diizenli KKMM yapan
dgrencilerin diisiik oranda (%19.5) oldugu belirlenmistir. Meme kanseri
konusunda bilgisi olan dgrencilerin KKMM 6z-etkililik algilar meme kanse-
ri konusunda bilgisi olmayan dgrencilere gére anlamli olarak daha yiiksek,
KKMM engelleri ise daha diisiik bulunmugtur. Ailesinde meme kanseri olan
ogrencilerin duyarlilik, dnemlilik ve 6z-etkililik algilari anlamli olarak yiik-
sek bulunmustur.

Sonug: Ogrencilerin meme kanseri farkindaliklarini etkileyen faktorler olarak,
meme kanseri bilgisi, ailesinde meme kanseri dykiisii ve saglik inanclan etkili
faktorler olarak saptanmistir.

Anahtar sozciikler: Meme kanseri, farkindalik, iiniversite 6grencileri, saghk
inanclari,

Giris

Meme kanseri diinyadaki tim kadinlarda en sik gorilen ve 6li-
me yol acan ciddi bir hastaliktir. Tirkiye'de ilk on kanser tlriu
icerisinde meme kanseri, akciger ve prostat kanserinden sonra
ylzbinde 17.57 insidans ile U¢linci sirada gorilmektedir. Meme
kanseri tlkemizde kadinlarda gériilen tim kanserler icerisinde

THE EXAMINATION OF THE FACTORS AFFECTING THE AWERENESS OF BREAST
CANCER IN COLLEGE STUDENTS

ABSTRACT

Introduction and Aim: Breast cancer is one of the disease seen commonly in
the women.

The study indicated that the knowledge levels about breast cancer of the young
were low and their breast-self examination’s beliefs and applications were not
sufficient. The study was carried out descriptively with the aim of determining
the factors affecting the awereness of breast cancer of college students.

Material and Method: The research was carried on 200 students chosen by the
method of known sampling of the context and staying at girl dormitory of
Atatiirk University in 2007. Data were collected by introductory information
form and health belief model scales.

Findings: It was found out that 13% of the students in the study content had
cancery history in their family and relatives, and that 33.5% of the students
had breast cancer information and that while 33.5% of the students had breast
self examination information, the rate of making regular self examination in
students was %19.5. Breast self examination barries of the students who had
information about Breast cancer was lower than those who don’t have infor-
mation, and their seriousness was significantly higher. Perceived seriousness,
susceptibility and self-efficacy to breast cancer and significance of the students
whose families have breast cancer was found significantly higher.

Conclusion: as factors affecting the awareness of breast cancer of college
students, knowledge of breast cancer, the family history of breast cancer and
health beliefs were determined as effective factors.

Key words: Breast cancer, awereness, college students, health beliefs

ise (insidansi ylizbinde 34.73) ilk sirada yer almaktadir (1). Orta-
lama yasam suresinin uzamasi, yasam bicimindeki degisiklikler,
tani testleri, tarama programlari ve kanser olgularinin bildirimin-
deki artislar meme kanseri insidansinda artisa neden olmaktadir.
Saghk alanindaki ilerlemelere karsin meme kanseri yasami teh-
dit etmeye devam etmektedir. Meme kanseri hem sik gériilmesi,
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hem de 6limcil bir hastalik olmasi nedeniyle saglikh kadinlarda
bile ciddi endiselere neden olmaktadir. Bu tehdidin azaltilmasin-
da atilacak adimlardan birisi her toplumun kendi icinde meme
kanseri risklerini ortaya koymasi, risk gruplarini belirlemesi ve
tarama programlarini yayginlastirmasidir (2). Kendi Kendine
Meme Muayenesi (KKMM), mamografi ve klinik meme muaye-
nesi meme kanserinin erken tanisi icin dnerilen baslica tarama
yontemleridir. Meme kanseri gibi pek ¢ok kanser tiirlinde erken
tani, hastaligin etkin tedavisinde ve insan émrinin uzatilma-
sinda 6nemlidir. Kanserden kurtulma orani, kanser erken teshis
edildiginde %95 artabilir (3). KKMM meme kanserinin erken tani-
sinda tek basina yeterli olmasa bile kadinlarin kendi sagligindan
sorumlu olma, memelerini tanima ve koruyucu saglik davranisla-
rini benimsemelerinde etkili olacagindan 6nemlidir. Diinyadaki
bircok tibbi organizasyon meme kanseri erken tanisinin saglan-
mast icin KKMM'yi tavsiye etmektedir (4).

Arastirmalar meme kanseri konusunda genclerin yeterince bilgili
olmadiklarini, kendi kendine meme muayenesi (KKMM) inangla-
rinin ve uygulamalarinin yeterli olmadigini gdstermektedir (5-7).
Yapilan calismalarda saglik inanglari meme kanseri taramalarini
etkileyen en dnemli faktér olarak bildirilmektedir (8,9). inanclar
saglik davranislan tzerinde etkin oldugu icin KKMM ve mamog-
rafi gibi meme kanseri tarama davranislarini arastiran calismalarin
kuramsal catisini olusturmada saghk inang modeli kullaniimistir
(9). Meme saghgi yoniinden erken taniya iliskin tutum ve davra-
nislarn etkileyen faktorlerin saglik inang modeli temel alinarak in-
celenmesi ve saglik egitim programlarinin model dogrultusunda
verilmesi meme saghgi konusunda olumlu saghk davraniglarinin
gelistirilmesine katki saglayabilir (10).

Son yillarda artan meme kanserine karsi genclerin farkindalik dii-
zeylerini arttirmak, meme kanseri bilgilerini ve uygulamalarini sag-
lamak ve saghgr gelistirme davranislarini kazanmalarina yardimci
olmak olduk¢a 6nemlidir. Meme kanseri konusunda geng yas gru-
bundaki bireylerin farkindalidi arttirilarak bu bireylerin yasamlari-
na saglikli yillar katilabilir. Bunun icin genclerin farkindalik diizey-
lerini etkileyen faktorler belirlenerek saglik egitim programlari bu
dogrultuda olusturulmahdir. Bu arastirma tniversite kiz yurdunda
kalan 6grencilerin meme kanseri farkindahgini etkileyen faktorleri
belirlemek amaciyla tanimlayici olarak yapilmistir.
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Yontem ve Geregler

Bu arastirma, Subat-Nisan 2007 tarihleri arasinda, Atatiirk Uni-
versitesinde 6grenim gdren ve kiz yurdunda kalan 6grencilerin
meme kanseri farkindahgini etkileyen faktorleri belirlemek igin
tanimlayici bir ¢alisma olarak yapilmistir. Arastirmanin evrenini
yuksek 6grenim kredi ve yurtlar kurumunda kalan 5080 6grenci
olusturmaktadir, ancak arastirmaya 6grenim alani saglk olan 860
o6grenci alinmamigstir. Arastirmanin érneklem grubunu ise evreni
bilinen 6rnekleme ydntemi ile segilen 200 6grenci olusturmustur.
Arastirma verileri tanimlayici form ve “Meme Kanseri ve Taramala-
rina iliskin Saglik inanc Modeli Olcegi” kullanilarak toplanmistr.
Tanimlayici Form: Tanimlayici form, 6grencilerin sosyo-demog-
rafik 6zelliklerini (yas, 6grenim alani, sinif ve ekonomik durum) ice-
ren sorulari, 6grencilerin meme kanseri ve kendi kendine meme
muayenesine yonelik bilgi durumlarini ve uygulamalarini, meme
kanseri konusunda bilgi aldiklari kaynaklari, kendi kendine meme
muayenesi yapmama nedenlerini ve ailede kanser bulunma duru-
munu belirleyici sorulari icermektedir.

Champion’un meme kanseri ve taramalarina iliskin saghk
inan¢ modeli dlcegi

Meme Kanseri ve Taramalarina iliskin Saglik inanc Modeli Olcegi
(SIMO), meme kanserinin erken tanisina yoénelik inanclara iliskin
saglik inang modeli temel alinarak Champion (1984) tarafindan
gelistirilmistir. Ulkemizde Géziim ve Aydin tarafindan gecerlilik
ve glvenilirlik calismasi yapilmis “meme kanseri ve taramalarina
iliskin saglik inan¢ 6l¢edi"nin KKMM boyutu bu arastirmada kul-
lanilmistir (11). Olcekte, “kesinlikle katilmiyorum” yaniti 1 puan,
“katilmiyorum” 2 puan, “kararsizim” 3 puan, “katiiyorum” 4 puan,
“kesinlikle katiliyorum”5 puan olarak degerlendirilmektedir. Puan-
larin yiikselmesi, duyarlilik ve Gnemsemenin arttigini, yarar algisi
icin yararlarin, engel algisi i¢in engellerin, saghk motivasyonu icin
saglik motivasyonunun ve 6z-etkililik icin 6z etkililigin ylksek algi-
landigini ifade etmektedir.

Verilerin toplanmasi: Arastirmaya katilan 6grencilere arastir-
manin amaci agiklanmis, génalli ve istekli olmalarina 6zen gos-
terilmistir. Arastirmaya baslamadan 6nce Yiiksek Ogrenim Kredi
ve Yurtlar Kurumu Boélge Midirluginden yazili izin alinmistir.
Arastirma verileri tanimlayici form ve “Meme Kanseri ve Tarama-

Gizelge 1. Saglik inanc Modeli Olgeginin Cronbach’s Alpha Degerleri

Olgek alt boyutlari Madde sayisi Alnabilecek en az- en ¢ok puanlar Géziim&Aydin Bu ¢aligmadaki o.
Duyarlilik 3 3-15 .69 .70
Onemseme/ciddiyet 6 6-30 75 74
Saglik Motivasyonu 5 5-25 .83 .65
KKMM Yararlar 4 4-20 .83 75
KKMM Engelleri 8 8-40 73 A7
Oz-etkililik 10 10-50 .82 .79
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Tablo 1. Ogrencilerin meme kanserine yonelik bilgilerinin,

uygulamalarinin ve ailede meme kanseri bulunma durumunun dagilimi

Sayi %
Meme Kanseri Bilgisi
Bilgisi var 67 33.5
Bilgisi yok 133 66.5
KKMM Yapma Durumu
KKMM Yapiyor
KKMM Yapmiyor 39 19.5
161 80.5
Ailede Meme
Kanseri
Meme Kanseri Var 26 13.0
Meme Kanseri Yok 174 87.0

S

larina iliskin Saglk inan¢ Modeli Olcegi” kullanilarak dgrencilere
dagitilan formlarin 6grenciler tarafindan doldurulmasiyla veriler
toplanmustir.

Verilerin istatistiksel degerlendirmesi: Arastirma sonucu elde
edilen verilerin degerlendirilmesinde; ylizde (%), ortalama ve
t testi kullanilmistir. Calismada kullanilan Saglik inan¢ Modeli
Olcegi'nin bu drneklemdeki giivenirligini belirlemek icin Cronba-
ch Alpha katsayisi hesaplanmigstir.

Bulgular

Arastirma kapsamina alinan 6grencilerin yas ortalamasinin
20.85+1.61 yil oldugu ve 6grencilerin %40’'nin 6grenim alaninin
fen bilimleri, %60'nin 6grenim alaninin ise sosyal bilimler oldugu
belirlenmistir. Ogrencilerin kendi ifadelerine gére %74 ailesinin
gelir durumunu orta ekonomik diizeyde, %17'si duistik gelir diize-
yinde ve %9.5'i yliksek gelir diizeyinde algiladigini ifade etmistir.

Arastirma kapsamina alinan &grencilerin %13’Uniin ailesinde
ve birinci derece akrabalarinda meme kanseri dyklsi oldugu,
%33.5'inin meme kanseri bilgisinin oldugu, %33.5'inin KKMM
bilgisi olmasina karsin diizenli KKMM yapan 6grencilerin %19.5
oldugu saptanmistir (Tablo 1). Ogrencilerin kendi kendine meme
muayenesi yapmama nedenleri incelendiginde; nasil yapilacagi-
ni bilmeme, bu muayeneyi yapmak icin yasinin geng oldugunu
distinme, zaman yoklugu, herhangi bir kitle bulma korkusu ve
boyle bir uygulamaya gereksinim duymadiklarini ifade ettikleri
belirlenmistir. Ogrencilerin %83’i KKMM'nin gerekli oldugunu
dustinlrken %17’si bu muayenenin gerekli olmadigini belirtmistir.
KKMM'nin gerekli olmadigini belirten 6grenciler; bu hastalik tespit
edilse dahi kurtulma oraninin ¢ok zayif oldugunu, ayrica surekli
KKMM kontrollerinin her an kanser olabilirim stiphesi icerisinde
mutsuz yasamaya neden olabilecegini ifade etmislerdir. Ogrenci-
lerin meme kanseri ve KKMM konusunda hangi kaynaklardan bilgi
aldiklariincelendiginde; bu 6grencilerin %43.3'U bu bilgiyi yazili ve
gorsel medyadan, internetten ve kitaplardan, %26.9'u saglik per-
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Tablo 2. Ogrencilerin kendi kendine meme muayenesi saglik

inanglar puan ortalamalannin dagimi

Alt Boyutlar X SD
Duyarlilik 8.50 2.09
Onemseme 21.68 4.34
Saglik motivasyonu 20.67 2.53
KKMM yararlar 16.58 2.56
KKMM engelleri 16.29 4.43
KKMM oz—etkililigi 28.47 5.91

sonelinden, %14.9'u arkadaslarindan ve aile ¢evresinden, %14.9'u
kaynaklarin timinden bilgi aldiklarini belirtmistir.

Tablo 2'de 6grencilerin saglik inang Slcegdi alt boyutlarindan al-
diklan puanlar incelendiginde; 6grencilerin duyarhlik algisi 8.50
(2.09), 6nemseme algisi 21.68 (4.34), KKMM yararlari 16.58 (2.56),
KKMM engelleri 16.29 (4.43), KKMM 6z-etkililigi 28.47 (5.91) ve
saglik motivasyonu 20.67 (2.53) olarak bulunmustur. Bu bulgular,
ogrencilerin meme kanserini dnemli algiladiklarini, KKMM'nin ya-
rarlarina inandiklarini ve KKMM engel algilarinin ise diisiik oldu-
gunu gostermektedir.

Tablo 3'de Meme kanseri bilgisi olan 6grencilerin KKMM en-
gelleri (15.094£3.87), meme kanseri bilgisi olmayan o6grencile-
re (16.88+4.59) gore anlamh olarak daha disik bulunmustur
(p<0.01). Meme kanseri bilgisi olan 6grencilerin 6z-etkililik algilan
(31.35+6.08), meme kanseri bilgisi olmayan 6grencilerin 6z-etki-
lilik algilarina (27.05+5.30) gore anlaml olarak daha yuksek bu-
lunmustur (p<0.001). Ailesinde meme kanseri olan 6grencilerin
duyarlilik algilari (10.39 £ 1.94) ailesinde meme kanseri olmayan
ogrencilere (8.21+£1.96) gore anlaml olarak daha yiiksek bulun-
mustur (p<0.001). Bununla birlikte ailesinde meme kanseri olan
ogrencilerin 6nemlilik ve 6z-etkililik algilari da ailesinde meme
kanseri olmayan 6grencilere gére anlamli olarak daha yiiksek bu-
lunmustur.

Tartisma

Arastirma kapsamina alinan égrencilerden %66.5inin KKMM bil-
gisinin olmadigi saptanmustir. Akkus ve arkadaslarinin, bir kiz yur-
dunda kalan universite 6grencilerinin kendi kendine meme mu-
ayenesi konusunda bilgi ve uygulamalari konulu calismalarinda
ogrencilerin KKMM'yi ne zaman ve nasil yapacaklari konusunda
bilgiye sahip olmadiklar saptanmistir (12). Bu konuda yapilan di-
ger calismalarin bulgular da bu arastirma sonuglar ile benzer se-
kilde 6grencilerin meme muayenesi hakkinda yeterli bilgiye sahip
olmadiklarini bildirmektedir (5-7,13-15). KKMM basit, invazif giri-
sim gerektirmeyen, tehlikesi olmayan, herhangi bir alet gerektir-
meyen kisa siirede yapilabilen ve maliyeti olmayan bir uygulama
olmasina karsin arastirmada 6grencilerin diisiik oranda (%19.5)
meme muayenesi yaptiklari belirlenmistir. Ogrencilerin meme
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Tablo 3. Ogrencilerin meme kanserini bilme ve ailesinde kanser bulunma durumlarina gére

kendi kendine meme muayenesi saglik inanglarnin dagilimi

Meme kanseri Ailede meme
. . bilgisi kanseri
Saglik Inang Olgegi
Bilgisi var Bilgisi yok Var Yok
X+ SS X+ SS X+ S8 X+ 8§
Duyarlilk 8.68+2.33 8.40+1.96 10.30 + 1.94 8.21+1.96
£0.888, SD:198, P:0.375 M-WU:971.0, P:0.000
Onemseme 21.64+4.33 21.69+4.36 24.00+3.54 21.33+4.35
£-0.088, SD:198, P:0.930 M-WU: 1457.0, P-0.003
Saglik Motivasyonu 21.122.40 20.44+2 56 21.382.45 20.56=2.53
£1.802, SD:198, P:0.073 B LI Peb
KKMM 16.63+2.79 16.552.45 16.69+2.59 16.56+2.57
arartan £0.218, $D:198, P:0.828 M-WU: 2245.5, P:0.952
KKMM 15.00+3.87 16.88£4.59 15.60+4.46 16.38:+4.44
Engelleri £-2.728, $D:198, P:0.007 L
KKMM 31.35+6.08 07.05+5.30 30.77+6.49 28.13+5.76
Oz-etiilili £5.132, SD:198, P:0.000 S B, PR

muayenesi yapmama nedenleri incelendiginde; nasil yapilacagini
bilmeme, bu muayeneyi yapmak icin yasinin gen¢ oldugunu di-
siinme, zaman yoklugu, herhangi bir kitle bulma korkusu, boyle
bir uygulamaya gerek olmadigini belirtme gibi cesitli nedenleri
siraladiklari bulunmustur. Ogrencilerin %83’ KKMM'nin gerekli
oldugunu disunirken, %17'si bu muayenenin gerekli olmadigini
belirtmistir. KKMM'nin gerekli olmadigini distinen 6grenciler, bu
hastalik tespit edilse dahi kurtulma oraninin ¢ok zayif oldugunu,
ayrica surrekli KKMM kontrollerinin her an kanser olabilirim slip-
hesi icerisinde mutsuz yasamaya neden olabilecegini ifade etmis-
lerdir. Bu sonugclar, ayni konuda yapilan diger calisma sonuclari
(7,12,14,16) ile benzerlik gostermektedir. Arastirmalar, 6grenim
alani saglik olan 6grencilerin de her ay diizenli olarak KKMM uy-
gulama oranlarinin disiik oldugunu bildirmektedir (17,18). Og-
rencilerin diisiik oranda meme muayenesi yapmalar kendilerini
yas grubu olarak meme kanseri agisindan risk altinda gérmemele-
rinden kaynaklanabilir.

Ogrencilerin saglik inang 6lcegi alt boyutlarindan aldiklan puan-
lar incelendiginde; meme kanserine yonelik Gnemseme algisinin
yiiksek oldugu belirlenmistir (Tablo 2). Saglk inang modeline gore
meme kanserine duyarli olanlar ve meme kanserini ciddi bir du-
rum olarak algilayanlar daha fazla kendi kendine meme muayene-
sini benimseyeceklerdir. Bu arastirmada 6grencilerin yarar algisi-
nin yuksek, engel algisinin ise diisiik oldugu bulunmustur. Saghk
inan¢ modeline gore bireyin yarar ve 6z etkililik algisinin yiiksek
olmasi, engel algisinin ise disik olmasi saglik davranisina basla-
ma ihtimalinin yiiksek olacagini gdsterir. Bir baska deyisle 6gren-

cilerin kendi kendine meme muayenesini benimseyeceklerini ve
uygulayabileceklerini disundrir.

Meme kanseri konusunda bilgisi olan 6grencilerin KKMM engel-
leri, meme kanseri bilgisi olmayan 6grencilere gore anlamli olarak
daha disiik bulunmustur (Tablo 3). KKMM engelleri; meme kan-
seri taramalarinda, kendi kendine meme muayenesi yapilmasiy-
la ilgili algilanan i¢sel ve digsal engelleri belirler. Birey koruyucu
davranisin etkinligine inanmasina ragmen olumlu saglk davranisi
yapmiyorsa bu durum engellere bagh olabilir. Bireylerin saglik ve
hastaliklara iliskin bilgi dlzeyleri, koruyucu davraniglarin yasam
suresine ve kalitesine olan etkilerini kavramalan ve olumlu saghk
algilariile 6z saghk sorumlulugu davranisin olusmasini saglayacak
ve engelleri azaltacaktir. Ayni zamanda meme kanseri bilgisi olan
ogrencilerin 6z-etkililik algilar anlamli olarak ytiksek bulunmustur
(Tablo 3). Meme kanserinde erken tani icin bireyin kendi kendine
meme muayenesi yapabilmesinde; meme kanserine iliskin algila-
digi inanglari, meme kanseri bilgisi ve daha dnceden uyguladig
saglik davraniglari basari algisinda yani 6z-etkililik/yeterlilik algi-
sinda etkili olmakta davranisa baslamayi ve siirdiirmeyi saglamak-
tadir.

Ailesinde meme kanseri olan 6grencilerin duyarlilik algilar ailesin-
de meme kanseri olmayan 6grencilere gére anlamli olarak daha
yuksek bulunmustur (Tablo 3). Duyarlilik boyutu meme kanseri-
ne yonelik hassasiyeti gosterir. Ailesinde meme kanseri varligi
ogrencilerin meme kanserine hassasiyetlerini arttirmis olabilir.
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Bu konuda yapilan bir arastirma; ailesinde meme kanseri olan
bireylerin meme kanserine yakalanma yoniinden kendilerini risk
altinda gordiklerini ve meme kanseri erken taramalarinin 6nemi-
ne inandiklarini bildirmektedir (19). Ailesinde meme kanseri olan
ogrencilerin 6nemlilik ve 6z-etkililik algilari, ailesinde meme kan-
seri olmayan 6grencilere gore daha yiliksek bulunmustur. Ailede
meme kanseri; hastaligin yasamsal riskleri konusunda bireyin bil-
gilenmesini, hastaliga karsi duyarliklik hissetmesini ve hastaligin
sonuglarini ciddi ve yasamsal tehdit olarak algilamasini olusturabi-
lecedi icin bu bireylerin Snemseme algisinin daha yiiksek oldugu
distnilmektedir.

Sonug olarak, bu arastirmada 6grencilerin meme kanseri bilgisi ve
uygulamalarinin yeterli olmadigi, meme kanseri bilgisi olanlarin
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