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Ozet

Bu caligmada, Kapadokya bdlgesinde rehberlik hizmeti sunan turist rehberlerinin karsilastiklar ilk yardim gerektiren durumlarin,
ilk yardim konusundaki yeterliliklerinin ve ilk yardim egitimi alma isteklerinin belirlenmesi amaclanmistir. Caligmada, nitel
arastirma yontemlerinden yari yapilandirilmig gériisme teknigi kullanilmigtir. Kapadokya Bolgesi’nde hizmet veren rehberlerin
onceki tur deneyimleri ve tecriibeleri dikkate alinacagi i¢in, amacl Orneklem yontemi kullanilmig ve bu amagla 35 rehbere
ulagilmustir.  Caligma bulgularina gore, turistik gezilerde rehberlerin ilk yardim gerektiren durumlarla karsilagtiklar1 (burkulma
(%80), giines ¢arpmast (%60), kan sekeri diismesi (%48,6) vb.) buna karsin %28,6’smin ilk yardim egitiminin olmadig: dikkati
cekmistir. {1k yardim egitimi aldigini belirten rehberlerin ise, bu egitimi agirlikli olarak iiniversite egitimlerinde (%62,5) aldiklari
ve izerinden yaklasik 12,5 yil gectigi saptanmustir. Rehberlerin ¢ogunlugu (%80,0) ilk yardim konusunda kendini yeterli
hissetmedigini ve ilk yardim egitimi almak istediklerini (%86,6) ifade etmislerdir. Ilk yardim egitim gereksinimlerinin siklikla
kardiyak temel yasam destegi, hava yolu tikanmasi solunum acilleri, travma mudahaleleri, epilepsi nobetlerine midahale vb.
konularda yogunluk kazandig1 belirlenmistir. Ayrica rehberler, turistlerin 6zellikle Kapadokya bolgesinin ¢evresel kosullarina 6zgu
olarak bazi sorunlar yasadiklarini (Klostrofobi/kapali alan korkusu (%46,7), sicak ¢arpmasi (%40,0) vb.) ve bu durumlarla da bas
etmek durumunda kaldiklarini ifade etmislerdir.  Turist rehberlerin mutlaka ilkyardim egitimi almalart ve bilgilerini guncel
tutmalari, verilecek ilk yardim egitimlerinde bolgeye 6zgii yasanan sorunlarin da dikkate alinarak genel ilk yardim konulara
eklenmesi onerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Turizm, Turist Rehberligi, Turistik Turlar, ilk Yardim, Kapadokya

Abstract

This study aims to determine the first aid situations encountered by guides providing guiding services in the Cappadocia region,
how they perceive themselves in terms of first aid, and their desire to receive first aid training. The study employed a qualitative
research method and semi-structured interview technique. Since the previous tour experiences and expertise of guides serving in
the Cappadocia region were taken into consideration, a purposive sampling method was used, and 35 guides were reached for this
purpose. According to the study findings, tour guides encounter situations requiring first aid during tourist trips (sprains (80%),
sunstroke (60%), low blood sugar (48.6%), etc.), yet 28.6% of them have not received first aid training. Among the guides who
reported having received first aid training, it was found that they primarily received this training during their university education
(62.5%) and that approximately 12.5 years had passed since then. The majority of guides (80.0%) stated that they did not feel
competent in first aid and wanted to receive first aid training (86.6%). It was determined that first aid training needs were frequently
concentrated in areas such as basic cardiac life support, airway obstruction and respiratory emergencies, trauma interventions, and
epilepsy seizure interventions. In addition, guides stated that tourists experience certain problems specific to the environmental
conditions of the Cappadocia region (claustrophobia/fear of enclosed spaces (46.7%), heatstroke (40.0%), etc.) and that they have
to deal with these situations. It is recommended that tourist guides receive first aid training and regularly update their knowledge,
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and that region-specific issues encountered in practice be incorporated into first aid training programs in addition to general first
aid topics.

Keywords: Tourism, Tourist Guiding, Tourist Tours, First Aid, Cappadocia

Giris
Kapadokya Bolgesi dogal ve kiiltiirel zenginlikleri ile tiim diinyada ilgi géren destinasyonlardan birisi olarak
bilinmektedir. 1985 yi1linda UNESCO diinya miras alan1 olarak ilan edilen bdlgeyi 2023 yilinda 4 milyon 826

bin 662 (Nevsehir 11 Kiiltiir ve Turizm Miidiirliigii, 2023), 2024 yilinda ise yaklasik 4 milyon 374 bin yerli ve
yabanci turist ziyaret etmistir (Iletisim Baskanlig, 2025).

Kapadokya Bolgesi, turizm c¢esitliligi agisindan olduk¢a zengin dogal ve kiiltiirel mekanlara sahiptir. Bolgede
kiiltiir, doga ve macera turizmi kapsaminda gesitli turlar diizenlenmektedir. Doga ve macera turizmi; agik hava
alanlarinda risk ve kontrollii tehlike igeren, kisisel miicadele gerektiren turistik faaliyetleri kapsamaktadir (Can
ve Can, 2019). Bu kapsamda Kapadokya Bolgesi’nde balon, atli, ATV, bisiklet ve vadi yiiriiylisii gibi rehberli
turlar, yerli ve yabanci turistler tarafindan yaygin olarak tercih edilmektedir. Bunun yan sira kiiltiir turizmi
kapsaminda, cesitli fiziksel zorluklar iceren agik hava miizeleri ve yer alt1 sehirlerini kapsayan tur giizergahlari
da bulunmaktadir. Kiiltiir turizmine katilan turistlerin 6nemli bir boliimiiniin orta yas ve iizeri bireylerden
olusmast, bu risk ve tehlikelerin yonetilmesini daha da 6nemli hale getirmektedir (Cetin, 2010). Bu baglamda
Kapadokya Bolgesi’nde rehberler araciligiyla yiiriitiillen turlarda meydana gelebilecek ilk yardim gerektiren
durumlarin etkin bi¢imde yonetilmesinde, turist rehberlerinin bilgi, beceri ve deneyimlerinin yani sira aldiklar
egitimin niteligi bliylik 6nem tasimaktadir.

Ancak ulusal literatiir incelendiginde, turist rehberlerinin tur sirasinda karsilastiklari sorunlart ele alan sinirh
saylda calisma bulunmasina karsin, dogrudan ilk yardim gerektiren durumlara odaklanan ve rehberlerin ilk
yardim yeterliliklerini destinasyon baglaminda degerlendiren arastirmalarin yetersiz oldugu goriilmektedir.
Ozellikle rehberlerin hizmet verdikleri destinasyonda diizenlenen turlarin kapsamu, cevresel kosullar1 ve
potansiyel riskleri dikkate alarak ilk yardim yeterliliklerini ele alan ¢aligmalarin literatiirde yer almamasi
dikkat cekicidir. Bu baglamda, Kapadokya Bolgesi gibi yogun ziyaret¢i alan ve farkli turizm tiirlerini
bilinyesinde barindiran destinasyonlarda turist rehberlerinin karsilastiklari ilk yardim gerektiren durumlarin
belirlenmesi, rehberlerin bu konudaki yetkinlik algilari ile ilk yardim egitimi alma isteklerinin incelenmesi
Onemli goriilmektedir. Bu ¢alisma, s6z konusu boslugu Kapadokya Bolgesi o6rnegi iizerinden ele alarak
literatiire katki sunmay1 amaglamaktadir.

Literatiir Taramasi

Ulusal literatiirde, turist rehberlerinin tur sirasinda karsilastiklar1 sorunlari inceleyen sinirli sayida ¢aligma
bulunmakta olup, dogrudan ilk yardim gerektiren durumlari ele alan arastirmalara rastlanmamistir. Ayrica
rehberlerin hizmet verdikleri destinasyonda diizenlenen turlarin kapsami ve kosullari dikkate alinarak ilk
yardim yeterliliklerini degerlendiren ¢caligmalarin da literatiirde yer almadig1 goriilmektedir. Buna karsin, bazi
caligmalarda turist rehberlerinin mesleklerini icra ederken karsilastiklar1 genel sorunlar ele alinmistir.

Bu kapsamda Ulusoy Mutlu ve arkadaslari (2024) tarafindan gergeklestirilen ¢alismada, turist rehberlerinin en
sik karsilastiklar1 is kazalarimin trafik kazalari ve ayak/bilek burkulmalari oldugu; s6z konusu kazalarin
cogunlukla oren yerlerinde ve tur araglarinda meydana geldigi belirtilmistir. Caligmada ayrica is kazalarinin
temel nedenleri arasinda Oren yeri arazi kosullari, ligiincii sahis hatalar1 ve kisisel ihmallerin 6ne ¢iktig1 ifade
edilmistir. Bu bulgular, turist rehberlerinin tur siiresince her an beklenmedik durumlarla karsilagsma olasiliginin
yiiksek oldugunu ortaya koymaktadir. Dolayisiyla, bu tiir durumlarin etkili bicimde yonetilebilmesi igin turist
rehberlerinin ilk yardim konusunda yeterli bilgi ve beceriye sahip olmalar1 beklenmektedir.

Nitekim Yaman (2021) ¢aligmasinda, turist rehberlerinin turlar sirasinda siklikla turistlerin saglik sorunlariyla
ilgilenmek zorunda kaldiklarini; 6zellikle kaza ve travma vakalarinin 6ne ¢iktigini belirtmistir. S6z konusu
caligmada ayrica rehberlerin temel yasam destegi sertifikasina sahip olmalarinin 6nemi vurgulanmis ve
Tirkiye Turist Rehberleri Birligi ile rehber odalarinin bu konuda daha hassas davranarak ilk yardim uzmanlari
tarafindan verilen egitimleri tesvik etmeleri gerektigi ifade edilmistir. Benzer sekilde Cakmak ve Albuz (2020),
turist rehberlerinin sahip olmas1 gereken bilgi, beceri ve 6zellikleri degerlendirirken; iyi derecede yabanci dil
bilgisinin yan1 sira ilk yardim, protokol ve genel kiiltiir gibi alanlarda da bilgi sahibi olmalarinin mesleki
yeterlilik agisindan 6nemli oldugunu belirtmislerdir.

Turist rehberlerinin ilk yardim egitimi alma durumunu ele alan simirli sayidaki ¢alismadan biri olan
Demirbulat, Saatci ve Gilizel (2017), ilk yardim egitiminin hem egitim-6gretim kurumlar1 hem de meslek

204



Ozen vd., / Journal of Gastronomy, Hospitality and Travel, 9(1) — 2026

kuruluslar1 tarafindan yeterince Onemsenmedigini vurgulamistir. Arastirmacilar, rehberlerin ilk yardim
konusunda yeterli bilgiye sahip olmamalarinin hem turistlerin giivenligi hem de rehberlerin profesyonel
sorumluluklarini yerine getirebilmeleri agisindan 6nemli riskler barindirdigini ifade etmektedir.

Literaturde yer alan bazi ¢aligmalar ise turist rehberliginin yalnizca baslangi¢ egitimleriyle smnirli kalmamasi
gerektigini; rehberlerin kendilerini yenileyebilmeleri, bilgilerini giincelleyebilmeleri, karsilastiklar1 sorunlarla
basa ¢ikabilmeleri ve sahip olduklar1 becerileri calistiklar: alanin 6zelliklerine, grubun yapisina ve g¢evresel
faktorlere gore gelistirmeleri gerektigini vurgulamaktadir (Ceylan, 2019: 139-150). Benzer sekilde Kapa,
Crom ve Hermann (2023), Giiney Afrika’da faaliyet gdsteren turist rehberlerine yonelik gerceklestirdikleri
arastirmada, rehberlerin karsilastiklar1 temel sorunlarin ¢6ziimiinde diizenli egitim programlar1 ve atdlye
caligmalarinin 6nemine dikkat ¢ekmislerdir.

Bu durumun yalnizca aktif olarak gérev yapan turist rehberleri i¢in degil, meslege hazirlanan rehber adaylar
acisindan da gecerli oldugu gortilmektedir. Nitekim turist rehberligi adaylar1 iizerine yapilan bir arastirmada
(Solmaz Avcikurt ve Koroglu, 2025), 6grencilerin teorik bilgi diizeylerinin ortalamanin {izerinde olmasina
ragmen, uygulamali egitim eksikligi nedeniyle kendilerini sahada miidahale etmek konusunda yetersiz
hissettikleri ortaya konulmustur. Ayrica akademik miifredatta ilk yardim egitiminin erken siniflarda verilmesi
ve sonrasinda bu egitimin tazelenmemesi, mezuniyet asamasindaki 6grencilerin bilgi diizeylerinde anlamli bir
diisiise yol agmaktadir.

Literatiir degerlendirmelerinden hareketle, rehberlerin aldiklar1 ilk yardim egitiminin igerigi, yeterliligi ve
stirekliligini destinasyon baglaminda ele alan ¢alismalarin yetersiz oldugu gorilmektedir. Bu nedenle mevcut
calisma, Kapadokya Bolgesi ozelinde turist rehberlerinin karsilagtiklart ilk yardim gerektiren durumlart
belirleyerek ve rehberlerin ilk yardim konusundaki yetkinlik algilari ile egitim alma istekliliklerini inceleyerek
literatiirdeki onemli bir boslugu doldurmay1 amaglamaktadir.

Bu dogrultuda arastirmada, Kapadokya Bolgesi’nde rehberlik hizmeti sunan turist rehberlerinin 6nceki
deneyimlerinden yararlanilarak boélgede en sik karsilagilan ilk yardim gerektiren durumlar belirlenmis;
rehberlerin bu konudaki yetkinlikleri ve egitim alma istekleri analiz edilmistir. Elde edilen bulgular ¢aligmanin
bulgular boliimiinde sunulmus; sonug ve oneriler bdliimiinde ise turist rehberligi ve ilk yardim alaninda ilgili
tiim paydaslara yonelik onerilere yer verilmistir.

Calismanin Kapsamm

Calismanin konusu, Kapadokya bolgesin *de eylemli rehberlerin, bolgede ¢iktiklar: turlarda karsilastiklart ilk
yardim gerektiren durumlari tespit etmek ve bu konuda yetkinliklerinin belirlenmesidir. Bu kapsamda ¢alisma,
Nevsehir Turist Rehberleri Dernegi ‘ne kayitli ve Kapadokya Bolgesinde rehberlik hizmeti sunan eylemli
rehberlerle yiiriitilmiistiir. Turist Rehberleri Birligi (TUREB) kayitlarina gére, Nevsehir Turist Rehberleri
Odas1 (NERO)’na kayith (eylemli ve eylemsiz) rehberlerin sayist 510 olarak belirlenmistir (TUREB, 2025a).
Bu aragtirma, NERO’na kayitli 35 eylemli turist rehberi ile yiiriitilmiistiir.

Kapadokya bolgesindeki rehber sayis1 diger bolgelere nazaran oldukca yiiksek oranda oldugu goriilmektedir
(TUREB, 2025a).

Tirkiye’de Turist Rehberligi Meslek Kanunu (6326 sayili) geregince 2 sekilde rehber olunmaktadir. Meslek
kanununa gore, Turist rehberi olabilmek i¢in {iniversitelerin 6n lisans veya lisans turist/turizm rehberligi
bolumlerinden mezun olmak veya lisans mezunlarinin (turist/turizm rehberligi bolimii disindaki) Turist
Rehberleri Birligi tarafindan agilan sertifika programlarini basari ile tamamlamak gerekmektedir (TUREB,
2025D).

Tiirkiye’de turist rehberligi egitimi tizerine 6n lisans ve lisans programi olan iiniversitelerin web sayfalarindaki
miifredatlar1 incelendiginde 32 iiniversitenin programlarinda ilk yardim konusunu ele alan dersler yer
almaktadir. Ancak bu dersler genellikle teorik olarak islendigi sadece 7 tiniversite ilk yardim derslerini teorik
ve pratik olarak ele aldigi goriilmektedir. Avrupa birligi iilkelerinde turist rehberligi mesleki egitimi
iiniversiteler ve cesitli kurumlar tarafindan ylriitiilmektedir. Avrupa geneline bakildiginda ilk yardim
konusunu miifredatlarinda ele alan Tiirkiye, Avusturya, Malta gibi iilkelerin bulundugu gériilmektedir (Oz ve
Ceylan, 2024).

[k yardim, herhangi bir kaza ya da yasamin tehlikeye diistiigii hallerde, durumun daha kétiiye gitmesini ya da
kisinin hayatmin tehlikeye girmesini 6nlemek amaciyla, tibbi malzeme olmaksizin yapilan uygulamalardir
(Aytag, GOk ve Ozkan, 2016). Ilkyardim herhangi bir durumda herhangi birisi tarafindan uygulanabilir
(Altindis, vd., 2017). Bazi calismalarda, Ilk yardim gerektiren durumlarda ilk 5 dakika iginde yapilan
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miidahalenin ¢ok etkili oldugu belirtilmektedir (Lingard, H. 2002; Altindis, vd., 2017). Ayrica, meydana gelen
oliimlerin %38’inin olay esnasinda yapilan bilingli ve yeterli ilk yardim uygulamalar1 sayesinde 6nlenebilecegi
tespit edilmistir (Singer, vd., 2004). Bu nedenle kisilerin ilk yardim konusunda dogru ve yeterli bilgilere sahip
olmalarimin ne kadar 6nemli oldugu goriilmektedir.

Kapadokya Bolgesinde yiiriitiilen rehberlik hizmetleri belirtilen konular ¢ergevesinde dikkate alindiginda,
bolgede calisan rehberlerin ilk yardim konusunda yeterince egitimli olmasini gerektirmektedir. Ayrica bazi
caligmalarda belirtildigi gibi turist rehberligi mesleginin uygulanmasinda sahip olunan bilgilerin giincel
tutulmasinin gerekliligi vurgulanmaktadir (Ceylan, 2019; Oz ve Ceylan, 2024). Ote yandan ilk yardim konusu,
kapsamli bir egitim gerektiren 6nemli bir bilim dalidir. Bu nedenle 6zellikle turist rehberleri i¢in verilen genel
egitimler, rehberlik hizmetinin yiiriitiildiigli bolgeye, ¢evresel kosullara ve turizm aktivitelerine gore ayrica
dikkate alinmasi1 gereken bir konudur.

Yodntem

Aragtirmada, nitel aragtirma yontemlerinden yari yapilandirtlmis gériisme teknigi kullanilmistir. Aragtirmanin
evrenini, Nevsehir Turist Rehberleri Odast (NERO)’na kayith rehberler olusturmaktadir. Arastirmada,
Kapadokya Bolgesi’nde hizmet veren rehberlerin dnceki tur deneyimleri ve tecriibeleri dikkate alindig igin,
amacli 6rneklem yontemi kullanilmistir. Bu nedenle aragtirma 6rneklemi, Kapadokya Bolgesinde rehberlik
hizmeti sunan yaslar1 28 yilin iizerinde olan eylemli rehberlerden olusmustur.

Arastirmaya baslamadan énce, Nevsehir Haci Bektas Veli Universitesi Rektorliigii, Bilimsel Arastirmalar ve
Yayin Etik Kurulu’'na bagvurulmugstur. 01.11.2024 tarih ve 2024.10.272 karar sayisi ile caligmanin
yiirtitillmesinde etik sakinca bulunmadigina dair kurul kararr alinmistir.

Veri Toplama: Arastirma, Nevsehir Turist Rehberleri Odasi’na (NERO) kayith, Kapadokya Bo6lgesi’nde
eylemli rehberlik hizmeti sunan, goniillii rehberlerle (n=35) yiiriitilmiistiir.

Arastirmanin, veri toplama asamasinin Kapadokya Bdlgesinde turizm hareketliliginin en yiiksek oldugu
déneme (Mayis-Haziran-Temmuz) denk geldigi igin rehberlerle goriismelerde online platformlarin (Google
form) kullanilmasina karar verilmistir. Yar yapilandirilnuis goriigme formlari, Google formlar kullanilarak
hazirlanmistir. Arastirma ile ilgili formalarin linklerini odaya kayith rehberlerle paylasabilmek icin NERO
yoneticisi (egitim sorumlusu) ile iletise gecilmistir. Yoneticinin onerisi iizerine, NERO’na kayitli rehberler
icin olusturulmus WhatsApp grubundan goriisme formuna ait erisim linkinin paylagilmasi saglanmigtir.
Ayrica, NERO’nin egitim sorumlusu, aragtirmanin énemi ve bdlgedeki rehberlere katkilar1 agisindan, ilgili
rehberlerin arastirmaya katilmalarimi tesvik edecek agiklamalart WhatsApp grubunda paylasmistir. Arastirma
formlari, periyodik olarak kontrol edilmis arastirmanin giivenilirligi agisindan veri doygunluguna ulasilmasina
dikkat edilmistir. Yayinlanan formda, katilimcilara arastirmanin gizliligi ve etik bilgilendirilmeler yapilmistir.
Arastirmanin veri toplama asamasinda, 13.05.2025 — 16.07.2025 tarihleri arasinda bdlgede eylemli rehberlik
hizmeti sunan, arastirmaya katilmaya goniillii olan 35 turist rehberinden veriler toplanmstir.

Verilerin degerlendirilmesi: Elde edilen veriler, bilgisayar destekli nitel arastirma programina (QDAMiner)
temalar, kategoriler ve kodlamalar olusturularak girilmistir. Raporlama agamasinda Oncelikle betimleyici
istatistikler olusturulmugtur. Sonrasinda ilk yardim konusunda egitim ihtiyacinin belirlenmesine yonelik
tablolar olusturulmus ve bulgular béliimiinde agiklanmustir.

Bulgular

Arastirmanin bu boéliimiinde, katilimcilara 6nce yapilandirilmig sorular sorulmus ardindan, bu soru ile
baglantili agik uglu sorular yoneltilmistir. Elde edilen cevaplar, bilgisayar destekli bir nitel aragtirma programi
kullanilarak analiz edilmis, temalar olusturulmus ve bu temalara uygun kodlamalar yapilmistir. Elde edilen
bulgular asagida bagliklar halinde sunulmustur.

Tamimlayic Istatistikler

Arastirmaya katilan, turist rehberlerinin (n=35) tanimlayici 6zelliklerine yonelik bulgular Tablo 1’de yer
almaktadir.
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Tablo 1. Katihmcilarin Demografik Ozelliklerine Gore Dagilimi (n = 35)

Degisken Kategori / istatistik n %
Cinsiyet Erkek 20 57,1
Kadin 15 42,9
. Evli 24 68,6
Medeni durum Bekar 11 314
Lisans 18 51,4
Egitim Yiiksek lisans 12 34,3
Onlisans 5 14,3
Yas Ortalama (SS) 39,37 (8,21)
Min—Maks 28-59
. . Ortalama (SS) 10,63 (8,38)
Mesleki deneyim (yil) Min_Maks 135

Tablo 1°de sunulan bulgular, arastirmaya katilan 35 turist rehberinin demografik ve mesleki 6zelliklerini
gostermektedir. Katilimcilarin yaslar1 28 ile 59 arasinda degismekte olup ortalama yas 39,37 (SS = 8,21)
diizeyindedir. Orneklemin gogunlugu erkek (%57,1) ve evlidir (%68,6). Egitim dagilimi incelendiginde lisans
mezunlarinin oran1 %51,4 ile ilk sirada yer almakta, bunu yiiksek lisans (%34,3) ve 0n lisans (%14,3)
izlemektedir. Mesleki deneyim sureleri 1-35 y1l araliginda degismekte ve ortalama 10,63 y1l (SS = 8,38) olarak
belirlenmistir. Bu dagilim, 6rneklemin orta diizeyde deneyimli ve agirlikli olarak lisans egitimi almis
rehberlerden olustuguna isaret etmektedir.

Turistik Gezilerde Karsilagilan i1k Yardim Gerektiren Durumlarin Belirlenmesine Yonelik Bulgular

Katilimeilara “Turistik gezilerde asagida yer alan hangi durumlarla karsilasiyorsunuz? Birden fazla secenek
isaretleyebilirsiniz.” sorusu yoneltilmis olup, elde edilen bulgular Tablo 2’de sunulmustur.

Tablo 2. Turistik Gezilerde Karsilasilan ilk Yardim Gerektiren Durumlarin Dagilim

Durum n %
Burkulmalar 28 80,0
Giines ¢arpmasi 21 60,0
Kan sekeri diigmesi 17 48,6
Nefes darligi 14 40,0
Kanamalar 10 28,6
Hayvan sokmalari 10 28,6
Kiriklar 9 25,7
Viicut 1sisinin yiikselmesi (Ates) 4 11,4
Diger 3 8,6
Viicuda yabanci cisim kagmast 2 5,7
Biling kayb1 / bayilma 2 5,7
Kalp krizi 1 2,9
Epilepsi nobeti 1 2,9
Yaniklar 1 2,9

Tablo 2’ye gore katilimeilarin en sik karsilastiklarini bildirdikleri durumlarin burkulmalar (%80,0) ve giines
carpmasi (%60,0) oldugu; bunlar1 kan sekeri diismesi (%48,6) ve nefes darliginin (%40,0) izledigi
goriilmektedir. Travma iligkili tablolar (kanamalar %28,6; hayvan sokmalar1 %28,6; kiriklar %25,7) yaklasik
dort rehberden birinin deneyim alanina girmektedir. Daha nadir bildirilen olaylar arasinda viicut 1sisinin
yiikselmesi (%11,4), biling kaybi/bayilma (%5,7), viicuda yabanci cisim kagmasi (%5,7) ve tekil olarak kalp
krizi, epilepsi nobeti ile yaniklar (her biri %2,9) yer almaktadir. Nadir fakat kritik olaylarin (kalp krizi, epilepsi
ndbeti, yaniklar) da goz ardi edilmemesi, acil miidahale hazirliginin kapsamli tutulmasi agisindan 6nem
tagimaktadir.

Daha Once Bir Kisiye ik Yardimda Bulundunuz Mu? Sorusuna Yénelik Bulgular

Katilimcilara “Daha once bir kisiye ilk yardimda bulundunuz mu?” sorusu yoneltilmis olup, elde edilen
bulgular Tablo 3’te sunulmustur.
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Tablo 3. “Daha Once Bir Kisiye ilk Yardimda Bulundunuz Mu?” Sorusuna Verilen Cevaplarin Dagihimi

Cevap n %
Evet 20 57,1
Hayir 15 429
Toplam 35 100,0

Tablo 3’ e gore ilk yardim deneyimine sahip rehberlerinin olanlarin oran1 %57 diizeyindedir. Bununla birlikte
katilimeilarin yaklasik %43’tintin hi¢ ilk yardim uygulamamis oldugu goriilmektedir.

Daha Once ilk Yardim Egitimi Aldiniz M1? Sorusuna Yénelik Bulgular

Katilimcilarin daha once ilk yardim egitimi almisg olma durumlarini belirlemeye yonelik olarak elde edilen
bulgular Tablo 4’te sunulmustur.

Tablo 4. “Daha Once ilk Yardim Egitimi Aldimz Mi1?” Sorusuna Verilen Cevaplarin Dagihm

Cevap n %

Evet 25 71,4
Hayir 10 28,6
Toplam 35 100

Tablo 4’ gore katilimeilarin %71,4’niin ilk yardim egitimi almis oldugu, %28,6 oraninda ise egitim almadiklar
goriilmiistiir.

Daha Once ik Yardim Egitimini Nerelerden Aldimz? Sorusuna Verilen Cevaplar ile flgili Bulgular

Egitim alan katilimcilara egitimi nereden aldiniz sorusu yoneltilmis ve bu soruya ait bulgular Tablo 5°te
sunulmustur.

Tablo 5. ilk Yardim Egitimi Alnan Kaynaklarin Frekans ve Yiizdelerinin Dagilim

Kategori Frekans (n) Yiizde (%)
Universite yiiksekogretim 15 62,5

Kurs / 6zel temelli egitim 6 25,0

Kamu kurumu (Saglik Bakanlig1) 1 4,2

Is yeri / kurumsal 1 4,2
Belirtilmemis 1 4,2

Toplam 24 100

Tablo 5’e gore katilimcilarm ilk yardim egitimini agirlikli (%62,5) olarak {iniversite egitimlerinde edindikleri
goriilmistir. Kurs veya 6zel egitim kurumlarinda egitim alanlarin %25 oraninda oldugu tespit edilmistir.
Saglik Bakanlig1 kaynakli egitim yalnizca bir katilimci (%4,2) tarafindan belirtilmis, is yeri / kurumsal egitim
alan benzer sekilde diisiik (%4,2) diizeyde oldugu tespit edilmistir.

Ik Yardim Egitimini Kac¢ Y1l Once Aldimiz? Sorusuna Verilen Cevaplar ile lgili Bulgular

Ik yardim egitim alanlara (n=24) bu egitimi kag y1l dnce aldig1 sorulmustur. Katilimeilardan 23’0 zaman
aralig1 belirtirken 1 katilimci egitim almasina ragmen zaman aralifi belirtmemistir. Ilgili soruya cevap
verenlerin dagilimi Tablo 6’da sunulmustur.

Tablo 6. ilk Yardim Egitimini Alanlarin Zaman Arahigmna Gore Dagihm

Aralik (y1l 6nce) f %

0-5 5 19,2
6-10 7 26,9
11-15 4 15,4
16-20 7 26,9

Tablo 6’ya gore katilimeilar 0-5 yil araligl %19,2 oraninda, 6-10 y1l aralig1 %26,9 oraninda, 11-15 y1l aralig1
%15,4 oraninda, 16-20 y1l aralig1 %26,9 oraninda egitim aldiklarini belirtmislerdir.

IIk Yardim Konusunda Kendinizi Yeterli Hissediyor Musunuz? Sorusuna Verilen Cevaplar ile Ilgili
Bulgular

Ik yardim konusunda kendilerini yeterli hissedip hissetmediklerini belirlemeye yonelik elde edilen bulgular
Tablo 7°de sunulmustur.
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Tablo 7. ilk Yardim Konusunda Yeterlilik Dagilim

Cevap f %
Hayir 28 80
Evet 7 20
Toplam 35 100

Tablo 7’ye gore katilimcilarin (n=28) %80’1 ilk yardim konusunda kendilerini yetersiz olarak tanimlarken,
%20’si yeterli olduklarini belirtmislerdir.

IIk Yardim Konusunda Kendinizi Yeterli Hissediyor Musunuz? Sorusuna ""Hayir" Yamitim Verdiyseniz
Nedeni Nedir?

Tablo 8. Katihmcilarin “ilk Yardim Konusunda Kendinizi Yetersiz Gormeleri ile flgili Verilen Cevaplarin
Dagilim
Kod Tema (Kisa Ad) Tamim / Ornek ifadeler n %
Hig veya yeterli resmi ilk yardim egitimi almamis
olma (“Egitim almadim”, “Higbir egitim almadim”,
“Yeteri kadar egitim almadik”, “yeterli egitim yok
sadece iistiin korii...”)
Bilingli uygulama becerisi veya sogukkanlilik
konusunda kendine giivenmeme (“Bilingli bir ilk
B Oz-yeterlik / 6zgiiven eksikligi  yardim becerisine sahip degilim”, “soguk 10 38,5
kanliligimi1 koruyamamak”, “tam anlamiyla...
bilingte degilim”)
Daha detayli, teknik, kaliteli veya giincel egitime
Gelisim / daha ileri teknik ihtiya¢ vurgusu (“daha detayli olabilir”, “daha

A Egitim eksikligi / yetersizligi 12 46,2

¢ egitim istegi teknik bilgiye sahip olmam gerekir”, “egitim almam 10 385
lazim”)
Zamanla bilgilerin eskimesi veya unutulmasi (“uzun

D Bilgi giincelligi / unutma zaman oldu”, “kullanmadikga bilgiler siliniyor”, 7 26,9

“eskiden almigtim kismen unuttum”)

Nadiren karsilagma nedeniyle uygulama firsatsizlii
E Pratik / deneyim eksikligi (“sik kargilasmadigimiz i¢in...”, “pratik noktasinda 7 26,9
yeterli olamayacagim”)
Hatali uygulama, saglik riskinin ciddiyeti (“yanlis

Yanlis miidahale korkusu / risk

F alorst miidahaleden korkarim”, “gercekten bilgili kisilerin 3 11,5
& yapmasi gerek”)
Kendi kendine 6grenilmis bazi bilgiler olsa da
G Eksiklik kapsamdaki eksikler (“kendi kendimi egittim ama 2 7,7
hi¢ bilgim olmadig1 konular var”)
H Azel durumlar Belirli durum / hastaliklara iliskin spesifik bilgi 38

ac181 (epilepsi, kalp krizi, kronik hastalik 6rnekleri)

Tablo 8’e gore verilen cevaplarda “Hayir” gerekceleri sekiz ana temada toplanmustir. En baskin neden A
(Egitim eksikligi; %46,2) olup katilimcilarin neredeyse yaris1 ilk yardim alaninda hi¢ ya da yeterli diizeyde
egitim almadigini acikca belirtmistir. B (Oz-yeterlik / 6zgiiven eksikligi) ve C (Gelisim / daha ileri teknik
egitim istegi) temalar1 %38,5’1a ikinci sirada yer almaktadir. D (Bilgi giincelligi / unutma) ve E (Pratik /
deneyim eksikligi) temalar1 %26,9 esit diizeyde vurgulanan temalar olmustur. Sirasiyla G (Eksiklik) %7,7 ve
H (Ozel durumlar) katilimeilarin diger belirttigi temalar olmustur.

Katihmeilarin i1k Yardim Konusundaki Onerilerine Yonelik Bulgular

Tablo 9. Katihmeilarin i1k Yardim Konusundaki Onerileri
Kod Tema Tamim / Ornek ifadeler n %
Temel / genel anlamda ilk yardim egitimi
alma istegi ve erisimin artirilmasi (“Egitim
A Genel ilk yardim egitimi talebi almak”, “Ilk yardim kurslar1 daha yaygin 11 47,8
olmal1”, “Egitim verilmesi”, “Egitim
almaliyim”)
Zorunlu ve kurumsallastiriimis Zorunlu, mevzuata baglanmis, resmi /
egitim periyodik egitim onerileri (“zorunlu olmali”,

6 26,1
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“resmi kurumlar tarafindan periyodlar
halinde”, “zorunlu kilinmali”)
Periyodik, planli, tekrar eden veya giincel

Siirekli / tekrarlayan (tazeleme) tutulmasi gereken egitim (“Devamli egitim”,
C oo « > . 6 26,1
egitim sik stk uygulanmali”, “tekrar edilen
egitim”)
Pratik, uygulamali, acil durum / senaryo
Uygulamali / pratik ve senaryo calismalar1 vurgusu (“uygulamalr ilk
D C o e s e » . 5 21,7
temelli egitim yardim”, “acil durum egitim kurslar1”, pratik
yapilmasi)
Temel diizeyin 6tesinde profesyonel,
E fleri / profesyonel diizey ve kapsam  modiiler veya kapsamli igerik (“profesyonel 4 17.4
genisligi anlamda”, belirli teknik baslik listeleri, ’
sertifikali giincel yontemler)
Ihtiyaca / eksik hissedilen alanlara K"isini.n kendini ekgik %ordug‘l} alt .konulara
F odakls egitim ygnehl; I‘lec.leﬂenmls egltlm ( Eksﬂ’(' . 1 4,3
hissettigimiz alanlarda egitim alabiliriz”)
Turistlerin gelmeden 6nce bilgilendirilmesi
G Turist bilgilendirme ile rehberlerin gelistirilmesinin birlikte 1 4,3
vurgulanmasi
Sosyal medyadaki yanlis bilgilere karsi
H Giivenilir kaynak resmi ve giivenilir kaynaklardan 6grenme 1 4,3
geregi
Saglik risklerini azaltmak i¢in ¢evresel /
I Tur planlamast zamanlama faktorlerine gore tur planlama 1 43

(“sicak ve yogun saatler gbz dniinde
bulundurularak tur planlanmali’)

Tablo 9’a gore katilimeilar agirlikli olarak egitim almay1 oneri olarak vurgulamaktadir. En baskin tema A
Genel ilk yardim egitimi talebi (%47,8) olmustur. Ardindan, B (Zorunlu ve kurumsallagtirilmis egitim; %26,1),
C (Siirekli / tekrarlayan egitim; %26,1), D (Uygulamali / pratik egitim; %21,7), E (ileri / profesyonel diizey;
%17,4), F (ihtiyaca / eksik hissedilen alanlara odakli egitim; %4,3), G (Turist bilgilendirme; %4,3), H
(Giivenilir kaynak; %4,3) ve I (Tur planlamasi; %4,3) temalarinda 6nerilerde bulunmuslardir.

ilk Yardim Konusunda Egitim Almak Ister Misiniz? Sorusuna Verilen Cevaplar ile ilgili Bulgular

Tablo 10. i1k Yardim Egitimi Almak isteyenlerin Dagilhimi

Cevap f %

Evet 31 88,6
Hayir 4 11,4
Toplam 35 100.0

Tablo 10’a gore katilimcilarin (n=31) %88,6’s1 ilk yardim egitimi almak istediklerini belirtirken, %11,4’u
(n=4) egitim almak istemediklerini belirtmistir.

Bu soruya evet cevabi veren katilimcilara, acik uglu soru olarak “Ozellikle hangi konularda ilk yardim
egitimine ihtiyacimiz var? Liitfen belirtiniz.” Sorusu yoneltilmistir. Verilen cevaplara igerik analizi
uygulanmistir. Igerik analizi sonucu elde edilen kategoriler ve &rnek ifadeler asagida tablo halinde
sunulmustur.

Tablo 11. Katihmeilarin Egitim Almak istedikleri Konularin Dagilim
Kategori Kisa Tamim / Ornek ifadeler n %
Kalp krizi, kalp durmasi, kalp masaji, CPR,

1 Temel Yasam Destegi (TYD) . 14 40,0
suni solunum
Hava Yolu Tikanmasi / Solunum Heimlich, bogaza/yabanci cisim, bogulma,
2 S . o 8 22,9
Acilleri nefes darligi, dil yutma
3 Travma K}rlk, glklk,vburkulma, kafa travmasi, 8 229
diismeye baglh yaralanmalar
4 Genel / Her Konu / Tiim Aciller “Genel”, “her konuda”, “biitiin konular”, 8 229
hayati tehlike
5  Norolojik / Biling Epilepsi nobeti, bayilma, biling kaybi 6 17,1
6  Cevresel Is1/ Giines Giines ¢arpmasi, sicak kaynakli sorunlar 4 11,4
7  Kanama ve Sok Kanama kontrolii, ok yonetimi 2 5,7
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Hayvan / Bocek / Yilan Isirma- Hayvan 1sirmasi, bocek/y1lan/kdpek 1sirma-
8 2 5,7
Sokmalari sokmalari
9  Alerjik Reaksiyon & Astim Alerjik reaksiyonlar, astim krizi 2 5,7
10  Atesli Hastaliklar Atesli hastalik tablolar 1 2,9
11  1lk Yardim Ekipmani Ilk yardim ¢antas1 ve geregleri (tur araci) 1 2,9
12 Egitim Thtiyac1 Yok Sertifikami aldim 1 2,9

Tablo 11’e gore Ilk yardim egitimini hangi konular kapsaminda almak istediklerini 12 kategoride
belirtmiglerdir. Katilimcilardan biri egitim almak istedigini belirtmesine ragmen, egitime ihtiyacim yok
seklinde cevap vermistir. Yapilan kodlamalara gore katilimcilar birden fazla durum igin cevap verdikleri
gbzlemlenmis ve bir durumda birden fazla kategori i¢in kodlama yapilmistir. Buna gore, en yiiksek oranda
(%40) “Temel Yasam Destegi”, 9%22,9 oraninda “Hava Yolu Tikanmasi / Solunum”, %22,9 oraninda
“Travma”, %22,9 oraninda “Genel Tim Aciller”, %17,1 oraninda ‘“Norolojik / Biling”, %5,7 oranlarinda
“Kanama ve Sok”, “Hayvan / Bocek / Yilan Isirma-Sokmalar1”, “Alerjik Reaksiyon & Astim” %2,9
oranlarinda “Atesli Hastaliklar” egitim almak istediklerini belirtmislerdir. Ayrica %2,9 oraninda acil durumlar
icin tur araglarinda gerekli ekipmanlarin hazir bulunmasini 6nermislerdir.

Kapadokya Bolgesindeki Turlarda Yasanan Ilk Yardim Durumlan ile lgili Bulgular

Kapadokya Bilgesine Gelen Turistlerin Size lettikleri Ozellikle Bu Bolgeye Ozgii Yasadiklari Saglik
Sorunlari Var mi? Sorusuna Verilen Cevaplarla Ilgili Bulgular

Tablo 12. “Kapadokya Bolgesindeki Turlarda Saghk Sorunlar: ile Karsilasiyor Musunuz?” Sorusuna Verilen
Cevaplarin Dagilim

Cevap f %

Evet 24 68,6
Hayir 11 31,4
Toplam 35 100.0

Tablo 12’ye gore katilimcilarin (n=24) %68,6’s1 Kapadokya bolgesindeki turlarda, Kapadokya’ya 0zgii
cevresel kosullarla (6rnegin sicaklik farki, kuru hava, engebeli arazi veya yer alt1 alanlar) ilgili saglik sorunlart
ile karsilastiklarini belirtirken, %31,4’i (n=11) karsilasmadiklarini belirtmislerdir.

Yukaridaki soruya "Evet" cevabi veren katilimcilardan, turistlerin “ne tiir bir sorun yasiyorlar?” sorusu agik
uclu olarak cevaplamalari istenmistir. Verilen cevaplara igerik analizi uygulanmistir. I¢erik analizi sonucu elde
edilen kategoriler ve 6rnek ifadeler agsagida tablo halinde sunulmustur.

Tablo 13. Kapadokya Bélgesindeki Turlarda Turistler “Ne Tiir Saghk Sorunlar1 Yasiyorlar” Sorusuna Verilen
Cevaplarin Dagilim

. . . Katilme1 o
Kategori Kisa ornek ifade (n=25) %o
Kapals alan / Psikolojik (.klOStrOfObl’ “Klostrofobi”, “Kapal1 alan korkusu” 7 46,7
kapali alan korkusu, panik)

Isi/ Giines /"(swakhk: sicak “Genellikle sicaklik”, “Sicak
carpmast, giines yanigi, dudak vy copmer v 6 40,0
kurumas!) carpmast”, “Glines yaniklari
Tfavmatlk / Ortopedik (burkulma, “ATV turlar! yaralanmalar”,
diisme, kirik, ATV/AT yaralanmalari, |, vy Vet e ’ 5 333
arazi) Burkulma”, “Diismeler ve kiriklar
Solunum & Kardiyo (nefes darligi, “Nefes darlig1”, “Kalp ve yiiksek

. . o, 4 26,7
kalp, yiiksek tansiyon) tansiyon
Alerjiler (toz, polen, fistik vb.) Bahar dneminde alerjik 3 20,0

reaksiyonlar”, “Giines ve toz alerjisi”

Tablo 13’e gore, Kapadokya bolgesindeki turlarda turistlerin yasadigi saglik sorunlarimi katilimeilar bes
kategoride tanimlamiglardir. Yapilan kodlamalara gore katilimcilar birden fazla durum igin cevap verdikleri
g6zlemlenmis ve bir durumda birden fazla kategori i¢in kodlama yapilmustir. Buna gore, en yiiksek oranda
(%46,7) “Kapali alan korkusu”, %40 oraninda “Giines carpmasi, Giines yaniklar1”, %33,3 oraninda
“Burkulma, Diisme, Kirik”, %26,7 oraninda “Nefes darlig1, Kalp ve yiiksek tansiyon”, %20 oraninda “Alerjik”
durumlarla karsilastiklarini ifade etmislerdir.

Yukaridaki soruya "Evet" cevabi veren katilimcilardan, bu tiir bir sorunlarda turistler “Bu sorunlarin
¢Oziimiinde ne yapiyorlar?” sorusunu agik uglu olarak cevaplamalar istenmistir. Verilen cevaplara igerik
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analizi uygulanmistir. igerik analizi sonucu elde edilen kategoriler ve ornek ifadeler asagida tablo halinde
sunulmustur.

Tablo 14. Kapadokya Boélgesindeki Turlarda Turistler “Bu Sorunlarin Céziimiinde Ne Yapiyorlar?” Sorusuna
Verilen Cevaplarin Dagilimm

. 2 Katihhmc1 o
Kategori Ornek (n=25) Yo
Aktiviteye Katilmama Glrmlyorlar > Miizeyi ziyaret etmekten 5 333

vazgegiyorlar
Koruyucu ekipman “Sapka, semsiye ve su tagtyorlar” 5 33,3
Saglik hizmeti talebi 4 26,7
Psikolojik destek “Sakinlestirmeye ¢alisiyorum” 3 20,0
Cevresel rahatlatma Gf)lgede Oufrup su tiketiyorlar 3 20,0
serinleme, golge, havalandirma
Onlem Krem, ilag, suyla yikama 3 20,0

Tablo 14’¢ gore, katilimcilar tura katilanlarin herhangi bir sorunla karsilastiklarinda, %33,3 oraninda
“Aktiviteye katilmama”, %33,3 oraninda “Koruyucu ekipman” kullanma, %26,7 oraninda “Saglik hizmeti
talebi”, %20 oraninda “Cevresel rahatlama”, %20 oraninda “Onlem” temalarinda sorunlarm ¢dzmeye
calistiklarini belirtmislerdir.

Turistik Gezilerde Hi¢ ilk Yardim Gerektiren Bir Durumla Karsilastimiz Mi? Sorusuna Verilen
Cevaplarla llgili Bulgular

Tablo 15. “Turistik Gezilerde Hi¢ Ilk Yardim Gerektiren Bir Durumla Karsilastimz M1?” Sorusuna Verilen
Cevaplarin Dagilim

Cevap f %

Evet 18 51,4
Hayir 17 48,6
Toplam 35 100.0

Tablo 15’e gore katilimeilarin yaklasik yarist (n=18; %51,4) turistik geziler sirasinda en az bir kez ilk yardim
gerektiren bir durumla karsilagtigini belirtmistir; hemen hemen ayni biiytikliikteki diger grup (n=17; %48,6)
ise bdyle bir durum yasamadigini ifade etmistir.

Bu soruya evet cevabi veren katilimcilara, agik uglu soru olarak “Evet" cevabini verdiyseniz nasil bir durum
yasandi1? Liitfen belirtiniz.” Sorusu yoneltilmistir. Verilen agik uglu cevaplara icerik analizi uygulanmistir.
Icerik analizi sonucu elde edilen kategoriler ve 6rnek ifadeler asagida tablo halinde sunulmustur.

Tablo 16. Kapadokya Bolgesindeki Turlarda Katihmcilarin Karsilagtiklar: Durumlarin Dagilim

Kodlanan
Kategori Ad1 Tanim (Ozet) Katihma1 Oran (%)
Sayisi
Travmatik yaralanma / diisme Diisme, kurik, kafa travmast,
y 3 ekstremite yaralanmasi, aktivite/rota 8 44 .4

/ kirik
kazasi

Epileptik nobeti Epilepsi krizi miidahalesi 3 16,7
Cizik, yiizeysel kesik, kedi

Yumusak doku yaralanmasi 3 16,7
tirmalamast

Giines kaynakli sorun Glines ¢arpmasi veya sicaga bagl 5 1.1
fenalasma

Bayilma Acliga veya 1stya bagl bayilma 2 11,1

Alerjik reaksiyon Ar1 sokmasi (anafilaksi belirtilmemis) 1 5,6

Belirtilmeis tibbi durum Saglik kurulusu ile temas; olay tiiri 1 5,6
net degil

Zehirlenme Intqkmkagyon ifadesi (ayrinti 1 5.6
verilmemis)

Bogulma olay1 Bogulma riski 1 5,6

Kalp krizi Kalp krizi 1 5,6

Tablo 16’ya gore, agik uclu cevaplarin tematik kodlamasi sonucunda on kategori tanimlanmistir: En yiiksek
siklik “Travmatik yaralanma / diigme / kirik” kategorisinde (n=8; %44.,4) gozlenmis, bunu “Epileptik ndbeti”
(n=3; %16,7), ve “Yumusak doku yaralanmasi” (n=3; %16,7) izlemistir. “Giines kaynakli sorun”; “Bayilma”
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(n=2; %11,1); “Alerjik reaksiyon” (n=1; %S5,6), “Zehirlenme” (n=1; %5,6), “Bogulma” (n=1; %5,6) ve “Kalp
krizi”, (n=1; %35,6) nadir goriilen durumlar olarak belirtilmistir.

Siz ne yaptimz? ilk yardimda bulundunuz mu? Nasil davrandimz? Sorularina Verilen Cevaplarla Ilgili

Bulgular

Tablo 17. ilkyardim Gerektiren Durumlarda Katihmcilarin Davramslarina Yonelik Dagihm

Tema (Kisa Ad) Tamm / i¢erik Ornegi n %
Yara temizligi ve pansuman Dezenfeksiyon, pansuman, sterilizasyon, 5 278
yara kapatma
Saglik kuruluguna sevk / Hastaneye gotlirme, eczaneye yonlendirme, 5 278
yonlendirme acil sevk '
Nobet/biling ve havayolu Basin yan ¢evrilmesi, etrafin bosaltilmasi,
- ; 3 16,7
korunmast dil kontrolil
Gézlem / durum izleme Hastay1 ha.re.ket ettirmeden izleme, genel 3 167
durum takibi
Miidahale yapilmadi / gerek : . .
gorilmedi Islem yapmama, gerek kalmamas ifadeleri 3 16,7
Kirik sabitleme Sabitleme, tahta ile tespit, hareketin 2 111
kisitlanmasi
Acil saglik sistemi aktivasyonu Ambulans ¢agirma, resmi bildirim 2 111
Psikososyal destek / refakat Eslik etme, telkin, duygusal destek 2 11,1
Soguk uygulama Soguk/soguk kompres uygulama 1 5,6
Su aspirasyonu / solunum destegi Ejltlr?;an suyu gikarma, hava yolunu agik 1 5,6
Oykii ve risk degerlendirmesi Alerji / tibbi 6ykii sorgulama 1 5,6

Tablo 17°e gore, agik uclu cevaplarin tematik kodlamasi sonucunda on bir kategori tanimlanmistir: En sik
bildirilen uygulamalar (Yara temizligi ve pansuman; 5 katilimci; %27,8) ile (Saglik kurulusuna sevk /
hastaneye ya da eczaneye yonlendirme; 5; %27,8) olup bunlar1 (Nobet/biling yOnetimi ve havayolu
destekleyici onlemler; 3; %16,7), (Gozlem / durum izleme; 3; %16,7) ve (Miidahale yapilmadi / gerek
goriilmedi; 3; %16,7) izlemistir; (Kirik sabitleme; 2; %11,1), (Acil saglik sistemi aktivasyonu — ambulans
cagirma / bildirim; 2; %11,1) ve (Psikososyal destek / refakat; 2; %11,1) orta diizeyde; (Soguk uygulama; 1;
%3,6), (Su aspirasyonu / solunum yolu miidahalesi; 1; %5,6) ve (Oykii ve risk degerlendirmesi — alerji
sorgulama; 1; %5,6) ise diisiik bildirimlerle temsil edilmistir.

Katimellarin Durumlar Karsisinda “Ne Hissettiniz?” Sorusuna Verdigi Cevaplara Yonelik Bulgular

Tablo 18. ilkyardim Gerektiren Durumlarda Katihmeilarin Ne Hissettiklerine Yonelik Dagihm

Kod Tema (Kisa Ad) Tamm / Ornek ifadeler n %
- . “Sakin”, “Sogukkanli davrandim”, “Rahat 6 35,3
A Sakinlik / sogukkanhilik hissettim”, stfr;es aninda kontrolii koruma
B Kaygt / gerginlik / endise i (gee;%g; ;trggljis;rllliidlm , “Tedirgin oldum”, 5 29,4
C Kisisel olumsuz duygu (distres) “Eg;};lh ll(s;ﬁgf;fm > “Kotil bir durum”, 3 17,6
“Profesyonel... sakindim”, “Kesin kararla 3 17,6
D Mesleki yeterlik / kararlilik miidahale edildi”, sogukkanliligini
profesyonelce strdirme
E Tatmin / gurur / olumlu sonug “Derin bir tatmin”, “Kahraman gibi”, 3 17,6
memnuniyeti “Miithis”
F Empatik Gzuntl “Kadinin yasadig1 acidan dolayi liziintii” 1 59
G Hazirlik / 6grenme gereksinimi “Daha ciddi durumlarda daha hazirlikli 1 59
farkindaligi olmak gerek”
H Olayi kiigiimseme / diigiik ciddiyet  “Cok biiyiik bir olay olmadig1 i¢in koti 1 59
algisi hissettigimi soyleyemem”
| Yardim etme istegi “Yardim etmek istedim” 1 59
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Tablo 18’e gore verilen acik u¢lu cevaplarin tematik analizinde katilimecilarin duygusal deneyimleri dokuz
tema altinda toplanmistir. En sik bildirilen duygu A (Sakinlik / sogukkanlilik; 6 katilimet; 9%35,3) olup ¢ok
sayida katilimci olay sirasinda duygusal kontroliinii korudugunu belirtmistir. B (Kayg1 / gerginlik / endise; 5;
%29,4) ikinci sirada yer almistir. Orta siklikta gozlenen temalar C (Kisisel olumsuz duygu; 3; %17,6), D
(Mesleki yeterlik / kararlilik; 3; %17,6) ve E (Tatmin / gurur / olumlu sonu¢ memnuniyeti; 3; %17,6) olup,
daha az 6neme sahip temalar F (Empatik iizlintii), G (Hazirlik gereksinimi farkindaligl), H (Olayin diisiik
ciddiyet algis1) ve I (Yardim etme istegi) her biri (1 katilimei; %5,9) olarak saptanmustir.

Sonug ve Oneriler

Kapadokya, sahip oldugu dogal ve kiiltiirel ¢ekicilikler nedeniyle y1l boyunca yogun turist hareketliligine
sahne olan ve bu baglamda turist rehberlerine 6nemli sorumluluklar yiikleyen bir destinasyondur. Rehberlerin
tur siiresince turistlerle siirekli ve dogrudan etkilesim halinde olmalari, onlar yalmizca kiiltiirel aktarimin degil,
ayn1 zamanda acil durum yonetiminin de temel aktdrlerinden biri héline getirmektedir. Bu nedenle turist
rehberlerinin ilk yardim bilgi ve becerileri, bireysel giivenligin 6tesinde destinasyon imaji, algilanan hizmet
kalitesi ve iilke turizmi agisindan kritik bir unsur olarak degerlendirilmektedir.

Bu arastirma kapsaminda elde edilen bulgular, Kapadokya bolgesinde faaliyet gdsteren turist rehberlerinin tur
esnasinda siklikla ilk yardim gerektiren durumlarla karsilastiklarini; buna karsin 6nemli bir kisminin ya hig ilk
yardim egitimi almadigini ya da aldiklar egitimin gilincelligini yitirdigini ortaya koymustur. Rehberlerin biiyiik
cogunlugunun kendilerini ilk yardim konusunda yeterli hissetmemeleri ve yeniden egitim alma istegi
tagimalari, mevcut egitim sisteminin nicelik ve nitelik agisindan yetersiz kaldigin1 gostermektedir. Ayrica
bulgular, Kapadokya’ya 6zgii cevresel ve mekansal kosullarin (yer alt1 sehirleri, vadiler, sicak hava, uzun
yiirliyilis rotalari) turistlerde fiziksel oldugu kadar psikolojik saglik sorunlarini da tetikleyebildigini ve
rehberlerin bu durumlarla bas etmek zorunda kaldigini ortaya koymaktadir.

Bu sonuglar dogrultusunda gelistirilen dneriler, ilgili paydaslarin sorumluluk alanlarina gore ele alindiginda
daha uygulanabilir ve siirdiiriilebilir bir gergeve sunmaktadir. Oncelikle meslek orgiitleri ve diizenleyici
kurumlar agisindan, turist rehberlerinin eylemli kartlarini yenileme siirecinde uygulamali ilk yardim
sertifikasina sahip olmalarinin zorunlu hale getirilmesi 6nemli goriilmektedir. Bu siirecin Tiirkiye Turist
Rehberleri Birligi ve yerel rehber odalari (6rnegin Nevsehir Rehberler Odasi) tarafindan denetlenmesi,
standartlarin {ilke genelinde esit bigimde uygulanmasina katki saglayacaktir.

Egitim kurumlar1 ve iiniversiteler acgisindan, turist rehberligi programlarinda yer alan ilk yardim derslerinin
yalnizca teorik bilgi aktarimiyla sinirli kalmamasi; maketler lizerinde Temel Yasam Destegi uygulamalari,
senaryo temelli similasyonlar ve destinasyon 6zgii vaka analizleriyle desteklenmesi gerekmektedir. Ayrica bu
derslerin segmeli olmaktan ¢ikarilarak zorunlu ders statiisiine alinmasi, mesleki yeterliliklerin giiclendirilmesi
acisindan 6nemli bir adim olacaktir.

Egitim igerigi bakimindan, genel ilk yardim konularina ek olarak destinasyon odakli modiiler bir yaklagim
benimsenmesi Onerilmektedir. Kapadokya 6zelinde klostrofobi ve panik atak yonetimi, sicak g¢arpmasi,
yiiksekten diismelere bagli travmalar ve uzun yiiriiyiis rotalarinda karsilasilabilecek ortopedik yaralanmalarin
egitim modiillerine dahil edilmesi, rehberlerin sahadaki gergek ihtiyaclarina daha dogrudan yanit verecektir.
Bunun yaninda, kriz anlarinda grup kontroliinii saglama, turistleri sakinlestirme ve psikolojik sok durumlariyla
basa ¢ikma becerilerini gelistirmeye yonelik psikolojik ilk yardim egitimlerinin de miifredata eklenmesi 6nem
arz etmektedir.

Turizm isletmeleri ve operasyonel paydaslar agisindan ise, tur araglarinda bulundurulan ilk yardim kitlerinin
yalnizca yasal bir zorunluluk olarak goriilmemesi; bolgesel risklere uygun ekipmanlarla standartlastirilmasi ve
oOzellikle yiksek riskli turlarda Otomatik Eksternal Defibrilator (OED) gibi hayat kurtarici ekipmanlarin
kullaniminin tesvik edilmesi 6nerilmektedir.

Son olarak, bu c¢aligmanin belirli bir destinasyonla sinirli olmasi, bulgularin genellenebilirligi agisindan bir
siirlilik olusturmaktadir. Bu dogrultuda, ileride yapilacak arastirmalarda karma yontem yaklagimlarinin
benimsenmesi, bu ¢alismada elde edilen nitel bulgularin Tiirkiye genelindeki turist rehber odalarin1 kapsayan
daha genis orneklemler {izerinde nicel olarak test edilmesi ve rehberlerin ilk yardim bilgi diizeylerinin
Olciilmesi Onerilmektedir. Ayrica, mevcut ¢aligmanin rehber odakl bir bakis acisina sahip olmasi nedeniyle,
gelecekte turlar sirasinda saglik sorunu yasayan turistlerin deneyimleri ile rehberlerin miidahalelerine yonelik
memnuniyet algilarini inceleyen g¢alismalarin, destinasyon sadakati ve algilanan hizmet kalitesi baglaminda
onemli katkilar saglayacagi diisiiniilmektedir.

214



Ozen vd., / Journal of Gastronomy, Hospitality and Travel, 9(1) — 2026

Kaynakca

Abd El kafy, J. (2020). Challenger facing tour guide profession and their impacts on the egyptian guides
performance. Journal of Association of Arab Universities for Tourism and Hospitality, 19(3), 113-
130. doi: 10.21608/jaauth.2021.54989.1105

Altindis, S., Seyda, T. O. K., Aslan, F. G., Adigiil, M. P., Ekerbiger, H. C., ve Altindis, M. (2017). Universite
ogrencilerinin ilk yardim bilgi diizeylerinin degerlendirilmesi. Sakarya Tip Dergisi, 7(3), 125-130.

Ap, J., ve Wong, K. K. (2001). Case study on tour guiding: Professionalism, issues and problems. Tourism
management, 22(5), 551-563.

Avcikurt, A. S., & Koroglu, O. A Research on the Determination of First Aid Knowledge Levels and
Knowledge Resources of Tourist Guiding Students. Romaya Journal, 5(2), 359-374.

Aytag, S., Gok, M. G., ve Ozkan, S. (2016). Bir isci saglig1 ve giivenligi uygulamasi olan temel ilk yardim
egitiminin incelenmesi. Gazi Medical Journal, 27(2).

Barakazi, M. (2022). Profesyonel turist rehberleri tarafindan algilanan sorunlar iizerine bir ¢alisma. Journal
of Eurasia Tourism Research, 3(2), 68-80.

Bagkale, H. (2016). Nitel aragtirmalarda gegerlik, giivenirlik ve 6rneklem biiyiikligiiniin belirlenmesi. Dokuz
Eyliil Universitesi Hemgirelik Fakiiltesi Elektronik Dergisi, 9(1), 23-28.

Can, M. ve Ust Can, C. (2019). The experience of balloon tourism in Cappadocia and the acceptable
risk situation, Journal of Turkish Tourism Research, 3( 3):188-198

Ceylan, U. (2019). Turist Rehberlerinin Ozellikleri. O. Kéroglu ve O. Giizel (Ed.), Kavramdan uygulamaya
turist rehberligi meslegi icinde ($5.137-155), Ankara: Nobel Yayincilik.

Chowdhary, N., ve Prakash, M. (2008). Challenges of tourist guiding-an assessment of situation in India.

Confederation of Tourism and Hospitality, (2011). Travel agency and tour guide operations, study guide, 1.
Baski, London: BBP Learning Media

Cakmak, T. F., ve Albuz, N. (2020). “Giris Neresi?” ilk defa gidilen destinasyonda turist rehberligi.
International Journal of  Contemporary  Tourism Research, 4(2), 124-134.
https://doi.org/10.30625/ijctr. 754799

Cetin, T., (2010). Cumalikizik Kdyiinde kiiltiirel miras ve turizm algist. Milli Folklor, 11(87), 181-190.

Demirbulat, O., G., Saatci, G. ve Giizel, S., O., (2017). Turizm rehberliginde ilk yardim egitiminin
gerekliliginin  kavramsal olarak incelenmesi. Uluslararasi Sosyal Arastirmalar Kongresi
(USAK’17)’nde sunulmus bildiri, istanbul.

[letisim Baskanlig1. (2025). Kapadokya 'yt yaklasik 4 buguk milyon kisi ziyaret etti. Erigim tarihi: 13.02.2026,
https://www.iletisim.gov.tr/turkce/yerel_basin/detay/kapadokyayi-yaklasik-4-bucuk-milyon-Kkisi-
ziyaret-etti-nigde

Kapa, M.G., de Crom, E.P. ve Hermann, U.P. (2023). Perceived challenges facing tourist guides in south
africa. African Journal of Hospitality, Tourism and Leisure, 12(2):491-503. DOI:
https://doi.org/10.46222/ajhtl.19770720.381

Karacaoglu, S. ve Sert, A. N. (2018). Turist rehberlerinin mesleki sorunlari lizerine bir arastirma: Kapadokya
ornegi, Journal of Tourism and Gastronomy Studies, 6(3), 81-99 DOI: 10.21325/jotags.2018.273

Karamustafa, K., ve Cesmeci, N. (2006). Paket tur operasyonunda turist rehberlerinin karsilastiklar1 yonetsel
sorunlar {izerine bir arastirma. Anatolia: Turizm Arastirmalar: Dergisi, 17(1), 70-86.

Lingard, H. (2002). The effect of first aid training on Australian construction workers' occupational health
and safety motivation and risk control behavior. Journal of safety research, 33(2), 209-230.

Nevsehir 1 Kiiltir ve Turizm Midiirliigi. (2023). Miize/Oren Yeri Ziyaret¢i Sayilari. Erisim tarihi:
12.02.2023, https://nevsehir.kth.gov.tr/TR-230429/muzeoren-yeri-ziyaretci-sayilari.html

215


https://www.iletisim.gov.tr/turkce/yerel_basin/detay/kapadokyayi-yaklasik-4-bucuk-milyon-kisi-ziyaret-etti-nigde
https://www.iletisim.gov.tr/turkce/yerel_basin/detay/kapadokyayi-yaklasik-4-bucuk-milyon-kisi-ziyaret-etti-nigde
https://nevsehir.ktb.gov.tr/TR-230429/muzeoren-yeri-ziyaretci-sayilari.html

Ozen vd., / Journal of Gastronomy, Hospitality and Travel, 9(1) — 2026

Nyahunzvi, D. K., ve Njerekai, C. (2013). Tour guiding in Zimbabwe: Key issues and challenges. Tourism
Management Perspectives, 6, 3-7.

Oz, M. ve Ceylan, U. (2024). Tiirkiye ve Avrupa’daki turist rehberligi meslek egitim sisteminin
karsilastirilmasi, Turist Rehberligi Nitel Arastirmalar Dergisi, 5 (1), 19-38.

Singer, A. J., Gulla, J., Thode Jr, H. C., ve Cronin, K. A. (2004). Pediatric first aid knowledge among parents.
Pediatric emergency care, 20(12), 808-811.

TUREB. (2025a). Turist Rehberleri Birligi, Veri tabani. Erisim tarihi:  05.08.2025,
www.tureb.org.tr/RehberVeritabani

TUREB. (2025b). Turist Rehberleri Birligi, Rehber nasil olunur? Erigim tarihi: 05.08.2025,
ww.tureb.org.tr/Sayfa?id=27

Ulusoy Mutlu, H., Balikoglu, A., Akgiil, O. ve Koroglu, O. (2024). Turist rehberlerinin karsilastiklar1 is
kazalar1 ve meslek hastaliklari. Manas Sosyal Arastirmalar Dergisi, 13(1), 338-355.
d0i:10.33206/mjss.1209049

Yaman, H. (2021). Rehberlerin tur esnasinda karsilastiklar1 saglik sorunlari, Journal of Applied Tourism
Research 2(1),87-90

Yildiz, S. B., ve Kilig, S. N. (2016). Kiiltiir turizmine katilan yerli turistlerin Kapadokya algisinin tekrar
ziyaret etme ve tavsiye etme davranisi iizerindeki etkisi. Akademik Bakis Uluslararasi Hakemli Sosyal
Bilimler Dergisi (53), 166-185.

216



