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Giris: Dinyada yagayan her bes kisiden birinin adolesan yas grubunda oldugu ve bugiin diinyada 1.2 milyar adolesan yasadigt
bilinmektedir. Adolesanlarin %85’ gelismekte olan iilkelerde yasamaktadirlar. Yapilan calismalar adolesanlarin diger yas
gruplarina gore saglk hizmetlerinden daha az yararlandiklarini géstermektedit.

Amag: Bu calismada, Ankara’da bir “Meslek Egitim Merkezi (MEM)”nde t¢lnct sinifinda okuyan 186 Sgrencinin saglik
hizmetlerini kullanma durumlarinin saptanmast amaglanmustir (katilma yiizdesi=87.1).

Bulgular: Ogrencilerin yag ortalamast 18.4 (ss0.9)diir. Ogrencilerin profesyonel olarak ¢aligmaya baslamadan énce saglik
kontrolinden ge¢me sikligi %22.2, calismaya bagladiktan sonra ise %21.1°dir. Katiimcilar son hastalandiklarinda %42’si aile
biyiiklerinin tecriibelerine gére hareket etmistir. Saglik kurumuna basvuranlarin yiizdesi 27.2, eczacinin tavsiye ettigi ilact
kullananlarin yiizdesi ise 14.8 olarak bulunmugtur. Ogrencilerin son hastalandiklarinda saglik kurumuna bagvuranlarin
%32’si SSK hastanelerine bagvurmustur. Saglik ocagina bagvuranlar ise %11.4 olmustur. Bu ¢alismada kontrol amagl saglik
hizmeti kullanimi da degerlendirilmigtir. Katlimeilarin % 58.4°0 son 6 ay iginde hasta olmadigt halde saglik hizmeti
aldiklarini ifade etmistir. Saglik hizmeti kullanimindaki ilk siray1 % 27.0 ile dis muayenesi ve kontroli almustir.

Sonug ve Oneriler: Bu yapilan niceliksel galismayla saghk hizmeti kullanim diizeyinin diisik oldugu saptanmustir. Saghk
hizmetleri kullanim diizeyinin dugiikliginin altinda yatan nedenleri saptamaya yonelik niteliksel ¢alismalarin (odak grup
calismalari, vb.) yapilmast 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Calisan adolesan, Saglik hizmeti kullanimi
Health Service Utilization of the Third Grade Students at an Occupational Training Center

Introduction: Nowadays, there are about 1.2 billion around adolescents living the world and one out of five people is
known to be at this age group. Almost 85% of adolescents live in developing countries. It is stated that adolescents utilize
health services less than the other age groups do.

Objective: In this study, utilization of health services of 186 third grade students at an Occupational Training Center (OTC)
was evaluated (participation rate=87.1%).

Findings: The mean age of the students was 18.4 (sd+0.9). Frequency of utilization of check-up services before they started
to work professionally was 22.2% whereas it was 21.1% afterwards. Forty-two percent of the participants were influenced
by the experiences of elder family members when they were ill for the last time. The percent of attendance to a health
instutition was 27.2, whereas the pharmacy attendance was 14.8%. The percent of attendence to a “Social Insurance
Organization Hospital” was 32% and the primary health care unit utilization was found to be 11.4%. In this study, the
usage of check-up services for routine controls was also assessed. 58.4% of the participants stated that they had utilizaed
health services although they did nothave any illness in the last six months. Use of dental services was found to be in the
first rank (27.0%).

Conclusion and recommendations: In this quantitative research, the frequency of health service utilization was thought to
be low. Qualitative studies (eg. focus group discussions) are recommended to be cartied out to investigate the underlying
factors of low usage.

Key Words: Working adolescent, Health service utilization
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Kisilerin ~ ve  toplumlarin  sagliklarmi  korumasi,
hastalandiklarinda tedavilerinin yapilmasi, tam olarak
iyilesmeyip sakat kalanlarin bagkalarina bagimli olmadan
yasayabilmelerinin  saglanmast ve toplumlarin saglk
diizeylerinin yikseltilmesi icin yapilan planl calismalarin
butini "saglik hizmetleri" olarak adlandirilmaktadir. Bu
hizmetler “Koruyucu Saglik Hizmetleri, Tyilestirici Saglik
Hizmetleri ve Rehabilitasyon Hizmetleri” olarak ti¢ temel
baslig1 icermektedir.!

Tirkiye’deki saglik hizmetlerinin temelini birinci basamak
sagllk  kurumlarinda  (saglik ocaklarinda) verilmeye
calistlan bireye ve c¢evreye yonelik saglk hizmetleri
olusturmaktadir. Bu hizmetler, “Temel Saglik Hizmetleri
(TSH)” yaklasimi ile de uyum saglamaktadir. Ulkemizde
TSH’nin  verildigi  baslica saghk kurumlar  saglk
ocaklaridir. Bu hizmetler ekip anlayist icinde kademeli
hasta  sevkinin  igletilmesiyle — siireklilik  igerisinde
verilmelidir. Hizmet modeli o dlkenin toplumuna,
bireylere ve de diger kosullara uygun olmalidir. Bu
hizmetlerin toplumun en uzak ve ufak birimlerine dahi
ulagsmast gerekmektedir.! Saglik hizmetlerinin herkese esit
ve kolay ulastlabilir sekilde sunulabilmesi icin temel
gorev, sorumluluk ve denetimin devlete ait olmasi
uygundur.

Adolesan yas grubu, Diinya Saghk Orgiti (DSO)
tarafindan 10-19 yas grubu olarak tanimlanmaktadir.?
Diinyada yasayan her bes kisiden birinin adolesan grupta
oldugu ve bugiin diinyada 1.2 milyar adolesan yasadig
bilinmektedir. Adolesanlarin %85’ gelismekte olan
tlkelerde yasamaktadirlar. Her yil 1.7 milyon adolesan
kaza, intihar, siddet, gebelik komplikasyonlart ve
onlenebilen ve tedavi edilebilen hastaliklara bagh olarak
yasamlarini kaybetmekteditler. Cogu toplumlardaki sosyal
ve cinsel degisikliklerden dolay1 istenmeyen gebelikler,
HIV/AIDS gibi cinsel yolla bulasan hastaliklar, sigara ve
alkol kullanimi gibi sorunlarla bu yas gruplarinin daha ¢ok
karsilastigi bilinmektedir. Biitiin bu nedenlere baglt olarak
adolesanlar arttk diinya giindeminde 6nemli bir risk
gtubu  olarak  algilanmaktadirlar.  Dinya  Saglik
Asamblesi’nin 1989 yilinda yaymlanan teknik raporunda
bu yas grubu 6zel olarak ele alinmistir.3

Yapilan calismalar adolesanlarin diger yas gruplarina gére
sagllk  hizmetlerinden daha az  yararlandiklarim
gostermektedir.# Saglik hizmeti sunan kurumlardan alinan
bilgilere gére adolesanlarin morbidite hizlarnin disik
olmast bu yas grubunun saglk kurumlarini kullanma
durumlarint azalttgim disindirmektedir.

20

Tirkiye'de saglik glivencesine sahip olma yiizdesi 80'lerin
tzerindedir.> Adolesan yas grubu, saglk giivencesi
agisindan cogunlukla ailelerine bagimlidir; bu nedenle
onlarin saglik giivencesine sahip olma boyutu, Tirkiye
ortalama degerine yakin oldugu ifade edilebilir. Ulke
capinda 1992 yilinda yapilan “Saglik Hizmetlerinin
Kullanim1”  arastirmasina gére herhangi bir saglik
kurumuna kisi basina ortalama basvuru sayist 10-14 yas
grubu icin 1.2 olarak hesaplanmistir. Bu deger Turkiye
geneli igin hesaplanan degerden (2.44) ¢ok daha
dusiktar.

Calisan adolesanlarin saglik hizmeti kullanma durumlarini
arastiran c¢alismalar da bulunmaktadir. Golbagt ilgesinde
cirak olarak calisan genglerin tamami sigortali olup ise
giris muayenesi yaptiranlarin toplam igindeki payt %26.9;
dizenli muayene yaptiranlarin yiizdesi ise 4.5 olarak
bulunmustur. Ciraklarin %22.44 en az birkez is kazast
gecirmistir ve katiimcilarin %77.6’s1 giinde sekiz saatten
fazla calismaktadir. Isyerlerinin %23.9’unda kazalara karst
hi¢ bir 6nlem alinmamistir.”

Bu calismada, Ankara’da bir “Meslek Egitim Merkezi
(MEM)”’nde tciinci sinifinda okuyan 6grencilerin saghk
hizmetlerini kullanma durumlarinin saptanmast ve hizmet
kullanma durumlart ile bazt degiskenler arasindaki
iligkilerin incelenmesi (sosyo-demografik 6zellikler, hangi
bolimde 6grenci oldugu, aile tipi, is kazast gecirme
durumu, vb) amaclanmustir.

GEREC VE YONTEM

Bu arastirma, kesitsel tipte bir ¢alismadir. Arastirmaya
Ankara’da bir “Mesleki Egitim Merkezi (MEM)”'nde
egitim alan tclinci sinifta okuyan 186 6grenci Uzerinde
yapilmistir. Uglinci smnif 6grencileri altt degisik sinifta
okumaktaditlar (Mobilya, Do&seme, Betber, Motor,
Elektrik, Aliminyum). Evrenin tamamina ulasilmast
planlanmis olup herhangi bir 6rneklem secilmemistir.
Katilma yiizdesi (% 87.1)’di.

Arastirma verileri 5-10 Nisan 2004 tarihleri arasinda
“g6zlem altinda” anket yontemiyle toplanmustir.

Aragtirma  verileri SPSS  11.0  istatistiksel ~yazilimi
kullandarak girilmistir. Veri degerlendirilmesi ki-kare
analizi kullanilmistir.

BULGULAR

Ankara’da MEM’de egitim géren 6grencilerin yaslart 16 —
21 arasinda degismektedir ve Sgrencilerin yas ortalamast
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18.4 (£0.9ydur. Ogrencilerin % 9.9’unun saglik giivencesi
yoktur ve saglik glivencesi olanlar incelendiginde SSK’li
olan Sgrenciler % 71.6 ile ¢ogunluktadir. Aragtirmaya
katilanlarin aile yapilart incelendiginde % 84.0’1nin ailesi
cekirdek ailedir. Katilimeilarin %53.1 ortaokul mezunu
olup % 23.5 i lise veya dengi bir okulu terk ederek saglik
egitim merkezine gelmistir.Ogrencillerin % 17.3 i ilkokul
mezunu olup meslek egitim merkezine kabul edilmistir

(Tablo I).

Tablo I. ()grencilerin sosyo- demografik bazit 6zellikleri (MEM, Nisan
2004)

Ozellik Say1 %
Yas
<18 76 48.1
18 61 38.6
>18 21 13.3
Toplam 158 100.0
Ortalama (Lss) 18.4 (£0.9)
Ortanca 18
Min-max 16-21
Ogreniﬂ/ durumn
Tlkokul mezunu 28 17.3
Ortaokul mezunu 86 53.1
Hké’)gretim terk 6 3.7
Lise veya dengi okul terk 38 23.5
Lise veya dengi okul mezunu 2 1.2
Acik 6gretim 2 1.2
Toplam 162 100.0
Adle tipi
Cekirdek 136 85.5
genis 14 8.8
Parcalanmis 2 13
Diger* 7 4.4
Toplam 159 100.0
Sosyal giivence durumu
Yok 16 9.9
Emekli Sandigt 7 4.3
SSK 116 71.6
Bag-Kur 12 7.4
Yesil kart 6 3.7
Ozel 5 3.1
‘Toplam 162 100.0

*Arkadasla birlikte yasama, yalniz yasama, 1slahevi

Aragtirmaya katlan 6grencilerin %39.0’t 13 ile 36 ay
arasinda %34.2si ise 36 ile 60 ay arasinda is yasaminda
olduklarint belirtmislerdir.

Ugiincii siif 6grencilerinin saglik kontroliinden gegme
durumunun ¢alismaya baslamadan 6nce %22.2; calismaya
basladiktan sonra ise %21.1 oldugu saptanmustir.
Calismaya basladiktan sonra bagvurulan saglik kurumlart
incelenmistir. Ogrencilerin %31.01 SSK  hastanesine,
%22.6’s1 devlet hastanelerine, %20.7’si ise 6zel muayene
ve polikliniklere bagvurmustur (Tablo II).
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Tablo II. Ogrencilerin saglik kontroliinden gegme durumu ve gittikleri
saglik kurumlari (MEM, Nisan 2004)

Ozellik Say1 %
Calismaya baglamadan dnce saghk kontrolii
Hayir 126 77.8
Evet 36 22.2
Toplam 162 100.0
Calismaya bagladiktan sonra saghk kontrolii
Hayir 127 78.9
Evet 34 21.1

Toplam 161 100.0
Calismaya bagladiktan sonra bagvurulan
saglik kurumlarr*
SSK 9 31.0
Devlet hastanesi 8 27.6
Ozel muayene, hastane, plk 6 20.7
Universite hastanesi 4 13.8
Herhangi bir saglik ocagt 2 6.9
Toplam 29 100.0

*Bes kisi nereye bagvurdugunu belirtmemistir.

Yapilan arastirmada  6grencilerin %12.4°G kronik  bir
hastaligi oldugunu belirtmistir. En ¢ok gorilen kronik
hastalik ise %30.0 ile solunum yolu hastaliklaridir (Tablo
10).

Tablo III. Ogrencilerin kendi ifadelerine gére kronik bir hastaliklart
olma durumlart (MEM, Nisan 2004)

Hastalik Say1 %
Yok 141 87.6
Var 20 12.4
Solunum sistemi 6 30.0
Sinir sistemi 2 10.0
Uriner sistem 4 20.0
KBB 3 15.0
Psikiyatri 2 10.0
Cilt hastaliklart 3 15.0
Toplam 161 100.0

Son ii¢ ay iginde &grencilerin %27.7°si herhangi bir
nedenle saglik kurumuna bagvurmustur. Bagvurma
nedenleri icinde en sik yiizdeyi (42.9) solunum sistemi
hastaliklart almigtir (Tablo IV).

Ankara'da bir Anadolu Lisesi'nde orta U¢ ve lise birinci
siif Ogrencileri arasinda yapilan bir ¢alismada saglik
yakinmast olan adolesanlarin  yaklasik yarist  saglik
hizmetlerinden  yararlanmstir.  Ogrencilerin  iiglincii
basamak saglik hizmetlerini daha fazla kullandiklari da
saptanan bilgiler arasindadir.

MEM’de okuyan 6grenciler son hastalandiklarinda %42’si
aile buytklerinin tecribelerine goére hareket etmistir.
Saglik kurumuna bagvuranlarin yiizdesi 27.2; eczacinin
tavsiye ettigi ilact kullananlarin yiizdesi ise 14.8 olarak
bulunmustur. (Tablo V).



Tablo IV. Son ii¢ ay iginde her hangi bir saglik kurumuna basvurma
durumu ve nedenleri (MEM, Nisan 2004)

Ozellik Say1 %
Saghk kurumuna bagvurma durumu
Hayir 112 72.3
Evet 43 27.7
Toplam 155 100.0
Saghk kurumuna basvurma nedenleri*
Solunum sistemi 18 42.9
Cilt hastaliklart 5 11.9
Go6z hastaliklar 5 11.9
Sinir sistemi hastaliklart 4 9.5
Uriner sistem hastaliklar: 3 7.1
KBB 3 71
Psikiyatri 1 2.4
Cerrahi nedenler 2 4.8
Sindirim sistemi hastaliklart 1 2.4
Toplam 42 100.0

*Bir kisi hangi nedenle basvurdugunu belirtmenistir.

Tablo V. Ogrencilerin son hastalandiklarinda bagvurduklart saglik
arama yollart (MEM, Nisan 2004)

Saglik arama yolu Say1  %*
Aile biytiklerinin tecriibelerine gére hareket ettim 68 42.0
Saglik kurumuna bagvurdum 44 27.2
Eczacinin tavsiye ettigi ilact kullandim 24 14.8
Komsu ve yakinlarimin 6nerilerini dinledim 15 9.3
Daha 6nce aynt hastahigi gecirmis olan 11 6.8
tanudiklarimin kullandigy ilaglatt kullandim

Aktatlardan aldigim ilaglar1 kullandim 10 6.2
Saglik personeli olmayan kisilere bagvurdum 9 5.6
Toplam 162 100

*Yiizdeler n=162 tizerinden alinmistir.

Ogtencilerin  son hastalandiklarinda saghk kurumuna
basvuranlarin %32’si SSK  hastanelerine basvurmustur.
Saglik  ocagma bagvuranlar ise  %11.4 olmustur.
Katllimetlarin % 58.4°G son 6 ay icinde hasta olmadigt
halde saglik hizmeti aldiklarini ifade etmistir. Saglik
hizmeti kullanimindaki ilk sirayt % 27.0 ile dis muayenesi
ve kontroli almistir (Tablo VI).

Aragtirmaya katdanlarin %57.2’si (98 kisi) is yasamu
sirastnda bir kazaya maruz kaldigint belirtmistir. Is kazasi
geciren grupta en sik gorillen kaza %43.1 ile “kesiler”
olmugtur. Kazalarin olus seklinde makineyle calisirken
yapilan kazalar %61.0 (22 kisi) ile ilk siradadir. Kaza
geciren grupta 6grencilerin %39.0’t (14 kisi) doktora ya da
saglik kurumuna bagvurmustur. Kaza geciren 22 6grenci
ise herhangi bir saglik kurumuna basvurmamuslardir.
Kaza gegiren grupta 10 kisi (%22.7) rapor almistir. Rapor
almayanlar ise grubun %77.3"ant olusturmustur.

36 ay ve daha az siireyle herhangi bir iste calisan
ogrencilerin %28.0’t saglik hizmetlerini kullandiklarini
ifade ederlerken; 36 aydan daha fazla ¢alisan grubun
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%11.8°1 aynt hizmetleri kullanmiglardir. Calisma stiresi ile
saglik hizmetleri arasindaki bu iliski istatistiksel olarak
anlamlidir (p=0.013) (Tablo VII).

Tablo VI. Ogrencilerin son hastalandiklarinda ve son alt1 ay iginde
hasta olmadan bagvurduklari saglik kurumlart (MEM Nisan 2004)

Son hastaliklarinda bagvurulan saglik Say1 %
kurumlari
SSK 14 32.0
Devlet hastanesi 9 20.0
Ozel poliklinik, hastane 8 18.4
Universite hastanesi 6 13.6
Saglik ocagt 5 11.4
Dispanser 2 4.6
Toplam 44 100.0
Son alt1 ayda hasta olmadiklar1 halde
saglik hizmeti kullanma durumu
Hayir 87 58.4
Evet 51 41.6
Dis muayenesi ve kontrolii 14 27.0
Is kazasi 1 21.0
Bilgi almak igin 10 20.0
Check up 10 20.0
Ast hizmeti 6 12.0
Toplam 138 100.0
Tablo VII. Ogrencilerin galisma siirelerine gore saglik hizmeti
kullanma durumlar1 (MEM, Nisan 2004)
Saglik hizmeti kullanma durumu
Evet Hayir Toplam

Say1 % Say1 % Say1 Yo*
Caligma Siiresi

(ay)

<36 26 280 67 720 93 578
>36 8 118 60 882 68 422
Toplam 34 211 127 789 161 100.0

*Siitun yiizdesidir, digerleri satir yiizdesidir.
Khi kare=6.182
P=0.013

TARTISMA

Arastirmaya katilan Sgrencilerin - ¢ogunlugu  ortaokul
mezunudur (% 53.1). Bu durum, ilkégretim okullarinda
basarilt olamayanlarin bir  meslek  alaninda
profesyonellesebilmeleri icin MEM’e yonlendirilmelerine
baglt olabilir. Benzer bir bulgu da lise veya dengi okul
terk edenlerin yiizdesinin 23.5 olmasidir. Ogrencilerin
bagart  durumlarmnin  yamsira,  okula  gitmelerini
engelleyebilecek sosyo-ekonomik kosullarin zorlugu da
bu konuda 6nemli bir etken olabilir (Tablo I). Calisan
cocuklarin c¢alisma nedenleri ¢ogunlukla ekonomiktir,
ancak; meslek 6grenmek, okuyamamak da c¢ocuklarin
calisma nedenleri arasindadir.”

Ogrencilerin % 9.97u herhangi bir sosyal giivenceye sahip
olmadiklarini belirtmistir. Belirtilmis olan en stk sosyal
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guvence sistemi SSK’dir (% 71.6). Aslinda MEM’de
okuyan 6grencilerin tamami SSK’hdir. Oysa, grubun %
28414 SSK hizmetlerini kullanmadiging; ek olarak tim
ogrencilerin de % 9.9’u saglik giivencesinin olmadigint
ifade etmigtir. Biitin bu veriler 6grencilerin bu konudaki
bilgilerinde ve farkindalik duzeylerinde —eksiklikler
oldugunu dustindirmektedir (Tablo I).

Ogrencilerin calisma siirelerine bakildiginda %18.2’si 1-
12 ay arasinda, %39’u 13-36 ay arasinda, %34.2’si 36-60
ay, %7.51 de 60-96 ay arasinda calismaktadir. Ankara
Buyik Oto Sanayi Sitesinde calisan 18 yas altt cocuk
isciletle yapilan bir arastirmada gocuk iscilerin %35.8’1 1-
11 ay arasinda, %20’si 12-24 ay arasinda, %44.2’si de 25-
99 ay arasinda calismakta oldugu tespit edilmistir.’
MEM’de okuyan Sgrencilerin %86.7’si 18 yas altindadir,
%13.3°0 de 18 yas ustindedir (Tablo I). Bu rakamlar

karsilastirildiginda ~ MEM’de  okuyan  6grencilerin
calismaya  baslama  yasinin  daha erken  oldugu
dustuntlmektedir.

MEM’de okuyan dgiincid smif &grencilerinin  saglik
kontrolinden ge¢me durumunun ¢alismaya baslamadan
énce %22.2°dir. Isyerinde calismaya baslamadan &nce
ogrencilerin - saglk kontrolinden ge¢mesi yasal bir
zorunluluk olmasmna ragmen Ogrencilerin  %77.8%inin
anket sorusuna hayir yanitt vermiglerdir. Bu durum
Ogrencilerin soruyu yeterince anlamamis olmalarindan
kaynaklantyor olabilir. Ancak, arastirma 6ncesinde yapilan
6n deneme sirasinda bu soru ile ilgili herhangi bir sorun
yasanmamustir. Calismaya basladiktan sonra diizenli saglik
kontrollerinden gegenler ise %21.3 olarak bulunmustur.
Her iki rakam, bu konuda verilen hizmetlerin yeterli
olmadigini ya da bir bagka ifadeyle, 6grencilerin almalart
gereken hizmetlere yeterince ulasamadiklarini ortaya
koymaktadir (Tablo II). Ankara Biyik Oto Sanayi

Sitesinde ¢alisan 18 yas altt iscilerle yapilan bir
arastirmada cocuk iscilerin = %66.7'sinin  ise  giris
muayenesi  yaptmamustir. Diizenli olarak  kontrol

muayenesi yapilanlarin ylzdesi ise 6.7'dir.® Turkiye’de
ondort yasindan onsekiz yagina kadar (18 yas dahil) cocuk
ve geng iscilerin ise alinmalarindan 6nce isyeri hekimi, isci
sagligi dispansetleri, bunlarin bulunmadigt yerlerde sirast
ile en yakin SSK, saglik ocagi, hikiimet ve belediye
hekimlerine muayene ettirilerek isin niteligine ve
sartlarina  gére vicut yapiarnin dayanikli oldugunun
raporla  belirtilmesi ve bunlarin  onsekiz  yagint
dolduruncaya kadar alt1 ayda bir defa ayni sekilde doktor
muayenesinden gegirilmesi gerekmektedir.”

MEM’de okuyan &grenciler son hastalandiklarinda
%42.0’t aile buyuklerinin tecriibelerine gore hareket
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etmistir. Saglik kurumuna bagvuranlarin yizdesi 27.2;
eczacinin tavsiye ettigi ilact kullananlarin yiizdesi ise 14.8
olarak  bulunmustur. Bu dinamiklerin daha iyi
anlagilabilmesi igin daha detaylt ¢alismalara ihtiyag vardir

(Tablo V).

Yapilan arastirmada son hastalandiklarinda  saghk
kurumuna bagvuranlarin  %32’si  SSK  hastanelerine
basvurmustur. Saghk ocagina bagvuranlar ise %11.4
olmustur. Ogrencilerin sosyal giivencelerinin ¢ogunlukla
SSK olmast bu kurumu ilk sirada tercih etmelerine neden
olmus olabilir. Birinci basamak saglik hizmeti veren saglik
ocaklarinin saglik kurumuna bagvuran 6grencilerin son
tercihi olmast bolgedeki saglik ocaginin  G6grenciler
tarafindan bilinmemesine baglt olabilir. Bunun yanisira,
verilen hizmetlerden memnun olma dizeyleri disiik
olabilir. Ancak bu konuda daha deyath ¢alismalara ihtiya¢
vardir. (Tablo VI).

Ogrencilerin % 58.4 son altt ay icinde hasta olmadig
halde saglik hizmeti aldiklarini ifade etmistir. Saglik
hizmeti kullanimindaki ilk sirayt % 27.0 ile dis muayenesi
ve kontrolii almistir. Bu bulgular géz 6ntine alindiginda
ilk siray1 dis muayenesi ve kontroliniin almast dis sagligi
konusunda ogrencilerin ihtiyaglarinin varhgini
desteklemektedir (Tablo VI).

Otuz alt1 ay ve daha az siireyle herhangi bir iste ¢alisan
ogrencilerin %28.0’t saglik hizmetlerini kullandiklarini
ifade ederlerken; 36 aydan daha fazla ¢alisan grubun
%11.81 aynt  hizmetleri kullanmislardir  (p=0.013).
Calisma stiresi arttikca 6grencilerin kontrol ya da tedavi
amaglt saghk kurumlarina daha az bagvurmalarinin bir
nedeni onlarin bu is igin ayrracaklart zamanin kisitliig
olabilir (Tablo VII).

Adolesan  dénemde saglik  hizmetlerini  kullanmaya
yonelik  aliskanliklarin  yeterince  yayginlasmadigi
gorilmektedir. Arastirma grubunun % 77.8’ saglk
hizmetlerini kullanmadiklarint ifade etmislerdir. Bu yas
doéneminde, Kkisilerin diger yas gruplarina goére daha
saglikli  olmalari, onlarin  “kontrol” amagh saglk
kurumlarina basvurmadiklart dusiincesini
glclendirmektedir. Diinyada adolesan yas grubunun
sagltk hizmetlerini kullanma durumlarint inceleyen bazt
aragtirmalar yapimustir. Amerika Birlesik Devletleri’nde
yapilan bir ¢alismaya gore, adolesan yas grubu, on yas ve
alu  gruba gére daha az saglk hizmetlerinden
yararlanmaktadirlar.?

Sonug olarak yapilan arastirmanin sonunda saglik hizmeti
kullanimini artirmaya  yonelik daha detaylt calismalarin



yaptlmasinin - gerekliligi ortaya ¢tkmistir. Bu  yapilan
niceliksel calismayla saglik hizmeti kullanim ddzeyinin
disik oldugu saptanmustir. Saglik hizmetleri kullanim
dizeyinin  disikliginin  altinda  yatan  nedenleri
saptamaya yonelik niteliksel ¢alismalarin  (odak grup
caligmalart,vb.) yapilmast 6nerilmektedir.
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