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OZET

NOBET TUTAN HEMSIRELERDE SOSYAL MEDYA BAGIMLILIGININ
POSTURLE iLiSKiSININ DEGERLENDIRILMESI
YUKSEK LiSANS TEZi
CANSU CAVAC
BOLU ABANT iZZET BAYSAL UNIiVERSITESI
LiSANSUSTU EGITiM ENSTITUSU
ANATOMI ANA BIiLiM DALI
ANATOMI YUKSEK LiSANS PROGRAMI
(TEZ DANISMANI: DR. OGRETIiM UYESi MURAT DIRAMALI)
BOLU, ARALIK - 2024
X + 48 SAYFA

Bu c¢alisma ndbet tutan hemsirelerde sosyal medya bagimliliginin postiir ile
iliskisinin degerlendirmesi amaciyla yapilmistir. Orneklem sayis1 80 nobet tutan hemsire
olarak belirlenmistir. Arastirmanin verileri “Degerlendirme Formu”, “Beck Depresyon
Envanteri”, “Sosyal Medya Bagimlilig1 Ol¢egi”, “New York Postiir Degerlendirme Testi”
ile toplanmistir. Aragtirmanin yapilabilmesi igin etik onay alinmistir ve kisilerin goniillik
esasina dayali olarak veriler toplanmistir. Yas ile sosyal medya bagimlilik skoru ve postiir
degerlendirme testi puanlamasi arasinda negatif bir iliski oldugu bulunmustur. Spor
yapanlarin, yapmayanlara gore postiir degerlendirme testi puanlarinin daha fazla oldugu
bulunmustur. Kisilerin 24 saat boyunca is ortaminda olmasi sebebiyle kendilerine
ayirdiklar1 zamanda kaliteli ve verimli zaman gecirmeleri farkindaligi kazandiracagini,
postiir degisikligi ve sosyal medya bagimliligi konularinda farkindalik olusturacagi

kaanatindeyiz.

ANAHTAR KELIMELER: Hemsire, Sosyal Medya Bagimlilig1, Postiir



ABSTRACT

EVALUATION OF THE RELATIONSHIP BETWEEN SOCIAL MEDIA
ADDICTION AND POSTURE IN NURSES ON DUTY
MASTER'S THESIS
CANSU CAVAC
BOLU ABANT IZZET BAYSAL UNIVERSITY
GRADUATE EDUCATION INSTITUTE
DEPARTMENT OF ANATOMY
ANATOMY MASTER’S PROGRAM
(THESIS ADVISOR: DR. FACULTY MEMBER MURAT DIRAMALI)
BOLU, DECEMBER - 2024
X + 48 pages
This study was conducted to evaluate the relationship between social media
addiction and posture in nurses on duty. The sample size was determined as 80 nurses on
duty. The data of the study were collected using the "Evaluation Form", "Beck
Depression Inventory"”, "Social Media Addiction Scale” and "New York Posture
Assessment Test". Ethical approval was obtained to conduct the research and data was
collected on a voluntary basis. It was found that there was a negative relationship
between age and social media addiction score and posture assessment test scoring. It was
found that those who do sports have higher posture evaluation test scores than those who
do not. We believe that since people are in the work environment 24 hours a day,
spending quality and productive time with them will raise awareness and raise awareness

about posture changes and social media addiction.

KEYWORDS: Nurse, Social Media Addiction, Posture
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1. GIRIiS

Hemsirelik meslegini insan unsurunun alt bagliklartyla geng, yasl,
yetiskin, ¢ocuk, bebek gibi tanimlarin hastalik, saglik durumlariyla ilgilenen bilim
ve sanattan olusan meslek grubu olarak gérmemiz miimkiindiir (Unsal, A. 2017).
Hemsirelik bireye saghgini koruma, gelistirme ve iyilik halini siirdiirmede
yardimci olmak adina gosterilen davranislarin biitiinii olarak adlandirilmaktadir ve
bireyle arasinda kurdugu iletisimin seyrine gore kisiye bakim verme yoniinde bu
iletisimi kisiye tedavi edici yonde olumlu sekilde yansitabilecegi goriilmektedir
(Yalgin, N., ve Ast1, T. 2011) (Caris - Verhallen ve ark 2004).

Stres kisinin olumsuz kosullar karsisinda fiziksel ve psikolojik olarak
gosterdigi Ustiin ¢abadir (Ciiceloglu, Dogan. 1994). Stres rutinin disinda kisinin
tahmin edemedigi kosullarda etkilenme durumuna gore degisen, viicudun cesitli

sekillerde verdigi tepki olarak karsimiza ¢ikmaktadir (Pehlivan, Inayet. 1995).

Sosyal medya kisinin yillar 6ncesinde goriiniir olma isteginin gliniimiizde

giincellenmis olarak istegini karsilayan bir platformdur (Eraslan, RU 2013).

Postiir, insan viicudunun yapisint bir biitiin olarak en uygun bicimde
yerlesmesini ifade eder. Ideal postiir yapisi igin saghkli eklemler, kas iskelet
sistemi ve bu yapilarin uygun pozisyonda olmalari 6nem tagimaktadir (Mirovsky,

Y., Blankstein, A., & Shlamkovitch, N. 2006).

1.1 Genel Bilgilendirme
1.1.1 Hemsire ve Sosyal Medya

Sosyal medya, Kitleleri bir araya getiren kisiyi iletisime yonlendiren ¢esitli
paylasimlarla yanki uyandiran kisiye yaraticilik imkéani veren genis olanaklar
sunan bir platformdur ve ge¢cmisten giiniimiize yaygin olan ve yasamimizda yerini
giderek artiran bir yapiya dontismiustiir (Cagil, A. 2017) (Semiz, T., & Bora, B.
2014.) Sosyal medyayr hangi yonde kullanacagi, nasil paylasimlar yapacagi
tamamen kisinin insiyatifine kalan bir durum olarak karsimiza ¢ikmaktadir.
Sosyal medya sundugu imkanlar ve kullanan popiilasyon gbéz Oniinde

bulunduruldugunda 6nemli bir gii¢ kaynagi oldugu gozlemlenmektedir. Her gegen



giin kullanim oraninin artmast ve sundugu hizmetler degerlendirildiginde kisiye
onemli oranda aktif iletisim saglarken goriinmeyen iletisimsizlik unsurunun
tetikleyicisi olmak adina risk faktorii olusturdugu séylenebilmektedir (Semiz, T.,
& Bora, B. 2014).

Kisiler sosyal medyayr kendilerini gelistirmek adma ve bir sekilde
birbirleri ile iletisim saglamak amaciyla kullanmakta oldugu yadsinamaz bir
gerceklik olarak karsimiza ¢ikmaktadir ve bu baglamda kullandigi zaman
kullanic1 olarak sosyal medyanin sagladigi imkanlardan yararlanmis olmakla
beraber bu durumun kisiyi aktif yasamdan koparacak boyuta tasidiginda kisiye
olumsuz duygular yasatmakta olup kisinin aktivite rutininde azalmaya gitmesine
sebep olarak goriilebilmektedir. Biitiin bunlar gergevesinde sosyal medya kisiye
kullanici roliinden ¢ok bagimlilik olarak yansimaktadir. Kisilerin kisisel
ozelliklerinden kaynakl sosyal medya bagimliligina yatkinlik
gozlemlenebilmektedir (Unlii, F. 2018). Sosyal medya bagimlilig1 gegirilen siire
ile dogru orantilidir (Comlekgi, M. F., & Basol, O. 2019). Ornegin; kisi sosyal
hayatinda girisken, kendini gosteren bir birey degil ise bu yonde goriiniir olma
istegini sosyal medya araciligr ile sanal yasanti iizerinde arkadasliklar kurarak
karsilamaya caligsmaktadir. Bu sebeplerden kaynakli gegirdigi siirenin farkinda

olmadan sosyal medyada bagimlilik roliinii iistlenmis olmaktadir (Unlii, F. 2018).

Sosyal medyanin sundugu cesitli olanaklar degerlendirildiginde geng
popiilasyon sosyal medyay1 genel olarak eglence, giincel haberleri degerlendirme
ve iletisim i¢in kullanmaktadir (Uslu, M. 2021).

Sosyal medya bagimhiligi barindirdig: o6zelliklerden dolayr bir ¢ok alt
baglik olarak detaylandirilabilmektedir. Akilli telefon, oyun bagimliligi bunlar
arasinda yer almaktadir (Savci, M., Akat, M., Ercengiz, M., Griffiths, M. D., &
Aysan, F. 2020).

Sosyal medya c¢esitleri arasinda sik kullanilan platformun Instagram
oldugu bulunmustur. Sosyal medya kullanimi kisiler arasinda degerlendirilip bir
karsilastirma yapildiginda bekar bireylerin evli olanlara gére daha ¢ok, kadinlarin
ise erkeklere gore daha sik sosyal medya kullandig1 sonucuna varilmistir (Uslu,
M. 2021).



Yapilan bir calismada hemsgirelerin bakim sunmalar1 sosyal medya
kullanimina gore degerlendirildiginde aralarinda ters iliski oldugu bulunmustur.
Sosyal medyada gecirilen zamanin artmast bakim sunmalarimi negatif yonde

etkiledigini 6ne ¢ikarmistir (Aydinli A, Kaplan Uyan T, Agrali H. 2024).
1.1.2 Anatomi

Postiir kas iskelet sistemimizin 6l¢iisii olarak adlandirilabilmektedir. Kas
iskelet sistemi diizgiin ve olmasi1 gereken yapida olarak viicudumuzun uzuvlarini
korumaktadir (Kiling, F. 1997). Postiir herhangi bir hareket i¢in viicudun
gosterdigi tutumdur. Kemik, eklem, ligament, fasya postiirlimiizii destekleyen
hareketsiz yapilar iken kaslarimiz, tendon baglari ise postiirlimiizii denge halinde
tutan farkli bir durusa gecebilmemizi saglayan aktif yapilardir (Turgut O. 2007).
Eklemler ve baglarin isbirligi ile saglanan kas aktivitesi iskelet sistemi ile beraber
kaslarin koordineli ¢alismasiyla ideal postiir ortaya g¢ikmaktadir (Mc Rae, R.
1989).

Postiir aktif ve aktif olmayan postiir olarak iki ana baslik altinda
incelenmektedir. Eylem gerektiren durumlar aktif gerektirmeyen durumlar ise
aktif olmayan olarak tanimlanmaktadir (Karatas, M., Beyazova, M., & Kutsal, Y.
G. 2000).

Gorilinlis olarak postiir 1yi ve kotli postiir olarak degerlendirilmektedir.
Viicudun sekilsiz olarak goriintiisii kotli postiir olarak degerlendirilmektedir
(Ardig, F., Mukaddes, Y., Nilgiin, P., Okumus, M., Yorgancioglu, R. Z. & Giner,
S. 2005).

Kotlii postiir degerlendirildiginde kisinin postiirii  dengede olmayip,
bakildiginda bir simetri halinin olmadig1 bir postiir 6rnegidir (Giindiiz H. 2000).
Bu postiirde viicut yapilart fazla zorlanarak yorgunluga ve sonraki donemlerde
agriya sebep olmaktadir (Beyazova M, Gékece K Y. 2000). Iyi postiir yapilmak
istenen eylemin minimum gii¢ harcayarak yapildigi durumdur (Otman, S.,

Demirel, H., Sade, A. 1995).

Postlirtimiizii etkileyen yapilar vardir bu yapilar su sekildedir; kemikler,

ligament laksite durumu, fasya ya da kas-tendon gerginligi, kas tonusunun
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durumu, pelvik ag1, eklem pozisyonu ve mobilite durumu, norojenik afferent ve

efferentlerdir (Otman, S., Demirel, H., Sade, A. 1995).

Bireyin mental agidan kendini iyi hissetmesi, kisisel 6z bakiminin yeterli
olmasi, diizenli uyku uyumasi, doga yiiriiylisleri ve temiz havada yapilan
egzersizler kaslarimizin ve postiral yapimizin iyi olmasinda O6nemli

faktdrlerdendir (Ozer D, Baltact G. 2008).

Gorlintiste viicut uzuvlarinda sekilsizligin olmamasi dengeli bir yapida

olmasi diizgiin durus olarak adlandirilmaktadir (Braggins, S. 2000).

Postiir ve durus birbirlerini tamamlamaktadir. Viicudun sekil olarak durus
hali postiirii anlamlandirmaktadir. Transvers, frontal, median diizlem olarak
adlandirilan durus ve bu tanim icerisinde gecen diizlemler anatomide canlinin
organlarinin birbirleriyle olan iliskisini, komsuluklarini anlayabilmek i¢in 6nemli
olup buna bagh olarak kisinin postiirii, viicut yapisinin gostergesi olarak kabul
edilmektedir (Cakir, Mehmet. 2013) (Karakus, S., & Kilig, F. 2006) (Firat B.
2006).

Postiir degerlendirmesi anterior, lateral ve posterior olarak ii¢ pozisyonda

degerlendirilmektedir.

Postiiriimiiz lateralden degerlendirildigi zaman dikkat etmemiz gereken
baz1 noktalar vardir. Bu noktalar referans noktalarimizdir. Bu noktalar su
sekildedir; lobulusauriculae, acromion, trochantermajor, patella, lateral malleol
(Kendall, F. P., Mc Ceary, E.K., Provance, P.G. 1993) (Otman, S., Demirel, H.,
Sade, A. 1995).

Lateral Postiir Degerlendirilmesi: Bas: On ve arka tarafa yonelim var mi1?
Cene: Ust veya alt tarafa kayma durumu var m1? Omuzlar: Omuz bolgesinde dne
yonelme veya fazla derecede arka yone c¢ekilme durumunun olup olmadigina
bakilmaktadir. Omuzun 6ne dogru yonelim yapmasi (protraksiyon), ve arka yone

yonelim yapmasi (retraksiyon) deformiteleri olarak degerlendirilmektedir.

Omurga degerlendirildiginde goriilen deformiteler: Lordoz: Lumbal

konkavitenin artmasidir. Kifoz: Olagan posterior thorasik boliimiin fazlalasmasi
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durumudur. Kifo-lordoz: Kifoz ve lordozun beraber goriilmesidir. Thorasik ve
lumbal bolgedeki konveks ve konkav yapinin kaybolarak omurganin diiz bir sekil
aldigi durumdur (Lee CS, Lee CK, Kim YT, Hong YM, Yoo JH. 2001).
Omurganin biiyiik bir kisminin arka tarafa yoneldigi durumdur (Kendall, F. P.,
Mc Ceary, E.K., Provance, P.G. 1993) (Loder RT. 2001).

Kalga degerlendirilirken pelvik inklinasyon agisina bakilmaktadir.
Inklinasyon acisin fazlalasmasi anterior, azalmasi posterior pelvik tilt olarak

degerlendirilmektedir.

Ayak: Ayak tabaninda longitudinal ve transvers arklara bakilir. Pes planus:
Ayagin medial longutidinal arkinin azalmasi, kaybolmasidir (Demirtas, N. 1992).

Pes cavus: Medial longutidinal arkin fazlalagsmast durumudur.

Anterior Postlir Degerlendirmesi: Bas: Saga veya sola kayma yoktur.
Omuzlar: Esit seviyededir. Karin: Herhangi bir tarafa kayma yoktur. Kaslarin
yapist degerlendirilmektedir. Bel: Herhangi bir tarafa kayma yoktur. Bel
konkavitesi degerlendirilmektedir. Kollar: Esit seviyede olup a¢i1 degerleri
birbirine esittir. Kalga: Crista iliacalarin pozisyonlari esittir. Dizler: Herhangi bir
tarafa kayma gostermemektedir. Femur ekseni ile tibia ekseni arasinda agi
olusumu vardir. Ag¢1 degisikligi genuvalgum ve genuvarum olarak
adlandirilmaktadir (Duraman, A.). Ayaklar: Olmasi gereken agilimindadir. Ayak
Parmaklari: Herhangi bir tarafa yonelim gostermez. Gogiis: Gogiis kafesi
degerlendirilmektedir. Dirsekler: Dirsekte olmasi gereken cubital ag1 erkeklerde
10-15 derece, kadinlarda 20-25 derecedir (Otman, S., Demirel, H., Sade, A.
1995).

Posterior Postiir Degerlendirmesi: Olmas1 gereken pozisyonlar su
sekildedir. Bas: Sag ve sol tarafa rotasyonunun olmadigi durumdur. Omurga:
Herhangi bir egilim durumu s6z konusu degildir. Omuzlar: Esit hizadadirlar.
Kalga: Esit hizadadirlar. Dizler: Herhangi bir tarafa yonelim yoktur. Ayaklar:
Birbirine paralel konumdadir (Karakus, S., & Kilig, F. 2006) (Catolog 57. 1986).



Postiirlimiizii etkileyen viicudumuza hareket imkani saglayan, olmasi
gereken postiir yapimizda Onemi olan kas yapilarimizin bir kismi asagida

belirtilmistir (Arifoglu, Y. 2021).
Yiizeysel Sirt Kaslari

1) M. trapezius: Bu kas ti¢gen seklinde olup ii¢ pargadan olusmaktadir.
Bu pargalar; pars superior, pars media, pars inferiordur. Bu kasin siniri n.
accessorius’un spinal parcasidir. Bu kasin fonksiyonlari ise scapula ve
clavicula’yr yukar1 tarafa c¢ekerek, scapula’yr orta kisma yaklastirmaktir,
scapula’nin asagi tarafa hareketini saglamaktadir ve ek olarak yardimci bir
inspirator kastir. Bu kasin sinir felcinde omuz asagi diismektedir, scapula ise asagi
ve dis kisma dogru kaymaktadir. Omuzun yukar: tarafa hareketi zorlagsmaktadir
(Arifoglu, Y. 2021) (Sekil 1, Sekil 2).

2) M. latissimus dorsi: Viicudumuzda en genis kasimiz olup kolun giiglii
adductor kasidir. Bu kasin siniri n. thoracodorsalis olup bu kasin fonksiyonlarina
bakildiginda kola extension, adduction, pronation yaptirmaktir. Bu kasimiz bir
cok hareket eyleminde gorevlidir. Barfiks ¢ekme, yiizme gibi eylemlerde etkilidir.
Yardimci bir kas olma gérevini de iistlenmektedir. Yardimer inspirator kasi olarak
Oksilirme, hapsirma vb. durumlarda etkilidir (Arifoglu, Y. 2021) (Sekil 1, Sekil 2).

3) M. levator scapulae: Bu kas servikal vertebralar ile scapula arasinda
bulunmaktadir. Bu kasin siniri n. dorsalis scapulae olup bu kasin fonksiyonu
scapulaya elevasyon hareketi yaptirmak ve cavitasglenoidalis’i asag:i tarafa
cevirerek rotasyon hareketini yaptirmaktir (Arifoglu, Y. 2021) (Sekil 1, Sekil 2).

4) M. rhomboideus minor: Vertabralar ve scapula medial yaninda
bulunmaktadir. Bu kasin siniri n. dorsalis scapulae olup bu kasin fonksiyonu
scapulaya adduction ve elevation hareketini yaptirmaktir (Arifoglu, Y. 2021)
(Sekil 1, Sekil 2).

5) M. rhomboideus major: M. levator scapulae ve rhomboid kaslarin
yiizeyelinde, n. accesorius; rhomboid kaslarin derininde, n. dorsalis scapulae
margo medialis scapulaya parallel sekilde goriilmektedir. Bu kasin siniri n.
dorsalis scapulae olup bu kasin fonksiyonu scapulaya adduction ve elevation
hareketini yaptirmaktir (Arifoglu, Y. 2021) (Sekil 1, Sekil 2).



6) M. serratus posterior superior: Bu kas m. rhomboideus major ve
minor’un derininde yer alir. Bu kasim siniri n. intercostalis olarak goriilmektedir.
Bu kasin fonksiyonu 2. ve 5. costa’lara elevation hareketini yaptirmaktir
(Arifoglu, Y. 2021) (Sekil 1, Sekil 2).

7) M. serratus posterior inferior: Bu kasimiz m. latissimus dorsinin

derininde bulunmaktadir. Bu kasin siniri n. intercostalis olup kasin fonksiyonu ise

9. ve 12. costa’lara depression hareketini yaptirmaktir (Arifoglu, Y. 2021) (Sekil
1, Sekil 2).

Greater occipital nerve
(posterior ramu: s of C2)

Spinous process of GVII

Third occipital nerve
(posterior ramus of C3)

Medial branches of posterior rami

——— Trapezius

)
Acromion 4\ <

Spine of scapula ———F———

Lateral branches
of posterior rami

Thoracolumbar fascia

© Elsevier Ltd. Drake et al: Gray's Anatomy for Students www.studentconsult.com

Sekil 1.1. Yiizeysel Sirt Kaslar1 (Gray's. 2021).



Levator scapulae

Rhomboid minor
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Sekil 1.2. Yiizeysel Sirt Kaslari (Gray's. 2021).
Suboccipital BolgeKaslar1 (Ense Kaslari)

1) M. rectus capitis posterior minor: Bu kasin origosu (atlas) tuberculum
posterius olarak adlandirilmaktadir. Kasin siniri ise n. suboccipitalis olup kasin
fonksiyonu ise kasilma durumlarina gore ¢ift tarafli kasildiginda basa extension
hareketini tek tarafli kasildiginda ise lateral olarak flexion ve rotasyon hareketini
yaptirmaktir (Arifoglu, Y. 2021) (Sekil 3).

2) M. rectus capitis posterior major: Bu kasin origosu (axis) processus
spinosus olarak adlandiriimaktadir. Siniri ise n. suboccipitalis olup kasin
fonksiyonu ise ¢ift tarafli kasildiginda basa extension hareketini tek tarafli
kasildiginda ise lateral olarak flexion ve rotasyon hareketini yaptirmaktir
(Arifoglu, Y. 2021) (Sekil 3).

3) M. obliguus capitis superior: Bu kasin origosu (atlas) processus
transverses olarak adlandirilmaktadir. Kasin siniri ise n. suboccipitalis olup kasin
fonksiyonu, tek tarafli kasilirsa bas1 kendi oldugu tarafa eger, ¢ift kasildiginda ise
basa extension hareketini yaptirmaktadir (Arifoglu, Y. 2021) (Sekil 3).

4) M. obliguus capitis inferior: Bu kasimizin origosu (axis) processus

spinosus olarak adlandirilmaktadir. Kasin siniri ise n. suboccipitalis olup bu kas
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tek bir tarafli kasilma gosterirse bas ve yiiz bolgemiz ayn1 yone gevrilmektedir.
Cift tarafli kasilma olursa bas bolgesine extension yaptirmaktadir (Arifoglu, Y.
2021) (Sekil 3).
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Sekil 1.3. Boyun - Ense Kaslar1 (Gray's. 2021).
1.1.3 Hemsirelik ve Kas Iskelet Sistemi

Hemsgirelere yonelik kas iskelet bozukluklar1 degerlendirilmistir ve
viicudunun belli bolgelerinde ergonomiden kaynakli agri, uyusukluk, siz1 seklinde
rahatsizliklar oldugu goriilmektedir (Ayvaz, O.). Dis ¢evrenin insanla
uyumlanmasi ergonomi olarak tanimlanabilmektedir (Durmusoglu, B. A. 2016).
Hemsirelerde seyreden ergonomi Kaynakli durus bozukluklarin yasam Kalitesi
acisindan degerlendirildiginde yiiksek oranda etkiledigi goriilmektedir. Yasam
kalitesi ile ergonominin dogru orantili oldugu sonucuna ulasilmaktadir (Tung, P.
2008).

Uygun olmayan postiir yapisinda ¢alisildiginda yapilan ise baglh olarak st
ekstremite bozukluklar1 ortaya c¢ikabilmektedir (Dirgar. E. 2021). Saglik
sektoriinde hemsirelerin ergonomik kosullarina dikkat edilerek calisildiginda
sosyal hayati ve kisiye sagladig1 rahatlik psikososyal olarak ve yasam Kalitesi
olarak olumlu yonde etkiledigi ve kisiye yasam Kalitesini yiikseltecek olanak
saglamaktadir (Elyidinim, A. 2019). Saghk c¢alisanlarinin ¢aligma sistemi

kesintisiz ve uzun siireli c¢aligma sistemi kisinin mesleki yonden risklerle



karsilasma riskini artirmakta ve kisinin sagligin1 olumsuz yonde etkilemektedir
(Parlar S. 2008).

Bakim verilen hastalarin kisisel ihtiyaglarin1 karsilamak kiyafet degisimi,
yikanmasi, taginmasi gibi durumlar ¢alisma sartlari nedeniyle kiside kas iskelet
rahatsizliklart goriilebilmektedir (Souza AC, Alexandre NMC. 2012).

Yapilan arastirmalarin geneli kas iskelet sistemi sorunlarinin agri lizerine
odaklandigin1 gostermektedir. Hemsireler iginde kas iskelet sistemi agri
durumunun degerlendirildigi arastirmada en az bir bolgesinde agr1 yasayanlarin

oraninin yiiksek oldugu saptanmigtir (Hou JY, Shiao JSC. 2006).

Hemgirelerde evrensel bir problem olarak goriilen kas iskelet sistemi
rahatsizliklarinin yaygin oldugu goriilmektedir. Siklikla bel agris1 devaminda sirt
ve boyun agrilarinin yasandigi sdylenmektedir. Fiziksel olarak gii¢ uygulanarak
yapilan bir meslek oldugundan saglik sektoriinde mesleki risk agisindan riskli
grup oldugu soylenebilir (Parlar S.2008) (Souza AC, Alexandre NMC. 2012)
(Hou JY, Shiao JSC.2006) (Tezel A. 2005) (Yilmaz E, Ozkan S. 2008) (Diragoglu
D. 2006).

1.1.4 Hemsire ve Stres

Stres psikoloji alaninda yer aldig1 anlam karsiliklart zorluk ve sikintidir
(Graham, H. 1999). Stres yogun istekler ve kisinin karsilagtigi gerilim olarak
tanimlanabilmektedir (Schermeron, R. J. 1989) (Gokler, R. 2012). Stres viicudun
var olan dengesini bozan fiziksel durumlarda olumsuz degisiklik gosterdigi bir

sebep kaynagi oldugu sdylenmektedir (Gokler, R. 2012).

Kiside olumsuz duygular yaratan her tiirlii durum strese neden olmaktadir.
Kisinin i ve sosyal hayati birbiri igerisinde etkilenerek stres faktoriinii
olusturmaktadir. Is hayatinda yasadig1 psikolojik stres etkileri kiside fizyolojik
olarak ortaya ¢ikmaktadir (Yiiksel, C. T., & Ozgiir, G. 2008).

Yasanilan stres ilk etapta fiziksel olarak {ist ekstremitelerde agriya sebep
olup ilerleyen siire¢ igerisinde mide rahatsizliklarina sebep olmaktadir (Basaran,

Z., Colak, S. ve Altuntas, SB 2022). Hemsire ¢alisma sartlar1 ve sundugu bakim
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verme hizmetinin sonucu stresle kars1 karstya kalabilmektedir (Oztiirk, R., Giileg,
D., Giineri, S. E., Sevil, U., & Giirmen, N. 2013). Calisma ortam: ve bireyin
etkilesimi yadsinamaz bir durum olarak karsi miza ¢ikmaktadir. Bu etkilesimin
pozitif yonde olmasi kisiye ve ise olumlu katkilar yaratmaktadir (Dede, M., &
Cmar, S. 2008). Strese neden olan faktorler igerisinde bakim verilen hasta
sayisinin fazla olmasi ve caligan personelin azligi yer almaktadir. Kisilerde bu
stresin sonucunda yasanan duruma katlanma sunulan sosyal yonde destegin
anlamli olmadig1 bulunmustur (Tatar Yiiksel, C., & Ozgiir, G. 2008).
Hemsirelerin yogun ¢alisma temposunda ilerleyen, c¢alisma diizeni disinda strese
maruz kalarak galisan bir grup oldugu karsimiza ¢ikmaktadir (Ruggiero JS. 2005)
(Sakaoglu, H. H., Orbatu, D., Emiroglu, M., & Cakir, O. 2020).

Bireyler arasi iligkilere bakildiginda stresin neden kaynaklandigi
siralandiginda en fazladan aza dogru beraber calistiklar1 kisiler ile yasadiklar
diyaloglar, bakim verilen kisilerin yakinlari ile kurulan iletisimlerden dolayi stres
yasadiklar1 belirtilmistir. Beraber ¢alisan kisilerde ekip ruhunun benimsenmesinin
uygulamaya yansitilamamasi sebebiyle ekip tiyeleri ile kurulan iletisim en biiyiik
stres faktorii olarak degerlendirilmistir. Hemsirelerde calistiklart ortam kaynakli
stres arastirildiginda ¢ogunlukla calisilan ortamin saglik agisindan uygun olmadigi
belirtilmistir. Bunun yani sira sirasiyla stres faktorii olarak ¢alisilan servisin diizen
bozuklugu, eksik malzeme ile calisilmasi, yetersiz fiziksel gevre kosullari ile
calismak kisilerde stres kaynagi olarak belirtilmistir (C, M. (2012).

Kisinin yasadigi negatif duygular stres, anksiyete, caligmaya duyulan
gerginligin hizmet siiresi ile baglantili oldugu ve birbirlerini olumsuz yonde
besledigi goriilmektedir (Arikan, D., & Karabulut, N. 2004) (ince, B. S. 2008).
Nobetli caligma sisteminin stres faktoriine sebep oldugu ve buna bagh olarak bu
sekilde calisan kisilerde anksiyete seviyelerinde artmaya sebep oldugu
sOylenebilir (Turkmen, O., Sensoy, S., Demir, S., & Erdinc, C. 2008). N6bet tutan
hemsirelerin ¢alisma saatleri yasam kalitelerini olumsuz yonde etkilemektedir

(Ruggiero JS. 2005).
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2. MATERYAL vVE YONTEM

2.1 Arastirmanin Ozellikleri

Aragtirma ndbet tutan hemsirelerde sosyal medya kullanim siirelerini
saptamak, postiir degerlendirmesi yapilarak kisilere farkindalik saglamasi

amaciyla yapilmasi planlanmaistir.

Arastirmanin evrenini 2024 yilinda mays, haziran aylarinda Bolu izzet
Baysal Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde gorev yapan 80 nobet tutan hemsireler
olusturmaktadir. Ornekleme dahil edilecek kisilerin arastirmaya katilmaya géniillii
olmasi ve nobet tutan hemsirelerden olusmasi arastirmaya katilmak igin yeterli
kriter olarak belirlenmistir. Gézlem yapilacak bolgelerde herhangi bir operasyon
gecirmis, ndbet usulii ¢calismayan ve hamilelik siirecinde olan hemsireler ¢alisma
dis1 birakilmistir. Arastirmanin sonuglar1 Bolu Izzet Baysal Egitim ve Arastirma
Hastanesi’nden ndbet tutan 80 hemsirenin degerlendirilmesi ve verdikleri

cevaplarla sinirhidir.

2.2 Veri Toplama Araglar

2.2.1 Degerlendirme Formu

Arastirmaci tarafindan hemsirelere yonelik hazirlanan ve i¢inde 7 sorunun
yer aldig1 bir formdur. Degerlendirme sorularinda hemsirelerin ¢aligma yilini,
giindelik yasamlarinda kendilerine ayirdiklar1 zamanda spor faaliyetlerine vakit
ayirip, ayirmadiklarini, medeni hal durumlarini degerlendiren sorular yer

almaktadir (EK 1).
2.2.2 Beck Depresyon Envanteri

Bu envanter Beck’in Beck Depresyon Olgegi baz alinarak bireyde
depresyon halinde meydana gelen fiziksel, psikolojik, somatik olarak olusan
belirtileri degerlendirmek amaciyla Tiirkiye uyarlamasini Nesrin Hisli’nin yaptigi
bir envanter olup bu envanterin Tiirkiye olarak degerlendirildiginde kesme degeri
17 olarak bulunmustur (Hisli, N. 1989).
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Bu envanterde degerlendirilen 21 degerlendirme Kriteri vardir. Bu
degerlendirme Kriterlerinin biligsel tepkiler olarak 11, duygusal olarak 2, gozle
goriilen tepkiler olarak 2, bireyler arasi sikintilar olarak 1 ve somatik bulgular
olarak 5 kriterden olusmaktadir (Hisli, N. 1989).

Degerlendirilen Kriterler arasinda kisinin kendini duygu olarak suglu
bulmasi, kendine ceza vermek istemesi, duygusal belirtileri, koti yonde
diisiinceler, cezalanmis hissi, bireyin kendisine duydugu nefret duygusu, aglama
krizleri, sinirli olma hali, sosyal yonden ige kapaniklilik, basar1 yoniinden duyulan
korku, tatminsizlik, su¢lu olma hissi, karar vermede eksiklik, fiziksel imge,
caligma halinin sekteye ugramasi, kilo kaybi hali, somatik soylemler, cinsellik
isteginde azalma, uyku diizensizlikleri, halsizlik-tikenmislik, istah durumunun
kayb1’dir. Bagliklardan olusan kisimlar 4 segenekten olusmaktadir. Puanlama 0-3
puan arasinda olmaktadir. Puanlar baz alinarak depresyon yoniinden bir sonug
elde edilmektedir. Puanlamada alinan puanlar arttikga kisinin depresyon
derecesinin arttig1 gézlemlenmektedir (Hisli, N. 1989) (Ek 2).

2.2.3 Sosyal Medya Bagimlihg Olcegi

Sosyal medyanin ne amagla ve ne siklikla kullanildigini kullanim diizeyinin
bagimlilik diizeyi ile herhangi bir iliskisi olup olmadigin1 degerlendiren besli Likert
Olgegidir. Cronbach alpha degeri 0,850 olarak bulunmustur. Toplam puanin artmasi
bagimlilik diizeyi ile dogru orantili oldugunu gostermektedir (Comlekgi, M. F., &
Basol, O. 2019) (Ek 3).

2.2.4 New York Postiir Degerlendirme Testi

Postiir olarak viicudu 13 kisimda 3 kritere ayirarak incelemektedir.1 ve 5
puan arasinda bir puanlama yapmaktadir. Puanlar 13 ile 65 arasinda degiskenlik
gostermektedir. Ayrilan kriterlere gore degerlendirilen 13 kisim asagida

belirtilmistir.

1. Bas incelendiginde bas dik konumda, bas hafif yana egilmis, bas ileri

derecede yana egilmis veya donmiis.
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2. Omuzlar incelendiginde omuzlar yere paralel, bir omuz digerinden hafif

yukarida, bir omuz digerinden ileri derecede yukarida.

3. Omurga incelendiginde omurga diiz, omurga hafif yana egilmis, omurga

ileri derecede yana egilmis.

4, Kalgalar incelendiginde kalcalar yere paralel, bir kal¢a digerinden hafif

iist bolgede, bir kalga digerinden ileri derecede iist bolgede.

5. Ayaklar incelendiginde ayaklar diiz, ayaklar disariya dontik, ayaklar

pronasyonda.

6. Arklar incelendiginde arklar yiiksek, arklar hafif diisiik, arklar diisiik

diiz taban.

7. Boyun ve ¢ene incelendiginde boyun dik ¢ene igerde, boyun hafif 6nde

ve ¢ene hafif disarda, boyun ileri derecede 6nde ve cene ileri derecede disarda.

8. Gogiis incelendiginde gogiis diiz, gogiis hafif derecede ¢okmiis, gogiis

ileri derecede ¢Okmiis.

9. Omuzlar incelendiginde omuzlar merkezde, omuzlar hafif ilerde,

omuzlar protrakte.

10. Sirt bolgesi incelendiginde iist sirt normal, {ist sirt hafif yuvarlak, st

sirt ileri derecede yuvarlak.

11. Govde incelendiginde govde dik, gdvde hafif geriye acili, govde geriye

ileri derecede agilanmis.

12. Karin bolgesi incelendiginde karin diiz, karin protrakte, karin protrakte

ve sarkmis.

13. Bel bolgesi incelendiginde bel normal, bel hafif ¢ukur, bel ileri
derecede cukur.

Bu degerlendirme icin gelistirilmis puanlama 45 puan ve {izeri ¢ok iyi, 40-
44 puan iyi, 30-39 puan orta, 20-29 puan zayif, 19 puan ve alt1 kotii postiir olarak
14



belirlenmistir (Mc Roberts, L. B., Cloud, R. M., & Black, C. M. 2013)
(Aslan, 1. H., & Atic1, E. 2023) (Ozdingler, A. R., & Alpdzgen, A. Z. 2013) (Ek
4).

2.3 Verilerin Toplanmasi ve Degerlendirilmesi

Arastirma 2024 yilinin mayis ve haziran aylarinda yapilmistir. Gerekli
kurum izni alindiktan sonra bu belgelerle belirlenen Bolu izzet Baysal Egitim ve
Arastirma Hastanesine gidilmistir. Bu hastanede ndbet usulii ¢alisan 80 hemsireye
ulasilmistir ve calismamiza dahil edilmistir. Postiir yapilarini etkileyecek herhangi
bir islem gec¢irmis, gebelik siirecinde olan hemsireler, nébetli ¢alismayan
hemsireler caligmaya dahil edilmemistir. Kisilerin is yogunlugundan kaynakli
sorunlara sebep olmamak adina servislerin is yiikiiniin en az oldugu saatlerde

kisilere ulagilmistir.

Calisma yapilirken arastirmaci tarafindan hemsirelere arastirmanin amaci
anlatilmig ve yapilan arastirmada zorunluluk olmadigi gonilliiliik esas alindigi
anlatilmistir.  Kisilere veri toplama formlar1 dagitilmistir ve sonrasinda
arastirmacinin kisileri degerlendirdigi postiir degerlendirmesi formdaki kriterler
dogrultusunda go6zlem Yyoluyla degerlendirilmis olup puanlama yapilmstir.

Hemsirelere form ve anketleri doldurmaya baslamadan 6nce:

e Verilen anketlerin ve degerlendirme sorularini bireysel olarak
doldurmalar1 gerektigi,

e Isim soy isim gibi kisisel bilgilerin yer aldigi kisimda acikca
goriinmesinden rahatsiz olabilecek kisilerin rumuz yazabilecekleri, isim
yazmayabilecekleri sadece var olan sorulara yanit vermeleri gerektigi,

e Arastirmada sorulan sorulara samimi yanitlar vermeleri gerektigi,
verdigi bilgilerin sadece bilimsel c¢alisma i¢in kullanilacagi anlatilmistir.
Calismanin siiresi géz Oniine alindiginda her bir birey icin yaklasik 15 dakika
stirmistiir. Kisilerin verilen sorulari yanitlanmasi beklenmis olup sonrasinda
arstirmac1 tarafindan postir degerlendirmesi yapilip sonrasinda anketler

toplanmustir.
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2.3.1 Arastirmanin Etik Yonii
Calismaya baglamadan once:

e Sosyal Medya Bagimlilig1 Olgegi’ni kullanmak igin izin mail yoluyla
Fatih Comlekgi’den alinmistir (Ek 5).

e Bolu Izzet Baysal Egitim ve Arastirma Hastanesi’nden kurum izni
alimmistir (Ek 6).

e Arastirmaya dahil edilen hemsirelerden yazili beyan veya sozlii onam
alimmistir (Ek 7).

e BAIBU etik kurulundan etik onay alinmistir.

Sosyal medya ¢esidi olarak Twitter uygulamasimin adi giincel olarak X
platform olarak degismistir. Bizim galismamizda veriler Twitter se¢enegi olarak

toplanmustir.
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3. BULGULAR

Bu calismada, Bolu Abant Izzet Baysal Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde
calisan 22-48 yas aras1 (ortanca: 28, CAA: 10) travma, konjenital anomali ya da
ameliyat Oykiisii bulunmayan ve hamilelik siirecinde olmayan 63 kadin, 17 erkek,
toplam 80 goniillii hemsirenin sosyal medya bagimliliginin postiirlerine etkisi
incelendi. Calismaya Klinik Arastirmalar Etik Kurulunun 31 karar numarasi 58

sayil1 yazili izni ile basland1 ve arastirma boyunca tiim etik kurallara uygun olarak
hareket edildi.

Sosyodemografik verileri incelendiginde bekar ve evli hemsirelerin
sayilarinin esit oldugu gortildi (Tablo 3.1 ve Tablo 3.2). Medeni hal bakiminindan
kadinlarla erkeklerin arasinda istatistiksel ag¢idan fark yoktu (p=0,172).
Katilimcilarin 70’1 lisans mezunuyken sadece li¢ii lise c¢ikishydi. Kadinlarla

erkeklerin egitim seviyeleri benzerdi (p=0,437).

Tablo 3.1. Cinsiyete gére medeni halinin karsilagtirilmasi.

BEKAR

EVLI

TOTAL 72 D
KADIN 29 34 63
ERKEK 11 6 17 1,867 0,172
TOTAL 40 40 80
KADIN ERKEK
35 A 1
30
25
_ 204
>
bt
15 -
10 -
5 4
0 L T L T
BEKAR EVLI BEKAR EVLI
Medeni Hal Medeni Hal

Sekil 3.1. Cinsiyete gore medeni halinin karsilastiriimasi.
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Tablo 3.2. Cinsiyete gore egitim durumunun karsilastiriimasi.

. . LISANS ON
LISANS | LISE USTU LISANS TOTAL LR p
KADIN 58 3 1 1 63
ERKEK 16 0 1 0 17 2,720 | 0,437
TOTAL 74 3 2 1 80
KADIN ERKEK
60 4 g
50 1 §
40 g
§ 30 - .
20 g
10 g
0 T T T T T T T T
LISANS LISE  LiSANS USTU ON LISANS LISANS LiSE LISANS USTU ON LISANS

Egitim Durumu

Egitim Durumu

Sekil 3.2. Cinsiyete gore egitim durumunun karsilagtirilmasi.

Yasin ortanca degeri

kadinlarda erkeklerden,

evli bireylerde de

bekarlardan daha fazlaydi (Tablo 3.3 ve Tablo 3.4). Calisma saati bakimindan

arada istatistiksel agidan anlamli fark yoktu ama kadinlarin hizmet siiresi daha

fazlaydi. Aylik yaptiklari harcama, sosyal medya bagimliliklari, sosyal medyada

gecirdikleri siire, Beck depresyon envanterinden aldiklari puan ve postiirleri de
benzerdi (Tablo 3.3).
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Tablo 3.3. Nonparametrik siirekli degiskenlerin kadinlarla erkekler arasinda

karsilastirilmasi.
ERKEK KADIN U
ORTANCA | CAA | MIN | MAKS | ORTANCA | CAA | MIN | MAKS P
YAS 26 5 23 40 29 10 22 48 725,50 | 0,025
HIZMET
SURESI 24 35 1 180 60 156 1 300 756,00 | 0,010
CALISMA
SAATI 56 24 40 80 60 20 40 88 638,00 | 0,221
HARCAMA 45 20 15 50 40 17,50 | 10 70 570,00 | 0,685
AYRILAN
SURE 3 1 1 5 3 2 1 8 439,00 | 0,244
SMB 1,57 1 1 2,86 1,43 0,79 1 3,14 424,00 | 0,189
BDE 13 11 3 39 11 7 2 42 551,50 | 0,855
NPDT 59 2 44 61 57 9,50 37 63 446,50 | 0,292
300 1 %07 70
250 80 - 60
40 °© 200 £ T 501
o o 3 704 Ed
& 35 E 150 2 9 40
T o 60 £
30 T 100 - 5 204
| ML
L —= o Ju—— 40 4 10
81 o o o
3.0 407 o [
6 2.5 T 30 55 -
w s —‘7 - LB - °
:3:4_ T F 2.0 2 50 | §50 i
3 ‘ ‘ 51 45 g
| T | = N
J L , o 3 I I e B
0

KADIN

ERKEK

CINSIYET

KADIN

ERKEK

KADIN

ERKEK

CINSIYET

CINSIYET

Sekil 3.3. Nonparametrik siirekli degiskenlerin kadinlarla erkekler

karsilastirilmasi.

KADIN

ERKEK

CINSIYET

arasinda

Evli hemsirelerin hizmet siiresi bekarlardan daha fazlaydi. Calisma saatleri

acisindan aradaki fark istatistiksel olarak anlamli degildi. Beck depresyon

envanterinden aldiklar1 puan da benzerdi. Bekarlar evlilere gore sosyal medyaya

daha fazla 6nem gosteriyordu. Postiirleri ise daha iyi durumdaydi (Tablo 3.4).
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Aylik yaptiklart harcama agisindan iki grup arasinda anlamli fark yoktu (Tablo

3.5).

Tablo 3.4. Nonparametrik siirekli degiskenlerin medeni hal ile karsilastirilmasi.

BEKAR EVLI U
ORTANCA | CAA | MIN | MAKS | ORTANCA | CAA | MIN | MAKS P
YAS 25,50 3 22 36 35 11 25 48 174,00 | <0,001
HIZMET
SURESI 12 34,25 1 180 144 183 12 300 135,50 | <0,001
CALISMA
SAATI 60 32 40 80 56 20 40 88 831,00 | 0,764
AYRILAN
SURE 3 2 1 5 2 1 1 8 1003,00 | 0,044
SMB 1,71 0,888 1 3 1,29 0,465 1 3,14 | 1087,50 | 0,005
BDE 12,50 7 3 39 10,50 7 2 42 924,00 | 0,234
NPDT 60 4,50 51 63 55 8,25 37 61 1281,00 | <0,001
90
300 A - 704 8 o o o
20 40 R
45
7
250 80 60 4 35 o
40 | &1 °© 2,54 ’ 30 -
200 —— 50 4—— o o
70
° E 5 [o] 25
ur ° £ & %:: = @ ] w
g 35 | g 150 | g 40— g z =
= g £ 201 20
o ) 3 ol ol T
100 4 E— 30 — 15 4
30
3
0 -0 -
50 204 o
2
25
| | LE
0 40 { - 104 L 1 -+ 1.0
BEKAR EVLI BEKAR EVLI BEKAR EVLI BEKAR EVLI BEKAR EVLI BEKAR EVLI ° BEKAR EVLI

MEDENI HALI

MEDENI HALI

MEDENI HALI

MEDENI HALI

MEDENI HALI

MEDENi HALI

MEDENI HALI

Sekil 3.4. Nonparametrik siirekli degiskenlerin medeni hal ile karsilagtirilmasi.
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Tablo 3.5. Parametrik siirekli degiskenin medeni hal ile karsilastirilmasi.

BEKAR EVLI ¢
ORT SS | MIN | MAKS ORT SS | MIN | MAKS P
HARCAMA | 39,750 | 13,957 | 10 70 42,875 | 10,493 | 15 -1,132 | 0,261

0 4

30 4

HARCAMA

N
s}

T
BEKAR

MEDENI HALI

Sekil 3.5. Parametrik siirekli degiskenin medeni hal ile karsilagtirilmasi.

Sosyal medyanin tercihi incelendiginde hem kadinlarda hem de erkeklerde

en ¢ok kullanilan uygulamanin Instagram, en azinin ise Facebook oldugu goriildi

(Tablo 3.6). Aradaki fark istatistiksel olarak ispatlanamadi (p=0,09). Medeni hal

acisindan incelendiginde durum benzerdi (Tablo 3.7).

Tablo 3.6. Cinsiyete gore sosyal medya tercihlerinin karsilastirilmasi.

INSTAGRAM | FACEBOOK | YOUTUBE | TWITTER | TOTAL LR p
KADIN 53 1 8 1 63
ERKEK 13 0 1 3 17 6,488 | 0,09
TOTAL 66 1 9 4 80
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KADIN

T T
INSTAGRAM FACEBOOK YOUTUBE

T
TWITTER

T T
INSTAGRAM FACEBOOK YOUTUBE

ERKEK

T
TWITTER

Sosyal Medya Tercihi Sosyal Medya Tercihi
Sekil 3.6. Cinsiyete gore sosyal medya tercihlerinin karsilastirilmasi.
Tablo 3.7. Medeni hale gore sosyal medya tercihlerinin karsilagtirilmasi.
INSTAGRAM | FACEBOOK | YOUTUBE | TWITTER | TOTAL | LR p
BEKAR 34 0 3 3 40
EVLI 32 1 6 1 40 3,513 | 0,319
TOTAL 66 1 9 4 80
BEKAR EVL

INSTAGRAM  TWITTER

Sosyal Medya Tercihi

YOUTUBE FACEBOOK

INSTAGRAM  TWITTER

Sosyal Medya Tercihi

Sekil 3.7. Medeni hale gore sosyal medya tercihlerinin karsilastirilmasi.
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Haber kaynagi olarak kabul edilen sosyal medya sorgulandiginda yine
Instagram uygulamasinin hem kadinlarda hem de erkeklerde daha ¢ok tercih
edildigi goriildi. Twitter ise ikinci siradayd:r (Tablo 3.8). Medeni hal agisindan da
durum benzerdi. Aradaki farklar istatistiksel olarak ispatlanamadi (Tablo 3.9).

Tablo 3.8. Cinsiyete gore haber kaynaklarinin karsilastirilmas.

INSTAGRAM | TWITTER | FACEBOOK | DIGER YOUTUBE TOTAL LR p
KADIN 51 7 1 2 2 63
ERKEK 12 3 0 0 2 17 3,647 | 0,456
TOTAL 63 10 1 2 4 80
KADIN ERKEK
50 - -
40 ]
_ 30 -
=
A
20 1 .
10 .

0 T T T T T T T T — T
INSTAGRAMTWITTER FACEBOOK DIGER  YOUTUBE INSTAGRAMTWITTER FACEBOOK DIGER YOUTUBE

Haber Kaynadi Haber Kaynadi

Sekil 3.8. Cinsiyete gore haber kaynaklarinin karsilagtirilmasi.

Tablo 3.9. Medeni hale gore haber kaynaklarinin karsilastirilmasi.

INSTAGRAM | TWITTER | FACEBOOK | DIGER | YOUTUBE | TOTAL LR p
BEKAR 32 6 0 1 1 40
EVLI 31 4 1 1 3 40 2,851 0,583
TOTAL 63 10 1 2 4 80
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BEKAR

Haber Kaynadi

T T T . T
INSTAGRAMTWITTER YOUTUBE DIGER FACEBOOK

T T T T T
INSTAGRAMTWITTER YOUTUBE DIGER FACEBOOK

Haber Kaynadi

Sekil 3.9. Medeni hale gore haber kaynaklarinin karsilastirilmasi.

Aktivite acisindan bakildiginda katilimeilarin ¢ogunun spor yapmadigi

goriildii. Kadinlarla erkekler ya da evli bireylerle bekarlar arasinda istatistiksel

acidan anlaml fark bulunmadi (Tablo 3.10 ve Tablo 3.11). Egitim durumlari ve
sosyal medya tercihleri de benzerdi (Tablo 3.12, Tablo 3.13 ve Tablo 3.14).

Yaslar1 yakindi ama spor yapanlarin, yapmayanlara gore hizmet siireleri ve sosyal

medya bagimlilif1 dlgeginden aldiklart puan daha azdi ve NPDT puanlar1 daha

yiiksekti.

Tablo 3.10. Cinsiyete gore sportif aktivitenin karsilagtirilmasi.

YAPIYOR YAPMIYOR TOTAL LR p
KADIN 17 46 63
ERKEK 5 12 17 0,039 0,843
TOTAL 22 58 80
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KADIN ERKEK
40 - -
30 A 1
=
&
20 A 1
10 A 1
0 T T T T
YAPIYOR YAPMIYOR YAPIYOR YAPMIYOR
Spor Spor
Sekil 3.10. Cinsiyete gore sportif aktivitenin karsilastiriimasi.
Tablo 3.11. Medeni hale gore sportif aktivitenin karsilagtirilmasi.
YAPIYOR YAPMIYOR TOTAL 12 p
BEKAR 14 26 40
EVLI 8 32 40 2,257 0,133
TOTAL 22 58 80
BEKAR EVLI
30 A b
25 4 b
20 A 1
>
¥ 15 4 _
10 A 1
5 4 4
0 T T T T
YAPIYOR YAPMIYOR YAPIYOR YAPMIYOR
Spor Spor

Sekil 3.11. Medeni hale gore sportif aktivitenin karsilastiriimasi.



Tablo 3.12. Sportif aktiviteye gore egitim durumunun karsilastirilmast.

LISANS | LISE | LISANS USTU | ON LISANS | TOTAL | LR p
YAPIYOR 21 0 0 1 22
YAPMIYOR 53 3 2 0 58 5,826 | 0,120
TOTAL 74 3 2 1 80
YAPIYOR YAPMIYOR
50 A i
40 4 1
=, 30 1 .
8
20 A 1
10 B

. T - T T . L . . T - T T . L -
LISANS ON LISANS LISE LISANS USTU LISANS ON LISANS LISE LISANS USTU
Editim Durumu Eqitim Durumu

Sekil 3.12. Sportif aktiviteye gore egitim durumunun karsilastiriimasi.

Tablo 3.13. Sportif aktiviteye gore sosyal medya tercihlerinin karsilastirilmasi.

INSTAGRAM | FACEBOOK | YOUTUBE TWITTER TOTAL LR p
YAPIYOR 17 0 2 3 22
YAPMIYOR 49 1 7 1 58 4,767 0,190
TOTAL 66 1 9 4 80
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YAPIYOR YAPMIYOR
50 4 4
40 4 4
30 - -
>
&
201 b
10 4 B
0 - = T T T
INSTAGRAM  TWITTER YOUTUBE FACEBOOK INSTAGRAM  TWITTER  YOUTUBE FACEBOOK
Sosyal Medya Tercihi Sosyal Medya Tercihi
Sekil 3.13. Sportif aktiviteye gore sosyal medya tercihlerinin
karsilastirilmast.

Tablo 3.14. Sportif aktiviteye gore haber kaynaklarinin karsilagtiriimasi.

INSTAGRAM | TWITTER | FACEBOOK | DIGER | YOUTUBE | TOTAL LR P
YAPIYOR 16 6 0 0 0 22
YAPMIYOR 47 4 1 2 4 58 9,249 | 0,055
TOTAL 63 10 1 2 4 80
YAPIYOR YAPMIYOR
40 4 J
30 A 4
=
&
20 4 b
10 1 1

0

- T T T
INSTAGRAMTWITTER FACEBOOK DIGER YOUTUBE
Haber kaynadi

T T T T T
INSTAGRAMTWITTER FACEBOOK DIGER YOUTUBE
Haber kaynadi

Sekil 3.14. Sportif aktiviteye gore haber kaynaklariin karsilastiriimasi.
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Tablo 3.15. Nonparametrik siirekli degiskenlerin  sportif aktivite ile
karsilastirilmast.
YAPIYOR YAPMIYOR U
ORTANCA | CAA | MIN | MAKS | ORTANCA | CAA | MIN | MAKS P
YAS 26 3,50 24 42 30 13,75 | 22 48 521,00 | 0,208
HIZMET
SURESI 21 51 1 240 60 147 1 300 | 441,50 | 0,034
CALISMA
SAATI 60 20 40 72 60 20 40 88 616,50 | 0,817
HARCAMA 50 13,75 | 20 70 40 20 10 60 815,00 | 0,054
AYRILAN
SURE 3 1,75 1 8 2,50 1,75 1 5 808,00 | 0,059
SMB 1,71 0,86 1 3,14 1,29 0,683 1 2,86 | 872,00 | 0,011
BDE 12,50 7,25 2 22 11 7,75 3 42 616,50 | 0,821
NPDT 61 3,50 52 63 55 8 37 63 971,00 | <0,001
90
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Sekil 3.15. Nonparametrik siirekli degiskenlerin  sportif —aktivite ile
karsilastirilmasi.
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4. TARTISMA

Hemsire meslek grubunun eriskin yas grubunda olan bireyler oldugu
goriilmektedir (Ugurlu, N., Sayan, A., & Tan, M. 2003). Okumus ve Maltepe
yaptiklar1 arastirmada hemsirelerin genellikle 26-35 yas araliginda oldugu tespit
edilmisitir. Hemsirelerin % 82,3’{iniin ise evli oldugu saptanmistir (Okumus H.,
ve Maltepe H., 1999). Yapilan baska arastirmalarda hemsirelerin % 53 ile % 62,7
oraninda evli oldugu bulunmustur (Okumus H., ve Maltepe H., 1999) (Cam, O.,
1992). Bizim g¢alismamizda evli olanlar ve bekar bireylerin esit dagilim yaptig

goriilmektedir.

Yapilan bir ¢ok ¢aligma dogrultusunda egitim seviyesinin zamanla arttigi
bulunmustur (Tayran N., Talas S., 2001) (Altun, i., (2001). Ugur, Seyis, Ozcelik
ve Toduk yaptiklart bir arastirmada arastirmaya katilanlarin hangi sosyal medya
aracini tercih ettikleri yoniinde yaptiklari ¢caligmada en fazla tercihten baslayarak
siralandiginda Whatsapp, Facebook, Instagram sonucunu bulmuslardir (Ugur, H.,
Seyis, N., Ozgelik, S., Toduk, FN 2018). Bizim ¢alismamizda ise sosyal medyay1
kullanim tercihlerine bakildiginda en ¢ok tercih edilenin Instagram oldugu en az
tercih edilenin Facebook oldugu bulunmustur. Hemsirelerin %46,5'inin sosyal
medya da giinde bir saatten az, %30,7'sinin glinde 1-2 saat zaman geg¢irdigi ortaya
konmustur (Demiray, A., Cakar, M., Acil, A., laslan, N., vd. 2019).

Yapilan bir arastirmada kisilerin sosyal medyayr hangi amagla
kullanildigina deginilmistir. %96'sinin sosyal medya kullandigi, %79'u mesleki

agidan kendini gelistirmek i¢in sosyal medyay1 kullandigi bulunmustur.

Hemsirelerin mesleki yonden kendilerini gelistirmek igin sosyal medya
aglarindan Facebook, Twitter, Messenger, Whatsapp, Instagram ve YouTube
secenekleri  bulunmaktadir. Hemsirelerin - mesleki gelisimleri  i¢in  sosyal
medyadan; %51'inin resmilikle ilgili bir gruba iiye oldugu, %75'inin haberleri,
%61'inin videolar1, %78'inin yeni bilgileri ve arastirmalari, %59'unun projeleri,
%73"iniin iyi uygulamalarin, %39'unun mesleki derneklerle ilgili faaliyetleri takip
ettigi ve %52'sinin mesleki paylasimlarinin yapildigi bulunmustur (Ugur, H.,
Seyis, N., Ozgelik, S., Toduk, FN 2018).
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Hemsirelerin yasi, hizmet siiresi ve egitim durumu ile sosyal medyay1
kendi mesleki yonden gelisimleri i¢in kullanmama sorunlari arasinda (p<0,05)
anlaml1 bir iliski oldugu bulunmustur (Ugur, H., Seyis, N., Ozcelik, S., Toduk, FN
2018).

Uslu’nun yaptigi bir ¢alismada sosyal medya kullanimi kisiler arasinda
degerlendirildiginde bir karsilastirma yapildiginda bekar bireylerin evlilere gore
daha ¢ok, kadinlarin ise erkeklere gore daha sik sosyal medyay1 kullandig1 sonucu
bulunmustur (Uslu, M. 2021). Bizim ¢alismamizda ise bekar bireylerin sosyal

medya kullaniminin daha fazla oldugu bulunmustur.

Yapilan Dbir ¢alismada c¢ogunlugunu bekar bireylerin  olusturdugu
aragtirmada genelinin saglik meslek lisesi mezunu oldugu hemsirelerin
olusturdugu gorillmektedir (Ugurlu, N., Sayan, A., & Tan, M. 2003). Bizim
caligmamizda kisilerin genellikle lisans mezunu oldugu, evli ve bekar bireyler
olarak esit dagilim gosterdigi bulunmustur. Hemsirelerin medeni hal ve benlik
saygilar1 olarak degerlendirildiginde bekar hemsirelerin evli olanlara gore benlik
saygisinin daha yiiksek oldugu bulunmustur. Bunun sonucunda ise arastirmaci
evli olanlarin stresli is yasaminin yaninda evlilikten kaynakli is ve

sorumluluklarinin artmasi ydniinde yorumlamaktadir (Pektekin C., ve Ibrikgi S.,
1990).

Yapilan bir c¢alismada hemsirelerin BDE puanlarina bakilmistir ve
hemsirelerin BDE puanlar1  degerlendirilirken hizmet siiresi depresyon

puanlamasinda etkili olmustur (Yiiksel N., 2001).

Stresle yonetim konusu olarak degerlendirildiginde kendisine olumlu
yaklasan hemsirelerin depresyon seviyelerinin daha diisiik kendisine negatif
olarak yaklasan hemsirelerde ise depresyon seviyelerinin daha yiiksek oldugu
saptanmustir (Yiiksel N., 2001).

Yapilan c¢aligmalarda hemsirelik mesleginin  genelini  kadlarin
olusturdugunu ve toplumsal cinsiyet roller hakkinda var olan diisiinceler agisindan
bu durum kadin hemsireler lizerinde stres faktorii olusturdugu bulunmustur ve

cesitli kaynaklarda da kadinlarin bir¢ok faktor sebebiyle, depresyona daha fazla
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rastladigi goriilmektedir (Yiksel N., 2001) (Gorgili S., 1998) (Koroglu, E.,
1997).

Yapilan bir arastirmada hemsirelerin yas araliklarina gore degerlendirme
yapmis olup is ve aile kavgalarinda negatif dogrultuda anlamli, yasamdan alinan
doyum noktasinda negatif dogrultuda anlamli farklar bulundugu goriilmiistiir.
Hemsireler medeni hal durumlarma gore degerlendirildiginde is ve aile
kavgalarinda anlamli ve yasamdan alinan doyum noktasinda anlamli degisiklikler
gozlemlenmistir. Kisilerin ¢ocuk sahibi olmasi agisindan degerlendirildiginde
cocuk sayisi ile ig, aile kavgalari arsinda negatif dogrultuda anlamli degisiklikler
bulunurken ¢ocuk sayisinin kisilerin yasam doyumu arasinda anlamli degisiklik

bulunmadigi goriilmektedir.

Bu ¢alismanin sonucunda is ve aile kavgasinin alt agamalari ile yasamdan
alinan doyum arasinda negatif dogrultuda bir iliski saptanmistir (Yildirim alp,
Sinem et al. 2014).

Altay, Gonener ve Demirkiran yaptiklari ¢alismada hemsirelerin yas
araligina gore bireysel basar1 gostergelerinde anlamli olarak degisme oldugunu
bulmuglardir. Kisilerin mezun oldugu 6grenim, c¢aligma siiresinin degisikligi,
medeni hal, tikenmislik ve aile ile ilgili destek olg¢eginde alinan puanlar
degerlendirildiginde aralarinda anlamli bir degisiklik olmadigi bulunmustur

(Altay B, Gonener D, Demirkiran C. 2010).

Dizer, lyigiin ve Kili¢ yaptiklar1 bir ¢alismada yogun bakim iinitelerinde
calisan hemsirelerin bir kismmin bu meslegi istemeyerek se¢mis oldugunu
saptamiglardir. Bu duruma ragmen sayica fazla hemsirenin mesleki gelecegi iyi
yonde degerlendirdigi bulunmustur. Bireysel basari olarak degerlendirildiginde
evli ve ¢ocugu olan hemsirelerin bireysel puanlarinin yiiksek oldugu bulunmustur.
Hemsirelerin tiikenmislik seviyelerine bakildiginda gorev yaptiklart servisler ile
tikenmiglik durumunun alt boyutlar1 ile arasinda istatistiki agidan anlamli

diizeyde degisiklik bulunmustur (Dizer, lyigiin, Kilic. 2008)

Bizim calismamiz da BDE degiskeninde evli ve bekar bireylerde ayni

aralikta dagilmakta iken bekar bireylerde ortanca deger daha yiiksek bulunmustur.
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Hemsirelerin egitim durumu, yas, cinsiyet, ekonomik olanaklari, hizmet
stiresi, sosyal aktivitelere dahil olma ve calisilan birimde olan olumsuz durumlar
ile ilgili destek alma gibi faktorler ile yasam Kkalitesi puanlamasi arasinda
istatistiksel agidan farklilik saptanmustir (p<0,05) (Kizilirmak, M., & Demir, S.
2016).

Evli, bekar, bosanmis, ayr1 yasayan, Serviste calisan hemsire, yogun
bakimda gorev yapan ve galistigi boliimde yasanan olumsuz durumlarin ¢6ziimii
icin yeterli destek bulamayan hemsirelerin depresyon seviyesinin daha yiiksek
oldugu saptanmistir. Depresyon puani ile yasam kalitesi arasinda ters iligki oldugu
bulunmustur (Kizilirmak, M., & Demir, S. 2016).

Bizim g¢alismamiz medeni durumun g¢alisma saatiyle istatistiki olarak bir
iliskisi olmadigini, harcama degiskenin ortanca degerinin her iki tercih
seceneginde ayni oldugunu ve bekar bireylerin harcama diizeyinin evlilere gore

daha genis bir alana yayildigini ortaya koymustur.

Kocabiyik, yaptigi bir calismada hemsirelerin rutin aktivitelerinin postiir
dengesinde etkilerinin olup olmadigini arastirmigtir. Arastirma ndbet Oncesi
sonrasi gozler agik, gozler kapali ¢ift ayak iizerinde, tek ayak iizerinde olacak

sekilde testler yapilmstir.

Gozler kapali sekilde nobet Oncesi ve ndbet sonrasit Olgiimde c¢ikan
degerlerde anlamli farklilik bulunmustur (p<0,05). Gozler kapali bir sekilde
6l¢tim yapildiginda anlamli bir farklilik bulunmustur (p<0,05).

Gozler agik olacak sekilde tek ayak olarak olglim yapildiginda nobet
oncesi Ve ndbet sonrasi bulunan sonuglarda anlamli fark olmadigi fakat yakin
sonuglar bulundugu ortaya konmustur (p=0,053). Gozler agik ve tek ayak iizerinde
olacak sekilde 6l¢iim yapildiginda anlamli bir fark olmadigi (p=0,080) lakin yakin
sonuglar oldugu ortaya konmustur (Kocabiyik, G. 2019).

Yapilan bir ¢alismada saglik profesyonellerinin bir kismi1 meslek ile ilgili
en az iki hafta sitirecek sekilde giin boyu siiren kas iskelet sistemi ile ilgili
sikayetlerinin oldugu ergonomilerin ise orta seviyede oldugu saptanmistir. Saglik

profesyonellerinin ergonomik ve Kkas iskelet sistemi arasinda olan yapi
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incelendiginde aralarinda istatistiki agidan negatif olarak anlamli bir iligki
bulunmustur (Ulgiidiir, C., & Dedeli Caydam, O. 2020).

Yapilan bir ¢calismada ameliyathane hemsireleri degerlendirildiginde viicut
postiirii, yas, cinsiyet, ¢alisma siiresi, gorev yapilan ameliyathanenin cesidi
arasinda istatistiki olarak anlamli diizeyde iliski oldugu bulunmustur (Sayilan, A.
A., & Oztekin, S. D. 2018).

Yapilan bir ¢alismada hemsireler arasinda siralama olarak bakildiginda
sirastyla en sik boyun, sirt, bel bolgeleri ile alakali sikintilarin yasandigi
bulunmustur. Yapilan ise bagli olarak kas-iskelet sorunlarinin hemsirelerde

yaygin oldugu bulunmustur (Sangar B, Tas S, Aktas D. 2021).

Saglik caligsanlarinda goriilen kas iskelet sistemi rahatsizliklarindan bel
agris1 hemsirenin ayda tuttugu nobet sayisi ile ilgili oldugu bulunmustur. Haftalik
caligma saatinin ise kas iskelet sistemi rahatsizliklari, depresif belirtiler, agri

siddeti tizerinde etkisi oldugu soylenmektedir (Senlik¢i, H. B. 2021).

Tokgdz yaptig1 arastirmada postiir yapisinda pozitif ve negatif yonde
etkisinin oldugu egzersiz, antrenmanlarin biitiiniinlin uzun ve orta siireli

caligmalar sonucunda ortaya ¢iktigini sdylemislerdir.

Postlirlimiiziin zamanla degistigini, bireyin isi, yaptig1 spor, bu sporlarin
yapilma sikligi, siddeti postiiriimiizi zamanla pozitif ve negatif yonde

etkileyebilecegini ortaya koymuslardir (Tokgoz, G., Giir, Y., & Giir, E. 2021).

Cakaroglu yaptig1 bir arastirmada giinlimiiz kosullarinin olumsuz yonlerini
degerlendirerek dogabilecek saglik sorunlarinin engellenmesine yonelik en etkili
yontemlerden birinin egzersiz yapilmasi oldugunu ve egzersizin yagam kalite
diizeyini arttirdigini, agr1 diizeyini azalttigini, omurgada olusan egriligin azaldig

sonucu bulunmustur (Cakaroglu, D. 2017).

Bizim ¢alismamizda evli bireylerin bekar bireylere gore sosyal medya
tizerinde daha az zaman gecirdikleri ve bekar bireylerin postiir olarak daha yiiksek
postiir degerlendirme puani aldiklari, sosyal medya {lizerinde gegirilen siirenin yas

arttikca azaldig1 bulunmustur.
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Yas ve hizmet siiresi ile postiir degerlendirme testinden alinan toplam puan
arasinda ters iliski oldugu bulunmustur. Sosyal medya bagimlilik Sl¢eginden
alinan toplam puan ile postiir degerlendirme testinden alinan toplam puan arasinda

dogru orantil1 bir iliski oldugu bulunmustur.
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5. SONUC ve ONERILER

Bolu ilinde Bolu izzet Baysal Egitim Arastirma Hastanesi’nde gorev
yapan hemsgireler ile yapilan Nobet Tutan Hemsirelerde Sosyal Medya
Bagimlihginin ~ Postiirle  Iliskisinin ~ Degerlendirilmesi amaciyla  yapilan

calismamizin sonuglari asagida verilmistir.

Evli ve bekar hemsirelerin en sik tercih ettikleri uygulama Instagram
olarak bulunmustur. Her iki grubun en az tercih ettigi uygulama Facebook oldugu
bulunmustur. Evli ve bekar hemsirelerde yas olarak degerlendirildiginde yas

arrtikca sosyal medya bagimlilik diizeyinin azaldigi bulunmustur.

Sosyal medya bagimliligina bakildiginda cinsiyetler arasinda bir farklilik

olmadig1 bulunmustur.

Bekar bireylerin evli olanlara gore bakildiginda postiir degerlendirme
puaninin daha yiiksek oldugu ve sosyal medyada daha fazla siire gecirdigi

bulunmustur.

Cinsiyet olarak degerlendirildiginde postiir ve sosyal medya bagimliligi ile
ilgili bir farklilik olmadigi bulunmustur. Spor yapanlarin, yapmayanlara gore
degerlendirildiginde hizmet siireleri ve sosyal medya bagimlilik Glgeginden

aldiklar1 puan daha azdi ve postiir degerlendirme testi puanlar1 daha ytiksekti.

Kisilerin 24 saat boyunca is ortaminda olmasi Sebebiyle kendilerine
ayirdiklari zamanda kaliteli ve verimli zaman gegirmeleri farkindaligi
kazandirilarak mesleki ve kigisel yonde gelisim faaliyetleri onerilmektedir.

Yapilacak olan benzer ¢aligmalarin farkindalik kazandiracagi inancindayiz.
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EKLER

EK 1: Degerlendirme Sorulari

DEGERLENDIRME SORULARI

CINSIYET: KADIN ERKEK
HIZMET SURESI:
EGITIM DURUMU: LISE ONLISANS LISANS LISANSUSTU

SPOR YAPMA DURUMU: YAPIYORUM YAPMIYORUM
HAFTALIK CALISMA SAATI:

)
)
)
4) MEDENI HALL: EVLI BEKAR
)
)
) YAS:

41



EK 2: Beck Depresyon Envanteri

BECK DEPRESYON ENVANTERI 2. Hamlanemdan dolays ve her zaman keadimi kabahatli bulunm,
3. Her sksilik kargisinds kendimi hats bulurum.
ACIKLAMA: 9. 0 Kendimi tldimek gibi digincelerim yok
Sayin cevaplayicr asagida gruplar halinde camleler verilmekiedie. Onoelikle her gruptaki cimleler dikkatle 1. Zaman zaman kendira Sldirmeyi dig@ndddien olur. Fakst yapeiyone.
skuyarak, BUGUN DAHIL GECEN HAFTA iginde kendinizi nasal hissettiging en iyi anlutan camleyi seginiz 2. Kendin oldanmek isterdim.
3 Fusanni bulsam kendimi Gldartrdim

Zer bir grupta durmunuz, duygulanniz tarif eden birden fazla climbe varsa her birind daire icine alarak
10 0. Her samankinden fizls igimden aBlamak gelmiyor.

saretleyiniz
. Zaman zaman icinden aflamak geliyor.
Sorulan iniz samimi ve dorust cevaplae biliessel niteligi sgremdsn son derees onemlidic. 2. Cogu zaman agliyorum
Silimsel katks ve yardimlanmiz igin sonsuz tesekkiler. 3. Eskiden siendi istesem 3
1. 0. Kendimi keineils ve sikmuh hissetmiyonem. 1= 0. Simdi her zaman oldugumdan daba sinidi degilim
1. Kendim oessol ve sskinnl hissediyorsm. 1. Eskigine kyashs daha kolay kiziyor ya da sinirleniyonum
2. Hep azinild ve siksntilsyim. Bundsn kurtslamsyoeum. 2. Gimdi bep sinirliyim
3. O kadar iizintli ve skintlyim ki arok dayanamayonum 3. Bir mamanker beni sinirlendiren seyler sinadi hic siniclendinmiy
2. 0. Gelecek hakkinda mutsuz ve ksramsaar degilim. 12- 0. Baghalan ile gorigmek, komsgmak istegimi kaybetnedim
1. Gelecek hakkinds ksramsarsm. 1. Baghalan ile eskiden daba s kenugmsk, ghriigmek istiyonm.
2. Gelecekten bekledigim hichir sey yok. 2. Bagkalan ile konusma ve gorisme istedimi kaybetmedim,
3. Gelecefim hakkunda umuteuzum ve sanki highir ey dizelmeyecelmis gibi geliyor. 3. Hig kimseyle konugmak gorigmek istemiyorum.
3 0. Kendini bagansiz bir insan olarsk gsmalyorum 13- 0. Eskiden oldufu gibi kolay kasar verehiliyorus.
1. Cevremdeki hirgok kigiden daha cok hajansizliklarsm olmug gibi hissediyorum 1. Eskiden oldugu kadar kolay karar veremiyoum.
2. Gegmise bakifimda bagarssisliklarks dolu olduguny goeiyonm, 2. Karar verirken eskisine kiyasla gok gogluk gekiyorum.
3. Kendimi tamiyle basarisiz biri olarsk gietiyorum. 3. Aruk hig karar veremiyorum.
4 0. Birgok sevden eskisi kadar zevk aliyorum. 14- 0. Aynada kendime bakifimda degisiklk giamiyonm.
1. Eskiden oldufu gibi her geyden hoglanmyorum 1. Daha yaglanemg ve grkinlegmigio gibi geliyor
2. Artik highir gey bana tam anlamiyla zevk vermiyor. 2. Goriindgimin gok dedigufini ve cirkinlegtigimi hissediyorum.
3. Her seyden sikiliyorum 3. Kendimi cok cirkin buluyorum.
5 0. Kendimi berbangi bir gekilde sughy hissetmiyorum 15 0. Eskisi kadar iyi caligabiliyorum
1. Kendimi zaman zman sugly hissediyorum. 1. Bir jeyler yapabilmek igin gayret gistermem gerekiyor.
3. Colu zamam kendirsi such hissediyoram 2. Herhangi bir seyi yapabilmek iin kendin cok zodlamam gerekiyor.
3. Kendimi her zaman suglu hissediyonm. 3. Highit gey yapamiyonum.
6 0. Banacezalsndsnlmgun gibi geliyor. 16- . Her zmanki gibi iyi uyuyabiliyorum.
1. Ceralandmisbilecefimi hissedivorum 1. Eskiden oldugu gibi iy uyuyamiyonem.
2. Cezalandsnimay bekliyonam. 2 Her zamankinden 1-2 ssat dsha erken uyaniyonm ve lekrar uyuyamiyorum
3. Cezalandwildigas Kissediyoeu 3. Her zamankinden gok daha erken uyansyor ve tekrar uyuysmyonum.
7o 0. Kendinaden memnusum 170, Her zamankinden daha gsbuk yorulmuyorum
1. Kendi kendimden pek memun degilim, 1. Her amankinden daba cabuk yorulsyonum
2. Kendime gok kizsyorum. 2 Yapugum her gey beni yoruyor.
3. Kendimden nefret ediyorum Kendirmi hemen highir sey yapamayacak kadar yorgun hissediyorum.
8 0. Bagkalarusdsn daha kitil oldugumy ssnnuyorm. 18-0.  Itsham her zamanki gibi

I Igtahum her zamanki kadas iyi degil.

Zayi yanlarus veva hatalanim icin kendi kendimi elegtiirinn,

> Istakbm cok azalds
3. Aurmak hig igtaharm yok
1 il Son amamlarda kalo versmedim.
1. Iki kalodan fasla kilo wverdom.
= et kaloadan fazla kilo werdiem.
3. Aln kilodan farla kilo vermeye calgayoramm

- 0. Saihfan beni fazla endigelemndirmmiyor.
i. Mg, sanci, misde bocuklufEo veya kabazlik gibs raharsizhiklar beni emndage bendia
> RaghfSuum beni endigelendirda@s scin baskas sevleri diigiinmelk sorlagooor.
=R RaghfSum hakkinds o kedsr endigelivim ki bagka highir ey dikgimemiyoram.
Zh-dr Hon ramanlarda cinsel konwlara olam ilgamade bir de Eigme fark emmedinm.
i. Cange] komularls eskisinden dahas azx il
= Carrse] Eomularls sirmsds gok dshos as ilgilivim.
= Carme] konulsr olan illgirm mamamen kayhertiom

Ihepnresy om e recesd Togelsmu
- Mellimirrial e presyonm -
- Hafifl depresyon 1E-1&
- Ciea depresyon 17-29
- Siddedi depressiom To-63
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EK 3: Sosyal Medya Bagimhlik Olcegi

Litfen cinsiyetinizi beliriniz. { | kadin || Erkek

Litfen yagini befitiniz........

Litfen aylk harcama miktznniz Blitiniz. ....oo.vv.

Liitfen sosyal medyada ginde ortalama ke saat gecirdiginizi belirtin

n sik kullandiginiz sosyal medya hesabint belirtiniz {valnizca bir tercinte bulununuz).

| Vinstagram || Twitter || Facebook (| Youtube [} Tumblr [ | Diger...........

Haberler en gok hangj sasyal medya mecrasindn zldignia belirtiniz {Yalniaca bir tercinte
bulununuz).

| JInstagram || Twitter || Facebaak (| Youtub  } Bundle | ) Dger...........

LIKERT SORULAR

Yo BN |8 |5 i
| i 1 §
b d |z k r
ir| i H I 1
H 8 |k i
i n | m
o i i
i 1
I

1| Sosyal medyay: kullnmamdan dolay ailem 1
sorunlar yagsarm.

2| Sosyal medyay kullanmamdan dolay baska
ethinliklers (spor, kip okuma vi) lgim azalir

3| Sosyal medyay kullanmamdan dolay ev/is/okul
soramfuluklarm heal ederim,

4| Sosyal medyay kullanmamdan dolay ailem ¢ daha
a2 Zaman gegiririm,

5| Sosyal medyay: kull:nmamdan dolay arkadaghnm
ile daha az zaman gegiririm,
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& | Gevremdekiler sosyal medyada harcadigm
amandan dolayn skiye eder,

7| Arkadsglarm beni pagesa dahi sosyal medyann
bagmdan kalkamam,

Dogrudan bu sekliyle kullanitabilr

"Glini (2008 tarofindan gelistinlen, (Gmlekci ve Sogal  (2029) torafndon gegerlik-glveninik
calismas yapilan ve 7 moddegen alugan sosyal medya bagmil Blgegi kullondmiger, u blimdeki
maddeler 5 Likert tipi deeriendirme e Gigiimistir (1= Highir zaman; 5= Her zoman). Glgegin
degerlendinimesi igin maddelerin ortalamest alnmaktodr ve elde edilen sonup puammn
yikselmesi sosyal medya bagimilik seviyesinin yikselmesini temsi etmektedir



EK 4: New York Postiir Degerlendirme Testi

NEW YORK POSTUR DEGERLENDIRME TESTI

NORMAL (%) ORTA SEVIVEDE | ILERI SEVIVEDE (1)
pd J_n0__| _/_120_
P
: [
{ ]
A ' o ' H .
o/l d \ A\ : | i I \
Bay dik, gravite hatty Bay hafifce yana Bay ileri derecede
dirckt merkezden cgilmis veya danmiiy yana egilmiy veya
gegiyor dimmiiy
B
C
Omurga hafif yana Omurga ileri derecede
cfilmiy cfitmiy
(] f {
o| \ B3)
Kalgalar yere paralel Bir kalca dierinden Bir kalga ileri
hafifge yukarda derecede digerinden
yukanda
Ayaklar diiz Ayaklar disanya Ayaklar pronasyonda
diniik
Arkfar yiiksek Arklar hafif diisitk Arklar dilgiik, ditz
? taban
Toplam

Sol kolondaki aciklamaya uygun ise S puan
Orta kolondaki agiklamaya uygun ise 3 puan
Sag kolondaki agklamaya uygun ise 1 puan
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NORMAL (51 ORTA SEVIVEDE (1| ILERI SEVIVEDE (1) /(2013 | _/_ /2013
) ) .
a b5 | )
i [ il
. L |
¢ ( 1 1|
Boyun dik, gone igerde, ""‘"' haft ‘*' ‘"" Payun iberi derevede
beey sermaz dntisde rede, cone Bari derecode
Sasrséa
/i)‘\
" /
Cagis lleri dercende
oihandy (diie)
'
l
1 \ {
(k-uhr wverhs st « Ormasstar protrakte
\
J i ‘{ i
Ut wart merwal Ut s bafif suvariak Ot sart iBard de
auverieh
K
\
Giiv e o Gande Dalil geeise acd Gande poriae et
derecede aplonnny |
{ \
L
.
Karm dus Karm peotrakse Karin protrakie ve
ool
J )
il (y
M \
Dol et Roll¥ Grr St et dececode cober
Toplam
Sol helondaki acihl e S pusn

Orta kedondakl .glkl-mno-;wn lee7 X puan
Saf kolondall aghiamaya uygus ise 1 puss
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EK 5: Sosyal Medya Bagimlihig1 Ol¢egi’nin izni

@ gl i 7.11.2023
Kime: Cansu Cavac >

Ynt: Olgek kullanma izni
Merhaba,
Elbette kullanabilirsiniz. Kolayliklar dilerim.

Mehmet Fatih Comlekgi

Sosyal Medya Bagimhhig:
W Olgegi.docx 13)

Daha Fazlasini Gor CQ
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EK 6: Kurum izni

S 4 b b e
-
- -

I

.- FNRIN A
1L SAGLIX MODORLCGO M
lezet Baysal Ejisim Ve Aragtiema Hastaness

S F-33443051-903 99-23500) 848 05.02.2024
Koou Etik Kurul Onayy
(Dr. O Uyest Murat DIRAMALL

Dr. Ogr. Oyess Morst DIRAMALI
Anatoeni Anahilien Dals Oretin Uyesi

Ngi G5 022024 tanhli ve 236000002 barkod sayih dilehge

lge, tarihl ve sayih dilekgent imcckenmiy o, "Nobet Tutan Hemirelerde Sosyal Medys Bagunlshipinin
Possinte Higkisinim Degierleadiniimesi® adls saliyma ile ilgik, M, ! Al etik hurul onay:
sonrast Hashekimligimizes uygun goritmiiyie

Grereginn bilgilerinize rica ederim

Dex. D Mubamneed Ner OGON
Baghekim

o do e = ——yy g ———

c %
et
[ —
- )
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EK 7: Bilgilendirilmis Olur Formu

BILCGILENDIRILMIS OLUE FORMU

Bu kanldifmiz calizma bilimeel bir arashrma clup, areshrmenm adh “Wibet tutan hemsirelerds sozyal
medva bagmhlifmn postirle iliskisinin deferlendinlme:i™ dir. Bu zrastrmamn amacy ndbet futan hemsirelerds
sosval medya bagimlibi ile postir dederlendirmesi yapmakur Bo arasirmada ankst uygulanacaktr ve postir
degerlendirilmesi yapilacaktr. Bu aragtrmada yer alacak paedlldlerin saye 80 dir.

Bu zragimma ile ilgili olarak amketlere ve deferlendinme somolarma defro cevaplar vermek sizin
sorumlulngunnzdador. Bu araghrmada sizin igm herhangi bir risk fakioni ve rabatsizhk buhmmamaktadir, aragtimma
somocunda sizin igin beklenen hethangi bir yaran gdrilmemektedir. Elde edilen bilziler moslenecek, kaydedilecek
ve istatiksel olarak analiz edilecektir.

Arastuma sraaeda sz ilpilendivebilecek herhangi bir gelisme oldufanda, bu durum size veya vasal
temsilcinize derhal bildirilecsktic. Arastima haklonda ek bilziler almak igin ya da gahsma ile ilgili berhangz: bir
somum, istenmeven etki va da diger rmhatszliklanme ifn u telefondan Dr. Or. Uyesi Murat
DIRAMALI'ya bagvurabilirsiniz.

Bu arastumada yer almamz nedeniyle size hichr Gdeme yapilmayacaktm; zymca, bo araghrma
kapzzmindaki itin muzyens, tetkik, testler ve tibbi bekmm hizmetleri igin sizder veya bagh buhmdufnruz sosval
gimvenlik kuruhegundan highir deret istermeyeceitic.

Eu arashrmada ver almak tamamen sizin jstefimize bashdir Arashrmada yer almay) reddedebilirziniz ya da
herhanpi bir aszamada arasimmadan aymilabilirziniz, o durem herhangi bir cezaya ya da sizin yararlanniza engel
duruma yol agmayaczkur, Arastno bilgindz dahilinds veya istefmiz digmda, uvguwlapan fedavi jemasmin
gereklering yerine getirmemeniz, rahsma programmy akiatmanz veva tedavinin eskinlifing arbrmak vh, pedenloris
sizi aragtrmadan cikarabilic Arastrmanm omuglan bilimssl amacla kullamlacaknr, caliymadan geldlmeniz ya da
araztinc tarafirdan cikanlmaniz dwromuonda, sizle ilgili i veriler de gerekdrss bilim:el amagla kullamlabilecaktn.

Size ait tom tbbki ve kimlik bilpileriniz zizli tobolacakio ve arastrma yaynlansa bile kimlik bilgileriniz
verilmeyecekiir, ancak araztrmamn izleyicileri, voklama vapanlar, etik kurollar ve resmi makamlar gerektiFings
i bilgilerinizs ulagabilir. iz de istedifinizde kendiniza ait tbbi bilgilars nlaszbilirsiniz (tedavinin gizli olmasy
durumunda, géndlliye kendime ait twhbi bilgilers ancak verilerin amalizinden senra ulasabilecegi bildirilmelidir).

Calymays Kablms Onayn:

Tukanda yer alan ve aragtmaya baglanmadan once gonilhive verilmesi gereken bilgileri okudum ve sozhi
olarak dinledim. Akluna gelen tim sorulan aragtricrya sordum, yazil ve sozld olarak bana yapilan tim apiddamalan
ynetlanyla anlamy: buelmmaktayem, Caligmaya kanimay istevip stemedifime karar vermem igin bama yeterli
zaman tamindl. Bu kogullar altnda, bana ait tbbi bilgilerin gozden gecirilmesd, transfer edilmesi ve iglenmes:
konusunda arastoma yinihicdsine yethi veriyor ve siz konosn araghrmaya dligkin bana yapilan kanlms davetini
highir zorlama ve bazky olmak=sizn biyik bir zénalhilak igerismde kakul ediyonm.

Bu formun imzal bir kopyasy bana verilac elctir.

Gonulluzon, Akl lary yapaa aragkr
yah Suk-Savads
Ciime
Adleena
Tel.-Fak
Tarih ve beiga:
Tarih we biaga:
Velavect veya vomayet altinda bulusanlar igin vl veyva vaazain, Olur al=a lomine bamndan sszona kadar tzmkhk cden koreloy
parcribiamizdriems moghaa,
Judk-Bovadh Adb-Soyvad
Fudeena [
Tel.-Faks Fudeesi:
Tel.-Faks
Tarih ve keaza:
Tarih we beaga:

* T ke form sragnrcidara i varek ia e foeradas e g bon s b mlar verlad bosrbarsar, gerdoinds ddamcker vap bralole lnadi sk Fik Kersl sdoaer gmde =
ot Tipe Fakoll sl sl onef aardan worin eflarck wo darisde poxkll Samiorelar yapd wuk sy kelias bbd i (dm. b parsgrad, metrdekd sokiali bawdar ve parsmscder glan brad i we
e skl ool arwmcl ir's. (8l Kind s beyan ve (oo, e kendinre st nie devars gebfinde olrod ik, lalnBids apn orpfsl snth, clerymaldar

il ki 28 012013
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