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Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Geleneksel ve Tamamlayic1 Tip Konusundaki Bilgi,

Tutum ve Davramslari

Knowledge, Attitude and Behavior of Medical Faculty Students about Traditional and

Complementary Medicine

Hale OCAL KIRSOY! " Edibe PIRINCCI? "~ Osman KURT?

oz

Amag: Bu galisma gelecegin hekim adaylari olan tip fakiiltesi 6grencilerinin bu konudaki bilgi, tutum ve davranislarinin saptanmasi
amactyla yapilmstir.

Araclar ve Yontem: Kesitsel tipteki bu ¢alismada, Firat Universitesi Tip Fakiiltesindeki 912 6grenciden 825’ine ulasilmistir. Aras-
tirma verileri sosyodemografik ozellikler, Geleneksel ve Tamamlayici Tip (GETAT) yontemlerinin bilgi ve kullanim durumlariyla
ilgili sorular ve Biitiinciil Tamamlayici ve Alternatif Tibba Karsi Tutum Olgegi (BTATO) sorularindan olusan anket direkt gdzlem
altinda uygulanmustir.

Bulgular: Ogrencilerin %52.1°i kadin olup yas ortalamas1 21.57+0.08 yildir. GETAT uygulamalar1 hakkinda &grencilerin en fazla
bilgi sahibi olduklar1 yontemler; masaj, akapunktur ve vitaminler olarak bulunmustur. Bu yontemler hakkinda bilgi alinan kaynaklarda
birinci sirada internet, ikinci sirada medya gelmektedir. Ogrencilerin %22.1°i GETAT ydntemlerinden herhangi birini kullanmistir.
Ogrencilerin %50.1°i GETAT’1n yarari konusunda kararsizdir ve %53.1°1 Tip egitimi miifredatinda yer almas1 gerektigini diisiinmek-
tedir. Ogrencilerin %59.4’ii GETAT yéntemleri konusunda egitim almayi istemektedir. Ogrencilerin BTATO toplam puan ortalamast
32.740.17 olarak belirlenmistir. GETAT yo6ntemlerini kullanmis olanlar kullanmayanlara gére GETAT uygulamalarina kars1 daha
olumlu tutum gdstermislerdir (p=0.005).

Sonug: Ogrencilerde GETAT yontemleri hakkinda bilgi eksigi olmakla beraber bu konuda tutumlar1 olumludur. Gelecegin hekim
adaylar1 olan tip fakiiltesi 6grencilerinin gelecekte hem GETAT uygulayacak hem de bilgi verecek donanimli kisiler olarak yetisebil-
mesi i¢in dogru bilgiye ulagsmalar1 6nemlidir.

Anahtar Kelimeler: geleneksel ve tamamlayici tip; GETAT; 6grenci; tip
ABSTRACT

Purpose: This study was carried out to determine the knowledge, attitude, and behavior of medical faculty students, who are future
physician candidates.

Materials and Methods: In this cross-sectional study, 825 out of 912 students in Firat University Faculty of Medicine were reached.
The questionnaire consisting of sociodemographic characteristics, questions about the knowledge and usage of TCM methods, and the
Holistic Complementary and Alternative Medicine Attitude Scale (HCAMQ) was administered under the direct observation.

Results: 52.1% of the students are women and the average age is 21.57+0.08 years. Massage, acupuncture and vitamins were found
to be the methods that students learned the most about TCM applications. Among the sources of information about these methods, the
internet is first, and media is second. 22.1% of the students used any of the TCM methods. 50.1% of the students are undecided about
the benefit of TCM and 53.1% think that it should be included in the medical education curriculum. 59.4% of the students want to
receive training on TCM methods. The total point average of the students in HCAMQ was determined as 32.7+0.17. Those who used
TCM methods showed a more positive attitude towards TCM applications than those who did not (p=0.005).

Conclusion: Although students lack knowledge about TCM methods, their attitudes are positive. It is important for the medical faculty
students, who are the future physician candidates, to reach the right information in order to be trained as individuals who will both
apply TCM and provide information.
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GIRiS

Insanlar yiizyillar boyu yasadiklar1 dénemin gerektirdigi
anlayisla ve yasadiklar1 toplumun deger yargilariyla iliskili
olarak cesitli hekimlik uygulamalar1 denemisler, hastalik
ve yaralanma durumunda degisik yontemler kullanmislar-
dir. Tlkel ¢aglardan giiniimiiz modern tibbinin gelismesine
kadar olan siirede bilim ve teknikteki gelisime paralel ola-
rak toplumlarin kiiltiirel yapilari, degerleri ve saglik anla-
yislar1 da degisim gostermistir. Insanlar modern tip uygu-
lamalarinin diginda kendi saglik kiiltiirlerinin sonucu olan

uygulamalar1 da yaygin bir bicimde kullanmiglardir.

Kiiltiirden kiiltiire degisiklik gostermesi, farkli uygulama-
lar ve ¢esitli tirtinler olarak genis bir alan olmasi nedeniyle
Geleneksel ve Tamamlayict Tipt (GETAT) tanimlamak
kolay degildir.2 Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan
Tamamlayici ve Alternatif Tip (TAT) modern tip digindaki
tedavi yaklagimlari olarak tanimlanmaktadir. Tamamlayict
tip; modern tibbin yaninda bagvurulan tedavi metotlarin
ifade eder iken, alternatif tip ise modern tibbin yerini alan
tedavi metotlarim ifade eder.® Otuz dokuz Avrupa Ulkesi-
nin on yedisinde tamamlayici tibbin yasal diizenlemesi
vardir, bunlarin on birinde tamamlayici tibba spesifik ka-
nun ve altisinda kendi saglik kanunlarinin i¢inde tamamla-
yiet tip ile ilgili boliim bulunmaktadir. Bazi iilkelerde spe-
sifik tamamlayici tip tedavileri ile ilgili yasal diizenleme

bulunmaktadir.*

Ulkemizde yapilan arastirmalarda Tamamlayic1 ve alter-
natif tedaviye bagvurma prevalansinin %22.1 ile %84.1
arasinda degistigi tespit edilmistir.’ Diinyada ise baz iil-
kelerin kullanim sikliklari; Amerika %42.1, Avustralya
%48.2, Kanada %70.4, Fransa %49.3, Sili %71.0, Kolom-
biya %40.0 ve Afrika iilkeleri %80.0 seklindedir.®” GE-
TAT yontemlerinin en sik kullanildig: rahatsizliklara ba-
kildiginda ise; Kanadalilarin %12.4’tintin GETAT uygula-
malarindan yararlandigi, bilhassa migreni ve astimi bulu-
nan kisilerde GETAT’1n daha yaygin kullanildigi, diyabet
hastalarinda ise daha diisiik diizeylerde bir kullanim ol-
dugu belirtilmektedir.® Cin'de ise 2008 yilinda GETAT
merkezlerine bagvuruda en ¢ok serebrovaskiiler olay, in-
tervertebral disk kaymasi, hemoroid, iskemik kalp hasta-
1131 ve esansiyel hipertansiyon gibi nedenler bildirilmistir.°
Avrupa ve Tirkiye’de kullanildigi rahatsizliklar arasinda

kanser 6n siralarda yer almaktadir.®

Tip dist alternatif uygulamalarinin bir¢ogunun yararina
dair bilimsel kanitlar heniiz tam olusmamasina karsin bu
uygulamalarin kullanimu biitiin diinyada giin gectikge art-
maktadir. Ulkemizde de saghk bakinundan modern tip 6n-
celikli ve temel olmasina karsin tip dis1 alternatif tedavi
kullanimi kayda deger diizeyde artmistir.'° Bundan dolayz,
saglik bakim veren profesyonellerin alternatif tedavilerin
faydalari, uygulama yontemleri, yan etkileri, kontrendi-
kasyonlar1 hakkinda daha fazla donanimli olmalarina ge-

reksinim bulunmaktadir.'?

Tibbin temeli her seyden 6nce zarar vermeme ilkesine gore
islemektedir. GETAT tekniklerinin kontrol dis1 bir sekilde
uygulanmas1 faydadan ziyade zarar verebilmektedir. Bu
tekniklerin yasal diizene uygun olarak, konunun uzmani
olan profesyonel hekimlerce uygulaniyor olmasi halk sag-

l1g1 bakimindan bir hayli dnemli bir meseledir.

Geleneksel ve Tamamlayici Tip konusunda yapilan galig-
malarin az olmasi, GETAT tekniklerinin faydasi, zarari,
enfeksiyon riskleri, ilag etkilesimlerine dair yeterli bilgi
sahibi olunmamasi, egitim sisteminde konu hakkinda ye-
terli egitimin verilmemesine bagli olarak bu konuda uz-
man kisi sayisi olduk¢a azdir. Bu nedenle iilkemizde he-
kimlerin bu alandaki yaklagimlarina dair yeterli data bu-
lunmamaktadir. Bu arastirma gelecegin hekim adaylari
olan Firat Universitesi Tip Fakiiltesi égrencilerinin GE-
TAT konusundaki bilgi, tutum ve davraniglarini 6grenmek

amaciyla ortaya ¢ikmustir.
ARACLAR ve YONTEM

Bu kesitsel arastirma icin Firat Universitesi Tip Fakiiltesi
Girisimsel Olmayan Etik Kurulu’ndan 17.10.2018 tarih ve
288353 nolu yazi ile izin alinmistir. Aragtirmanin evrenini
Frat Universitesi Tip Fakiiltesi’nde egitim almakta bulu-
nan dgrenciler olusturmustur. Arasgtirmanin saha caligma-
sinin yapildigi donemde Firat Universitesi Tip Fakiil-
tesi’nde tiim siniflarda egitim almakta olan toplam 6grenci
sayis1 912 kisidir. Herhangi bir 6rneklem yontemi kulla-
nilmadan evrenin tiimil arastirmaya dahil edilmistir. Aras-
tirmaya dahil olma ve arastirma dig1 kalma kriterleri su se-
kilde belirlenmistir. Calismaya dahil olma kriterleri; Firat
Universitesi Tip Fakiiltesi’nde 6grenci olarak bulunmak ve
katilimecinin ¢aligmaya onam vermesi. Calisma dig1 kalma

kriterleri: Katilimcinin galigmaya katilmak istememesi
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veya onam vermemesi. Arastirma kapsamina alinan 6gren-
cilerden 825’ine (Caligmaya katilma oran1 %90.4) ulasil-
mustir. Aragtirmanin saha calismasi Aralik 2018-Nisan
2019 tarihlerinde yapilmistir.

Calismada uygulanacak anket formu oncelikle 15 kisiye
uygulanmis ve geri bildirimler ile gerekli diizenlemeler ya-
pildiktan sonra ¢alisma uygulanmaya baglanmistir. Anket
oncesinde kendilerinden alman bilgilerin bu arastirmanin
bilimsel asamasi haricinde kullanilmayacagina iliskin ka-
tilimeilar bilgilendirilmistir Calismaya dahil olma kriterle-
rini karsilayan 6grencilere iki boliimden olusan bir anket
formu uygulanmistir. Anketin ilk kismi sosyodemografik
ozellikler (yas, cinsiyet, medeni durum, egitim yili, anne
ve babanin egitim durumlari, anne ve babanin ¢alisma du-
rumu, gelir diizeyi, sosyal giivence durumu, aile tipi, kar-
des sayisi, en uzun siire yaganilan yerlesim yeri, su an ika-
met edilen yer, kronik hastalik durumu ve sigara-alkol kul-
lanim durumu) ile GETAT yontemlerini bilme, kullanma
durumlar1 (GETAT yontemleri hakkinda bilgi sahibi olma
durumu, GETAT yontemleri hakkinda ilk bilgi sahibi olu-
nan kaynak, GETAT yo6ntemlerini kullanim durumu, GE-
TAT yontemlerinin kullanim nedeni, GETAT yontemleri-
nin yan etki ve yararlart hakkinda distinceler, GETAT
yontemlerini kullanma 6ncesi herhangi bir saglik persone-
line danisilip danisiimadigi, GETAT yontemlerinin one-
rilme durumu, GETAT kullanim1 konusunda engel olarak
algilanan durumlar, GETAT yontemleri konusunda daha
once egitim alip almadiklari, GETAT yontemleri hakkinda
egitim alma diislincesi ve eger egitim almak isterlerse
hangi yontem igin egitim almak istedikleri) ile ilgili soru-
lardan olugmaktadir. Anketin ikinci kism1 GETAT a kars1
tutumu 6l¢en sorulardan olusmaktadir. Bu boliimde; GE-
TAT a kars1 tutumu Slgen 2003 yilinda Hyland ve ark. ta-
rafindan gelistirilmis olan Biitiinciil Tamamlayic1 ve Al-
ternatif Tibba Kars1 Tutum Olgegi (BTATO) kullanilmig-
tir. Olgegin iilkemiz icin gegerlilik ve giivenirligi, 2003 se-
nesinde Erci tarafindan yapimistir.'213 Olgegin Tiirkce
gegerliligini alan yazardan mail yoluyla kullanim izni alin-
mugtir. Olgegin giivenirlik katsayist olan Cronbach Alpha
degeri 0.72 olarak bulunmustur. Bizim ¢alismamizda da
lgek Cronbach Alpha degeri 0.75 olarak bulunmustur. Ol-
cek 11 sorudan olusan likert tipi bir 6lcektir. Olgekten en

az 11, en fazla 66 puan alabilmektedir. Olgek puan ile

tamamlayici ve alternatif tibba kars1 pozitif tutum arasinda

negatif bir iligki vardir.
istatistiksel Analiz

Analizler SPSS (Statistical Package for Social Sciences;
SPSS Inc., Chicago, IL) 22 paket programinda degerlendi-
rilmistir. Caligmada tanimlayici veriler kategorik verilerde
n, % degerleri, siirekli verilerde ise ortalamatstandart
sapma (Ort£SS) degerleri ile gosterilmistir. Siirekli degis-
kenlerin normal dagilima uygunlugu Kolmogorov-Smir-
nov testi ile degerlendirilmistir. Ikili gruplarmn karsilastiril-
masinda normal dagilim gosteren degiskenlerde student t
testi, ikiden fazla grup karsilagtirmalarinda ise One Way
ANOVA testi kullanilmigtir. One Way ANOVA testi so-
nucunda anlamli sonug elde edilirse Post-hoc analiz olarak
Tukey testi kullanilmustir. Analizlerde istatistiksel anlam-
lilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Arastirmaya katilanlarin sosyodemografik dzellikleri ince-
lendiginde yas ortalamas1 21.57+0.08 yil (min:17,
maks:45) olup, %52.1°i (n=430) kadindi. Ogrencilerin
%20.6’s1 (n=170) birinci sinif, %14.2’si (n=117) ikinci s1-
nif, %13.5°1 (n=111) {i¢iincti smnif, %18.5’1 (n=153) dor-
diincii sinif, %18.5’1 (n=153) besinci smif ve %14.7’si
(n=121) altinc1 siuiftaydi. Caligmaya katilanlarin %86.5’i
(n=713) ¢ekirdek aile yapisina sahipti. Aragtirmamiza da-
hil edilen 6grencilerin %14.3 {iniin (n=118) bir kronik has-
taligi mevcut olup, %4.8’i (n=40) ise siirekli ilag kullan-
maktadir. Caligmamizdaki 6grencilerin %72.2’si (n=595)
hi¢ sigara kullanmamigken, alkol i¢in bu oran %88.5

(n=730) dir (Tablo 1).

Aragtirmaya katilan 6grencilerin, GETAT yontemleri hak-
kinda bilgi sahibi olma durumlarina bakildiginda; 6grenci-
lerin en ¢ok bilgi sahibi oldugu 3 ydntem sirasiyla masaj
(77.8), akupunktur (%75.3) ve vitaminler (%73.2) olarak
bulunmustur. Ogrencilerin en az bilgi sahibi oldugu 3 yén-
tem ise proloterapi (%1.2), iridoloji (%1.8) ve naturapati-
dir (%1.8) (Tablo 2).

Geleneksel ve Tamamlayici Tip konusunda bilgi edinilen
kaynaklar sorusuna, en yiiksek oranda internet (%77.3) ve

medya (%69.1) cevabi verilmigken en diigiik oranda saglik
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kuruluslari (%14.3) ve diger saglik uygulayicilart (%11.4)

yanitlar1 verilmistir (Sekil 1).

Tablo 1. Ogrencilerin sosyodemografik ve sagliklari ile ilgili
ozelliklerine gére dagilimi

Sosyo-Demografik

Ozellikler n %
(n=825)
<20 yas 299 36.2
Yas 21-24 yas 465 56.4
>25 yas 61 74
Erkek 395 479
Cinsiyet
Kadin 430 521
1. siif 170  20.6
2. smif 117 142
3. sinif 111 135
Simf
4. sinif 153 185
5. smuf 153 185
6. sinif 121 147
Diisiik 77 9.3
Gelir Diizeyini Orta 679 823
Algilama
Yiiksek 69 8.4
Cekirdek aile 713  86.5
Aile Tipi Genis aile 96 11.6
Anne-baba ayri 16 1.9
Koy 57 6.9
En Uzun Siire ilge 134 16.2
Yasamlan .
Yerlesim Yeri I 489 593
Biiyiikgehir 145 17.6
Kronik bir Evet 118 143
hastahig
olma durumu Hayir 707 857
Siirekli ilag Evet 40 4.8
kullanim
durumu Hayir 785 95.2
Hig kullanmadim 595 722
Sigara kullanma Kullantyordum biraktim 68 8.2
durumu
Kullantyorum 162 19.6
Hig kullanmadim 730 885
Alkol kullanma Kullantyordum biraktim 35 4.2
durumu
Kullantyorum 60 73
Toplam 825 100.0
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Bilgi kaynaklari (%)

internet I 773
Medya (radyo/Tv) IR 5,1
Arkadag veya sile iyesi GGG 51
Kitap ve dergiler I 39,5
GETAT uygulayciiar I 752
Aktarlar I 27
Bilimsel/tbbi kaynaklar I 21,1
Saglk kuruluglar I 143

Diger saglk vygulayicdan [N 114

Sekil 1. Ogrencilerin GETAT yéntemleri hakkinda ilk bilgi edin-
dikleri kaynaklarm dagilimi

Tablo 2. Ogrencilerin, bilgi sahibi oldugu Geleneksel ve Tamam-
layict Tip (GETAT) yontemlerinin dagilimi

GETAT Yontemleri n %
Masaj 642 77.8
Akupunktur 621 75.3
Vitaminler 604 73.2
Kupa uygulamasi (hacamat) 562 68.1
Hipnoz 551 66.8
Fitoterapi (bitkisel ilaglar) 549 66.5
Yoga 525 63.6
Meditasyon 504 61.1
Miizik terapi 485 58.8
Hirudoterapi (siiliik tedavisi) 462 56.0
Balneoloji (kaplica) 390 47.3
Ozon uygulamasi 376 45.6
Spirituality (dua) 337 40.8
Solunum terapisi 256 31.0
Biyoenerji 131 15.9
Feng shui 112 13.6
Mezoterapi 93 11.3
Larva uygulamasi 85 10.3
Aromaterapi 80 9.7
Homeopati 61 7.4
Reiki (teropatik dokunma) 47 5.7
Refleksoloji 40 4.8
Kayropraktik 31 3.8
Osteopati 30 3.6
Apiterapi 24 29
Ayurveda 16 1.9
Naturapati 15 1.8
fridoloji 15 1.8
Proloterapi 10 1.2

* Katilimcilar birden fazla segenek isaretlemislerdir.

Ogrencilerin %41.1°i GETAT kullaniminin yararli oldu-
gunu %8.8’1 yararsiz oldugunu diisiiniirken %50.1°1 ise ka-

rarsiz kalmaktadir.

Arastirmaya katilan 6grenciler, GETAT kullanimi konu-
sunda engel olarak algilanan durumlar sorusuna en yiiksek
oranda “uygulamalar i¢in bilimsel kanit eksikligi” (%83.2)

yanitini vermiglerdir (Sekil 2).
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Engel olarak algilanan durumlar (%)

Uygulamalar igin bilimsel kanit eksikligi I 33,2
Egitimli profesyonellerin eksikligi I 704
Bilgi eksiklizi G 18

Uygun ekipman eksikligi I 505
Devlet destei eksikligi  INEG_—__— 115

Hukuki konular ile ilgili endigeler  IMMEG—_——— 375

Tedavi igin uzun siire gerekliligi  IMIII__—_—— 332

Iyilesme icin uzun siire gerekliligi  IMM—_———N 322

0 20 40 60 a0 100

Sekil 2. Ogrencilerin GETAT kullanimi konusunda engel olarak
algiladiklar1 durumlarm dagilimi

Ogrencilerin %22.1°i GETAT yéntemlerini kullanmustir.
Kullananlarin en fazla oranda fitoterapi (%77.9) yontemini
kullandig1 goriilmiistiir. Kullanma nedenleri incelendi-
ginde ise GETAT yontemlerinin en fazla oranda “stres
azaltmak endiseleri gidermek™ amaciyla (%54.4) kullanil-
dig1 bulunmugstur (Tablo 3).

Tablo 1. Ogrencilerin GETAT yéntemlerini kullanma durumlari-
nin ve edenlerinin dagilinmu

Degiskenler n %
GETAT Kullandim 182 221
yontemlerini
kullanma Kullanmadim 643 77.9
durumu
Fitoterapi 9 544
Spirituality (dua) 49 269
Masaj 46 253
Kullanilan Vitaminler 44 242
yontemler Hacamat (kupa uygulamasy) 35  19.2
Miizik terapi 32 176
Balneoterapi 30 159
(kaplica uygulamasi)
Solunum terapisi 14 77
Meditasyon 13 71
Hirudoterapi 13 6.6
Akupunktur 11 6.0
Yoga 10 55
Diger 4 77
Kullanma Stres azaltmak, endiseleri 99 544
nedenleri gidermek igin
Arkadas, aile tavsiyesi
nedeniyle 85 467
Hastaliklar1 6nledigi i¢in 72 39.6
Rahat uyku igin 41 225
Merak yiiziinden 36 198

Medikal tedaviden ) 34 187
memnun olmama nedeniyle
Son segim/beklenti olarak 30 165

Doktor, hemsire tavsiyesi 14 77
nedeniyle
Kilo vermek igin 11 6.0

Tip Fakiiltesi ogrencilerinin  BTATO toplam puani
32.740.17 olarak, TAT alt boyut puani 23.28+0.14 olarak
ve BS alt 6lgek puani ise 9.44+0.11 olarak bulunmustur.

Caligmaya katilan &grencilerde cinsiyete gére BTATO ile
bakilan GETAT yontemlerine kars: tutum, kadin dgrenci-
lerde erkeklere gore anlamli derecede pozitif olarak sap-
tanmigtir (p=0.009). Yasa gore bakildiginda yas azaldik¢a
tutumun pozitif yonde olarak arttign goriilmiistiir
(p<0.001). Ogrencilerin simflarna gore bakildiginda GE-
TAT yontemlerine karsi tutum, preklinik siniflarda klinik
siniflara gére anlamli derecede pozitif olarak bulunmustur
(p=0.01). Gelir diizeyine gore bakildiginda orta gelir diize-
yine sahip 6grencilerde diisiik gelir diizeyindekilere gore
anlaml derecede pozitif olarak bulunmustur (p<0.001).
GETAT kullanim durumuna gore bakildiginda ise daha
once kullananlarin kullanmayanlara gore anlaml diizeyde
pozitif tutuma sahip oldugu goriilmiistiir (p<0.005)(Tablo
4).

Tablo 2. Ogrencilerin bazi sosyodemografik 6zelliklerine gore
Biitiinciil Tamamlayict ve Alternatif Tibba Karst Tutum Olgegi
(BTATO) toplam puanlarimin dagilinm

Degiskenler BTATO
Toplam istatistik
puan
Cinsiyet Erkek 33.21£5.39 t=2.60 p=0.009
Kadin 32.28+4.84
Yas <21 yas 32.0745.02 t=-3.68  p<0.001
>22 yas 33.3845.16
Simf Preklinik 32.2545.16 t=-2.59  p=0.01
Klinik 33.17+£5.06
Gelir diizeyi Diisiik” 35.05+5.82 F=9.573 p<0.001
Orta” 32.42+5.03
Yiiksek 33.18+4.55
Kronik Evet 32.83+4.62 t=-0.24 p=0.807
hastalik Hayir 32714521
tamsi
Yasamlan yer Koy 32.50+5.58 F=0.211 p=0.88
flge 32.4745.46
il 32.78+5.09
Biiyiiksehir 32.88+4.78
GETAT Kullandim 31.7945.18 t=2.797 p=0.005
kullanim

durumu Kullanmadim  32.99+5.08

* Farkliligin kaynaklandigi gruplar. Ikili gruplarda Student t testi, Tkiden
fazla gruplarda One Way ANOVA testi uygulanmustir.

TARTISMA

Calisma kapsamina alman 6grencilerin GETAT yontem-
leri hakkinda bilgi sahibi olma durumlarina bakildiginda;
ogrencilerin en ¢ok bilgi sahibi oldugu 5 yontem sirastyla
masaj (%77.8), akupunktur (%75.3), vitaminler (%73.2),
kupa uygulamasi (%68.1) ve hipnoz (%66.8) olarak bulun-
mustur. En az bilgi sahibi olunan ydntem ise proloterapi
(%1.2) olarak bulunmustur. Diizce Universitesi T1p Fakiil-
tesi 6grencilerinde yapilan bir ¢aligmada en fazla bilgi sa-
hibi olunan GETAT yontemleri: akupunktur (%77.5),
kupa uygulamasi (%75.3), fitoterapi (%67.3), hipnoz
(%64.0) ve hirudoterapi (%60.4) olarak tespit edilmistir.

En az bilinen yontem ise bizim ¢aligmamizda da oldugu
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gibi proloterapi (%2.2) olarak bulunmustur.'* Afyonkara-
hisar Saglik Bilimleri Universitesi Tip Fakiiltesinde yapil-
mug baska bir ¢aligmada en yiiksek oranda bilgi sahibi olu-
nan GETAT metotlarinin kaplica (%96.8) ve masaj
(%96.8) oldugu goriilmiistiir. En az bilinen yontem ise
kayropraktik (%19.1) olarak bulunmustur.*> Celal Bayar
Universitesi Tip Fakiiltesi preklinik dénem (1,2 ve 3. si-
niflar) dgrencilerinde yapilan bagka bir ¢alismada ise 6g-
rencilerin en fazla bilgi sahibi olduklar yontemler; masaj
(%88.3), bitkisel tedaviler (%84.4), meditasyon-yoga
(%83.7), hipnoz (%80.0), spirituality-dua (%73.8) olarak
bulunmustur.’® Sakarya ve Atatiirk Universiteleri T1p Fa-
kiiltelerinde yapilan bir aragtirmada ise 6grencilerin en ¢ok
bildikleri GETAT yontemleri dini uygulamalar / dua
(%16.0), masaj (%11.8), hacamat (%5.0) ve hidroterapi /
spa uygulamalar1 olarak belirlenmistir.!” Tiirkiye’ de 7 Tip
Fakiiltesinin 1, 5 ve 6. siiflarinda yiiriitiilmiis olan bir ¢a-
ligmada ise dgrenciler arasinda en ¢ok bilinen yontemler
bitkisel tedavi (%81.2), akupunktur (%80.8), hipnoz
(%78.8), masaj dahil manipiilatif ve viicut temelli uygula-
malar (%77.0) olarak bulunmustur.'® Genel olarak bakildi-
ginda en ¢ok bilinen yontemlerin siralamalart degismekle
beraber akupunktur, masaj, hipnoz ve fitoterapi oldugu go-
riilmiistiir. Bu sonuglardan, modern tipta bahsi gegen ya da
medyada sik¢a duyulan yontemler hakkinda 6grencilerin
bilgilerinin oldugu; kayropraktik, proloterapi gibi ne med-
yada ne de okulda hig igitmedikleri GETAT yontemleri
hakkinda ise bilgi sahibi olmadiklar1 sonucuna varilabil-

mektedir.

Geleneksel ve Tamamlayict Tip konusunda bilgi edinilen
kaynaklar sorusuna, ¢alismamiza katilan 6grenciler birinci
sirada internetten (%77.3), ikinci sirada medyadan
(%69.1), tgiincti sirada arkadag veya aile iyelerinden
(%51.0) ve dordiincii sirada ise kitap ve dergilerden
(%39.6) yanitlarin1 vermislerdir. Yapilan bir ¢alismada da
en fazla televizyondan (%63.7), internetten (%56.6) ve ai-
leden (%47.7) yamtlar1 verilmistir.'® Cerrahpasa Universi-
tesi Tip Fakdiltesinde yiiriitiilen bir caligmada da en fazla
internetten (%52.2) ve televizyondan (%27.2) yanitlar1 ve-
rilmistir.® Doganay ve ark.! tarafindan yapilmis olan bir
calismada GETAT yontemleri hakkinda katilimcilarin ¢o-
gunlugunun (%52.4) internetten, %26.1'inin televizyon-
dan, %23.4'liniin arkadas/akraba/komsulardan,

%20.3'inilin saglik ¢aliganlarindan, %19.6'sinin bilimsel

kitap ve dergilerden bilgi aldig: tespit edilmistir. Ogrenci-
lerin genellikle bilgi kaynagi olarak internet ve radyo/tele-
vizyonu seg¢melerinin sebebi, teknolojinin ilerlemesi ile
beraber internet ve sosyal medya kullanimindaki artma
seklinde diistiniilse ve bu sonug sasirtici olmasa da, yon-
temler hakkinda elde edilen bilgilerin dogrulugu ve giive-
nirliligi hakkinda siipheler her zaman g6z oniinde bulun-
durulmasi gereken bir gergektir. Ayni1 zamanda alternatif
tedavilerin toplum iginde yayginlasmasi ve Ogrenilme-
sinde medyanin 6nemi 6ne ¢ikmigtir ve bu da TV program-
lar1 ve internet {izerinden halka anlatilan GETAT metotla-
rina dair bilgilerin kamu otoritesince denetime tabi tutul-
masi1 gerekliligini ortaya koymustur. Bu netice ayrica iil-
kemizde tip fakiiltesi egitiminde GETAT teknikleri ile ala-
kali eksiklikler bulundugunu ve bununla ilgili miifredatta
bazi degisiklikler ve eklemelerin olmasi gerektigini ortaya

cikarmigtir.

Ogrencilerin GETAT kullanimmin yarar1 ve yan etkisi
hakkindaki diisiincelerinin dagilimi incelendiginde yarar1
konusunda %41.1°i yararlt yanitin1 verirken, dgrencilerin
%50.1°1 kararsiz ve %8.8’1 yararl1 degil yanitlarini vermis-
lerdir. Doganay ve ark.'” tarafindan iki Tip Fakiiltesinde
gerceklestirilmis olan bir ¢aligmada ise katilimeilarin %
48.4'i bu yontemlerin yararli oldugunu, %36.1'i kararsiz
oldugunu ve %15.5'1 ise bu yontemlerin yararli olmadigini
belirtmektedirler. Hemsirelik 6grencilerinde yiiriitiilmiis
olan bagka bir ¢aligmada ise dgrencilerin %48.8’i bu yon-
temleri yararli bulurken, %21.0’1 kararsiz, %30.2’si ise ya-
rarsiz olarak bulmaktadir.?’ Ogrencilerde GETAT kulla-
nimt hakkinda kararsizliklarin oldugu ve bu kararsizlikla-
rin giderilmesi i¢in egitimlerin diizenlenmesi faydali ola-

bilir.

Calismamizda bilimsel kanit eksikligi ogrencilerin GE-
TAT kullanimi konusunda engel olarak algiladiklart
o6nemli bir durum olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Altinbag
ve Ister’in?® yapmms olduklar ¢alismada katilimeilarmn
%72.8’i TAT metotlarinin tedavi maksadiyla kullanilma-
dan 6nce, yontemlerle ilgili olarak daha fazla bilimsel is-
patin olmasi gerektigini ifade etmektedirler. Col Araz ve
ark.? tarafindan yapilan arastirmada da hemsirelik 6gren-
cilerinin %71.1’i bu metotlarin tedavide kullanilmadan ev-

vel daha fazla bilimsel ispatin olmasi gerektigini belirtmis-
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lerdir. Sonuglar 6grencilerin bir tedavi yontemini benim-
semesi i¢in Oncelikli sartlarmin bilimsel adimlardan geg-
mesi gerekliligi oldugunu gostermektedir ve bu da dgren-

cilerin bilime verdikleri degeri gostermektedir.

Arastirmamiza katilan dgrencilerin %22.1°1 herhangi bir
GETAT yéntemi kullannstir. Ogrencilerin en sik kullan-
diklar1 yontemler sirasiyla fitoterapi, spirituality (dua) ve
masaj olarak bulunmustur. Yine bilgi diizeyi ile alakali so-
rumuzun sonucuyla yakin iligkili olarak 6grencilerin en az
bilgi sahibi olduklar1 apiterapi, osteopati, naturapati, ayur-
veda, proloterapi ve iridoloji gibi uygulamalari hi¢ dene-
yimlemedikleri saptanmgtir. Sénmez ve ark.'* tarafindan
yapilmis olan bir ¢alismada 6grencilerin en sik kullandik-
lart GETAT metotlan fitoterapi (%33.3) ve kupa uygula-
mas1 (%11.5) olarak bulunmustur. inénii Universitesi Tip
Fakiiltesinde gergeklestirilmis olan bir caligmada 6grenci-
lerin en fazla kullandigt GETAT ydntemlerinin masaj
(%15.4), diyetler (%10.4) ve fitoterapi (%10.4) oldugu go-
riilmiistiir. Ogrenciler GETAT metotlarindan homeopati,
osteopati ve reiki metotlarini hi¢ kullanmadiklarini belirt-
mislerdir.?? Senol ve ark.!® tarafindan yapilmis olan bir ¢a-
lismada GETAT yontemlerinin kullanimlarma bakildi-
ginda en ¢ok kullanilan yontemin dua (%69.9) oldugu, 2.
sirada ise masaj (%58.5) oldugu goriilmiistiir. En az kulla-
nilan yontemin ise ozon terapi (%2.1) oldugu tespit edil-
mistir. Altan ve ark.'® tarafindan yapilmis olan bir galis-
mada GETAT kullanma diizeylerine bakildiginda ise bit-
kisel tedavi (%54.8), spirituality-dua (%51.1) ve masaj
(%46.2) ilk ii¢ siray1 almustir. Altinbas ve Ister’in?! ebe ve
hemgirelerde yapmis olduklar1 bir arastirmada GETAT
kullanim oran1 %28.5 olarak saptanirken, Aktas’in? yap-
mis oldugu ¢alismada ise %49.8 olarak saptanmustir. Ge-
nel olarak yapilan benzer ¢alismalarda da GETAT kulla-
nim oranlan diigiik saptanirken, kullanilan yontemler ara-
sindaki ilk siralar ile bilgi sahibi olunan yontemlerin para-
lellik gosterdigi goriilmektedir. Arastirmamizin bu sonug-
lar1 tilkemizde yapilmis olan diger arastirmalar ile esdeger-
dir. Ogrencilerin bilmedikleri hatta duymadiklar1 bir uygu-

lamay1 deneyimlemedikleri goriilmiistiir.

Geleneksel ve Tamamlayict Tip yontemlerini kullanma
nedenleri incelendiginde stres-endiseyi azaltmak (%54.4),

arkadas-aile tavsiyesi (%46.7) ve hastalilari 6nlemek

amagli (%39.6) yanitlart ilk siralari almistir. Diger ¢alis-
malara bakildiginda; Sénmez ve ark."*’nm yapmus oldugu
bir ¢alismada GETAT metotlarin1 kullanma sebepleri in-
celendiginde ~ %53.6’simin  soguk  algmh@i\grip,
%29.9’unun hastaliga kars1 koruyucu amagli, %20.3’liniin
cilt sorunlar1 nedeni ile %13.8’i zayiflama amacgli ve
%10.1’1 dini sebeple yaptirdigini belirtmistir. Bastemiir ve
ark.?? yapmis oldugu baska bir ¢aligmada 6grencilerin kul-
landig1 GETAT metotlarini en ¢ok kas ve iskelet hastalik-
lar1 (%35.0), sag ve cilt bakimi (%22.4) durumlarinda kul-
landiklar1 saptanmistir. Cankir1 Karatekin Universitesi
Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu dgrencilerinde ya-
pilmis olan bir calismada kullanim nedeni olarak %47.0
hastalik etkilerini azaltmak, %16.7 {imit ve olumlu dii-
siinme amagli ve %13.6 viicudun direncini artirmak amagl
sonuglar1 bulunmustur.?* Solmaz ve ark.? tarafindan yapil-
mis olan bir ¢aligmada 6grencilerin bu metotlara bagvurma
sebepleri incelendiginde, %52.9u stresi azaltmak,
%25.2’si yasam kalitesini yiikseltmek ve %23.5’1 de saglik
sorunlari i¢in kullandigimi belirtmistir. Altmbas ve ark.?!
tarafindan yapilmis olan bir aragtirmada da GETAT kulla-
nim nedenleri sorgulandiginda égrencilerin %22.2’si sag-
lik problemi igin, %22.2’si stresi azaltmak i¢in ve %20.9’u
sa¢ ve yiiz bakimi nedeniyle bu yontemlere bagvurdugunu

belirtmislerdir.

Calismamiza dahil edilen 6grencilerin BTATO toplam
puan ortalamasi 32.7+0.17 olarak bulunmustur. Sahin ve
ark.’nin?® hemgirelik boliimii dgrencilerinde yapmis ol-
dugu bir calismada hemsirelik &grencilerinin BTATO
puan ortalamalar1 28.46+5.04 olarak belirlenmistir. Yine
Aktas’m?® yapmis olan bagka bir ¢alismada Hemsirelik 63-
rencilerinin BTATO puan ortalamasi 31.38+4.40 olarak
saptanmistir. Baltac1 ve Kog¢’un?’ arastirmasinda toplam
olgek puan ortalamasi 28.43+5.05; Car ve ark.’1n?® aras-
tirmasinda hemsirelik 6grencilerinin toplam 6l¢ek puan or-
talamasi ise 25.41+5.25 olarak bulunmustur. Caligma-
mizda elde ettigimiz sonuglar literatiire benzer olup, 6g-
renciler GETAT yontemlerine karsi olumlu tutum goster-
mislerdir. BTATO ile bakilan GETAT yéntemlerine karst
tutum Slgegi puan ortalamast, kadin 6grencilerde erkeklere
gore anlamli derecede daha diisiik olarak saptanmustir. Yag
azaldik¢a da tutumun olumlu yonde olarak arttig1 goriil-
miistiir. Ogrencilerin simflarma gore bakildiginda GETAT

yontemlerine karsi tutum 6lgegi puani, preklinik siniflarda
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klinik siniflara gére anlamli derecede daha diisiik bulun-
mustur. Gelir diizeyine gore bakildiginda orta gelir diize-
yine sahip 6grencilerde diisiik gelir diizeyindekilere gore
anlamli derecede daha olumlu bir tutum oldugu goriilmiis-
tir. GETAT kullanim durumuna goére bakildiginda ise
daha o6nce kullananlarin kullanmayanlara gore tutum 61-
¢egi puanlari anlamli derecede daha diisiik saptanmis olup
yontemleri daha 6nce deneyimlemenin GETAT’a karsi ba-
kis1 daha olumlu yaptig1 goriilmiistiir. Aktas?® tarafindan
ylriitiilen aragtirmada 6grencilerin sinif, cinsiyet, anne ve
baba 6grenim durumu, kardes sayis1, yasanilan yer, Sosyo-
ekonomik duruma gére GETAT kullanma durumlar agi-
sindan anlamli farklilik bulunmamustir. Cinar ve ark.? ta-
rafindan yapilan arastirmada hemsirelik fakiiltesi 6grenci-
lerinin sinif diizeyleri ile GETAT yontemlerine karsi tu-
tumlar1 arasinda anlamlilik belirlenirken cinsiyetleri ara-
sinda istatistiksel yonden anlamlilik gézlenmemistir. Son
smiflarin birinci siniflara gére GETAT uygulamalarina
kars1 daha olumsuz bir tutuma sahip olduklar tespit edil-
mistir. Sahin ve ark.’nin® yapmus olduklar1 ¢alismada ise
ogrencilerin anne ve babanin §grenim durumu, sinif, aile
gelir durumuna gore GETAT yontemlerini kullanma du-
rumlart agisindan incelendiginde istatistiksel olarak an-
lamhilik goriilmezken, cinsiyete gore istatistiksel olarak
anlamlilik bulunmustur. Kiz dgrencilerin erkeklere gore

daha olumlu tutum gosterdikleri tespit edilmistir.

Sonug olarak 6grencilerde GETAT yontemleri hakkinda
bilgi eksigi olmakla beraber bu konuda tutumlar1 olumlu-
dur. Gelecegin hekim adaylari olan tip fakiiltesi 6grencile-
rinin gelecekte hem GETAT uygulayacak hem de bilgi ve-
recek donanimli kisiler olarak yetisebilmesi i¢in dogru bil-

giye ulagmalar1 6nemlidir.
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