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Abstract

This study’s purpose is to increase nursing students’ knowledge level about HPV and vaccines of HPV, and
encourage them to be vaccinated by using two different discussion based teaching techniques. This study
performed with 40 volunteer students selected by simple random method by using Scenario Based Learning
(SBLT) and Phillips 66 Teaching Techniques (PTT) and pre-post-test quasi-experimental model between
01.09.2013 to 31.01.2014. In data collection, Individual Data Collection Form (IDCF) and Knowledge Level
Measurement Questionnaire (KLMQ) were used. Knowledge Retention Test (KRT) was administered to
students after 20 days. In data analysing, Chi-square and Fisher’s Exact Tests were used. HPV and vaccination
knowledge of the students were found 57.5% insufficient and 65% of them not believe the protectiveness of
HPV vaccine. There were statistically significant diffence between the students’ believe of the protectiveness of
HPV vaccine and the desire of them to be vaccinated (p=0.00). There were not any diffence between the
techniques’ effects on achievement level (AL) of the students after education (p>0.05). But, there were
significant diffence between AL of the students before and after the education (p=0.00). There were not any
diffence between after the education and KRT AL of the students (p>0.05). 20 days after the education, 87.5%
of them believe the protectiveness of HPV vaccine. 85% of them wanted to be vaccinated after the education.
These teaching techniques increased students' knowledge of HPV, but between them there were not any
significant difference. The vaccine protectiveness believes of them and expensiveness of the vaccine effect their
vaccination request.
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Ozet

Bu ¢alisma, hemsirelik 6grencilerinin, iki farkl 6gretim teknigi kullanilarak, Human Papilloma Virtisii (HPV) ve
asilari ile ilgili bilgi diizeylerini artirmak ve asilanmalarini tesvik etmek amaciyla yapilmistir. Bu arastirma, bir
tiniversitede 01.09.2013- 31.01.2014 tarihinde, Senaryo Temelli Ogrenme ve Phillps 66 6gretim teknikleri
kullanilarak, basit rastgele yontem ile secilen goniillii 40 dgrenciye 6n-son test uygulamali yar1 deneysel olarak
uygulanmistir. Veri toplama araci olarak; “Birey Tanilama Formu” ve “Bilgi Diizeyi Olgme Anketi”
kullanilmistir. Egitimden 20 giin sonra oOgrencilere kalicillik testi uygulanmistir. Arastirma bulgularinin
analizinde; say, yiizde dagilimlari Ki-kare ve Fisher Kesin testi kullanilmistir. Ogrencilerin egitim dncesi %
57.5" inin HPV asis1 ve HPV ile ilgili yetersiz bilgiye sahip oldugu ve %65’'inin HPV asisinin koruyuculuguna
inanmadigi saptanmigtir. Ogrencilerin HPV asisinin koruyuculuguna inanma durumlari ile HPV agsisim
yaptirmak istemeleri arasinda istatistiksel olarak ileri derecede anlamli bir fark bulunmustur (p=0.00). Verilen
iki teknik arasinda 6grencilerin egitim sonrasi basar1 diizeyleri lizerinde istatistiksel olarak anlaml bir fark
bulunmamigstir (p>0.05). Fakat egitim 6ncesi ve sonrasi 6grencilerin basar1 diizeyleri arasinda istatistiksel
olarak ileri diizeyde anlaml bir fark saptanmistir (p=0.00). Ayrica egitim sonrasi basar1 diizeyleri ve kalicilik
testi bagar1 diizeyleri arasinda da istatistiksel olarak anlaml bir fark saptanmamistir (p>0.05). Ogrencilerin
egitimden 20 giin sonra, HPV agis1 ile ilgili diisiinceleri tekrar incelendiginde % 87.5’ i HPV asisinin
koruyuculuguna inandiklarini belirtmistir. Egitim sonrasi 6grencilerin %85’inin asiyr mutlaka yaptirmak
istedikleri saptanmigtir. Uygulanan her iki egitim tekniginin de 6grencilerin HPV bilgi diizeyini arttirdigl, ancak
teknikler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadigl saptanmistir. Ayrica 6grencilerin asinin
koruyuculuguna inanma durumlari ve pahali olmasi, asiy1 yaptirma isteklerini etkilemektedir.

Anahtar Kkelimeler: Senaryo Temelli Ogrenme, Phillips 66 Ogretim Teknigi, Human papilloma Viriisi,
hemsirelik, 6grenci
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Giris

Genital Human Papilloma Virus (HPV) enfeksiyonu,
gelismis tilkelerde genc cinsel aktif popiilasyonlar da
cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar (CYBE) icinde en
yaygin olanidir ve en fazla 15-24 yas arasi kadinlarda
goriiliir. Tahminen diinyada her yil 30 milyon yeni
genital HPV vakas1 taninmaktadir. Dogurgan yastaki
poplilasyonun tahminen %75’ genital HPV ile
enfektedir ve cinsel aktif kadinlarin ¢ogu yasamlari
stirecinde HPV enfeksiyonuna yakalanirlar (1- 3).

HPV icin pek ¢ok risk faktorii bulunmaktadir. Bunlar;
erken yasta (18 yasindan 6nce) ¢ok esli cinsel yasam,
cinsel yolla bulasan diger hastaliklarin varligi
(klamidya, trikomanas, herpes simplex tip 2),
kondom kullaniminin bulasi énledigini inanci, sigara,
kot beslenme, ¢ok dogum (3’ten fazla) ve Kkisisel
hijyen yetersizligidir (4, 5).

Giiniimiizde uygulanan etkin korunma, DNA testleri,
smear, kolposkopi vs ile HPV'yi erken belirleyip,
sebep oldugu lezyonlarin erken tedavi ederek,

invaziv kanser gelismesini onleme seklinde
uygulanan sekonder korunmadir. Primer korumada
ise proflaktik as1 uygulamasi ile korunma

bulunmaktadir (5, 6).

ilk cinsel deneyim yasinin ortalama 16 ile 17 yaslari
arasinda oldugu iilkemizde CYBH’lardan birisi olan
HPV’nin ve korunma yollarinin bilinmesi genglere ve
ailelerine yapilacak egitimlerle saglanmalidir. HPV
asilarimin (gardasil, cervarix) 9-45 yas arasi cinsel
yonden aktif olmayan her geng kiza ve erkege, cinsel
aktif ve hatta HPV tasiyan kadinlara ve erkeklere, li¢
dozun 0., 1. veya 2. ve 6. aylarda yapilmasi
onerilmektedir. Ancak asinin maliyetli olmasi ve bazi
iilkelerde tcretsiz yapilmasi konusu da goéz onilinde
bulundurulursa, ilkemizde de {icretsiz yapilmasi
saglik politika yapicilar tarafindan birincil koruma
programlarinda dikkate alinmalidir. Ayrica as1
uygulamasi yapilmis kadinlarda bile servikal kanser
tarama programlarina hayat boyu devam edilmesi
Onerilmektedir (4, 5).

Naki ve ark.’nin (2010) saglik ¢alisanlari ile yaptiklari
bir ¢alismada HPV, servikal kanser, HPV asis1 ve
tiplerine yonelik farkindaligin ve bilgi diizeyinin
hekimler arasinda diger saghk calisanlarina gore
belirgin sekilde daha yiiksek oldugu belirlenmistir.
Kendilerine as1 yaptirma konusundaki tutumlari
arasinda hekimler ve diger saglik ¢calisanlari arasinda
belirgin bir farklihk bulunmazken, ¢ocuklarina asi
yaptirma konusunda olumlu diisiinenlerin sayisi
hekim grubunda diger saglk personeline gore
anlamh sekilde daha fazla oldugu saptanmistir (7).
Onsiiz ve ark’'nin (2011) c¢ahgmalarinda bir tip
fakiiltesinde kadin dogum stajim tamamlamis
ogrencilerin HPV agsisi ile ilgili bilgi diizeylerinin
diisiik oldugu belirlenmistir (8).
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HPV asisinin uygulanabilmesi ve asmin toplum
tarafindan kabul edilebilmesinde en 6nemli faktdor
sliphesiz saglik calisanlar1 olacaktir. Bu nedenle
arastirmalarda saptanan bilgi eksiklikleri de goz

oniinde bulunduruldugunda, hemsirelik
ogrencilerinin HPV enfeksiyonu ve asisi ile ilgili daha
kapsamli  bilgilendirmeye ihtiyaclar1  oldugu

goriilmektedir. Konunun bu yoéniiyle hemsirelik ve
tip egitimi acisindan degerlendirilmesi de yararh
olacaktir (3, 9).

Cagdas egitimin gerekli kildig1 bicimde 6grenci
merkezli uygulamalarin yer aldigi yeni 6gretim,
yontem ve  tekniklerinin = saghk egitiminde
kullanilmasi ve geleneksel anlayistan uzaklasilmasi
yoluyla, HPV gibi saglik konularinin 6grencilerde
daha kalici ve pratikte daha ise yarar bir sekilde
O0grenilmesi saglanmaktadir. Bu anlayisa uygun,
0grencinin kendini aktif hissettigi ve 0Ogrenirken
eglendigi senaryolar ile saglik egitiminde basari
saglanabilir (10).

Senaryo Temelli Ogrenme; gerceklestirilmesi
beklenen hedef ve davranislarin bir senaryo
cercevesinde oriilmesi suretiyle, 6grencinin kendisini
oyuncu yerine koyarak Kkarsilastigi problemleri
cozebilecek hedef ve davranislar1 gosterebilmesi
temeline dayanan bir 06grenme modelidir. Bir
anlamda gercek diinyanin smifa tasindigr Senaryo
Temelli Ogrenme iizerinde ¢ahsan &grenciler
¢oziimleme, sentezleme, degerlendirme ve Kkarar
verme vb. gibi bir¢ok iist diizey diisiinme siirecini
harekete gecirirler (11-13).

Phillips 66 Ogretim Teknigi; Donald Phillips
tarafindan  gelistirilen bu etkinlik tartisma
becerilerinin insa edilmesinde kullanilan diger

tartisma etkinliklerine gére 6n kosul niteligi tasiyan,
pratik, yonlendirme gerektirmeyen, rol alma, liderlik,
sorumluluk {stlenme, karsisindakileri dinleme ve
gorlis kazanma gibi o6nemli sosyal becerilerin
08renildigi oldukg¢a kullanigh bir 6gretim etkinligidir.
Etkinligin en 6nemli 6zelligi, 6grencilerin tartistiklar
konuyu  o6zetleme  becerilerini  kilavuzlamayi
hedeflemesi geregidir (14-16).

Bu calismanin amaci, her biri birer saghk calisani
olup toplumu egitecek olan hemsirelik
O0grencilerinin, iki farkli 6gretim teknigi kullanilarak
gerceklestirilecek olan egitimlerle HPV'nin, sagliga
olan etkilerine, tedavisine ve servikal kanserden
koruyucu asilarina karsi bilgi diizeylerini artirmak ve
asilanmalarini saglamaktir.

Materyal ve Metod

Bu arastirma, bir hemsirelik fakiiltesinde 1 Aralik
2013 - 01 Haziran 2014 tarihinde Senaryo Temelli
Ogrenme ve Phillps 66 o6gretim tekniklerinin
tiniversite Ogrencilerinin HPV asis1 yaptirmasi ve
HPV’ye yonelik bilgi diizeylerine etkisini incelemek
amaciyla 6n test- son test uygulamali yar1 deneysel
olarak yapilmistir.
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Arastirma Sorusu: 1ki farkh égretim teknigi kullanimi
sonucunda hemsirelik 6grencilerinin HPV ve HPV
asist ile ilgili bilgi diizeyleri arasinda fark var midir?
Arastirmanin bagimli degiskeni 6grencilerin HPV ile
ilgili bilgi diizeyleri olup bagimsiz degiskeni ise
Senaryo Temelli Ogrenme ve Phillips 66 Ogretim
teknikleri ve Ogrencilerin yasi, cinsiyet gibi
sosyodemografik verileridir.

Egitim Oncesi ve sonrasi, arastirmada veri toplamak,
iiniversite Ogrencilerinin sosyo-demografik
ozellikleri ve HPV’ye iliskin bilgi diizeylerini
belirlemek ve egitimin etkililigini degerlendirmek
icin arastirma sorumlusu Ogretim elemanlar1
tarafindan gelistirilmis 21 sorudan olusan “Birey
Tanilama Formu” ve 16 sorudan olusan “Bilgi Diizeyi
Olgme Anketi” kullanilmistir (1, 5, 9, 11-13). “Birey
Tanilama Formu” ve “Bilgi Diizeyi Olgme Anketi” ve
senaryo i¢in uzman goriisii alinmistir.

Egitim konulari: HPV'nin tanimini, risk faktorleri,
etiyolojisi, HPV asisi, bulasma ve korunma yollarini
ve tedavisini igermektedir. Egitim konularn
arastirmadan sorumlu dgretim elemanlar tarafindan
literatiir dogrultusunda hazirlanmigstir.

Egitime baslamadan o6nce; ¢alismaya katilan tiim
ogrencilere “Birey Tanilama Formu” ve “Bilgi Diizeyi
Olgme Anketi” 6n testi uygulanmistir. Bu formlar
uygulandiktan sonra; Senaryo Temelli Ogrenme ve
Phillps 66 ogretim teknikleri ile ders islenmistir.
Senaryo Temelli Ogrenme ve Phillps 66 6gretim
teknikleri; bilgi ve kavrama basamaklarindan ¢ok
uygulama, analiz ve sentez diizeylerine yoneliktir.
Ogrencinin Senaryo Temelli Ogrenme ve Phillps 66
ogretim tekniklerine katilmadan 6nce alana ydnelik
bilgileri edinmis olmasi gerektigi i¢cin arastirmanin
evrenini son sinif 6grencileri olusturmustur.

Arastirmanin 6rneklemini, kendilerine ulasilabilen
calismaya katilmaya goniilli olan 0Ogrenciler
arasindan Senaryo Temelli Ogrenme ve Phillps 66
O0gretim tekniklerin de kiiglik grup calismalarinin
yapilabilir olmasindan dolay1 60 6grenci 6rnekleme
alinmasi planlamis ancak 40 6grenciye ulasilmistir
(17, 18, 19, 20; 21, 22, 23,24). Bu 6gretim teknikleri
kullanilirken 6grenci sayisi1 40’tan fazla ise diiz
anlatim, 40-20 arasinda ise birden fazla yontemi, 20-
2 arasinda ise Philips 66 ve senaryo temelli 6gretim
gibi tartisma yontemleri kullanilabilir, ¢iinkii bu
yontemde, derse tiim Ogrencilerin etkin olarak
katilmasi gerektigi ifade edilmektedir. Ayrica, kiigiik
grup ¢alismalarinda siniftaki 6grenci sayisinin 12 den
fazla olmamas1 gerektigi belirtilmektedir (21). Bu
dogrultuda basit rastgele yontem ile segilen, goniilli
olan 60 Kkisi arasindan rastgele sayilar tablosu
kullanilarak drneklem deney ve kontrol grubu olarak
belirlenmistir. Deney ve kontrol grubu olarak
belirlenen 6grencilerden 40 kisisi ¢calismaya katilmig
olup 22 ve 18 Kkisilik iki dgretim teknigi grubu
olusturulmugtur. Senaryo Temelli Ogrenme teknigi
kullanilacak olan deney grubu 22 kisiden olusmus
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olup 11 kisiden olusan iki alt gruba, Phillps 66
ogretim teknigi kullanilacak olan kontrol grubu 18
kisiden olusmus olup 6’sar kisiden olusan 3 alt gruba
kendi icerisinde okul basar1 diizeylerine bakilip
ayrimistir.  Oturumlar, arastirmadan sorumlu
O0gretim  elemanlar1  tarafindan  yodnetilmistir.
Arastirmanin 6rneklem sayisinin evreni temsil etme
giicii agisindan incelendiginde geriye doniik olarak
yapilan power analizi sonucunda 6rneklem sayisi
%94 yeterli bulunmustur («=0.05, power (1-8 err
prob)=0.094).

Senaryo Temelli Ogrenme teknigi kullanilan gruba,
arastirmadan sorumlu 6gretim elemanlari tarafindan
problem temelli senaryo yazilmistir (Tablo 1).

Senaryo yazilmadan once Onbilgiler ve 6grenme
hedefleri belirlenmistir. Senaryonun basit ve anlasilir
olmasi, miimkiin oldugunca bilgi ytlikiinden uzak ve
O0grencilerin katilimini saglayan metinden
olusmasina dikkat edilmistir.

Ogrenme hedefleri dogrultusunda, senaryo gercek
bir vakadan kurgulanmis ve o&grencilerin senaryo
icerisinde ilerlerken ihtiya¢ duyacagi her ayrinti
planlanmigtir. Ayrica egitim konulariyla ilgili uygun
gorseller kullanilarak o6grencilere tartisma ortami
yaratilip tartisma sonunda uygun déniitler verilerek
45 dakika siiren bir egitim ortami olusturulmustur.
Arastirmadan  sorumlu  68retim  elemanlar,
senaryoda Ogrenme hedeflerine yonelik yer alan
anahtar sorularla tartismayr yonlendirmistir.
Tartisma sonunda “Bilgi Diizeyi Olgme Anketi” son
test olarak uygulanmstir.

Phillps 66 teknigi kullanilan grup, alt1 kisilik gruplara
ayrildiktan sonra her grup lider ve sekreter
se¢mistir. HPV ile ilgili hazirlanmis senaryo bir sorun
seklinde 0Ogrencilere verilerek 6 dakika boyunca
tartismalar1 ve bir ¢6ziim bulmalar istenmistir. Bu
slire sonunda gruplarda segilen liderler tarafindan
grubun goriis ve ¢ozlimlerini iceren ve 10 dakika
siiren sunumlar yapilarak soruna bulduklar:
¢ozlimleri paylagsmalar1 saglanmistir. Sunumlar
grupta yer alan 6grenciler ile paylasildiktan sonra
egitici tarafindan hazirlanmis olan sunumla eksik
bilgiler giderilmistir. Egiticinin sunumu sonunda

“Bilgi Diizeyi Olgme Anketi” son test olarak
uygulanmistir.

Egitimden 20 giin sonra ¢alismaya Kkatilan
égrencilere, “Bilgi Diizeyi Olgme Anketi” kalicilik

testi olarak tekrar uygulanmistir.

Arastirma bulgularinin analizinde; sayisal degerler,
say1 ve yiizde dagilimy, sayi, ylizde dagilimlar ve Ki-
kare, Fisher kesin testi kullanilmistir.

Aragtirmaya baslamadan o6nce Ege Universitesi
Hemsirelik Fakiiltesi'nin etik kurul onay1 alinmistir.
Arastirma kapsamina alinacak olan d&grencilere
arastirma hakkinda bilgi verilerek, katilmay1 kabul
edenlerden bilgilendirilmis yazili onam alinmistir.
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Tablo 1. Problem Temelli Senaryo

Senaryo Ogrenme Hedefleri
1. HPV konusundaki kavramlar agiklayabilme

2. HPV konusundaki bilgi eksikliklerinin 6neminin farkina varabilme

3. HPV tant ve tedavi yéntemlerini tanimlayabilme

4. Senaryo icerisinde verilen problemlere ¢éziim liretebilme/problemleri ¢6zebilme

5. HPV, tant ve tedavisi ile ilgili bilgilerini savunma/destekleme

6. HPV, tani ve tedavisi ile ilgili bilgilerini benzer durumlarda kullanabilme

7. HPV agsisini destekleme/ savunma

8. HPV agsisinin 6neminin farkinda olabilme

9. HPV agisint yaptirabilme

Kavramlar: Serviks, Pap Smear, Perine, Sigil, Human Papilloma Viriisti, HPV DNA Testi, Asi, Gardasil, LSIL (Low grade- Diisiik Dereceli Skuamoz
Intra epitelyal Lezyon), LEEP (Loop Electro-Cerrahi Eksizyonu Prosediirii), Serviks Kanseri

Ogrenim Materyalleri: HPV ile ilgili kitaplar, makaleler, literatiir dogrultusunda arastirmacilar tarafindan hazirlanan power point bir sunum ve
internet tarama motorlari.

Béliim 1.

Saglhik ¢alisant olan A.S.; 27 yasinda ve 6 ay dnce evlenmistir. A.S.” nin evlendigi ilk aylarda baslayip halen devam etmekte olan karin agrisi,
karinda sislik ve kétii kokulu, yesil renkli bir vajinal akint: sikdyeti bulunmaktadir. Bu nedenle bir¢ok kadin hastaliklart uzmanina gitmis, en genis
spektrumlu antibiyotikleri esi ile birlikte kullanmis ancak sikayetlerinde bir azalma olmamistir.

- A.S’ nin karin agrisi, karinda sislik ve vajinal akinti sikdyetleri size neyi diisiindiirmektedir?

- Bu gibi bir durumda antibiyotik kullanimi disinda yapilmas: gerekenler nelerdir?

Béliim 2.

A.S. sikdyetlerinin gecmemesi lizerine baska bir doktora gitmeye karar verir. Bu doktor A.S.'yi muayene eder etmez kendisinden serviksten (rahim
agzindan) bir ornek alip inceleyeceklerini belirtip A.S.”ye sonuglari bildireceklerini séyler.

- AS’ ye yapilan test nedir? Gerekli midir? Ne ise yaramaktadir?

Béliim 3.

A.S. lig giin sonra doktoru tarafindan aranip tekrar muayene olmasi icin klinige ¢agrilir. Klinige yalniz gelen A.S. doktorunun servikste HPV
(Human Papilloma Viriisii) ile uyumlu hiicresel degisiklikler saptandigint agiklar ve HPV DNA testi yapmalari gerektigini ancak 350 TL gibi bir
maliyeti karsilayip karsilayamayacagini sorar. A.S. ugradigi sokun etkisinden ¢ikmakta zorlanir ancak HPV DNA testi yaptirmaya karar verir.

- HPV (Human Papilloma Viriisii) nedir? Zararl midir?

- HPV- DNA testi nedir? Ne ise yarar?

- HPV- DNA testinin maliyeti hakkinda ne diistintiyorsunuz?

Béliim 4.

A.S. hastaneden ¢ikip eve gelirken, saglik¢t olup tiim korunma yéntemlerini bildigi ve viicudunun perine bélgesinde hi¢bir sigile rastlamadigi halde
basina gelenlere inanamamakta ve ¢ok lizgiindiir. Basina HPV’ den étiirti gelebilecek daha vahim seyleri diisiinmektedir. Toplumun kendisine ne
gézle bakacagini, esinle bunu nasil paylasacagim diisiiniirken biryandan da egsine dfkelenmektedir. A.S. evlenmeden énce hig cinsel yasantis
olmamis olup bu enfeksiyonun kaynagini esi olarak gérmektedir. Kendi cinsel hayatlarinda da esi istemedigi icin koruyucu bariyer yéntem
kullanmamaktaydilar. Eve gelip esine olanlari anlattiginda esinin umursamazlhgi ve enfeksiyonu belki baska bir yerden kapmis olabilecegini
sdéylemesi onu ¢ok sinirlendirmisti. Uzun stire egiyle tartismis, bir saglik¢t olarak bulas yollarint anlatmisti. Kendi ailesi olaydan haberdar olunca
bosanmasi gerektigini séylemis, esinin ailesi ise enfeksiyonu baska birisinden kapmis olabilecegini ima etmisti.

- HPV’ ye toplumun bakisi nedir?

- HPV nasil bulagir? Bulas yollart nelerdir? Kondom koruyucu mudur?

- A.S.’yi HPV yi esinden kaptigini diisiindiiren nedenler neler olabilir?

- Sigil HPV’ nin bulastigini gésteren tek belirti midir?

- Béyle bir durumda siz olsaniz ne yapardiniz?

Béliim 5.

A.S. HPV DNA testi sonucunu égrenince bir kez daha yikilir. Test sonucuna gére HPV’ nin 18 ve 50 nolu HPV viriislerine sahip oldugu ve suanda
LSIL (Low grade- Diisiik Dereceli Skuamoz Intra epitelyal Lezyon) tanist alarak kanser siirecinin basladig tespit edilmistir. Doktoru onu saglikgt
olup da nasil HPV agisi yaptirmadigi icin azarlar. A.S. doktoruna HPV asisinin 26 yagsina kadar yapilabilecegini bildigini, HPV’ nin her tiirtine karsi
etkili olmadigini ve yan etkilerinden korktugu icin yaptirmadigini anlatir. Doktoru ise ona HPV agisinin artik 45 yasina kadar cinsel aktif olan
kadinlara ve erkeklere de yapilabildigini, yan etkilerinin neredeyse hi¢ gézlenmedigini, esinin ve kendisinin 3’er doz agsi yaptirmasi gerektigini
anlatir. A.S. sasirarak doktoruna bu saatten sonra artik HPV agist yaptirmalarinin ne ise yarayacagini sorar.

- HPV’ nin tiirleri var midir? En tehlikelileri hangileridir?

- LSIL nedir? Serviks epitelinin etkilenmesinin asamalart var midir?

- HPV agilari nelerdir? Kag doz, ne zaman, kag yasina kadar yapilir?

- HPV asisinin maliyeti nedir?

- HPV agisi erkeklere de yapilir mi?

- HPV agisi cinsel aktif ve HPV pozitif kadinlarda da basarili olup serviks kanserinden koruyabilir mi?

- Siz HPV agist oldunuz mu? Olmay: diisiiniiyor musunuz? Olmadiysaniz olmama nedeniniz nedir?

Béliim 6.

A.S. esine HPV agisi yaptirmalari gerektigini anlatir. Ancak esi bu agsiy! zaten kendisinde hastaligin hi¢bir belirtisi bulunmadigi ve erkekliginin
zarar gérecegini diisiindiigii icin yaptirmak istemedigini belirtir. A.S. esiyle tartisir, bir saglik¢i olarak bildiklerini anlatir ancak egini ikna edemez.
Esini doktoruna gétiiriip kendisine tekrar agiklama yaptirir ancak buda etkili olmayinca esine asiyl yaptirmazsa kendisinden ayrilacagini
sdyleyince esi ast olmay! kabul eder. Asilarin tanesi yaklasik 270TL’yi buldugu icin maddi stkinti ¢ekerler. Doktoru A.S.” ye kanser siirecinin
gelisimini 6nlemek icin LEEP (Loop Electro-Cerrahi Eksizyonu Prosediirti) operasyonu gegirmesi gerektigini soyler. A.S. bunu égrendikten sonra
ikinci kez sok yasar ve LEEP sonrasi basina gelebilecek kétii senaryolari diisiiniir.

- Siz olsaniz béyle bir durumda ne yapardiniz?

- LEEP operasyonu nedir? Olasi zararlar! neler olabilir?

- HPV' li kadinlarda kullanilan baska tedavi yéntemleri var midir?

Béliim 7.

A.S. LEEP operasyonu sonrast 3 ay boyunca denize, havuza girmez, pamuklu i¢ camagirlar: giyip her giin degistirir, 15 giin lekelenme kanamasi
gériir, 40 giin cinsel iliskiden uzak durur ve hijyenine ¢cok dikkat eder. 3 ay sonra pap smear testi kontroliine gider ve temiz sonucunu alir. Bu
kontrolden 6 ay sonra ve senede bir kez takip icin klinige gelmesi gerektigini 6grenir. Bu arada doktoruna egini yasadigi bu olaylardan 6tiirii cok
sugladigini, kendisine ¢ok dfkelendigini, bir saglik¢i olarak bu hastaligi kendine yediremedigini anlatir. Doktoru da egsini bu kadar sugclamamasi
gerektigini, yillar sonra yaptiklarindan pisman olacagini hatta bu duruma giilebilecegini, sonugta ortada bir kanserin olmadigini, erken evrede
yakaladiklarini belirtip suanda diinyadaki kadinlarin %70’inin HPV ile etkilendiklerini ancak farkinda olmadiklarini anlatip A.S.” yi rahatlatir.

- LEEP operasyonu sonrasi nelere dikkat edilir?

- Sizce A.S. esini suglamakta hakl mi?

- Siz olsaniz onu nasil yénlendirirdiniz?
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Tablo 2. Ogrencilerin HPV Egitimi Oncesi ve Sonrasi Basar1 Diizeylerinin incelenmesi
Basari Egitim Oncesi Diizey Egitim Sonrasi Diizey Kalicilik Testi Diizey
Diizeyleri
N % N % N %

Katii 15 37.5 0 0.0 0 0.0
Orta 25 62.5 4 10.0 9 22.5
Iyi 0 0.0 36 90.0 31 77.5
TOPLAM 40 100 40 100 40 100
Tablo 3. Ogrencilerin Egitim Oncesi ve Sonras1 HPV ile ilgili Diisiincelerinin Incelenmesi

“: Egitim Oncesi Egitim Sonrast e . .
DEGISKENLER N % N % Fisher’in Kesin Testi p
HPV ilgili bilgilerini yeterli bulma
durumu
Evet 0 0.0 38 95.0
Hayr 23 57.5 2 5.0 0499
Kismen 17 42.5 0 0.0
TOPLAM 40 100.0 40 100.0
HPV asisinin  koruyuculuguna inanma
durumu
Evet 14 35.0 35 87.5 "
Hayir 26 65.0 5 12.5 0.030
TOPLAM 40 100.0 40 100.0
HPV asis1 yaptirdiniz mi?
Evet 1 2.5 12 30.0 0.002*
Hayir 39 97.5 28 70.0
TOPLAM 40 100.0 40 100.0
HPV asis1 yaptirmak ister misiniz?
Evet 19 47.5 34 85.0
Hayir 21 525 6 150 0446
TOPLAM 40 100.0 40 100.0
*p<0.05
Sonuglar sonrasinda %90'mmin  basar1 diizeyi iyi olarak

Arastirmaya katilan 0Ogrencilerin yas ortalamasi
22.05+1.03 olup, %92.5" i kiz ve hepsi bekardir.
Katilmcilarin %70’i en uzun siire Ege Bolgesi'nde
yasamis olup, annelerinin %80’i ve babalarinin %65’i
ilkégretim mezunudur. Ogrencilerin %75’i aylik eline
gecen para miktarini yeterli bulmakta ve %70’i akillh
telefon kullanmaktadir. Katilimcilarin %95'i sigara ve
%70’i alkol kullanmamaktadir.

Ogrencilerin iireme sagligina iliskin bazi degiskenleri
incelendiginde; %92.5’ i cinsel yénden aktif olmadigi,
hi¢ birinin pap smear yaptirmadigi, HPV tanisi
almadig1 ve sadece bir 6grencinin ailesinde serviks
kanseri oykiisii bulundugu saptanmistir. Ayrica
ogrencilerin  %50’si annesi ile cinsel konularda
konusabildigini ifade etmistir.

Bu calismada verilen HPV egitiminde, 6grencilerin
%>55’ine senaryo temelli 6gretim ve %45’ine Philips
66 tartisma teknikleri kullanilmistir. Verilen iki
teknik arasinda Ogrencilerin egitim sonrasi basari
diizeyleri lizerinde istatistiksel olarak anlamli bir
fark bulunmamistir (p>0.05). Ogrencilerin %37.5’
inin egitim dncesi basar1 diizeyleri koti iken, egitim
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degerlendirilmistir (Tablo 2).

Ogrencilerin egitim oéncesi HPV agis1 ile ilgili
diisiinceleri incelendiginde; %57.5" inin HPV agis1 ve
HPV ile ilgili yetersiz bilgiye sahip oldugu ve
%65’inin HPV asisinin koruyuculuguna inanmadigi
saptanmistir. Ogrencilerin egitimden 15 giin sonra,
HPV asisi ile ilgili diistinceleri tekrar incelendiginde;
%951 egitim sonrasi HPV ve asisi ile ilgili yeterli
bilgiye sahip olduklarini ve %87.5’ i HPV asisinin
koruyuculuguna inandiklari belirtmistir (Tablo 3).

Egitim o6ncesi HPV asisinin  koruyuculuguna
inanmayan Ogrencilerin nedenlerine bakildiginda;
%32.5" i bilgisi olmadigini, %10’u giivenilirliginden
siiphe duydugunu, %2.5’'i doktorunun dnermedigini
ifade etmistir. Egitim sonrasinda HPV asisimin
koruyucu olmadigina inanan o6grencilerin %7.5" i
asinin hala deneme agsamasinda oldugu i¢in giivenilir
olmadigini ve %5’i de asinin %100 etkili olmadigini
ifade etmistir. Egitim sonrasi asiy1 yaptirmak
istemeyenlerin %10’u ¢ok pahali oldugu icin ve %5’i
giivenilir olmadig1 icin yaptirmak istemedikleri
belirlenmistir.
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Tablo 4. Ogrencilerin HPV Egitimi Oncesi ve Sonrasi Cevap Verme Oranlarinin incelenmesi
Egitim Oncesi Cevap Oram Egitim Sonrasi Cevap Orani g:;l;:hk Testi Sonrasi Cevap
SORULAR — — —
Dogru Yanhs Dogru Yanhs Dogru Yanhs
N % N % N % N % N % N %
HPV’nin bulas yollar: 25 62.5 15 37.5 37 92.5 3 7.5 36 90.0 4 10.0
HPV’nin belirtileri 17 42.5 23 57.5 32 80.0 8 20.0 33 82.5 7 17.5
HPV'nin en sik neden
oldugu kanser tiirii 30 75.0 10 25.0 40 100 0 0.0 39 97.5 1 2.5
HPV'nin en tehlikeli
. . 16 40.0 24 60.0 40 100 0 0.0 40 100 0 0.0
tipleri
HPV’den korunma yollar1 21 52.5 19 47.5 35 87.5 5 12.5 38 95.0 2 5.0
HPV asis1 2 5.0 38 95.0 36 90.0 4 10.0 35 87.5 5 12,5
HPV asisinin en uygun
yas aralig1 28 70.0 12 30.0 40 100 0 0.0 40 100 0 0.0
HPV asisi icin en uygun
olmayan Kisiler 10 25.0 30 75.0 34 85.0 6 15.0 28 70.0 12 30.0
HPV asisinin uygulanma
yolu 30 75.0 10 25.0 38 95.0 2 5.0 40 100 0 0.0
HPV agisinin dozlar1 6 15.0 34 85.0 30 75.0 10 25.0 29 72.5 11 27.5
HPV asisinin etkili
oldugu HPV tipleri 15 37.5 25 62.5 36 90.0 4 10.0 35 87.5 5 125
HPV pozitif kadinlarda
smear takip arahig: 9 22.5 31 77.5 11 275 29 72.5 26 65.0 14 35.0
HPV agisinin maliyeti 8 20.0 32 80.0 40 100 0 0.0 35 87.5 5 12.5
HPV asmnin etkisi 18 45.0 22 55.0 19 47.5 21 52.5 22 55.0 18 45.0
HPV’nin tamlanmasi 4 10.0 36 90.0 35 87.5 5 125 37 92.5 3 7.5
HPV’nin tedavisi 5 12,5 35 87,5 23 57.5 17 42.5 23 57.5 17 42.5
Ogrencilerin gelir durumu (p=0.558), kullandiklar1  kanserinin Onlenmesinde birincil korunma
cep telefonu tird (p=0.117), alkol kullanim1 saglayacak olan, HPV ve HPV asis1 hakkinda

(p=0.184), anne ile cinsel konular1 konusabilme
durumu (p=0.161) ve HPV bilgisini yeterli bulma
durumu (p=0.189) ile HPV asis1 yaptirmak istemeleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamistir. Ancak 6grencilerin HPV asisinin
koruyuculuguna inanma durumlar ile HPV asisini
yaptirmak istemeleri arasinda istatistiksel olarak
ileri derecede anlamli bir fark bulunmustur
(p=0.000).

Arastirmacilar tarafindan verilen HPV egitimi 6ncesi
ve sonrasi Ogrencilerin basar1 diizeyleri arasinda
istatistiksel olarak ileri diizeyde anlamli bir fark
saptanmistir (p=0.00). Ayrica egitim sonrasi basari
diizeyleri ve kalicilik testi basar1 diizeyleri arasinda
istatistiksel olarak anlaml bir fark saptanmamistir
(p>0.05).

Ogrencilere uygulanan Bilgi Diizeyi Olcme Anketi'nde
“HPV'nin en tehlikeli tiplerini” egitim oncesi
ogrencilerin %40’ 1min bildigi saptanirken, egitim
sonrasi bu oran %100’e ¢ikmigtir. Ayrica 6grencilerin
“HPV asisin1 bilme durumlar1” egitim dncesi %5 iken
egitim sonrasi bu oran %90 olarak saptanmistir
(Tablo 4).

Tartisma

Ulkemizde HPV goriilme sikhgi, Avrupa ve Kuzey
Amerika {ilkelerine gore daha diisiik orandadir.
Ancak ilk cinsel iligki yasinin giderek diismesi, birden
fazla cinsel partner olmasi ve sigara i¢me gibi risk
etmenlerinin giderek artmasi, bu yas grubundaki
gencglerde cinsel yolla bulasan hastalik riskinin
artmasina neden olmakta ve dolayisiyla serviks
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bilgilendirmeyi iilkemiz i¢in daha 6énemli kilmaktadir
(25 26, 27). Bu ¢alismada, HPV ve asilar ile ilgili bilgi
diizeylerini artirmak ve asilanmalarini tesvik etmek
amaciyla risk grubu olan genclere egitim verilmis ve
bu konuda bilgi ve tutumlari incelenmistir.

Calismamizda Ogrencilerin yarisindan fazlasinin
egitim Oncesi HPV ve asisi ile ilgili yetersiz bilgiye
sahip olduklar1  bulunurken, egitim sonrasi
O0grencilerin tamamina yakininin HPV ve asisi ile ilgili
yeterli bilgiye sahip olduklar1 bulunmustur. Tip
fakiiltesi 0dgrencileriyle yapilan bir ¢alismada
ogrencilerin %55.4’ i kendini HPV konusunda bilgili
hissettigini belirtirken, 6grenciler agisindan HPV ile
ilgili bir bilgi eksikligi oldugu saptanmistir (8). Pinar
ve ark’'nin (2007) yaptiklar1 c¢alismada da
hemsirelerin %401 HPV ile ilgili bilgilerini yeterli
gormedikleri belirlenmistir (28). Giiveng¢ ve ark.’nin
(2012) hemsirelik 6grencileriyle yaptiklar1 bir
calismada ise, 6grencilerin %56.4’ iGniin HPV’ nin
bulas yollarini, %69.7’sininde HPV’ den korunma
yollarini bilmedikleri saptanmistir (29). Duval ve
ark” nmn (2009) yaptiklar1 calismada hemsirelik
ogrencilerinin  %61’inin HPV’ nin cinsel yolla
bulastigini bildigini belirtmektedirler (30). Tarwireyi
ve ark/nin 2003 yilinda hemsireler {zerinde
yaptiklar1 calismada, %86,6’sinin HPV’ nin serviks
kanseri icin risk etmeni oldugunu bilmedikleri
saptanmistir (31). Gorildigi gibi c¢alismamizla
benzer olarak gelecegin saglik personeli olacak
genglerin HPV ile ilgili yetersiz bilgiye sahip olduklari
goriilmektedir. Bu yiizden HPV asisinin topluma
uygulanabilirligi ve dolayisiyla da serviks kanserinin
Onlenmesi i¢in saghk alaninda egitim alan
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ogrencilerinin HPV ve HPV asis1 konusunda
bilgilendirilmesi, egitim verilmesi ¢cok énemlidir.

Calismamizda ogrencilerin t{gte ikisinden fazlasi
egitim 6ncesi HPV asismin  koruyuculuguna
inanmadig1 saptanirken, egitimden sonra
ogrencilerin biiyiilk ¢ogunlugunun HPV asisinin
koruyuculuguna inandigl saptanmistir. Ergenlerle
yapilan bir ¢alismada HPV asisinin koruyucu olup
olmadigl sorusuna da sadece %7.2’ si evet yanitin
vermis, %76.6’s1 ise HPV' den en etkin korunma
yonteminin ne oldugunu bilmedigini belirtmistir

(26). HPV asisinin  koruyuculuguna inanmayan
O0grencilerin  nedenlerine  bakildifinda;  saghk
O0grencileriyle  yapilan bir ¢alismada asmin

giivenirliligi hakkindaki endiseler (% 41), asinin
maliyeti (%10) ve asilanmadan sonra cinsel iligki
serbestisinin  onaylanmas1 fikri (%5) olarak
saptanmistir (32). Yine tip fakiiltesi 6grencileriyle
yapilan bir calismada, HPV asis1 ile diisiinceleri
incelenmis, %51,6’st1 HPV asisinin ¢ok pahali ve
dolayisiyla maliyet etkin olmadigini diisiinmelerinin,
%45,9'u HPV asisi ile agilanmanin korunmasiz, riskli
cinsel iligkiyi tesvik edebilecegi ihtimali nedeniyle,
%28,3’ti HPV asisimin ¢ok esliligi 6zendirebilecegini
diisiindikleri icin, %17,6’st HPV asisinin erken
cinsellige  6zendirebilecegini  diislindiiklerinden,
%17,0’si HPV asisimin ciddi komplikasyonlara karsi
koruyucu oldugu konusunda bazi tereddiitleri oldugu
icin, %16,4'i HPV asisinin sosyal damgalanmaya
neden olabilecegi ihtimali nedeniyle ve %9,4'tit HPV
enfeksiyonunun asiy1 gerektirecek kadar ciddi
sonuglara her zaman yol ag¢gmayabilecegini
diisiindiikleri i¢in asiy1 hastalarina tavsiye ederken
cekinceleri  olabilecegini  belirtmislerdir  (8).
Gorildigi gibi HPV enfeksiyonunu ve agilar ile ilgili
bilgi eksikligi ve buna bagh yasanan kaygilar, HPV
immiinizasyon programlarinin etkili bir sekilde

ylriitilmesinin  6nlindeki en o6nemli engeldir.
Bununla birlikte, HPV immiinizasyonunun
gelecekteki basarisi, asillama i¢in uygun olan

bireylerin ya da ailelerin as1 yaptirma konusunda
gonillli olmasina ve saglik personelinin hizmet
verdigi gruba as1 yaptirmay1 6nermesine baghdir (29,
33, 34).

Calismamizda egitim oOncesi 6grencilerin yaklasik
yarislt aslyl yaptirmak istemediklerini belirtirken,
egitim sonrasi O0grencilerin biiyiik ¢ogunlugu asiy1
yaptirmak istediklerini ancak asiy1 pahali bulduklari
belirlenmistir. Bazi arastirmalarda, c¢alismamizla
paralel olarak HPV ile ilgili verilen egitimin asilama
hakkindaki  goriislerinin ~ olumluya  cevrildigi
bildirilmistir (35, 36). Diger taraftan, randomize
prospektif bir ¢alismada ise HPV hakkindaki bilgi
formunun kadinlarin HPV bilgisini arttirdigi fakat bu
bilgi artisinin HPV agsisin1 kabul etmeye ¢ok az etkisi
oldugu bildirilmistir (37). Tip fakiiltesi 6grencileriyle
yapilan bir ¢alismada, 6grencilerin %91.6’s1 HPV as1
olmay1 gerektirecek kadar ciddi bir enfeksiyon
oldugunu dusiiniirken (8), yine tip fakiltesi
ogrencileriyle yapilan bagka bir ¢alismada 129 kiz
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ogrenciden yalnizca 5’inin asilandigi (9), ergenlerle
yapilan bir c¢alismada %6,3'ti asiy1 yaptiracagini,
%8,1'i yaptirmayacagini, %85,6 olgu ise kararsiz
oldugunu belirtmistir (26). Baska bir ¢alismada ise,
hemsirelerin %66.2" sinin profilaktik olarak HPV
asist yaptirmayl diisiindiikleri belirtilmektedir (38).
Hemsirelik 6grencileriyle yapilan bir c¢alismada
ogrencilerin %28’si HPV asisin1 yaptirmak istedikleri
saptanmistir (29).

HPV ve asisi ile ilgili yetersiz ve yanlis bilgi 6nemli
bir sorun olmakla beraber HPV asisinin maliyeti ve
maliyet etkinligi arastirmamizdaki sonuca benzer
olarak diger iilkelerde de asinin kabuliinde 6nemli
bir faktor olarak tespit edilmistir (26, 39, 40). Bu
nedenle HPV enfeksiyonunun her iilke i¢in maliyeti
ve asinin maliyet etkinliginin belirlenmesi HPV
asisinin kabullinde yararli olacaktir. HPV, tarama
yontemleri, tanisi, hastanin tedavisi ve takibi goz
onlinde bulunduruldugunda HIV'den sonra en
maliyetli cinsel yolla bulasan hastalik olarak
belirtilmektedir (1). HPV’ nin bu maliyetinin asilama
yoluyla azaltilabilecegi belirtilmektedir. Ciinkii eger
asillama yapilabilirse olusabilecek bir¢ok servikal
kanser vakasi onlenebilecek ve bu durumda hem
tarama hem de tedavi masraflarinda énemli bir
azalma olabilecegi belirtilmektedir (41).

Calismanin sonucunda 6grencilere uygulanan her iki
egitim tekniginin de 6grencilerin HPV bilgi diizeyini
arttirdig1 ancak teknikler arasinda istatistiksel olarak
anlamh bir fark bulunmadigi saptanmistir. Ayrica
egitim Oncesinde ogrencilerin HPV ile ilgili bilgi
eksikliklerinin oldugu ve HPV asisinin
koruyuculuguna yeterince inanmadiklari, ancak
egitim sonrasinda HPV asisina yonelik bakis
acilarin degistigi saptanmistir. Farkli iki teknik
kullanilan bu ¢alismada 6grencilerin bilgi diizeyleri
arasinda anlaml bir farkin ¢ikmamasinin temel
nedeni olarak her iki grupta da uygulanan teknigin
basarili olmasindan kaynaklandig1 diisiiniilmektedir.
Duman ve ark’nin (2008) ilkdgretim 6. Sinif
O0grencileri tlizerinde yaptiklar1 calismalarinda da
Philips 66, beyin firtinas1 gibi aktif 6grenme
teknikleri ile diiz anlatim yOntemini
karsilastirdiklarinda aktif 6grenme tekniklerinin
kullanildig1 6grencilerin basarilarini olumlu yénde
etkiledigi saptanmistir. Benzer sekilde Demirel ve
Arslan Turan'in (2010) ilk6gretim 6. Sinif 68rencileri
iizerinde yaptiklari, probleme dayali 6grenme
yaklasimi ile geleneksel yaklasim karsilastirdiklari
calismalarinda  probleme dayali  yaklasimin
uygulandig1 deney grubunda basari, tutum, bilis 6tesi
farkindalik ve giidii ortalamalar1 arasinda deney
grubu lehine anlamli bir fark oldugu saptanmistir.
Ayrica Aydede ve Kesercioglu'nun (2012) ilkdgretim
8. Smif ogrencilerinden olusan deney grubuna
uyguladiklar1 6rnek olay, problem ¢6zme ve tartisma
gibi aktif 6grenme tekniklerinin 6grencilerin kendi
kendine dgrenme becerilerine etkisini inceledikleri
calismalarinda deney grubu lehine anlamli bir
farklilik bulunmustur.
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Bu konu ile ilgili literatiir incelendiginde hemsirelik
alaninda senaryo temelli 6grenim ve Philips 66
Ogretim tekniklerinin kullanildigi calisma
bulunamamistir. Ancak egitim bilimleri alaninda
yapilan ¢alismalar incelendiginde bir¢ok calismada
problem durumunun senaryolastirilmasinin
ogrencilerin derse olan ilgilerini arttirdigi, derse
karst olumlu tutum gelistirmelerini sagladigi ve
basar1  diizeylerini olumlu yonde etkiledigi
vurgulanmistir (24, 43-47).

Ogrencilerin HPV agisinin koruyuculuguna inanma
durumlar1 ve asmin pahali olmasi, HPV asisini
yaptirma isteklerini etkilemektedir. Bu yiizden HPV
asisinin  devlet tarafindan karsilanmasi yoniinde
girisimlerde bulunulmasi, HPV ile ilgili verilecek
egitimlerde tartisma tekniklerinin kullanilmas1 ve
ozellikle bu egitimlerde “asinin giivenilirligi” ve
“koruyuculugu” dair konulara vurgu yapilmasi
onerilmektedir.

Ayrica saglik calisanlarinin HPV asisi konusunda
dogru bilgiye sahip olmalar1 ve kendilerinin de bu
aslyl yaptirmalari, asiyr ¢ekinmeden hastalarina
tavsiye etmeleri acisindan ¢ok 6nemli bir faktordiir.
Bu sayede asmmin toplum tarafindan kabul
edilebilmesi ve topluma uygulanabilmesi
saglanabilecektir. Bu nedenle arastirmalarda
saptanan bilgi eksiklikleri de gbéz Oniinde
bulunduruldugunda saglik o6grencilerinin HPV
enfeksiyonu ve asis1 ile ilgili daha kapsaml
bilgilendirmeye ihtiyaglar1 oldugu goriilmektedir.
Konunun bu yodniiyle de hemsirelik ve tip egitimi
acisindan degerlendirilmesi de yararl olacaktir.

Arastirmanin sinmirliliklart

Arastirmada kullanilan egitim tekniklerinin kiigciik
grup calismalar1 seklinde yiriitiliiyor olmasi, yar1
deneysel/deneysel calismalarda arastirmadan
cekilme durumunun bir grupta daha fazla
goriilebilmesi ve sonuglarin sadece benzer gruplar ve
benzer alanlar icin genelleyebilecek olmasi
arastirmanin sinirliliklar: arasinda yer almaktadir.
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