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ABSTRACT

Introduction and the purpose of the study: Since COVID-19 is an airborne disease, the usage of masks is the easiest, cheapest and most effective method
of protection in order to prevent the epidemic in the society and/or to reduce the rate of the transmission of the virus. Physicians and medical school
students are at a higher risk of contacting COVID-19 and are more likely to infect other people when compared with the general population. Setting forth
the knowledge, attitude and behavior of medical school students with regards to the usage of masks will enable the determination of the breaking points
in terms of complying with the recommended precautions. In this study, it was aimed to evaluate the knowledge, attitudes and behaviors of medical school
students regarding the use of masks. Method: Our study is a descriptive one. Online data was collected in October 2020, in November, December, and in
January 2021. Knowledge was measured with four questions regarding four types of mask images. Each carrect answer was scored by 1 point. The attitude
was evaluated by giving four scenarios. The students’ behavior was evaluated by demonstrating the inappropriate usage of masks. The symptoms and
difficulties experienced due to mask usage have been identified. Categorical variables were given as number and percentage, continuous variables were
given as mean, standard deviation, median, minimum and maximum. Mann Whitney U Test was used for statistical analysis. The significance value was taken
as p<0.05. Results: 209 students participated in the study. The median knowledge score was found to be 14(10-16). The mean knowledge scores of women
and men were similar to each other (p>0.05). The mean score of clinical students(14.5+1.4) was significantly higher than that of preclinical students (13.4+1.6)
(p<0.05). The inappropriate usage of the mask which was most common amang the participants was putting the mask on the chin(41.1%), the most common
unwanted symptoms were sweating, pain in the ears, shortness of breath and itching, and the most difficult experiences were about wearing glasses,
difficulty in reflecting emotions, and difficulty in speaking in a comprehensible manner. Conclusion: The medical faculty students are highly knowledgeable
about masks. The mask is the cheapest and most accessible tool in terms of protection against respiratory diseases, but it creates difficulties in conveying
emotions and words. Medical students and all healthcare warkers should be trained in effective communication skills when using masks.
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COVID19 Pandemisi Siirecinde Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin
Maske Kullanim ile ilgili Bilgi Tutum ve Davramislari

0z

Giris ve Amag: COVID-19'un hava yolu ile bulasan bir hastalik olmasi nedeniyle toplumda salginin énlenmesi veya yayilim hizinin azaltiimasi icin maske
kullanimi en hizli, kolay, ucuz ve etkili korunma yontemidir. Doktorlarin ve tip fakultesi 6grencilerinin COVID-19a yakalanma riski ve bir diger Kisiye bulastirma
olasiligl genel topluma oranla daha yuksektir. Tip fakultesi 6grencilerinin maske kullanimina dair bilgi, tutum ve davranis durumlarinin belirlenmesi,
onerilen dnlemlere uymadaki kirilma noktalarinin belirlenmesini saglayacaktir. Bu ¢alismada, tip fakiltesi grencilerinin maske kullanimina iliskin bilgi,
tutum ve davranislarinin degerlendiriimesi amaglanmistir. Yontem: Tanimlayici bir arastirmadir. 2020 Ekim, Kasim, Aralik, 2021 Ocak aylarinda ¢evrimigi
veri toplanmistir. Dort ¢esit maske gorseline iliskin dorder soru ile bilgi élctimuUstir. Dort senaryo verilerek, tutum dederlendirilmistir. Uygunsuz maske
kullanimlari gosterilerek davranislari degerlendirilmistir. Maskeye bagl deneyimlenen semptomlar ve zorluklar belirlenmistir. Kategorik degiskenler sayi
ve yiizde ile, siirekli dediskenler ortalama, standart sapma, ortanca, minimum ve maksimum olarak verilmistir Istatistiksel analizde Mann Whitney U Testi
kullaniimistir. Onemlilik degeri p<0,05 alinmistir. Bulgular: Galismaya 209 8grenci katilmisti. Bilgi puani ortanca 14(10-16)ti. Kadinlar ile erkeklerin bilgi
puani ortalamalari benzerdi (p>0,05). Klinik donem 6grencilerinin bilgi puan ortalamasinin (14,5 + 1,4) preklinik dsnem 6grencilerinin puan ortalamasindan
ylksekligi (13,4+1,6) istatistiksel olarak dnemliydi(p<0,05). En fazla deneyimlenen uygunsuz kullanim bigimi maskeyi geneye indirmek (%41,1), en sik yasanan
semptomlar terleme, kulaklarda ac, nefes alamama ve kasinti, zorluk deneyimleri ise gozlik kullanimi, duygularini yansitma guicligu ve sozlerini duyurma
glclagiyda. Sonug: Tip Fakiltesi 6grencilerinin maskeler hakkindaki bilgi diizeyleri yiiksektir. Solunum yoluyla bulasan hastaliklardan korunmak icin en
hizli, ucuz ve ulaslilabilir arag maskedir ancak duygu ve sozlerin iletiimesinde glclik olusturmaktadir. Tip 6grencilerine ve tim saglik ¢calisanlarina maske
kullanirken etkili iletisim kurma becerileri editimi verilmelidir.
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GIRIS
Cin Halk Cumhuriyeti'nin bildirdigi atipik pnomoni olgularinin
yeni bir Coronaviriis (nCoV) kaynakli oldugu anlasiimis
ve hastalik COVID-19 olarak isimlendirilerek “pandemi”
ilan edilmistif(WHO, 2020b) (T.C. Saglik Bakanligi, 2020a).
Diinya Saglhk Orgutii (DSO), saglik calisanlari igin gegici bir
rehber hazirlayarak resmi web sayfasi araciligiyla kullanima
sunmustur (WHO, 2020c). Bu rehber ile nCoV enfeksiyonu
suphesi taslyanlarin medikal / tibbi maske kullanmasl
onerilmis, ayrica kisisel koruyucu ekipmanlarin akilci
kullaniimasi gerektigi hatirlatilmistir (WHO, 2014). Halka
yonelik rehberler ile ne zaman ve nasil maske kullanilacagi
aciklanarak temas ve damlacik bulasina yénelik énlemlerden
bahsedilmisti(WHO, 2020d). Yine web sayfasinda, gesitli
ortamlarda (hastane, ev, toplu tasima araglari, ...) maske
kullanimina yénelik tavsiyelerini yayimlamistir (WHO, 2020e).

Hastaligin hava ve damlacik yoluyla bulasmasi nedeniyle
hasta olanlarin ve hastalik slphesi tasiyanlarin medikal /
tibbi maske kullanmalar, N95-N99 veya FFP2-FFP3 gibi
solunum yolu koruyucularini ise yalnizca saglik ¢alisanlarinin
kullaniimasi onerilmistir(Kim et al., 2021; T.C. Saglk Bakanlgi,
2020d)Kullanim talimatlari T.C. Saglik Bakanligi resmiinternet
hesabi ve Youtube kanali araciligiile paylasiimistir (T.C. Saglk
Bakanligi, 2020c).

Hastaligin  yayginlasmasi ve asemptomatik bireyleri
belirlemenin gucliginden dolayl, Ulkemizde donem dénem
herkesin maske kullanmasi zorunlu hale getirilmistir. Boylece
toplumda tek kullanimlik medikal, tibbi ya da cerrahi olarak
adlandirilan maskeler yerine, evde yapilan kumas maskelerin
kullanimi artmistir (ic Isleri Bakanlig, 2022; Karadag Kemal,
2020; Sozcl lIstanbul, 2020). Tek kullanimlik maskeler,
solunum yolu koruyucularina gére ucuz olsa da nemlenme,
kirlenme ve hasar gérme durumunda degistirme, yaninda
temiz maske bulundurma gerekliligi, hatta piyasada ayni
kalitede Urln bulma gucligu gibi nedenlerle pahaliya mal
olabilmektedir (WHO, 2020d). Diinya Saglk Orgiti ve T.C.
Saglik Bakanligi kumas maskelerin kullanimini yasaklamamis,
dretim ve kullaniminda dikkat edilmesi gereken konulari
belirlemistir (Kim et al., 2021; T.C. Saglk Bakanlgi, 2020c,

2020d; WHO, 2020d)

Doktorlarin  ve tip fakultesi ogrencilerinin  COVID-19a
yakalanma riski ve bir diger kisiye bulastirma olasiligi genel
topluma oranla daha yiksektir (Kim et al., 2021). Pandemi
basladigindan beri korunma oOnerilerinin basinda maske
kullanimi,  kisiler arasi mesafenin artirimasi ve hijyen
gelmektedir. Hastaliga yénelik cesitli asilar gelistiriimis ve
uygulanmaya baslamis olsa da maske kullanimina devam
etmek hala énemlidir (CDC, 2021). Bu ¢alismada, tip fakiltesi
ogrencilerinin maske kullanimina iliskin bilgi, tutum ve

davranislarinin degerlendirilmesi amaclanmistir.
MATERYAL VE METOD

Arastirma, Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakiltesi
Dekanligindan izin alinarak ve Karadeniz Teknik Universitesi
Tip Fakultesi Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu'ndan 2020/321
numarall Onay alinarak ydratalmastar.

Tanimlayici tipte bir arastirmadir. 2020-2021 egitim 6gretim
déneminde tip fakiltesine kayith 6dgrenci sayisi 1551dir.
Orneklem secilmemis olup 8grencilerin tamamina ulasmak
hedeflenmistir. Arastirmacilar tarafindan literatire dayall
olarak (Ho et al., 2020; Isaacs, 2021; T.C. Saglik Bakanlgl,
2020b; Wang et al., 2020; WHO, 2020a, 2020d, 2020e)
hazirlanan veri toplama formu Google Formlar araciligi ile
cevrimici ortama aktarilmistir. Tip Fakiltesinde kullanilan
egitim yazilim programi, uzaktan egitim déneminde derslere,
sinavlara, duyurularaerisimimkanivermektedir. Buprogramin
duyurular bolimune arastirmanin tanitildigi bilgi - metni
ile veri toplama formu erisim baglantisi eklenmistir. Tum
kullanicilar programa giris yaptiginda ilk olarak duyuru ekrani
ile karsilagsmaktadir. Calismaya katilim gondllilik esasina
dayall olup anket baglantisina giris yaparak tamamlanan
tim yanitlar degerlendirilmistir. Duyuru ve erisim 2020 Ekim,
Kasim, Aralik ve 2021 Ocak aylarinda (4 ay boyunca) devam
etmistir. Calismaya iki yiz dokuz 6grenci katiimis olup katilim
orani %13, 4'tlr.

Veri toplama formu yedi boélimden olusmaktadir. Birinci
bélimde katilimcilara sosyodemografik ve saglik durumlari
ile ilgili 21 soru ydneltilmistir. ikinci bélimde 4 gesit maske
(Tibbi, ventilsiz N95/FFP2, kumas maske ve ventilli N95/FFP2)
gorseli kullanilarak (Sekil 1) bu maskelerin ismi, kullanim
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amaci, ventil ozelligi ve yeniden kullanim dzelligine yonelik
bilgi sorulari yoneltilmistir. Dort maskeye iliskin dort bilgi
sorusu sorulmus her bir dogru yanita 1 puan verilerek Q ile 16
arasinda toplam bilgi puani elde edilmistir. Uciinci blimde
katiimcilara gesitli senaryolar ve bu senaryolar karsisinda
nasll bir davranis sergileyebilecekleri ile ilgili secenekler
verilipdistncelerine uyan secenegiyanitlamalarristenmistir.
Dordincl bélimde maske taktiklari zamanki gérintdleri
ile ilgili algilan sorgulanmistir. Besinci bolimde uygun ya
da uygun olmayan bazi maske kullanim bicimleri gorseller
kullanilarak aciklanmis ve bu sekilde kullanimi deneyimleme

durumlari sorgulanmistir (Sekil 2). Altinci bélimde maske
kullanimina baglh olarak deneyimledikleri semptom ve
bulgular sorulmustur. Son olarak yedinci bolimde ise maske
kullanimina bagh deneyimledikleri zorluklar sorgulanmistir.

Istatistiksel analizlerde SPSS 23.0 programi kullanilmistir.
Tanimlayici bulgular kategorik degiskenler icin sayi ve yuzde
ile, slrekli degiskenler ise ortalama, standart sapma ile
verilmistir. Normal dadilima uygunluk Kolmogorov-Smirnov
ve Shapiro-Wilk ile test edilmistir. Normal dagiima uymayan
olcimsel degiskenlerin analizinde Mann Whitney U Testi

kullaniimistir. Onemlilik degeri p<0,05 olarak alinmistir.
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Sekil 2. Davranis sorularini dederlendirmek igin yaninda agiklamast ile birlikte verilen maske kullanma bicimleri

BULGULAR

Calismaya 209 6grenci katilmistir. Ogrencilerin yas ortalamasi
21,8 + 2,1 (min-mak=17-27) yil, %584 (n=122) kadin, %60,0
(n=127)1 4., 5. veya 6. sinif, %19,1(n=40)i hasta basinda egitim
almis ogrencilerdir. Ogrencilerin %50,2 (n=105)si gozlik,
%25,8 (n=b4)i kontakt lens, 1 6grenci ise isitme cihazi
kullanmaktadir.

Ogrencilerin %3,8 (n=8)i COVID-19 tanisi almis, %15,8 (n=33i
yakin temas nedeniyle karantina slreci gegirmistir. Bir
ogrenci toplumda maske kurallarina uymadigi icin cezai
yaptirima ugramistir (Tablo1).

Maskeler ile ilgili toplam bilgi puani ortanca (min - mak) =14
(10-16)ttr. Maskelerin isimleri ile ilgili bilgi puani ortanca 4

(1-4), kullanim amaci bilgi puani ortanca 3 (1-4), ventil ozelligi
bilgi puani ortanca 4 (1-4) ve yeniden kullanim 6zellikleri bilgi
puani ortanca 4 (2-4)tdr.

Kadinlar ile erkeklerin bilgi puani ortalamalari benzerdi
(p>0,05). Toplam puani olusturan alt puan ortalamalari
arasinda da 6nemli fark yoktu (Tablo2).

Ogrenim gérilen siniflart preklinik dénem (1..2. ve 3. sinif)
ve klinik dénem (4., 5. ve 8. sinif) olarak iki gruba ayirarak
incelendi. Donemlere gore karsilastirma yapildiginda hem
toplam puan ortalamasi hem de tum alt puan ortalamalari
arasinda 6nemli fark vardi. Klinik donem égrencilerinin toplam
bilgi puan ortalamasi (14,5 + 1,4) preklinik donem 6grencilerine
gore (13,4 +1,6) istatistiksel olarak Gnemli bir sekilde ylksekti
(p<0,05)(Tablo2).
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Tablo 1. Ogrencilerin sosyodemografik ve saglik durumlari ile ilgili 6zellikleri

Ozellikler Sayi(n) Frekans (%)
Yas (yil) Ortalama + SS(yil)=21,8+2,1  Ortanca(min-mak) 22 (17-27)
Cinsiyet
Kadin 122 58,4
Erkek 87 41,6
Toplam 209 1000

Tip Egitimi le ilgili Ozellikler

Sinif (n=209)
1. 36 17.2
2. 25 12,0
3 21 100
4 40 19,2
5 50 23,9
6. 37 17,7

Toplam 209 1000

Hasta basi egitim alma durumu (n=209})* 40 19,2

Genel saghk durumuile ilgili 6zellikler*

Sigara kullanimi 36 17,2
Kronik hastalik varligi 18 8.6
Duzenli olarak ilag kullanimi 24 1.5
GozlUk kullanimi 105 50,2
Glnes gozIigu kullanimi 84 40,2
Kontakt lens kullanimi b4 25,8
Isitme cihazi kullanim 1 05

COVID-19  hastaligina iliskin  &zellikler
(n=209)*

CQOVID-19 slphesiyle hekime basvurma 40 19,2
durumu
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CQVID-19 suiphesiyle PCR yaptirma durumu 40 19,2
CQVID-19 suphesiyle BT ¢ektirme durumu 7 5
COVID-19 tanisi alma durumu 8 3.8
CQOVID-19 tanisi almis en az bir yakin kisi 183 87.6
varligi

COVID-19 vakasi ile yakin temas nedeniyle 33 15,8

karantinaya alinma durumu

COVID-19 nedeniyle vefat eden vyakini 76 36,4
bulunma durumu

Maske kuralina uymadigiicin cezaiyaptirima 1 0.5
ugrama durumu
*Satir yizdesi

Tablo 2. Ogrencilerin cinsiyetine ve 8grenim gérdiigi ddneme gdre maske bilgi puanlarinin karsilastirimasi

Toplam Maske ismi Kullanim Amaci Yeniden Kullanim Ventil Ozelligi
Bilgi Puani Bilgi Puani Bilgi Puani Bilgi Puani Bilgi Puani

Ort £SS Ortanca Ort £ SS Ortanca Ort+SS Ortanca Ort+SS Ortanca Ort+SS Ortanca

(min-mak) (min-mak) (min-mak) (min-mak) (min-mak)
Cinsiyet
Kadin 141+15 14(10-16) 35+0,8 4(1-4) 3,5+0,8 3(1-4) 39+04 4(3-4) 34+0,8 4(1-4)
(n=122)
Erkek 140+16 14(10-16) 36+0,6 4(2-4) 3,5+0,8 3(1-4) 38+05 4(2-4) 3,5+09 4(1-4)
(n=87)
Toplam 141+1,6 14(10-16) 36+0/7 4(1-4) 3,5+0,8 3(1-4) 3,8+04 4(2-4) 34+09 4(1-4)
P 0,995 0,678 0.805 0180 0,652
MwuU* 5304,500 5160,000 5209,000 4942,000 5136,000
Ogrenim
gordiugu
donem
Preklinik 13.4+1,6 14(10-16) 3,4+0,8 4(1-4) 31+0,8 3(1-4) 37+05 4(2-4) 32+10 4(1-4)
(n=82)
Klinik 145+ 14 15(10-16) 37+0,6 4(1-4) 3,4+0,8 4(1-4) 39+0,3 4(2-4) 35+0,7 4(1-4)
(n=127)
Toplam 141+1,6 14(10-16) 36+0/7 4(1-4) 3,5+0,8 3(1-4) 3,8+04 4(2-4) 34+09 4(1-4)
P 0,000 0,010 0,003 0,002 0,028
MwuU* 3264,000 4301,000 4040,000 4364,000 4378,500

A (| € F gipark.gov.tr/avrasyashd
*MWU: Mann Whitney U Testi
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Tablo 3. Ogrencilerin maske taktiginda dis gérinsi ile ilgili
algilari (n=209)

Maske taktigimda*... Katiiyorum Katilmiyorum  Fikrim yok

n % n % n %

... komik 8 3.8 196
gorindiguma
digtiniyorum

93,8 3 2.4

... Girkin 7 33 195
gorindigumi
diigtiniyorum

93,3 7 3,3

... havali 32
gorindiguma
diigtiniyorum

B3 158 756 19 9.1

... glivenilir 177 847 24 11,5 8 3.8
gorindigumi

diigtiniyorum

... glivenilir 3 1.4 199 952 7 3
bulunmadigimi

digtiniyorum

*Satir ylizdesi

Ogrencilere verilen senaryolarda bazi ortamlarda uygun
olmayan maske kullanim davranislarina yer verilerek ve bu
durumlar karsisinda nasil tepki gosterecekleri sorulmustur.
“Kapali bir ortamda 1 metre ¢apindaki yuvarlak bir masada, bir
arkadasiniz ile yemek yerken tanidiginiz iki kisi, sizin masaniza
eslik etmeye yeltenseydi nasil bir tavriniz olurdu?” sorusuna
ogrencilerin %86,6's1 "huzursuz olurum, masama gelmesine
izin vermem"” seklinde cevap verirken %3,30 pandemi
déneminde asla ev disinda yemek yemedigini senaryonun
uygun olmadigini belirtmistir. Ayni masada sikisik bir sekilde
oturmaktan rahatsiz olmayacagini belirtenlerin orani %6,7dir.
"Bir magazada alisveris yaparken bir baska musteri maskesini
cenesine indirseydi nasil bir tavriniz olurdu?’ sorusuna
ogrencilerin %43,11 maskesini takmasi konusunda uyaracag
7%36,8'i
7%6,7si yetkililere haber verecegi yanitini vermistir. “Aile

yanitini - verirken, oradan hizla uzaklasacagini,
bireylerinizden birisi ayni maskeyi degistirmeden / ylkamadan
defalarca kullansaydi nasil bir tavriniz olurdu?” sorusuna
ogrencilerin - %63,7si maskesini degistirmesi veya uygun
kullanmas! yonunde uyaracagini ve israrci olacagini, %335

ise 0 maskeyi ¢Ope atacagini belirtmistir. “Bir arkadasinizin

Ozel aracinda seyahat ederken arkadasiniz maskesini
cikararak size de ¢ikarabileceginizi sdyleseydi nasil bir tavriniz
olurdu?” sorusuna %50,71 maskesini takmasi konusunda
uyaracagl, %25,81 maskesini gtkarmayacadi ancak arkadasini
da uyarmayacagi, %17,2'si ise maskesini ¢ikaracagi yoninde

yanit vermistir.

Ogrencilerin maske taktiginda dis goriiniisleri ile ilgili algilari
arastiriidiginda 8 kisi komik gorindugu, 7 kisi ¢irkin gorindugu
ve 3 Kisi guvenilir bulunmadigi fikrine katildigini belirtmistir.
Otuz iki 6grenci (%15,3) havali, 177 6Grenci (%84,7) glvenilir
gorindqu fikrine katildigini belirtmistir (Tablo3).

Tablo 4. Ogrencilerin uygun olmayan maske kullanim sekillerini
deneyimleme durumu(n=209)

Tibbi maske kullanim En az 1 kere Hi¢c yapmadim
sekli* yaptim

n % n %
Burnu acik kalacak 34 16,3 175 83.7
sekilde
Gevsek tiim 39 18,7 170 81,3
ylizeyinden hava
giris ¢ikisi serbest
Agiz burun agik, 86 41 123 58,9
maske ¢enede
Kulagindan 46 220 163 78,0
sarkitarak kullanmak
Konusurken eliyle 29 13.9 180 86,1
on yliziinden tutarak
acmak
Koluna takma 7 34,0 138 66,0

*Satir yizdesi

Ogrencilere, uygun olmayan sekilde tibbi maske kullanim
ornekleri ¢izim ve aciklamalari ile gosterilmistir. Bayle bir
kullanimi deneyimleme durumlari sorulmustur. En fazla
deneyimlenen uygun olmayan kullanim bigimi maskeyi ceneye
indirmek olup %41,11 en az bir kere yaptigini belirtmistir. Hig
belirttikleri
ilk sirada, konusurken maskenin on ylzunden tutup agmak

deneyimlemediklerini uygulama bicimlerinde

(%86,1), burun acik kalacak sekilde agizda maske kullanmak
(%83,7) ve maskeyi gevsek olarak takip tim yiizeyinden hava
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Tablo 5. Ogrencilerin maske kullanimina bagl yasadigi semptomlar ve zorluk deneyimleri

Semptomlar Hig Ara sira Siklikla
n(%) n(%) n(%)
Burun tikanikligi (n=206) 115(55,8) 72(35,0) 19(9,2)
Oksiiriik (n=206) 156 (75,7) 47(22,8) 3(1,5)
Hapsirik (n=206) 109(52,9) 87(42,2) 10(4,9)
Bas Agrisi (n 207) 109(52,7) 69(33,3) 29(14,0)
Sivilce (n=208) 104 (50,0) 67(32,2) 37(17.8)
Agiz kokusu (n=204) 116 (56,9) 64 (31,4) 24(1,8)
Kulaklarda aci (n=208) 49(23,5) 69(33.2) 90 (43,3)
Gozlerde aci (n=206) 164(79,8) 30(14,6) 12(5.8)
Burunda aci (n=208) 104 (50,0) 75(36,1) 29(13,9)
Ensede aci(n=208) 170(81,7) 32(15,4) 6(2,9)
Kasinti (n=208) 75(36.1) 87(41,8) 46(22,1)
Terleme (n=208) 44(21,1) 68(32,7) 96(46,2)
Koku alamama (n=206) 18(57.3) 54(26,2) 34(16,5)
Nefes alamama (n=206) 62(30,1) 100(48,5) 44(21,4)
isitmede giigliik (n=208) 180(86,5) 21(10,1) 7(3,4)
Zorluk Deneyimleri
Gozliik kullaniminda (n=209) 85(40,7) 38(18,2) 86 (41,1)
isitme zorluk (n=209) 205(98,1) 2(10) 2(1.0)
Saglara / sag tokasina takilma (n=209) 150(71,8) 35(16,7) 24(N,5)
Kiipe / hizma /piercing vb takilara takilma 145 (69,4) 42(20,1) 22(10,5)
(n=209)
Makyaji bozma / engelleme (n=209) 152(72,7) 37(17,7) 20(9,6)
Dis goriintisiim ile taninmamda gicliik 91(43,5) 88 (42,1) 30 (14,4)
(n=209)
Duygularimi yansitmada giigliik (n=209) 49(23,4) 94 (45,0) 66(31,6)
Konusmamin anlasilmasinda giicliik (n=209) 34(16,3) 114 (54,5) 61(29,2)
Sozlerimi duyurmada giicliik (n=209) 40(19,1) 105(50,3) 64(30,8)
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giris gikisina izin vermek (%81,3) olarak belirtmislerdir (Tablo4).

Maske kullanimina bagl olarak yasanan semptomlar arasinda
terleme, kulaklarda acl, nefes alamama hissi ve kasinti en sik
belirtilen semptomlardir. En sik yasanan zorluklar ise gozlik
kullanimi, duygularini yansitma glgcligu ve sozlerini duyurma
gicliga olarak belirtilmistir (Tablo 5).

TARTISMA

Bu calismada tip agrencilerinin maske kullanimi hakkindaki
bilgi, tutum ve davranislari (BTD) ile deneyimlerini inceledik.
Literatirde COVID-19%a yénelik BTD calismalar bulunmakla
beraber maske kullanimina yanelik kisitl sayida BTD calismasi
bulunmaktaydi. Bu nedenle calismamizi literatlrde yer alan
COVID-19 bilgi duzeyi calismalarindaki maske kullanimina
yonelik sorularla ve saglik alaninda 6grenim goren 6grencilerin
maske kullanimina iliskin galismalar ile karsilastirarak tartistik.

Pakistan Karachi'de Ggunci basamak hastanelere basvuranlar
Uzerinde maske kullanimina yonelik BTD calismasinda,
katilimcilarin %88,11 pandemi suresince hastaneye gelirken,
769,51 pandemi stresince klinik basvurularinda “her zaman”
maske kullandidi yanitini vermistir. Ancak %34,3'U0 atesi olan,
%2811 ise solunum yolu semptomu olan aile bireylerine bakim
verirken “asla” maske takmadigini belirtmistir (Furnaz Id et al.,
2022)

Pakistan'da hastane basvurulari Gzerinden yapilan ¢alismada,
katiimcilarin maske kullanmasi gereken cesitli durumlarda
maske kullanma puan ortalamasi 100 Gzerinden 65,69+25,5]1,
uygun sekilde maske takma tekniginden aldiklari puan
ortalamasi  67,77423,03, uygun sekilde maske c¢ikarma
tekniginden ise 51.01429.23't(i (Furnaz Id et al., 2022).

Endonezyada tip 0grencilerinde yaratulen COVID-19 BTD
calismasinda 6grencilerin %52'sinin bilgi dizeyinin zayif oldugu
bulunmustu. En ¢ok “bilmiyorum” yanitinin verildigi konu ise
kumas maskelerin COVID-19 gegirgenligi hakkindaki sorulardi
(Sondakh et al., 2021, 2022) Kadinlarin bilgi diizeyi énemli
olarak yiiksekti(Sondakh et al., 2021). Calismamizda ise maske
bilgi dizeyi cinsiyete gore degismedi. Birlesik Arap Emirlikleri
(BAEJnde tip ve saglk bilimleri égrencilerinde (BAE)nde
tip ve saglik bilimleri 6grencilerinde yurattlen COVID-19
BTD calismasinda bilgi sorularindan biri “N95 maske kimler

tarafindan kullaniimalidir” sorusuydu ve ogrencilerin %84l
“yalnizca saglik ¢calisanlari kullanmalidir” yanitiile soruyu dogru
cevaplamisti (Baniyas et al., 2021). Pakistanda dis hekimligi
ve tip 6grencilerinin COVID-19 bilgi ve tutumunun incelendigi
arastirmada, cerrahi maskelerin endikasyonlari sorulmustu.
Dis hekimligi o6grencilerinin = %66,2'si, tip 6grencilerinin
763,40 dogru yanit vermisti. Maskelerin yeniden kullanim
ozelliklerine ise dis hekimligi 6grencileri %69,3, tip 6grencileri
%69,6 dogru yanit vermisti (Ali et al., 2020). Sudanda 19 tip
faklltesi 6grencisinde yapilan calismada, “COVID-19 virtsinin
bulagsmasini 6nlemek icin genel tibbi maske takilir” ifadesine
ogrencilerin %60,2'si, “normal hastane islerini yaparken genel
tibbi maskeler takmak COVID-19 virtsinin bulasmasini onler”
ifadesine %72,3'0 “dogru” yanitini vermisti. Tum bilgi puanlari
degerlendirildiginde tip 6grencilerinin COVID-19a iliskin bilgi
dizeyi (%88,9) “cok iyi" olarak degerlendirilmisti (Alfatih
et al., 2022). Calismamizda tip 6grencilerinin maskelerin
yeniden kullanim azelligi ile ilgili soru, en ylksek dogru yanit
alinan soruydu. COVID-19 déneminde Pakistanda toplumda,
Pakistanda tip ve dis hekimligi 6grencilerinde, Endonezyada
tip 6grencilerinde, BAE'de tip ve saglik bilimleri 6grencilerinde
ve Sudanda tip égrencilerinde yurGtilen calismalarin maske
bilgi duzeyine iliskin sonuglari gbstermistir ki; saglik alaninda
egitim goren ogrencilerin maske ile ilgili bilgi duzeyleri, genel
toplumun bilgi diizeyine gére (Furnaz Id et al., 2022) ylksektir.
tibbi bilgi
toplumdan ¢ok daha yuksek olmasi beklenir. Calismamizda

Tip  6grencilerinin konulardaki dlzeylerinin
da maske garsellerinin isimleri, kullanim amaclari, ventil

Ozelligi ve yeniden kullamim ozelligi  sorulmustu. Bu
sorularla olusturdugumuz toplam bilgi puanini dogrudan

karsilastiracagimiz bir calismaya rastlamadik.

Calismamizda maske kullanim davranislari, bazi kullanim
bicimlerinin ¢izimi gosterilerek deneyimleme durumlari
Uzerinden degerlendirildi. Endonezyada tip 6grencilerinin
%940, BAE'nde tip ve saglk bilimleri égrencilerinin® %95’
CQVID-19 uygulamalarinda dlzenli olarak maske kullandigini
belirtti. (Sondakh et al., 2021) (Baniyas et al., 2021). Sudandaki
tip 6grencilerinin %55,7si evden cikarken maske kullandigini
belirtti. Kadinlarin orani erkelerden onemli olarak ylksekti
(Alfatih et al., 2022). Cin'de Eczacilik dgrencilerinin COVID-19

onleyici saglik davraniglarina uyma dizeyi puani ortalamasi,
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7.00 Uzerinden 6.85+0.6'ydl, cinsiyete ve yasa gore farklilik
yoktu (Jiang et al., 2019). COVID-19 éncesi dénemde yapilan
calismalardan 2002-2003 yillarinda Brezilyada yapilan bir
calismada aktif Tlberkiloz hastalarina hizmet veren tip
ogrencilerinin %41,6'sinin maske kullandigi tespit edilmistir
(Guimaraes Teixeira et al., 2008). 2003te Hong Kong'ta
yapilan kesitsel calismada klinik egitime baslayan (3-5 yil)
tip  0grencilerinin higbirinin hastalari muayene ederken
maske takmadigi bulunmustur (Wong et al., 2005). 2004te
ise ogrencilerin %86,11 dyki alirken, %93,81 hastalara fizik
muayene yaparken maske taktigini belirtmistir (Wong et
al., 2005). 2003 yili subat ayinda Hong Kong'ta SARS salgini
baslamisti. ilgili calisma gostermektedir ki, saglik riskleri
gorindr hale geldiginde davranis dedisikligi olusmaktadir.
Sudanda saglik calisanlarinin  dahil edilmedigi toplum
calismasinda katiimcilarin® %3411 evden cikarken maske
taktigini belirtmisti ve kadinlarin maske takma orani
erkeklerden onemli olarak ylksekti (Hezima et al., 2020).
Etiyopyada banka calisanlarinin dogrudan gézlenerek yapildig
galismada 7%50,4Unln iyi maske takma davranisi gosterdigi
g6zlenmistir ve kadinlarin uygun kullanim oraninin erkeklerden
onemli olarak yiiksek oldugu saptanmistir (Hassen et al.,
2021). Pakistanda hastane basvurular Gzerinden yapilan
calismada, katilimcilarin maske kullanmasi gereken cesitli
durumlarda maske kullanma puan ortalamasi 100 Gzerinden
65,69+25,51,

aldiklari puan ortalamasi 67,77+23,03, uygun sekilde maske

uygun sekilde maske takma tekniginden
cilkarma tekniginden ise 51.01+29.23't0 (Furnaz Id et al,
2022). Bizim galismamizda amacimiz tip dgrencilerinin uygun
olmayan kullanim  bicimlerini deneyimleme durumuydu
(klinik uygulamalardaki maske kullanma durumu degildi). Bu
dénemde toplumsal yasamda maske kullanimi gogunlukla
zorunluydu. Tip fakdltesi 6grencileri, uygulamali egitimlerini
hastanede yuz yuze, teorik derslerini uzaktan egitim yoluyla
almaktaydi. Calismamizda tip 6grencilerin %41,1inin maskesini
cenesine indirdigini, %34,0'nin maskesini koluna taktigini
belirledik. Diger calismalar ile karsilastirdigimizda saglik
calisanlarinin ve saglik alani 0grencilerinin genel topluma gére
maske kullaniminda uygun olmayan davranislari daha nadir
gosterdigi ortaya ¢ikmaktadir.

Tip 6grencilerinin maske kullanimina iliskin tutumlari, veri

toplama donemindeki kisitlamalara uygun sekilde sosyal/
fiziksel mesafe kurallarini icerebilen senaryolar ile elde
edilmistir. Verilen senaryaoya gore nasll bir tavir sergileyecedi
katl

neredeyse

sorulmustur.  Cogunlukla oldukca yaklasimlardan

bahsetmislerdir.  Kisitlamalara tam  uyum
gosterecek sekilde davranacaklarini éngérmuslerdir. Maske
taktiklarinda dis gortnusleri ile ilgili algilari da ¢ogunlukla
olumlu yondedir. Saglik hizmeti sunumu sirasinda maske
kullanimi gesitli algilara sebep olabilir. Hatta hastada olusacak
algidan dolayi, calisan, kaygi duyabilir. Saglik calisani ile hasta
arasinda sosyal bir engel olusabilir. Saglik calisani hastayla
empati kuramayabilir. Hastalar kendilerini damgalanmis
hissedebilir. Pediatrik hastalarin korkmasina neden olabilir
(Barratt et al., 2019). S6zli iletisimin tam olarak kullanilamadig
ortamlarda (6rnegin kalabalik ortamlarda, gr(lti seviyesinin
ylksek oldugu yerlerde veya isitme engelli kisiler igin) beyin,
iletisimi  gelistirmek icin dudak okuma mekanizmasini
kullanir. Hatta bazi calismalar gostermistir ki, anlatici,
s0zUnu duyurabilmek icin maskesini c¢ikardiginda dinleyici
daha iyi duyabilmek icin maskesini ¢ikarir. Bunu ayna noron
sistem etkisi nedeniyle oldugu anlasiimistir (Derakhshan et
al., 2021) (Marler et al., 2021). Yuksek kaliteli saglik bakiminin
saglanmasinda etkili iletisim bir 6n kosuldur. Maske takmak,
etkili iletisimin onlnde fiziksel bir engel olusturur. Konusma
sesi yuksek frekanslari cerrahi maskeler ile 3-4 dB ve solunum
maskeleri ile 12 dB kadar azalabilir. Bu durum, dinlemeyi
anlamay! tamamen guglestiren fizyolojik ve psikolojik stres
yaratabilir (Marler et al., 2021). Hastanin agiklama talep etme
konusundaki isteksizligine yol agabilir ve hastalar tartismanin
konusu veya dogasi hakkinda ‘tahmin etme' egilimine
yonelirler (Marler et al., 2021). Insanlar, duygulari anlamak
icin agiz tarafindan gésterilen ifade ipuglarina guvenirler.
Bireyler arasi iliskilerde kafa organlari arasinda agiz bolgesinin
glven olusturmada en yiiksek performansa sahip oldugunu
gosterilmistir. Ozellikle prosopagnozi (yiiz tanimada zorluk)
hastalariicin maskeli bir saglik calisaniile karsilasmak oldukca
zorlayicidir (Stanbouly et al., 2021)(Marler et al., 2021 Duckett,
2020). Calismamizda tip 6grencilerine maske taktiklarinda
dis gérunusleri hakkindaki algilari ve maske kullanimina bagli
yasadiklari zorluk deneyimleri sorulmustur. Dis gérinis algilari
cogunlukla olumlu yondedir. Konusmanin anlasiimasinda

glclik ve sozleri duyurmada glclik deneyimleme en fazla
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yasanan deneyimlerdir. intdrnler disindaki tip 8grencilerinin
uzaktan egitim gorddgu bir dénemde veri toplanmistir.
Dolayisiyla  6grencilerin ¢cok az bir bolimd maske ile
hasta bakim hizmeti vermistir. Deneyimleri, rutin yasam
deneyimlerini yansitmaktadir. Ancak meslek yasami icinde
bu tecriibeyi edinmeleri ve farkindaligi kazanmalari nemli bir
kazanim olacaktir.

Maske kullanimina bagli semptomlara baktigimizda sirasiyla
terleme, kulaklarda aci, nefes alamama ve kasinti yanitlariyla
karsilastik. Literatrde bildirilen semptomlarise, nefes almada
zorluk, nefes darligi, sicak nefes, nem, terleme, boguima hissi,
yapiskanlik, utang verici his, burun akintisi veya tikaniklig
olanlarin daha da zorlanmasi, kulakta, burunda, yanaklarda
acl, larenjit, ses yorgunlugu, bogaz agrisi, hipoksi, hiperkapni,
yuksek eforlu solunum, bas agrisi, bas donmesi, huzursuzluk,
fiziksel yorgunluk, konsantrasyon dasukligi, konfizyon,
dezoryantasyon, nefes alamama, azalmis sivi ve gida alimi,
kronik saglk etkileri (renal ve metabolik) akne, ylzde
kizariklik, kasinti, kulak arkasinda kizariklik, pigmentasyon,
basing ile iliskili deri hasarl, ve bunlar disinda bazi psikososyal
etkilerdir (maskofobi gibi). (Techasatian et al., 2020) (Ferng
et al., 2011) (Mukhtar, 2020) (Kalra et al., 2020). Bu belirtilerin
bircogu tip 0ogrencilerinde gortlmektedir ve calismamiz
literatr ile uyumludur. Maske yorgunlugu maskenin uzun
streli kullanimina eslik eden ve/veya bunun bir sonucu olarak
ortaya ¢ikan enerji eksikligi olarak tanimlanmaktadir. Yalnizca
uyum eksikligi veya maske takma konusunda isteksizlik veya
kolay yorulma, bir bozukluk olarak nitelendirilmemektedir.
Ancak saglikli yetiskinlerde fiziksel, zihinsel, psikolojik veya
sosyal islevsellige midahale ediyorsa bir bozukluk olarak kabul
edilebilir (Kalra et al., 2020). Bu nedenle tip 6grencilerinde bu
semptomlarin varligi dikkate alinmalidir.

SONUG ve ONERILER

Tip Fakultesi 0grencilerinin - maskeler hakkindaki bilgi
dUzeyleri yUksektir. Bu bilgiye laboratuvar uygulamalari, klinik
uygulamalar ve hasta basl pratikleri katki saglamis olabilir.
Ancak saglik calisanlarinin kullanimina 6zel olan N95/FFP2ler
ve ventilli/ventilsiz maskeler hakkindaki bilgi dizeylerinin daha
yuksek olmasi beklenirdi. Preklinik donem ogrencileri hasta

ile Karsilasmadiklari icin maske bilgi duzeyleri klinik donem

ogrencilerinden onemli dizeyde dusuktir. Ancak preklinik
donemde &nemli laboratuvar uygulamalart bulunmaktadir
ve el yilkama, steril ve steril olmayan eldiven kullanimi,
maske kullanimi gibi Kisisel koruyucu donanim kullanimi
tip fakUltesine adim atildigi andan itibaren bir kural olarak
ogretilmeli ve uygulanmasina dikkat edilmelidir.

Ogrencilerin senaryolara gére maske ve mesafe kurallarina
cok siki uyacaklarini 6ng6rdugl, ayni zamanda birgok
6grencinin uygun olmayan maske kullanim davranislarini
deneyimledigi gozlenmektedir. Bu anlamda bilginin tutuma
donlstugu ancak davranisa dontusmedigi distnalebilir. Ancak
maske kullanimina bagl semptom ve zorluk deneyimleri
sorgulandiginda en sik saglik sonuglari ile karsilastik (kasinti,
nefes alamama, gozlik kullaniminda zorluk). Pandeminin
saglhk sonuglarini onlemek igin kullanilan maskelerin, (uygun)
kullanilmamasina yine saglik sonuclari neden olmus olabilir.
Ayrica hekimlik meslegini uygularken s@zIU iletisimin yaninda
s0zsuz iletisim araclarinin etkin kullanimi ¢ok anemlidir.
Maske kullanimmin bu anlamda da bir engel olusturdugu
ortaya cikmaktadir (duygularini ve sézlerini yansitmada
giclik). Bu durumda bilginin neden davranisa donisemedigini
anlayabiliriz. Ayrica gunimiz sartlarinda solunum yoluyla
bulasan hastaliklardan korunmak igin elimizdeki en hizli, ucuz
ve ulasilabilir arag maske olduguna gore tip 0grencilerine ve
tum saglik calisanlarina maske veya farkli bir kisisel koruyucu
donanim kullanirken etkili iletisim kurma becerileri egitimi
verilebilir.

GALISMANIN SINIRLILIKLARI

Arastirmanin uzaktan egitim déneminde yapilmasi nedeniyle
6grencilerin maske bilgi duzeyini belirlemek igin gorseller
kullaniimistir.  Maskeyi tanimak igin dokunma, inceleme,
etiketini okuma gibi diger tanimlayici imkaninin olmamasi,
piyasada ve hastane ortaminda ¢ok cesitli gérinimlerde
maskelerin olmasi, 0Ozellikle preklinik dénem &grencileri
icin zorlayici olmus olabilir. Arastirmanin Google formlar
araciligiyla  yapilmis olmasi  nedeniyle maske kullanim

davranislari  gézlenmemistir. Davranis sorularina verilen
yanitlar davraniglarina dair bildirimleridir. Gorseller, ¢izimler
ve anlatimlarin anlasilamamis olmasi olasiligi bulunmaktadir.

Ancak gbzleme dayali calismalarda 0grencilerin, gézlem
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sirasinda uygun olmayan maske kullanim bicimlerini daha
nadir sergilemeleri olasiligli da s6z konusu olup biasa yol
acabilir.
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