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OZET

Seyda BINAY; Ergenlerin Saghkh Yasam Bicimi Davramislan ile Oz Yeterlilikleri
Arasindaki Iliski

Arastirma ergenlerin saghkh yasam bicimi davramslan ile 6z yeterlilikleri
arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla yapilmistir.

Arastirmanin evrenini, 2010-2011 Egitim—Ogretim Yih Mersin i1 Milli Egitim
Miidiirliigii’ne bagh 59 lisenin birinci sinifinda okuyan 17.261 6grenci olusturmustur.
Arastirmanin orneklemini, evrenin %10’unu olusturacak sekilde lise tiirleri dikkate
ahmarak 12 farkh lisede egitim goren birinci simf 6grencilerinden tabakah rasgele
ornekleme yontemiyle secilen 1726 6grenci olusturmustur.

Verilerin toplanmasinda 13-16 yas grubu ergenlerin tanitici bilgilerini iceren
“Kisisel Bilgi Formu”, ergenlerin saghkh yasam bicimi davramislarimi belirlemek i¢in
Pender (1987) tarafindan gelistirilen “Saghkh Yasam Bicimi Davramslarnn Olgegi
(SYBDO)” ve ergenlerin 6z yeterlilik diizeylerini belirlemek icin de Jeruselam ve
Schawazzer (1979) tarafindan gelistirilen “Genel Oz Yeterlilik Ol¢egi” (GOYO)
kullanilmastir.

Cahsmada elde edilen verilerin analizi; Shapiro Wilk testi, Student t testi,
ANOVA testi ve Tukey HSD testi ile yapilmastir. Verilerin degerlendirilmesinde ise
SPSS 11.5 paket program kullanilmistir.

Arastirma kapsamimna ahman ergenlerin %48,8’i kiz, %752,2’si erkektir.
Ergenlerin %71,8’i 15 yas grubundadir. Ergenlerin SYBDO ortalama puam
127,88+21,16 olup, orta diizeydedir. GOYO puan ortalamasi1 31,53+502 olup orta
diizeyin iistiindedir. Erkek ogrencilerin SYBDO ve GOYO ortalama puam kiz
ogrencilere gore daha yiiksektir. Ergenlerin yalmzca %037,6 ‘s1 sosyal aktivitelere
katilmaktadir. Herhangi bir sosyal aktiviteye katilanlarin SYBDO ve GOYO ortalama
puam sosyal aktiviteye katilmayanlar gore daha yiiksektir (p<0,001).

Sonu¢ olarak; Ergenlerin  saghkh  yasam  bicimi  davranislarini
gerceklestirebilmesi icin uygun becerilere sahip olmasi gerekmektedir. Oz yeterlilik bu
becerilerin kazamilmasinda 6nemli bir etkendir. Giinliik yasamda ergenlerin SYBD’nin
onemini kavramasi, gelistirmesi ve siirdiirmesinde hemsireler 6nemli sorumluluklar
alabilirler.

Anahtar sozciikler: Ergen, Saghkll Yasam Bicimi, Oz Yeterlilik,
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ABSTRACT

Seyda BINAY; Relationship Between Adolescents’ Healthy Life Style Behaviours And
Self-Sufficiency

Research aims to determine the relationship between healthy life style behaviors
and self sufficiency of adolescents.

The research population consists of 17.261 student studying 1st class of 59 high
schools that belongs to the 2010-2011 Academic Year Mersin Provincial Directorate Of
National Education. By considering the type of high schools, 1726 students who are
chosen by the method of stratified random sampling method and who are studying at
first class at 12 different high schools constitutes the 10 percent of research population.

“Personal Information Form” that includes identifying information about
adolescents in the age group of 13-16 is applied, to determine the behavior of a healthy
lifestyle of adolescents “Healthy Life Style Behaviors Scale” (HLSBS) developed by
Pender (1987) is applied, and to determine the levels of self efficacy for adolescents
“General Self Efficacy Scale (GSE)” developed by Jeruselam and Schawazzer (1979)
are applied in collecting data.

Analysis of data obtained from this study is made by Shapiro Wilk test, Student
t test, ANOVA test and Tukey HSD test. In evaluation of the data, The SPSS 11.5
package program is applied.

48,8 percent of adolescents included in the study is female, 52,2 percent is male.
71,8 percent of adolescents are at the age group of 15. The HLSBS average score of
adolescents is 127,88+21,16 and at middle level. GSE average score is 31,53+5,02 and
above the middle level. GSE and HLSBS average score of male students are higher
than average score female students. Only 37,6 percent of adolescents are involved in
social activities. Which is any social activity, GSE and HLSBS average score of
students who involved in any social activities are higher compared to the ones who are
not involved in any social activity (p <0,001).

As a result, adolescents must have appropriate skills in order to perform healty
lifestyle behaviours. Self Efficacy is an important factor in the acquisition of these
skills. Nurses can take resposibility in adolescent’s understanding the importance of
HLSB, improving and maintaining it in daily life.

Key words: Adolescents, Healthy Lifestyle, Self Efficacy



1. GIRIS

Ergenlik donemi 11-12 yaslarinda baslayip 21 yasina kadar devam eden, bireyde
hizli ve siirekli gelisme gozlenen donem olarak tanimlanmaktadir. Bu smirlar toplumdan
topluma degisebilir. Ergenlik doneminin baslama yas1 ve siiresi iki cins arasinda da farklilik

gostermektedir (1-3).

Diinya Niifus Verilerine (2009) gore diinya niifusunun %13,7’ sini 15-24 yaglar
arasindaki ergenler olusturmaktadir (4). Tiirkiye Istatistik Kurumunun 2009 yili Adrese
Dayali Niifus Sayimmi sonuglarina gore de iilkemiz niifusunun % 18’ini 15-24 yas grubu

ergenler olusturmaktadir (5).

Ergenlik doneminde ergenler, fiziksel gelisimin yani sira, biligsel ve psikososyal
yonden de gelisimlerini siirdiirmektedirler. Bu donem fiziksel, duygusal ve sosyal karmasay1
da beraberinde getirmektedir. Hizli biliyiime, cinsel diirtii artisi, kimligin heniiz tam
olgunlasmamis olmas1 ve aileye bagimliligin devam etmesi nedeniyle, bu donem sorunlarla
yiikli, karmagik bir donemdir (3, 6). Bu donemde, ergenlerde toplum kurallarina aykir1
tutum ve davranislar da gozlenmektedir. Ergenlerde goriilen uyum bozukluklarinin
temelinde, otorite ile ¢atisma, kimlik kazanma ile ilgili endise ve cinsel gelisimle ilgili

sorunlar yatmaktadir (3, 5, 6).

Ergenlik donemde hizli biyolojik ve psikolojik degisimlerin yani sira aile, okul, is ve
sosyal yasama uyum saglama gibi sorumluluklarin ergenler tizerinde yarattigi stres ve baski
riskli davraniglara yonelmelerine neden olabilmektedir (6-9). Bu degisimler, o6zellikle
saglikla ilgili tutum ve davramiglar yoniinde 6nem kazanmaktadir. Pender ve ark. (2002)
ergenlik donemini, bireyin olumlu saghik davraniglarini kazanabilecegi en uygun
donemlerden biri olarak tanimlamistir. Ergenler, bu donemde sagliklarini gelistiren davranis
bigimlerini benimseyebilir ya da kendilerine ve de baskalarina zarar verebilecek sagliksiz
yasam bi¢imi davranislarina yonelebilirler. Bu donemde ilk kez denenen bazi davraniglar,

ergenlerin sagligini olumlu ya da olumsuz olarak etkileyebilir (10, 11). Ergenlerin saglik ile



ilgili tutum ve davraniglar1 6zelde kendisini, genelde ise ailesini ve toplumu etkilemektedir

(6, 8).

Ergenlik ¢aginda bedende goriilen hizli biiyiime ve degisme nedeniyle beslenme
gereksinimleri artmaktadir. Bu nedenle ergenlerde saglikli beslenme, yasamsal bir 6nem
tagimaktadir. Saglikli yeme ve spor yapma aligkanligmin yetersiz olmasi nedeniyle bir¢ok
iilkede oldugu gibi ililkemizde de yetersiz ve dengesiz beslenme onemli bir saglik sorunu
haline gelmistir. Ergenlerin ev disinda gecirdigi siirenin artmasi nedeniyle ayakiistii
beslenme bigimi sik goriilmektedir. Ayakiistii beslenme (fast-food) aligkanliklarinin
yayginlagsmasi ve fizik aktivitenin azalmasina bagl hareketsiz yasam ve 6zellikle dengesiz
beslenme giiniimiizde ergenlerde sismanligin yayginlasmasina yol agmaktadir. Ozmen ve
ark. lise 6grencilerinin yeme aligkanliklar1 ve beden agirliklarmi denetleme davranislarinin
belirlenmesi ile ilgili ¢alismasinda; 6grencilerin %34°iniin diizenli kahvalt1 yapmadigi,
%38,3’ tniin diizenli 6gle yemegi yemedigi, %6,5’inin diizenli aksam yemegi yemedigi,
%36,7’sinin sismanlamaktan ¢ok korktugu, %6,5’inin diyet yaptigi, %39,4’liniin diizenli
spor yapmadigi ve %59,1’inin abur cubur yedigi belirlenmistir (12). Yapilan bu
arastirmadan da anlasildig1 gibi Ogrencilerin saglikli yasam bi¢imi davraniglarmi

gelistiremedikleri goriilmektedir.

Saglikli yasam bigimi davranislari (SYBD), bireyin iyilik diizeyini artiran, kendini
gergeklestirmeyi saglayan davraniglardir. Pender saglikli yasam bigiminin sagligi
gelistirmenin bir bileseni oldugunu savunmustur (11). Saghgm gelistirilmesi, insanlarin
kendi sagliklarmi diizeltme, kontrol etme ve tam bir saglik potansiyeline kavusmada
yeterlilik kazanmay1 amaglamaktadir. Bireylerin saglikli yasam bilincinin gelismesi, yasam
tarzinin iyilestirilmesi ve sagliklarinin korunmasini kendi gorevleri olarak algilamalari
sonucunda riskli davranislardan kagmarak sagligi koruyucu ve gelistirici davranislari
uygulamalart miimkiin olacaktir. (13-15). Ancak bazi Ggeler bireylerde saglikli yasam
tarzinin ve bilincinin gelismesini engelleyebilir. Bu dgelerden biri 6z-bakim yetersizligidir.
Oz-bakim bireylerin igsel ve dissal etmenleri etkileyerek bakim igin harekete ya da eyleme
gecmeleri seklinde ortaya cikarken, 0z-bakim giicii bireyin yasami, saghgir ve iyilik

durumunu siirdiirmek icin saglk etkinliklerini baslatma ya da uygulama yetenegidir. Oz



yeterlilik ise; bireyin belli bir davranisi basarili bir sekilde yapabilecegine iliskin kendisi
hakkindaki yargist ve inancimi tanimlamaktadir. Bireyin 6z-bakim gereksinimlerini
karsilama durumu, ayni zamanda kiiltiirel o6zelliklerden kaynaklanan Ggrenilmis
davranislarla ilgilidir. Bireyin 6grenmesi aile ortaminda baslar ve toplum katmanlarinda
devam eder. Bireylerin biiyiime ve gelisme diizeylerine goére Ogrenme kosullarinin
olusturulmas: 6nemlidir. Aile ve okullar 6grenmenin yer aldigi en Onemli alanlardir.
Ozellikle ebeveynler ¢ocuklarinin SYBD gelistirmelerinde en énemli rol modelleridir (16-
18). Birey Ogrenme ortaminda 6z bakim gereksinimlerini karsilama becerilerini de
kazanmaktadir. Oz-bakim giicii her insanda farkl diizeylerde olabilir. Oz-bakim giicii birgok
faktoriin  etkisiyle gelismekte ve degismektedir. Ozellikle cocukluk ve ergenlik
donemlerinde 6z-bakim giiciiniin gelismesinde ebeveyn tutumlar1 6nemli rol oynamaktadir.
Ailede O6grenilemeyen ya da yanlis 0grenilen bazi tutum ve davranislar bireyin sonraki
yasaminda saghigini olumsuz etkileyecek 6z-bakim giicii yetersizligine yol agabilmektedir
(18).

Pender tarafindan gelistirilen Saghgi Gelistirme Modelinde; bireyin 6z-yeterlik
algisinin  saghgi gelistiren davranislarin baslatilmas: ve siirdiiriilmesinde 6nemli bir
belirleyici oldugu vurgulanmaktadir. Saghgi gelistirme modeli, sosyal 6grenme teorisine
dayanir ve bireyin saghgm gelistiren davranislarmi etkileyen bilissel siirecleri
aciklamaktadir. Bireyin iyilik diizeyini arttirmaya yonelik kullanilan bir modeldir. Modelde
saghgr gelistiren davraniglar; biligsel algilama faktorleri (6z-etkililik vb.), degisebilir
faktorler ve saghgi gelistirici davraniglara katilima karar vermeden etkilendigi bi¢iminde
aciklanmaktadir (11, 19-21). Bireyin saghiga verdigi onem, saglik davranisi lizerindeki
bireysel kontrolii, kendi degerlerine gore saghga bakis agisi, sagligi gelistirici davranista
bireysel sorumlulugu 6n plana cikaran biligsel algilama faktorlerindendir. Degisebilir
faktorler icerisinde yer alan; yas, egitim, meslek gibi demografik 6zellikler ile durumsal
faktorler icinde yer alan sosyo-ekonomik durum ve cevre, saghigi gelistirici davranislari
dolayli olarak etkilemektedir (22). Universite ogrencilerinde saglik davranislarmin
belirleyicileri tizerine yapilan bir ¢aligmada, 6z yeterliligin artmasi ile alkol alma ve sigara
kullanmada azalma oldugu, fiziksel aktivite, beslenme, sagligi koruma ve giinesin zararl

etkilerinden korunmada 6nemli bir faktor oldugu saptanmistir (19).



Insanlarin mutlu, basarili ve kaliteli bir yasam siirdiirmelerinde saglikli yasam bigimi
onemli bir yer tutmaktadwr. Saghgi gelistirme saglik durumunu gii¢lendiren, tutumlari
etkileyen, bireylerin en st diizeyde fiziksel ve zihinsel saglik diizeyine ulasmalarinda
davranis degisikligini destekleyen, bireyin sosyal ve fiziksel ¢evresini diizenleyen bir
stirectir (22-25). Bu durum, insanlarin kendi sagliklarini diizeltme, kontrol etme ve tam bir
saglik potansiyeline kavugmalar1 ile saglanabilir. Bu hedefe ulagilabilmek i¢in sigara igme,
alkol ve madde kullanimindan uzak durma, saglikli beslenme davranislari, fiziksel aktivite,
siddet ve sagliksiz cinsel davraniglarindan uzak durma, kilo kontrolii, olumlu aile iletisimi
ve stres yonetimi gibi davranislar ile miimkiin olmaktadir (26-29). Bu davranislar1 yasam
bi¢cimi haline doniistiirebilen birey; saglikli olma, sagligini siirdiirebilme ve sagligini en {ist
diizeye getirebilmede yetkindir (30-32). Bu siirecin saglikli bir sekilde baglamasi ve devam
etmesi i¢in saglikli yagsam bi¢imi davraniglarinin erken yaslarda kazandirilmasi 6nemlidir (4,
8, 10, 24).

Dogumdan itibaren birey ve ailesi ile yakin ¢alisan hemsire, bireyin kendi saghgi ile
ilgili sorumluluklarinin  farkinda olmasi, saghgir gelistiren davraniglarin  Gneminin
algilanmasi ve yerine getirilmesinde destek saglayan 6nemli meslek {iyelerinden biridir.
Bireyin sorumluluklar1 hemsire tarafindan belirlenebilir ve desteklenebilir. Hemsire
yapilmas1 gereken aktiviteleri bir sistem ve program igerisinde gozden gegirir. Onceliklerin
belirlenmesi, uygun ve yararli olanlarin yerine getirilmesinde damismanlik eder (7).
Hemsirenin, 6zellikle ¢ocuk ve genglerin bir arada bulundugu okullarda, saglig1 gelistirme
ve saglikli yasam bi¢imi davranislar1 kazandirma programlarinin planlanmasinda,
uygulanmasi ve siirdiiriilmesinde ¢ok Onemli sorumlulugu vardwr. Cocuk ve ergenlere
yonelik programlarin gelistirilmesi i¢in 6ncelikle saglikli yasam bi¢imi davraniglar1 ve 6z

yeterlilik durumlarinin degerlendirilmesi 6nem kazanmaktadir.



2. GENEL BIiLGILER

2. 1. Ergenlik Donemi

Insan yasammin 6zel donemlerinden biri olan ergenlik dénemi, kizlarda 10,
erkeklerde 12 yas civarinda baslamaktadir (34-36). Ergenlik doneminin baslangi¢ ve bitisi
cevre, beslenme, genetik vb. faktorlerden etkilenmektedir. Diinya Saglik Orgiitii (DSO) 10—
19 yas grubunu ergenlik, 15-24 yas grubunu ise genglik donemi olarak tanimlamaktadir
(36). Ergenlik donemi; ¢ocukluktan yetiskinlige geciste bliyiime ve gelismenin ¢ok hizli
oldugu, bilissel ve psikososyal gelisme ile devam eden 6nemli bir siiregtir (3, 34, 37, 38).

Ergenlik kavrami, ilk kez G. Stanley Hall tarafindan kullanilmis olup insan
yasaminda ayr1 bir donem olarak yer almaya baslamistir (39, 40). Bir¢ok kaynakta adolesan
donemi olarak gegen kavram dilimize ergenlik donemi olarak c¢evrilmistir. Adolesan,
Latince “matiir olmak”, “biiylimek” anlamindadir (41, 42).

Ergenlik, Amerikan Psikiyatri Birligi’nin yaymladig: Psikiyatri Sozliigii’nde fiziksel,
duygusal siireglerin yol a¢tig1 cinsel ve psikososyal olgunlasma ile baslayan ve bireyin
bagimsizligin1 ve sosyal iiretkenligini kazandigi, ¢ok da belirli olmayan bir zamanda sona
eren kronolojik bir donemdir ve hizli fiziksel, psikolojik ve sosyal degismelerle
yasanmaktadir (41).

Ergenlik dénemi bir dizi bedensel degisimlerin yani sira davranig, diisiince, ve
iliskilerde de hizli degisimlerin yasandig1 bir siirectir. Ergenin kendisi ve ailesi agisindan
bircok sorunun gelisebildigi ayni zamanda cinsiyete Ozgli bazi degisiklerle cinsel
olgunlasmanin bagladig1 firtinali bir zaman dilimidir (3, 40, 43-46). Ayrica bu donemde,
birey yetigkinlige ve rollerine hazirlanir, bir bagka ifade ile tim yasamin etkileyebilecek
davranis bigimini gelistirir (31).

Her ne kadar bu yas grubu i¢in bazi yas sinirlamalar1 getirilmeye calisilsa da, bu
donemi kesin yas ile aywrmak olduk¢a zordur. Genellikle ¢ocukluktan erigkinlige gecis
donemi olarak kabul edilen ergenlik donemi, gercekte fiziksel, psikolojik ve sosyal
olgunluga erigmenin tamamlandig1 bir donemdir. Ergenlik homojen bir siire¢ olmayip, kendi
icinde asamalar1 olan bir siiregtir (47). Bu asamalar: erken ergenlik (10-14 yas arasi), orta

ergenlik ( 15-17 yas arasi1) ve geg ergenlik (18-21 yas arasi) donemleridir (3, 19, 48) .
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2.1.1. Erken Ergenlik

Erken ergenlik 10-14 yaslarmi kapsar. Bu donemin en belirgin 6zelligi puberteyle
birlikte ortaya ¢ikan biyolojik degisikliklerin olusturdugu baskiya karsi gencin uyum ve bas
etme cabasidir. Bedensel degisikliklerin hizli olusmasi nedeniyle kendilerine yabancilik
cekebilirler. Cinsellik konularina meraki artar ve bu nedenle hemcinsleri ile birlikte olmay1
tercih ederler. Bu donemdeki ergenlerin ¢ogunun ayna karsisinda bedenlerini inceleyerek
uzun zaman gecirirler. Bu da yeni beden imgesi edinme ve buna alisma g¢abalarmnin bir

gostergesidir (3, 6).

2.1.2. Orta Ergenlik

Orta ergenlik 15-17 yaslarmi kapsar. Bu donem olgunlasma ve 6grenmenin etkisiyle
uyum becerilerinin daha iyi kullanilabildigi bir donemdir. Soyut diisiinebilir, ¢evreden gelen
uyaranlara ani tepkiler gostermek yerine iizerinde diisiiniilmiis davranislar gosterebilir (49).
Bu donemde bas edilecek onemli konulardan biri cinsel kimlik gelisimidir. Beden
gelisiminin tamamlanmasiyla birlikte her iki cins de kendilerini kiz ya da erkek olarak
tanimaya, tanimlamaya, buna uygun sosyal ve toplumsal roller edinmeye baslarlar. Kars1
cinse ilgi artar ve cinsel deneyimler baslayabilir (3).

Ergenleri ebeveynlerinden farkli birey olma ve bunu onlara da kabul ettirme ¢abas1
onlar1 sik sik anne ve babalariyla catismaya iter. Anne ve babalar gencin bu siireci
yasamasini anlayisla karsilar ve uygun sekilde davranirlarsa geng fazla gatisma yasamadan
bireyselligini kazanabilir ve otorite karsisinda uygun konumu o6grenir. Ancak, anne ve
babalar ayrilma siirecini kendileri agisindan bir tehdit gibi algilar ve gence sert tepkiler
gosterirlerse hem ayrilma bireysellesme siireci uzar hem de ¢ikan otorite gatigsmalar1 gencin
ruhsal yapisinda inis c¢ikislara neden olarak sik mizag degisiklikleri, asir1 tepkisellik,
depresyon ya da c¢esitli disa vurum davranislarmna yol agabilir. Bu donemde arkadas

grubunun tutumlar ailenin degerlerinin tizerine ¢ikabilir (3, 6, 50).



2.1.3. Geg Ergenlik

Geg ergenlik donemi, 18-21 yaslarin1 kapsar. Bu donemde baskalarini daha fazla
diisiinmeye baglar. Ailesinden bagimsiz olmaya ¢alisir. Karsi cinse daha fazla baglanabilir.
Ergenin, egitim, meslek ve evlilik gibi gelecek ile ilgili diisiinceleri yogunlagmistir. Bu
donem, ayni zamanda ergenin en Onemli gelisimsel 6zelligi olan kimlik duygusunun
olusmaya basladigi donemdir. Ergenligin sonuna dogru halen rol ve sorumluluklarin
belirsizligi genglerin kimlik karmasasi i¢ine itebilir. Bu durum kaygi, depresyon ve diger
baz1 psikiyatrik belirtilerin ortaya ¢ikmasina da neden olabilir (3, 19).

Geg ergenligin sonunda gen¢ kimlik duygusunu edinmis, yakin iliskiler kurabilme,
kendine is ve es secebilme gibi becerileri kazanmis ve toplum iginde erigkin rollerini
iistlenecek sorumluluga sahip olarak bir sonraki gelisim dénemine geger (3, 6, 19, 50). Orta
ve ge¢ adolesan doneminin genglerin madde kullanma, sagliksiz beslenme sonucu obezite
gibi riskli saglik davranislarina bagladigi donemler olarak tanimlanmasina karsin ayni
zamanda olumlu saglik davranislarinin da kazandirilabilecegi en uygun yas donemlerinden
oldugu belirtilmektedir (51, 52).

2.2. Ergenlik Doneminde Biiyiime ve Gelisme

2.2.1. Fiziksel Gelisim

Ergenlik doneminde erkek ve kizlarda fiziksel bakimdan 6nemli degisimler olur.
Kizlar, bu doneme erkeklerden yaklasik iki y1l daha erken girerler. Boy uzamasi ve agirlik
artig1 da erkek ve kizlar arasinda farklilik gosterir (53). Kizlar 12-13 yaslarinda, ayni yastaki
erkeklere gore ortalama olarak daha uzun ve agirdirlar. 14-15 yaslarindan sonra erkekler
kizlara gore boyca uzun ve agirlikga fazladirlar (3, 54).

Kizlarda; boy uzar, kilo artar, memeler belirginlesir, agirlikli olarak kasik bolgesinde
ve koltuk altinda olmak iizere bedenin diger bdlgelerinde tiiylenme olusur. Kas ve daha ¢ok

yag dokusu gelisimi ile beden hatlar1 yeni bi¢imini kazanir. Ciltte sivilceler ve siyah
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noktalar olusabilir. Kizlarda bu doneme 0Ozgii gorillen en Onemli degisiklik, lireme
organlarinda gelisme ve adet gormenin baslamasidir (55).

Erkeklerde; boy uzar, kilo artar, kas giicli gelisir. Ses 6nce gatallanir, sonra kalinlasir,
sakal ve biyiklar ¢ikmaya baslar. Kasik, koltuk alt1 ve gogiis bolgelerinde yogun sekilde
tiiylenme baslar. Ureme organlar1 gelisir, sperm iiretimi baslar. Erkeklerde de sivilce ve
siyah noktalar olusabilir. Biitiin bu degisimler de bireysel farkliliklar goriilebilir. Her ki cins
kendi imgeleriyle asir1 derecede ilgilenmeye baslarlar (55,56). Ergenlik doneminde kizlar
ortalama 16-17 kg, erkekler ise 19-20 kg alirlar. Boylar1 ise ortalama kizlar 24 cm, erkekler
25 cm uzar (3).

2.2.2. Bilissel Gelisim

Ergenlerin diisiince siiregleri tiimiiyle degisebilir, daha ¢ok gelecege yonelik ve soyut
diistinme bigimiyle ilgilenmeye baslarlar. Cinsellik, inan¢ ve ahlak gibi konularla ilgili
kendilerine ait bir takim degerler edinirler. Ergen, bir problem ¢6zme durumunda neden-
sonug iligkisini kurabilir (57, 58). Ergenlerdeki soyut diisiince onlarin giinliik davraniglarini
da etkilemektedir. Kendileri ve diinya hakkinda daha fazla diisiinmekte ve 13-15 yaslari
arasinda daha tartismaci, idealist ve elestirici olmaktadirlar. Bununla birlikte kendilerinin ve
baskalarmin soyut bakis acilarini degerlendirmekte zorlandiklar1 i¢in yeni bir benmerkezci
egilim igine girmektedirler. Ergenler kendi diisiinceleri, duygular1 ve davranislariyla asiri
ilgilidirler. Kendileri ve digerleri arasindaki iligkiler ile ilgili olarak da iki ©nemli
carpitmalar1 vardir. Bunlardan biri kendileriyle ¢ok ilgili olmalarmin 6tesinde digerlerinin de
kendisiyle ilgilendiklerini diisinmeleri ve devamli bir sahnede herkes kendilerini izliyormus
gibi davranmalaridir. Digeri ise kendi 6nemlerini asirilastrmalari, kendilerini 6zel ve 6zgiin
olarak algilamalar1 sonucu baskalarmin basina gelenin kendi baslarma da gelebilecegini
diisiinememeleridir. Bunun sonucu olarak da alkol ve uyusturucu maddeleri alma, hizli ve

tehlikeli araba kullanma gibi riskli davraniglara girmekten sakinmamalaridir (19, 59, 60).



2.2.3. Psikososyal Gelisim

Ergenlik, ¢eliskilerin ve duygusal karmasanin yogun yasandigi donemdir. Ergenler,
yalnizliktan hoslandig1 gibi bir gruba katilma istegi, endise ve umutsuzluga karsin gelecege
coskuyla yonelis icerisinde olabilir. Duygularin ¢ok yogun yasandigi ve siddet kazandigi
goriilebilir. Bu duruma sinirlilik, 6fke, bagirma, her seye isyan etme, ebeveynlerine karsi
muhalefet olma gibi 6zellikleri 6rnek verilebilir (23, 61). Bireyin sosyallesmesi ilk olarak
ailede baslar. Ergenlerin sosyallesme siireci aslinda c¢ocukluk doneminde baglamis ve
ergenlik doneminde ise ailesinin disina ¢ikarak okul ¢evresi ve arkadas gruplar1 ekseninde
devam eder (62). Cabuk kurulan ve bozulan iliskiler, kolay etkilenme, toplum iginde
sivrilme, ilgi ¢ekme ve rol sahibi olma ¢abasi i¢indedir. Toplumda sayginlik kazanmaya ve
statli sahibi olmaya gereksinim duyar. Toplumsal uyum bu gereksinimin karsilanmasina
baglidir. Ergenlerin bu donemde ailesiyle, arkadaslariyla ve 6gretmenleriyle olan iligkileri
de 6nemlidir. Ozdesim kurmada aile bireylerine ve cevresindeki diger bireylere, benimsedigi
diistince, davranis, tutum ve eylemleri gostermek isterler. Ayni zamanda arkadas iliskileri
cergevesinde ait oldugu grup 6nem kazanir ve grubun kurallarina uymaya ¢aba gosterir (23,
57, 59).

2.2.4. Kimlik Gelisimi

Ergenler, bu dénemde bedenlerindeki degisiklere farkli tepkiler verirler. Bu tepkiler
seving ya da iizlintii seklinde olabilir. Fiziksel goriiniimleri ve cinsel organlarindaki hizli
degisimler nedeniyle takim sorunlarla karsilasan ergenler, 6grendigi beceri ve rollerini
bundan sonraki sorumluluk ve rolleri ile karsilastirabilirler. Kimlik duygusunun kazanilmasi
stirecinde ¢ocukluk doneminde yasanmis olan catismalar yenilenebilir. Erikson’a gore;
bireysel kimligin olusmasi, ergenlik doneminde psikososyal gelisimin en Onemli sorun
alanlarindan biridir. Ergenler kimlik arayisi igindedir. Kendi kimliklerini olusturabilmek igin
ebeveyn etkisinden kurtulmaya ¢alisirlar (3). Kendilerine yeni rol modeli segerler ve her
yoniiyle sectikleri modele benzemeye ¢alisirlar. Ancak, rol modellerini stk sik
degistirebilirler ve bir siire sonra bagka rol modelini benimseyebilirler. Kisacasi, Kimlik

arayisi igerisindedirler (3, 62).



2.3. Diinya’da ve Tiirkiye’ de Ergenler

Diinya Niifusunun % 43’iinii 25 yas alt1 gengler olusturmaktadir (63) . Tiim diinyada
her bes insandan birinin (1,2 milyar kisi) ergen oldugu ve ergenlerin %85’inin gelismekte
olan iilkelerde yasadigi tahmin edilmektedir (4). Tirkiye’de 2008 yilinda gergeklestirilen
Adrese Dayali Niifus Kayit Sistemi (ADNKS) veri tabani sonuglarma gore 10-19 yas grubu
arasindaki geng niifusun 12,657,301 olup, toplam niifusun %17,7’sini olusturmaktadir (5).
2008 Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi’na (TNSA) gore niifusun %18,5’ini 10-19 yas
arasindaki ergenler olusturmaktadir (6, 64).

2.4. Saghk

2.4.1. Saghk Kavram ve Tanimi

Saglik, yalnizca hastaligin olmayis1 degil, bireysel sorumluluk ve yasam kalitesini de
kapsayici, genis bir agidan tanimlanmaktadir. Saglik, korunma, 6z bakim, en uygun iyilik
hali, saglik davranis1 gibi pek cok yeni kavrama odaklanmaktadir. Fiziksel giiciin oldugu
kadar, sosyal ve bireysel kaynaklarin da 6nemini vurgulayan bireyin ya da grubun, istek ve
gereksinimlerini karsilayabilme, ¢evre kosullar ile bas edebilme ve degistirebilme diizeyi
saglik kapsaminda ele alinmaktadir. Bu nedenle, sagligin yasamin bir amaci olmasinin yani
sira glinliik yagamin da 6nemli bir 6gesi oldugu bilinmektedir (24, 65).

World Health Organisation (WHO), saghgi “saglk sadece hastalik ve sakathigin
olmayis1 degil, fiziksel, sosyal ve zihinsel yonden tam bir iyilik halidir” bi¢iminde
tamimlamaktadir. Bu tanim kapsamli olmamakla birlikte diisiik ekonomik durumda olan
tilkelere yanit vermeyebilir. Bu yiizden saglik kavrammi siibjektif ve objektif olarak
tanimlamak gerekmektedir. Siibjektif olarak saglik; bireyin kendisinin fiziksel, sosyal ve
ruhsal yonden durumunu algilamasi halidir. Objektif olarak saglik; doktor muayenesi ve tani

testleri sonuglarma gore belirlenen hastaligin olmamasidir (25, 66).
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Saglik kavrami birgok hemsire kuramci tarafindan tanimlanmig ve kavramin belirli
ozelliklerine vurgu yapilmistir. Virginia Henderson bagimsizligi, Martha E. Rogers pozitif
saglik kavramini, Sister Callista Roy uyumu, Dorethea E. Orem fiziksel,zihinsel ve sosyal
biitiinliik i¢inde olma durumunu, Florance Nightingale cevresel faktorleri yonetmeyi, Betty
Neuman iyilik hastalik kavramlarmi ve Dorothy E. Johnson ise stres ve saglik iliskisini daha
cok ele aldig1 gorilmektedir (24, 25, 67-71). Ayn1 zamanda saglik kavrami, bireyin saglik
davranislar1 hakkinda karar alma becerisi ve iyl olma durumunun devamini saglayacak,

yiikseltecek, koruyacak davranislari kazanmasidir (72).

2.4.2. Sagh@ Koruma ve Gelistirme

2.4.2.1. Sagh@ Koruma

Saghgr koruma kavrami, 1953 yilinda H.R Leawell ve E.G Clark tarafindan
tamimlanmistir. Saghgi koruma, saglik durumunu bozan riskli davranisi yapmaktan
kaginmay1 ifade eder (72). Saghgin korunmasi fiziksel ve sosyal gevrenin olumlu hale
getirilmesi ile saglanabilir. Saghgi koruma diizeyleri, birincil koruma, ikincil koruma ve
tictinctil koruma olarak tigce ayrilmaktadir (25).

Birincil Koruma: Saglikh Kisilerde hastalik risklerini azaltmaya yonelik
miidahalelerdir. Saghgmn gelistirilmesi ve koruyucu Onlemleri kapsar. Birey, aile ve
toplumun hastalik riskini azaltict davranis gelistirme, saglikli yasam big¢imini gelistirme,
saglik egitimi ve saghkli davraniglarinin gelistirilmesini kapsar. Hastaliklara neden olan
etmenleri kontrol ederek hastalik baslamadan ve olusmadan once ©Onlemeyi amaglar.
Ornegin; temiz su, saghikli konut, kat1 ve siv1 atiklarm sagliga zarar vermeyecek duruma
getirilmesi gibi ¢evresel dnlemlerin yani sira yeterli ve dengeli beslenmenin saglanmasi, aile
planlamasi1 hizmetlerinin sunulmasi ve kisisel hijyen dnlemlerinin alinmasi birincil koruma
uygulamalarindandir (25, 72-78).

Ikincil Koruma: Birey, aile ve toplumun suboptimal (orta diizey ) saglk diizeyinde

korunmasimni saglar. ikincil koruma hastaliklarin erken tamlanmasini saglayan tarama
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aktivitelerini, tedavi edilmesi ve ciddi sonuglarinin azaltilmasmi kapsar. Morbiditeyi
onlemeye yoneliktir (25, 72, 74, 75, 77, 78).

Ugiinciil Koruma: Ugiinciil koruma rehabilitasyona odaklanir ve bireylerin
yetersizlikleri iginde en ist diizeyde fonksiyon gérmelerini saglar. Birey aile ve toplumu
hastaliklarin ilerlemesinden ve tekrar etmesinden, komplikasyonlarindan ve sakatliklardan
korumaya yonelik hizmetleri kapsar. Onlenememis hastalik ve travmalar sonucu olusan
engel ve sakatlik durumunda olan bireylerin, 6z bakimlarini yerine getirmelerini, kendilerini
yeterli ve liretken hissetmelerini saglar. Ayrica yasamin kalitesinin arttirilmas: saglayarak

toplumsal uyumlarmi kolaylastirir (25, 72, 74, 75, 77, 78).

2.4.2.2. Saghg Gelistirme

Saglig1 gelistirme, toplum sagligmi iyilestirmek igin egitimsel, sosyal, ekonomik ve
politik ¢abalarin bulustugu genis bir alandir (79). Saghgi gelistirme, sagliga yonelik
herhangi bir davranig ve yasam durumu i¢in, egitim ile ilgili orgiitsel, ekonomik, ¢evresel
desteklerin birlesimi olarak tanimlanmaktadir. Bu kavram, saglikli yasam igin egitim ve
cevre kosullarma gore diizenlenmis destekleyici eylemleri tanimlanmaktadir (80-82).
DSO’ye gore saghg1 gelistirme, Kisi ve cevresi arasindaki iliskilerin yeniden diizenlenmesi;
saglikla ilgili bireysel segimlerin ve sosyal sorumlulugun belirlenmesidir (79). Bu
yaklasimla saghigi gelistirme, yasam bi¢imi ve durumlarmnda degisiklik gereksinimini
taniyan kisiler i¢in birlestirici bir kavramdir (83).

Saghg gelistirme, birey, aile ve toplumun saglik diizeyinin dogrudan gelistirilmesi
ve iyilik diizeyinin artirilmasina yonelik etkinlikleri ve kisinin davraniglarinin en st diizeye
¢ikarilmasini ifade etmektedir (84). Saglig1 gelistirme bir Kisisel davranis degisikligi olarak
amaglansa da davranis, sagligin belirleyicilerine odaklanmustir (85). Tannahill'e gore sagligi
gelistirme, saglik egitimi, saglhigi koruma ve korunmay: icermektedir. Herkesin uzlastigi

nokta, sagligi gelistirmenin hem bireysel, hem de yapisal 6geler tasidigidir (83).
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2.4.2.3. Pender’in Saghg1 Gelistirme Modeli

Model, bir kavram ya da fikrin kuramsal olarak ac¢iklanmasini ve uygulama yollarini
icermektedir. Saglik davranigi, bireyin saghgini koruyup, gelistirecegine inandigir ve
hastaliklar1 onlemeye yardimci olacak her tiirlii tutum ve davranislart kapsamaktadir.
Bireylere olumlu saglik davranisi kazandirma programlar1 diizenlemeden dnce, bireyin bir
davranis1 yapip yapmadigi ve etkileyen faktorlerin bilinmesi gerekmektedir. Insanm
karmasik bir yapiya sahip olmasi nedeniyle bu faktorleri tek bir goriise gore agiklamak
miimkiin degildir. Bu nedenle davranis siirecini degerlendiren birgok model gelistirilmistir.
Saghgr gelistirme modeli, teorik bir bakis agisiyla sagligi gelistirici davranislar1 etkileyen
faktorler1 ve iliskileri agiklamayr ve bu nedenle sagligi ve kaliteli yasami artirmay1
anlatmaktadir. Saglig1 gelistirme modeli ilk olarak 1980’lerin basinda Pender tarafindan
gelistirilmistir. Saghigin gelistirmesi; dogrudan birey, aile, toplum ve toplum gruplarinin
saglik potansiyelinin gelismesi ve iyilik diizeyinin artmasina yonelik etkinlikleri ve bireyin
var olan saglik davranigini en ist diizeye ¢ikarmasini ifade etmektedir (86-88). Saghgin
gelistirilmesi alanindaki arastirma ve uygulamalara yol gosterecek nitelikleri tasiyan Pender
tarafindan gelistirilen Saghg1 Gelistirme Modeli, Bandura’nin “Sosyal Ogrenme Teorisi’ni
temel almaktadir. Bu teori ile biligsel 6grenmelerin davranislar tizerindeki etkileri daha ¢ok
ele almmistir. Biligsel aktivitelerin dneminin edimsel kosullanma igerisinde yer almadigi
belirtilmektedir. Sadece edimsel kosullanmada, bilissel islemlerin sonuglar1 gozlenebilir
davraniglarin sonuglari ile agiklanmaya ¢ahisilmistir (86, 87). Saghigi Gelistirme Modelinde
“bilissel-algisal” olarak belirtilen faktorler sagligi gelistirme davraniglarinin kazanilmasi ve
devam ettirilmesinde baslica motive edici faktorler olarak belirtilmektedir. Bu faktorler;

99 el

“sagliga verilen 6nem”, “6z etkililik ve yeterliligi algilama”, “sagligin kontroliinii algilama”,
“saglik durumunu algilama”, “sagligi gelistiren davranislarin yararini algilama”, “saghigi
gelistiren davraniglari destekleyen ve engelleyen faktorleri algilama” olarak siralanmaktadir.
Biligsel algilama faktorlerinin her biri saghigi gelistiren davranigin uygulamasi {izerinde
dogrudan etki yapmaktadir. Modeldeki etkileyen faktorler; bireye ait demografik ve
biyolojik 6zellikler ile kisiler aras1 etkilesim, durumsal ve davranissal faktorleri igermektedir
(Sekil 2.1) (88-89). Bu model 1996 yilinda yine Pender ve ark. tarafindan yenilenmistir.

Modelde bireysel Ozellikler ve deneyimler, davranig-6zel biligsel siirecler ve etkileri ve

davranis sonuglar1 olmak tizere ii¢ temel 6geden olusmaktadir. Modele ii¢ yeni degisken
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daha eklenmistir. Bunlar; davranig ile ilgili tepkiler, davranis1 yapacagina sz verme ve

ihtiyaglar1 hemen karsilamak ve 6ncelikleri belirlemektir (Sekil 2.2) (90-92).
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Bilissel Algisal Faktorler

Etkileyen Faktdrler

¥

Sagliga verilen Snem

Demografik Ozellikler

Saglik kontroliind alzilama

Bivolojik (ﬁ;ellll—:]es'

Oz-etkilili algilama

Kisiler Arasi Etkilesim

Saghg Gelistiren
Davramslara Katilim

SagliFn tanimi

Durumsal Faktérler

Saglik durumunu algilama

Davrantssal Faktdrler

Davranist uwygulamaya karar

Verme

Saglig: gelistiren davramglarin

vararini algilama

Saghig geligtiren  davranisi
engellayen ve destekleyven

faktarleri alzilama

T

Davramigin baslamasi

Sekil 2.1. Pender’in Saghg Gelistirme Modeli-1 (88)
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BIREYSEL OZELLIKLER
VE DENEYIMLER

L 4

DAVRANIS- OZEL BILISSEL DAVRANIS

SURECLER VE ETKILERI SONUCLARI

Davramsin

—————{ vyararlarini

algilama

Davrams ile
Ilgili Onceki

Dencyimler

Kisisel
Faktiirler
Bivolajik
Psikolojik
Sosyokiiltirel

Davranigin
tniindeki

engelleri

algilama

Oz-etkililigi

algilama

ihtivaglan hemen
karsilamal (Dilsitk kontrol)

Oneelikleri belirlemek

Davramg ile

Igili
Tepkiler

Kisiler arasi etkiler
(Aile, arkadas,
bakicilar); Gelenek

ve girenskler

(Yiksek kontrol)

r h i
Davranis Saglif
yapacafina eelistiren
sBZ verme davramsglar

3 [

Durumsal etkiler
Tercihler

Cevreye uyum b

Estetik

Sekil 2. 2. Pender’in Saghg Gelistirme Modeli-2 (90).
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2.4.3. Saghkh Yasam Bicimi Davranislar

Saglik davranisi, sagligin korunmasi ve sagligin gelistirilmesi, hastaliklar1 azaltma ya
da onlemeye yonelik davraniglar bitiinidir (91). Olumlu saglik davranisi, bireylerin
kendilerinin ve baskalarinin sagligmi aktif bi¢imde korumaya yonelik bilingli yapilan
davranislardir. Riskli saglik davranislari ise, bireylerin edindikleri yanls ve eksik bilgi ya da
gozlem ile davranis bigimlerini degistiren, sagligi bozucu tutum ve davraniglardir. Yasam
bi¢imi, insanlarin rutin olarak yaptigi, olumlu ve olumsuz tiim sonuglarimi kabul ettigi
davraniglariin bitiintidiir. Saglikli bir yasam i¢in, insanlarin kendi davranislarini denetleyip
uygulayabilmeleri, kendi kararlarin1 verebilmeleri, olumsuz durumlar1 ¢6ziimleyebilmeleri
gerekir (92).

Walker, Sechrit ve Pender (1987), saglikli yasam bi¢imi davraniglarini “kendi
kendine baslayan hareketlerin ¢ok boyutlu modeli, iyilik halini korumaya ve yiikseltmeye
hizmet eden algilar, kendini gergeklestirme ve bireyselligin tamamlanmasi” seklinde
tanimlamistir. Saglikli yasam bigimi davranislari iginde alt1 6nemli faktoriin etkisinin oldugu
bildirilmektedir (87, 88, 92, 93).

o Kendini Gergeklestirme

e Saglik Sorumlulugu

e Egzersiz ve Fiziksel Aktivite
e Beslenme

o Kisileraras1 Destek

e Stres Yonetimi

2.4.3.1. Kendini Gerg¢eklestirme

Kendini gergeklestirme, kisinin davraniglarina yon vererek, kendi kapasitesi
dogrultusunda verimliligini artirmaya yonelik olarak olusur (94). Maslow’a gore kendini
gerceklestirme, bireyin tiimiiyle yasama odaklanip igsellestirerek, cosku ile yasamasidir.
Kendini gergeklestirmis birey farkindalik, diriistliik, 6zgirlik ve giiven gibi 6nemli
ozellikler gosterir. Farkindalik; gergegin etkin, net bir sekilde algilanmasi demektir.

Farkindalik diizeyi yiiksek olan kisi her tiirlii konuda duygu ve diisiincelerini net sekilde
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algilar. Genis bakis acisina sahip, yeniliklere acik, ahlaki konularda o6zenli davranir.
Diiriistliik; Kigi kendi duygu ve diisiincelerini bilir ve net ve dogru sekilde ifade eder. Diiriist
kisi kendisini digerlerine yakin hisseder, insanlar1 oldugu gibi kabul ederler. Insanlarla yakin
ve empatik bir iliski kurmaya calisir. Iliskilerinde gerceklik ve derinlik yer tutar. Ozgiirliik;
bagimsiz, iiretici, spontan bir yasama big¢imidir. Kisi sosyal ¢evresinden daha az etkilenirler.
Hem kendinin hem digerlerinin bakis agilarmi birlestirir, oldugu gibi kabul etmez. Giiven;
kisi yapabileceklerinin en iyisini yapamaya calisir. Karsisma g¢ikan sorunlara problem

¢ozlicl olarak yaklasir (95, 96).

2.4.3.2.Saghk Sorumlulugu

Saghigin korunmasi ve gelistirilmesinde kisinin kendi saglik sorumlulugunu almasi
onemlidir. Saglik sorumlulugu bireyin davranislarimin ve yasam big¢iminin sagligini nasil
etkiledigini anlamasmi saglayarak, olumlu saglik davraniglarma yonlendirerek riskli saglik

davraniglardan uzaklasmasini saglar (97).

2.2.3.3. Egzersiz ve Fiziksel Aktivite

Herhangi bir viicut harcketi ile baslayan enerji tiiketimi ile devam eden, kas
gruplarinin belli bir diizeyde hareket ettirilmesiyle olusan aktivitelerdir. Kas giiciiniin
gelistirilmesi ve kardiovaskiiler sistemin kapasitesinin arttirilmasi olarak da tanimlanabilir
(98, 99). Diizenli olarak yapilan fiziksel egzersiz, sagligin ve yasam Kkalitesinin
gelistirilmesine katkida bulunur. Beraberinde yeterli ve dengeli beslenme, iyi bir uyku ve
dinlenme ve sigara, alkol vb. zararli aligkanliklardan uzak durma gibi genel saglik
kurallarina dikkat etmek, saglikli yasamin diger boyutlarin1 olusturur (100). Teknolojinin
gelismesiyle birlikte toplumlardaki endiistrilesme ve makinelesme (televizyon, bilgisayar
gibi) bireylerin hareketlerinde azalma yoniinde yasam tarzinin olugmasina yol agmustir.
Hareketsiz yasam tarzindan kurtulmak, organizmayi zinde tutmak icin diizenli fiziksel

egzersiz yapmak bir zorunluluk haline gelmistir (100, 101). Fiziksel egzersizin genel sagligi
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uzun yillar korumak, siirdiirmek ve gelistirmek i¢in bir¢ok olumlu etkisi vardir. Egzersiz her
yasta kas giiciinii, eklem hareketliligini, esnekligi, koordinasyonu ve kilo kontroliinii
sagladig1 gibi bireylerin kendisini daha iyi hissetmesini saglar ve sosyal iliskileri gliglendirir.
Tiim bu gelismelere bagli olarak da yasam Kkalitesi ve yasam siiresinin artmasini saglar (68,
69, 99).

2.2.3.4.Beslenme

Beslenme, besin maddelerinin viicuda alinmasi, bu maddelerin viicut tarafindan
biliylime ve gelisme i¢in kullanilmasi olarak tanimlanabilir. Alt1 temel besin 6gesi vardir.
Bunlar; protein, karbonhidrat, yag, vitamin, su ve mineraldir. Organizma i¢in gerekli olan
enerji, besinlerdeki karbonhidrat, yag ve proteinlerden saglanir. Vitamin ve mineraller,
viicut i¢cindeki biyokimyasal olaylarda 6nemli role sahiptir. Su, yasami olusturan ve devam
ettiren temel besin maddesidir. Besinler miimkiin oldugunca kimyasallardan, katki
maddelerinden, koruyuculardan ve toksinlerden uzak olmahdir (71, 102). Besin,
organizmada 1s1, enerji, hiicre yapimi ve yenilenmesini saglayan, metabolik siirecleri
diizenleyen yiyeceklerde bulunan organik ve inorganik kimyasal maddelerdir. Saghigin
siirdiirtilmesi ve gelistirilmesi i¢in, viicudun besinlere ihtiyaci vardir. Beslenme sagligin
gelistirilmesi ve hastaliklarin 6nlenmesinde On siralarda yer alan bilesenlerden biridir.
Yenilen besinlerle hastaliklarin ortaya ¢ikmasi ya da bireyin kendisini daha saglikli
hissetmesi arasinda bir iliski vardir (76). Diger taraftan giiniimiizde yasam kosullarmin
olusturdugu, "fast food" tiirii beslenme bi¢imi aligkanlik haline doniismiistiir. Bu durum,
ozellikle ¢ocuk ve genclerde, dengesiz beslenme ve sismanlik sorunlarinin ortaya ¢ikmasina
neden olmaktadir (71).

Yeterli ve dengeli beslenme: Viicudun biiylimesi, hiicrelerin yenilenmesi,
fonksiyonlarim siirdiirmesi i¢in gerekli olan tiim temel besinlerin yeterli miktarda ve diizenli
alinmasina yeterli ve dengeli beslenme denir. Bu 06gelerin viicut gereksiniminden az
alinmas1 yetersiz beslenme, ¢ogunlukla tek tip besin 6gesi ile beslenme ise dengesiz
beslenme problemlerine neden olur. Yetersiz ve dengesiz beslenme, sismanlik ya da zayiflik

ile birlikte kronik hastaliklarin ortaya ¢ikmasini ve bu hastaliklara baglh olarak 6liimleri
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artirmaktadir. Saghgin siirdiiriilmesi ve gelistirilmesi igin yeterli ve dengeli beslenilmesi ve
bu davranisin kazanilmasi gerekmektedir (71, 76). Bununla birlikte bireylerin yeterli ve
dengeli beslenmesi gelisimsel, kiiltiirel, ekonomik nedenler, aliskanliklar ve saglik durumu

gibi ¢esitli faktorlerden etkilenmektedir.

2.2.3.5. Kisiler Arasi Destek

Kisileraras1 destek, bireylerin birbirleriyle olan ikili ya da grup iliskileri sonucu elde
edilen ve saghgin gelistirilmesindeki etkililigi kiicimsenmeyecek bir olgudur. Kisilerarasi
destek iliskinin niteligine, iligkinin siirekliligine ve iligki diizeyine baghdir. Kisilerarasi
iliskide en 6nemli nokta etkin bir iletisimin saglanmasidir (103).

Iletisim; insanm kendini, duygu ve diisiincelerini gereksinmelerini anlatma ve
baskalarini anlama yoludur. Kisileraras: iliskinin saglikli olarak yiiriitiilmesinde algilama,
degerler, kiiltlir, duygular ve sosyal konum gibi 6geler 6nemli rol oynar ve davranisin
yoniinii belirler. Kisileraras: destegi iyi olan bir birey sorunlariyla daha iyi bas edebilir ve

bunun sonucunda iiretkenligi ve yasam Kalitesi artar (104).

2.2.3.6.Stres Yonetimi

Stres, organizmanin dengesini bozabilecek etkenlerin tiimiidiir. Stres nedenleri,
fizyolojik psikolojik ve sosyal icerikli olabilir (104). Stres, bireyin davranislarini, yasam
bigimini, iliskilerini, sagligin1 etkileyebilir. Stres bireylerin olumlu saglik davranislarini
azaltir, riskli davranislari artirir (96). Stres karsisinda, kisi uyum siirecine girer. Bu durumda
organizmanin tepkileri yeterli, yetersiz ya da uygun olamayan bi¢imde olabilir. Stres ile bas
etmenin amaci, stresi azaltmak, kontrol etmek ve olumsuzluklarindan korunmaktir. Stres

kontrolii sagligin gelistirilmesinin ve yasam kalitesinin artirilmasinin 6nemli hedeflerinden

biridir (74, 104).
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2.5. Oz Yeterlilik

2.5.1. Oz Yeterlilik Kavramm

Oz yeterlilik kavramu ilk kez, sosyal biligsel 6grenme kuramini gelistiren Albert
Bandura tarafindan tanimlanmistir. Bandura, 6z yeterlilik kavrammi “Self-Efficacy”
seklinde isimlendirmistir. Oz yeterlilik kavrami Sosyal Ogrenme Kurami’nda temel
kavramdir. Bandura (1986) 6z yeterliligi, bireyin, belli bir performansi gostermek igin
gerekli etkinlikleri diizenleyip basarili olarak yapma kapasitesine iligkin kendi yargisi olarak
tanimlamaktadir (105, 106). Bandura, 6z yeterliligin, insanlarin kendi yagamlarini etkileyen
olaylar iizerinde kendi kontrollerini saglayacak sekilde davranma becerileriyle ilgili
oldugunu savunmaktadir (107).

Oz yeterlilik kavraminin literatiirde birgok arastirmaci tarafindan tanimi yapilmustir.
Pintrich, Linnenrink (2003), 6z yeterlilik inancini, kisilerin belirlenmis performans
sekillerine ulasmak igin gercken faaliyetleri diizenleyip uygulayabilme kapasiteleri olarak
tamimlamaktadirlar (108). Schunk (1991), 6z yeterlilik aslinda bir bireyin edindigi ve zor
durumlarda kullanacagi duygusal performansini kontrol edebilme kabiliyeti seklinde
tamimlamakta, Schunk (2003), 6z yeterlilik, becerilerinin edinilmesinde ve becerilerinin
ilerlemesinde, olumlu 6z degerlendirmeleri 6grenilmesinde onemli oldugunu belirtmistir
(109-110).

Oz yeterlilik, kapasite, 6zel performans hakkindaki inanglarla ilgili degildir. Ancak
durumlarla miicadele etmede ve bunu degistirmede, yeteneklerini ve becerilerini koordine
etmek igin bireyin yapabilecekleri hakkindaki inancidir (111). Oz yeterlilik, bireyin belli bir
gorevi/isi basarabilecegine dair kigisel inancidir (105).

Oz yeterlilik inanci, beceri, kabiliyet ve bilgi gibi degiskenleri bagdastirarak, bu
degiskenlerin etkin bir sekilde bir arada etkilesimlerini saglar (112, 113). Bu nedenlerden
dolay1, 0z yeterlilik yeni bir becerinin kazanilmasinda ya da yeni bir 6grenmenin
gerceklesmesinde ve daha sonra bu yeni becerinin ya da 6grenimin uygulamaya konmasinda

Kritik bir islev gormektedir (114).
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Oz yeterlilik, bir tiir yetenek degildir. Yetenekler, insanlarin diinya hakkinda ne
bildigi, diinyada neyi nasil yapacaklarint bildikleri seylerdir. Yetenek, biligsel yapilarin
araligin1 ve kalitesini yani bireysel kapasiteyi igine alir. Oz yeterlilik inanc1 belli alanlarda,
bireyin yeteneklerini deneyerek yapabilecekleridir. Donald’a gore 0z yeterliligi ifade etmede
kullanilan anahtar kelime “ bu isi basarabilir miyim” sorusu ile baglayan ciimlelerdir (115).
Oz vyeterliligin gelisimi, Bandura’nin Sosyal-Bilissel Ogrenme Kurami'nin 6zellikleriyle
dogrudan iligkilidir. Bu kurama gore, 6z yeterlik inanci, kendini yansitma ve kendini
gozlemlemede, iligkilerin neden-sonuglarini anlamada kullanilan sembolik dil yoluyla
etkilenir. Ek olarak bu bilissel 6zellikler, bireyin 6z yeterlik gelisimini ¢evreden aldigi
sosyal tepkiler dogrudan etkiler (105, 116).

2.5.2. Sosyal-Bilissel Ogrenme Kuram

Sosyal Ogrenme Kurami Albert Bandura (1977) tarafindan gelistirilmistir (117).
Kuramin temelini insanlarin, baskalarinin davramiglarmi gézlemleyerek ve bunlardan bir
sonug ¢ikararak Ogrenebilmelerini olusturmaktadir. Bandura (1986), daha sonra gozlem
yoluyla 6grenmeye etkilesim ve biligsel boyutu da ekleyerek, davranigsal 6grenme teorileri
ile bilissel 6grenme teorileri arasida bir bag olusturan Sosyal Bilissel Ogrenme Kurami’n1
olusturmustur (105).

Bandura’ya gore bir davranisin olusmasinda biligsel ve cevresel faktorlerin etkisi
vardrr. Biligsel faktorlerden biri, bireyin davranigina iliskin algiladigi 6z yeterlilik algisidir.
Bireyin bu davramigin1 gergeklestirebilmek i¢in bir takim becerilere sahip oldugu
konusundaki inanct ise 6z yeterlilik inancidir (118). Bandura, 6z yeterlilik inancinin, kiginin
davranislarinin 6nemli belirleyicilerinden bir tanesi oldugunu savunmaktadir (105). Yapilan
bir¢ok arastirma, insanlarin sahip oldugu inanclarin davraniglarmi etkiledigi sonucunu
ortaya ¢ikarmustir (117).

Oz vyeterlilik algisi, insanlarn davramslarma yén veren ve davranislarmi olumlu
yonde etkileyen temel belirleyicidir. Oz yeterlilik algis1 zayif olan insan, amaglarma ulagsma
stirecinde karsilastiklar1 zorluklar/engeller karsisinda erken pes eder. Genel anlamda

duruma dar goriis agisi ile bakar ve ¢oziim bulmaya yonelik inanglar1 az oldugundan zorlanir
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ya da basarisiz olur (119). Oz yeterlilik algis1 giiclii olan insan, amagclarma ulasmak igin

caba harcar. Zor islerde karsisina ¢ikan engellerle miicadele eder. Olumsuz sonuglarda

kendisinden kaynakli bir hata varsa durumu diizelterek amacina ulagsmak i¢in ¢abasini daha
cok arttirir. Kendinden emin, rahat ve sakin davranir. Olumsuz duygularindan kolay kurtulur

(119,120).

Kisinin yasam bi¢imini belirlemede yapmasi gereken davraniglar i¢in 6z yeterlilik
algis1 ne kadar gii¢lii olursa o kadar ¢cok ¢aba gosterecegi ve buna bagl olarak yasamini daha
saghkli siirdiirecegi diistiniilmektedir. Bandura’ya (1989) gore 6z yeterlilik algismin
kaynaklar1 ve gelisimini etkileyen siirecler vardir (106). Oz yeterliligin kaynaklart; bireyin
duruma iligkin 6nceki olumlu deneyimleri, diger bireylerin deneyimlerinden yararlanma
(rol-model/ model alma), ¢evrenin destegi/sozel ikna, bireyin ruhsal durumudur.

e Basarili/Olumlu Deneyimler: Oz vyeterliligi arttrmada en etkili yoldur. Olumlu
davranislar kisinin 6z yeterliligi icin temel olusturur. Kiside 6z yeterlilik duygusu
basarili/olumlu sekilde insa edilmemisse, yasanmis olumsuz deneyimler 6z yeterliligi
sarsar (119).

e Diger Bireylerin Deneyimleri: Ornek alinan kisilerin, olumlu ya da olumsuz yasantilari
bireyin 6z yeterliliginin olusmas1 asamasinda etkilidir. Oz yeterliligin etkilenme oran
ornek alinan kisilerin, bireyin kendisine benzedigini diisiinmesi ve yakmlhigiyla artar
(119).

e (Cevre Destegi: Birey c¢evresindeki kisilerin davramiglarini goriip kendisine amag
belirledigi davranis1  gergeklestirmeye calisir. Davranist  gerceklestirmek icin
cevresindekiler tarafindan sozel olarak ikna edilmesi kisinin algiladigi 6z yeterlilik
diizeyini artirir (119).

e Ruhsal/Psikolojik Durum: Bireyin ruhsal durumu kendi yasamu ile ilgili 6z yeterliligini
ilgilendiren kararmi etkiler. Olumlu ruhsal durum 6z yeterliligi arttirabilir, olumsuz bir
ruhsal durum ise azaltabilir (119).

Oz yeterlilik algisinin gelisimini etkileyen siiregler ise duyusal siireg, biligsel siireg,
motivasyon siireci, ve se¢im siireci olarak belirtmistir (106, 107, 119, 120).

e Duyugssal Siire¢: Gozlem yoluyla 6grenmede ilk adimdir. Birey, model alacag: kisinin
davraniglarmi gozler ve algilar. Bu siireci, bireyin ilgisi, gereksinimi, amaglar1 ve modele

duyulan hayranlig1 etkiler (106).
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e Bilissel Siire¢: Hatirda tutma, gozlem yoluyla 6grenilen bilgilerin sembollestirilip
kodlandig1 ve bellekte saklandigi aktif bir siirectir. Depolanan bilgilerin davranisa
doniistirilmesinde zihinsel olarak tekrar edilmesi 6nemlidir (106).

e Motivasyon Siireci: Motivasyon siireci 6grenilenleri performansa doniistiirmeyi saglayan
bir siirectir. Insanlar gdzlem yoluyla Ogrendikleri her davranisi uygulamaya
gecgirmeyebilir, ancak dgrenilen seylerin kullanilmasi bireyi giidiiler (106, 121,122).

o Secim/Davranis Olusturma Stireci. Bu asama, dikkat edilen ve hatirda tutulan davranisin
birey tarafindan uygulanmasi siirecidir (106). Bireyin bellekte kodladigi davraniglari
meydana getirmesinde “6z yeterlilik” énemli bir role sahiptir (106-118). Oz yeterlilik,
kisinin kendisi ve davraniglar1 hakkinda ne hissettigi, ne diistindiigiiyle iliskilidir (119).

Sonuc¢ Olarak

Hemsireler saghgm korunmasi ve gelistirilmesi i¢in bireylerin bir yasam bigimi
haline getirecek tutum ve becerileri kazandirmalarma yardim eder (68). Bu tutum ve
becerilerin kazandirilmasi yasamin ilk yillarinda baslar ve ergenlik doneminde de devam
eder (18). Saglikli yasam bi¢imi davraniglari; kendini gergeklestirme, saglik sorumlulugu,
egzersiz ve fiziksel aktivite, beslenme, kisiler arasi destek ve stres yonetimi boyutlarmi
kapsamaktadir (87). Saglikli yasam i¢in bireyin kendi davranmiglarini denetleyebilmesi,
karalarin1 verebilmesi, sorunlarini ¢dzebilmesini gerekmektedir (92). Ergenlerin saglikli
yasam bi¢imi davranislarini (SYBD) gerceklestirebilmesi i¢in uygun becerilere sahip olmasi
gerekmektedir. Oz yeterlilik bu becerilerin kazamlmasinda &nemli bir etkendir. Giinliik
yasamda ergenlerin saglikli yasam bi¢imi davraniglarinin 6nemini kavramasi, gelistirmesi ve
stirdirmesinde hemsireler onemli sorumluluklar alabilmektedirler. Hemsirenin, 6zellikle
cocuk ve genclerin bir arada bulundugu okullarda, saghigi gelistirme ve saglikli yasam
bi¢imi  davramiglar1  kazandurma  programlarinin  planlanmasi, uygulanmasi ve
sirdiirilmesinde ¢ok Onemli sorumlulugu vardir. Okul bireyin daha sonraki yasaminda
gerekli olan bilgi ve becerileri kazanmasma yardimci olan aileden sonra en 6dnemli yasam
ortamdir. Saglikli ve mutlu toplumlarin olusmasi ancak saglikli ¢ocuk ve genclerin
yetistirilmesiyle miimkiindiir. Bu nedenle de okullar saglikli yagsam bi¢imi davranislarmnin en
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iyi bigimde gelismesi ve olgulasmasmda sorumlulugu olan kuruluslardir. Ogrencilerin, okul
yillarinda saglikli yasam bigimi davraniglarmin gelistirmesi ve siirdirmesinde okul
hemsiresinin 6nemli sorumlulugu vardir. Okul saghgi hemsiresi, ¢ocugun okul Oncesi
donemde edindigi olumlu saghk bilgi, tutum ve davramiglarmi destekler ve olumsuz ve

yetersiz olanlar1 degistirir ve gelistir.
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3. GEREC ve YONTEM

3.1. Arastirmanin Amaci
Arastirmanin amaci, ergenlerin saglikli yasam bi¢imi davraniglari ile 6z yeterlilikleri

arasindaki iligkiyi belirlemektir.

3.2. Arastirmamn Tiirii

Arastirma, tanimlayici olarak yapilmistir.

3.3. Aragtirmanin Yapildig:1 Yer ve Ozellikleri

Arastirma, Mersin il sinirlarn icerisinde yer alan dort farkli bolgede (Akdeniz,
Mezitli, Toroslar ve Yenisehir Beldeleri), Milli Egitim Bakanligi’na bagh farkli miifredat
programlar1 uygulanan (Genel liseler, Meslek liseleri ve Anadolu - Fen liseleri) 12 lisede
yapilmistir. Segilen liselerden esit sayida Ogrenci alinmasi planlanmis ve her liseden

yaklasik 150 6grenci alinmistir.

3.4. Arastirmanin Evreni
Arastrmanm evrenini, 2010-2011 Egitim—Ogretim Yili Mersin 11 Milli Egitim

Midiirliigii’ne bagli 59 lisenin birinci siifinda okuyan 17.261 6grenci olusturmustur.
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3.5. Arastirmamin Orneklemi
Aragtirmanm Orneklemini, evrenin %10 unu olusturacak sekilde basit rasgele
ornekleme yontemi ile secilen 12 farkli lisede egitim goren lise birinci smif 6grencilerinden
lise tiirleri dikkate alinarak tabakali rasgele ornekleme yontemiyle segilen 1749 6grenci

olusturmustur.

3.6. Verilerin Toplanmasi

3.6.1. Veri Toplama Araclarimin Hazirlanmasi

Aragtirmanin verileri, 13-16 yas grubu ergenlerin tanitici bilgilerini iceren “Kisisel
Bilgi Formu”, saglikli yasam bigimi davraniglarin1 belirlemek i¢in Pender (1987) tarafindan
gelistirilen “Saghkli Yasam Bigimi Davranislar1 Olgegi” (SYBDO) (Health Promotion Life-
Style Profile) ve 6z yeterlilik diizeylerini belirlemek amaciyla Mathias Jeruselam ve Ralf
Schawazzer (1979) tarafindan gelistirilen “Genel Oz Yeterlilik Olgegi” (General Self-
Efficacy Scale-GSE) kullanilarak toplanmustir.

3.6.1.1.Kisisel Bilgi Formu
Formda arastirmaya katilan 6grencilerin cinsiyeti, yasi, kardes sayisi, yasadigi yer,
aile tipi, ebeveynlerinin egitim durumu, meslegi, sosyal giivencesi, gelir durumu, birlikte

yasadig1 birey sayist ile ilgili sorular yer almaktadir.

3.6.1.2. Saghkh Yasam Bicimi Davramslarnn Ol¢egi (SYBDO) (Health Promotion
Life-Style Profile )

Saglikli yasam bi¢imi davranislar1 6lgegi, 1987 yilinda Walker, Sechrist ve Pender

tarafindan gelistirilmistir. Bireyin saglikli yasam bi¢imi ile iliskili olarak sagligi gelistiren

davraniglar1 dlger (11). Olgegin, Tiirkiye’de gegerlik ve giivenirligi 1997 yilinda Esin
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tarafindan, 1998 yilinda ise Akga tarafindan yapilarak Tiirk¢e’ye uyarlanmistir (20, 22).
Esin’in c¢aligmasinda 48 maddelik 6lgegin ilk versiyonu, Akc¢a’nin ¢aligmasinda ise 52
maddelik olan ikinci versiyonu kullanilmistir. Esin’in ¢alismasinda alpha degeri 0,91,
Akc¢a’nin calismasinda ise 0,90 olarak bulunmustur. Alt gruplarin alpha degerleri Esin’in
calismasinda 0,55-0,84, Ak¢a’nin ¢caligmasinda 0,52-0,81 arasinda degisen degerler almistir.
Bu ¢alismada Esin tarafindan gegerlik ve gilivenirligi yapilmis olan toplam 48 maddeden
olusan Olgek kullanilmistir. Likert tipi 4 dereceli 6l¢egin biitiin maddeleri olumludur. Her bir
madde i¢in swrastyla 1 (higbir zaman), 2 (bazen), 3 (sik sik) ve 4 (diizenli olarak) puan
verilir. En disiik puan 48, en yiiksek puan 192'dir. Ayrica 6lgegin 6 alt grubu (saglik
sorumlulugu, egzersiz, beslenme, kisilerarast destek, stres yonetimi ve kendini
gerceklestirme) vardir. Olgekteki sorular, bireyin saghkli yasam bicimi ile iliskili olarak,
saglgmi gelistiren davramglarii &lger. Olgekten alinan puanlarin yiikselmesi bireyin

belirtilen saglik davranislarini yiiksek diizeyde uyguladigini gostermektedir (11, 20, 22).

3.6.1.3. Genel Oz Yeterlilik Olcegi (GOYO) (General Self-Efficacy Scale-GSE)

Genel Oz Yeterlilik Olgegi 1979 yilinda Mathias Jeruselam ve Ralf Schawazzer
tarafindan gelistirilmis ve Usta Yesilbalkan (2005) tarafindan Periton diyalizi uygulanan
hastalarda gecerlilik giivenilirlik ¢alismasi yapilarak Tiirk¢e’ye uyarlanmistir. Ayni 6lgegin
2010 wyilinda Aypay tarafindan Ogrenciler iizerinde gecerlilik giivenirlik ¢alismasi
yapilmistir. Formda 10 ifade bulunmakta ve her biri 1’den 4’¢ kadar degisebilen puanlar
almaktadir. Olcekten elde edilen en diisiik puan 10, en yiiksek puan ise 40 olarak
degerlendirilmektedir. Olgek puam artik¢a 6z yeterlilik puan artmaktadir (123-127).

3.7. Veri Toplama Arac¢larimin On Uygulamasi
Veri toplama formlarmin islerligini degerlendirmek amaciyla (Kisisel Bilgi Formu,
Saghkli Yasam Bi¢imi Davramslar1 Olgegi ve Genel Oz Yeterlilik Olgegi), arastirma

tarihinden 6nce Mersin i1 smirlari igerisinde yer alan bir lisenin 1. sinifinda egitim goren ve
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arastrma kapsamma alinmayan 20 goniilli dgrenciye 6n uygulama yapilmistir. On
uygulama sonucunda veri toplama formunda herhangi bir diizenleme ve degisiklige

gereksinim duyulmamustir.

3.8. Veri Toplama Araclarinin Uygulanmasi
Aragtirma verileri 01.12.2010 — 31.05.2011 tarihleri arasinda arastrmaci tarafindan
toplanmugtir. Uygulama rehberlik derslerinde &grencilere gerekli agiklama yapilarak

gergeklestirilmistir.

3.9. Veri Toplama Araclarinin Degerlendirilmesi

Tiim alt gruplarda 6l¢ek puanlarinin normal dagilima uygunluk kontrolleri Shapiro
Wilk testi ile test edilmis ve dagilim normal dagilima uygun bulunmustur. Siirekli yapidaki
verilerin tanimlayict istatistikleri olarak ortalama ve standart sapmalar1 verilmistir.
Kategorik yapidaki degiskenler i¢in tanimlayici istatistik olarak say1 ve yiizdeler verilmistir.
Iki grubun ortalama dlcek puanlar1 arasinda fark olup olmadigmin kontrolii i¢in Student t
testi kullanmilmustir. Ikiden fazla grubun dlcek puanlar karsilastirilmasinda ANOVA testi
kullanilmistir.  Gruplarin ikiserli karsilastirilmasinda Tukey HSD testi kullanilmustir.
Verilerin degerlendirilmesinde SPSS 11.5 (Statistical Package for The Social Sciences for

Windows) istatistik paket programi kullanilmistir.

3.10. Arastirmanin Etik Yonii
Arastirma verileri toplanmaya baslamadan 6nce, Mersin Universitesi Bilimsel
Arastirmalar1 Degerlendirme Komisyonu’ndan yazili etik onay ve Mersin 11 Milli Egitim

Miidiirliigii’nden resmi izin alinmistir. Ayrica 6grencilerden s6zlii onam alinmaigtir.
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4. BULGULAR

Bu boliimde arastirmanin bulgular1 verilmektedir.

Cizelge 4.1. Okullarmn Tiirlerine Gére Dagilimi

Okullar Say1 (n) Yiizde (%0)
Diiz Lise 604 34,5
Anadolu Lisesi 791 45,2
Meslek Lisesi 354 20,3
TOTAL 1749 100,0

Aragtirmaya katilan 6grencilerin % 34,51 Diiz Lise, % 45,2’si Anadolu Lisesi ve % 20,3’si

Meslek Lise’sinde egitim gérmektedir.
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Cizelge 4.2. Okullarin Dagilim1

Okullar Say1 (n) Yiizde (%)
Atatiirk Lisesi 150 8,6
Pakize Kokulu Lisesi 154 8,8
Sevket Pozcu Lisesi 150 8,6
Cagdagkent Lisesi 167 9,5
19 Mayzs Lisesi 150 8,6
Tevfik Sirr1 Giir Anadolu Lisesi 167 9,5
Icel Anadolu Lisesi 166 9,5
Haci Sabanci Anadolu Lisesi 150 8,6
Mersin Ticaret ve Sanayi Odast Anadolu Lisesi 141 8,1
Ticaret ve Anadolu Ticaret Meslek Lisesi 150 8,6
Mezitli Cok Programl Lise 149 8,5
Nevit Kodall1 Guizel Sanatlar Lisesi 55 3,1
TOTAL 1749 100,0

Aragtirmaya tiim lise tiirleri dikkate alinarak katilan Ogrenci sayilar1 birbirine yakin
degerdedir. Yalnizca arastirmaya katilan 6grencilerin %3,1°1 Nevit Kodall1 Giizel Sanatlar
Lisesi 6grencileri olusturmaktadir. Bu lisenin 2010-2011 Egitim-Ogretim yili igerisinde

Ogrenci sayist 60 kisi oldugu icin tamamina uygulanmistir. Ancak 5 6grenci uygulamay1

kabul etmemistir.
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Cizelge 4.3. Ergenlerin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Demografik Ozellikler

Yas

Aile Tipi

13

14
15

16

Cekirdek Aile
Genis Aile
Geleneksel Aile

Parcalanmis Aile

Say1 (n)

131
1255

359

232
59

109

Yiizde (%)

0,2
7,5

71,8

20,5

77,1

13,3
34

6,2
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Arastirmaya katilan dgrencilerin % 48,8 ini kiz 6grenciler, % 51,2 sini erkek 6grenciler olusturmaktadir. Ogrencilerin %71,8’i 15

yas grubundadir. Ogrencilerin % 71,4°ii uzun siire sehirde yasamustir. Ogrencilerin % 77,1° i ¢ekirdek aile tipinden gelmektedir.
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Cizelge 4.4. Ergenlerin Ailelerinin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Demografik Ozellikler Say1 (n) Yiizde (%)

Baba Egitim Durumu | Okur- Yazar Degil 37 2,1
Okur- Yazar 64 3,7
[lkogretim Mezunu (ilkokul/ortaokul) 752 43,0
Lise Mezunu 498 28,5
Universite Mezunu ve Ustii 398 22,7
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Cizelge 4.4. (devam) Ergenlerin Ailelerinin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Demografik Ozellikler Say1 (n) Yiizde (%)

Aylik Gelir Yeterli

Kismen Yeterli

Yetersiz

Ogrencilerin % 48,7 sinin anneleri ilkdgretim mezunu (ilkokul/ortaokul), % 43’iiniin babalar1 ilkdgretim mezunudur.
Ogrencilerin % 73,8’inin annesi ¢alismamaktadir. Ogrencilerin % 35,2’sinin babas1 serbest meslek sahibi ve % 1,6’smin
babasi igsizdir. Ogrencilerin % 92,7’sinin sosyal giivencesi vardir. Ogrencilerin % 49,3’ii ayhk geliri yeterli, % 15°i
yetersizdir.
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Cizelge 4.5. Ergenlerin Sosyal Aktivitelere Katilma Durumlart

Sosyal Aktivite Say1 (n) Yiizde (%)
Evet 657 37,6

Hayir 1092 62,4
TOTAL 1749 100,0

Ogrencilerin % 62,4’ii herhangi bir sosyal aktiviteye katilmadigmm, % 37,6 ‘s1 sosyal
aktivitelere katildigini belirtmistir.
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Cizelge 4.6. Ergenlerin Katildiklar1 Sosyal Aktivite Cesitlerine Gore Dagilimi

Sosyal Aktivite 1. Aktivite 2. Aktivite

Say1 (n) Yiizde (%) | Sayi (n) Yiizde (%)
Spor 470 71,8 0 0
Miizik 97 14,8 31 40,3
Tiyatro 30 4,5 13 16,8
Izcilik- gezi 19 2,9 5 6,5
Satrang 13 2,0 10 13,0
Kurs 26 4,0 18 23,4
TOTAL 655 100,0 77 100,0

Ogrencilerin katildiklar1 aktivitelerden (tek aktivite) 1. swrada spor, 2. swada miizik
gelmektedir. Ikinci aktivite olarak 1. Sirada miizik, 2. Swada kurslar (resim, dans,

fotografcilik vb.) yer almaktadir (¢izelge 4. 12).
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Cizelge 4.7. Ergenlerin Agirlik Agisindan Kendilerini Degerlendirme Durumlari

Kendini Degerlendirme Say1 (n) Yiizde (%)
Zayif 316 18,1
Normal 1196 68,4
Sisman 236 13,5
TOTAL 1749 100,0

Ogrencilerin % 68,4’ ii kilolarinm normal smirlar i¢erisinde oldugunu belirtmislerdir.
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Cizelge 4.8. Ergenlerin Akranlar ile Sagliklarini Karsilagtirma Durumlari

Saghk durumlari Say1 (n) Yiizde (%)
Cok iyi 448 25,6

Iyi 1219 69,7

Kot 70 4,0

Cok kotii 12 0,7
TOTAL 1749 100,0

Ogrencilerin % 69,7° si kendi sagliklarmi ayni1 sosyo-ekonomik durumdaki akranlari ile

karsilagtirdiklarinda iyi bulmaktadirlar.
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Bu Boliimde 6grencilerin 6lgeklerden aldiklar1 puanlara yer verilmektedir.
1. Olgek: Saglikli Yasam Bigimi Davranislar1 Olgegi ( SYBDO).
2. Olgek: Genel Oz Yeterlilik Olgegi (GOYO).

Cizelge 4.9. Ergenlerin Saglikli Yasam Bigimi Davranislar1 Olgegi ile Genel Oz Yeterlilik Olgegi’nden
Aldiklar1 Puan Ortalamalarmin Dagilimi

Olcek Puanlar _

n X£SD
SYBDO 1732 127,88+21,16
GOYO 1748 31,53+45,02

* SYBDO’ye tam olarak cevap veren dgrenci sayis1 1732, bu 6grencilerin SYBDO puan
ortalamasi ise 127,88+21,16°drr.
* GOYO’ye tam olarak cevap veren dgrenci sayis1 1748, bu dgrencilerin GOYO puan

ortalamasi ise 31,53+5,02°dir.
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Cizelge 4.10. Ergenlerin Saglikli Yasam Bigimi Davraniglar1 Olgeginin Alt Gruplarindan Aldiklar1 Puanlarin
Dagilimi

SYBDO Alt Gruplar Alt Gruplarin n ED.-EY. X£SD
Madde Sayisi Puan

Kendini Gergeklestirme 13 1743 15-52 37,57+6,84
Saglik Sorumlulugu 10 1744 10-40 21,19+5,49
Egzersiz 5 1744 5-20 11,48+3,46
Beslenme 6 1748 6-24 15,7743,55
Kisilerarasi Destek 7 1747 8-28 20,42+3,90
Stres Yonetimi 7 1746 7-28 18,83+3,86

= Kendini Gergeklestirme alt grubuna tam olarak cevap veren Ogrenci sayisi 1743, bu
ogrencilerin Kendini Gergeklestirme alt puan ortalamasi ise 37,57+6,84’tiir.

= Saglhk Sorumlulugu alt grubuna tam olarak cevap veren Ogrenci sayisi 1744, bu
ogrencilerin Saglik Sorumlulugu alt puan ortalamasi ise 21,19+5,49°dur.

= Egzersiz alt grubuna tam olarak cevap veren Ogrenci sayist 1744, bu 6grencilerin
Egzersiz alt puan ortalamasi ise 11,48+3,46’dr.

= Beslenme alt grubuna tam olarak cevap veren Ggrenci sayisi 1748, bu Ggrencilerin
Beslenme alt puan ortalamasi ise 15,77+3,55’tir.

= Kisiler Arasi Destek alt grubuna tam olarak cevap veren Ogrenci sayisi 1747, bu
ogrencilerin Kisiler Arasi Destek alt puan ortalamasi ise 20,42+3,90°dur.

= Stres YOnetimi alt grubuna tam olarak cevap veren 6grenci sayis1 1746, bu dgrencilerin

Stres Yonetimi alt puan ortalamasi ise 18,83+3,86 dur.
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Cizelge 4.11. Saghkli Yasam Bi¢imi Davranislar1 Olgegi ile Genel Oz Yeterlilik Olcegi Puanlarinm
Korelasyonu

Olgekler SYBDO GOYO
SYBDO - 0,471 (p<0,001)
GOYO 0,471 (p<0,001) -

= Yapilan istatistiksel degerlendirmede; saglikli yasam bi¢imi davranislar1 6lgegi puan
ortalamalari ile genel 6z yeterlilik 6l¢egi puan ortalamalarinin birbirleri ile orta diizeyde
iliskilerinin oldugu belirlenmistir (r=0,471) (p<0,001). SYBDO puan ortalamas: yiiksek

olan dgrencilerin GOYO puan ortalamasi da yiiksek bulunmustur.
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Cizelge 4.12. Ergenlerin Cinsiyetlerinin Olgeklerden Aldiklar1 Puanlara Etkisi

Olgekler Kiz Erkek

n X+SD n X+SD p
SYBDO 843 123,70+20,15 889 126,96+21,00 <0,001
GOYO 853 31,16+5,08 895 31,90+4,93 0,002

* SYBDO’ye tam olarak cevap veren kiz dgrenci sayis1 843, bu dgrencilerin SYBDO puan
ortalamasi ise 123,70+20,15°dir. Erkek &grenci sayis1 889, SYBDO puan ortalamasi ise
126,96+21,0’dur.

» Kiz ve erkek ogrencilerin SYBDO &lgek ortalamalari arasinda istatistiksel agidan
anlamli fark vardir (p<0,001). Erkek 6grencilerin ortalama puani kiz dgrencilere gore
daha yiiksektir.

* GOYO’ye tam olarak cevap veren kiz 8grenci sayis1 853, bu dgrencilerin GOYO puan
ortalamas1 ise 31,16+5,08°dir. Erkek 6grenci sayis1 895, GOYO puan ortalamasi ise
31,90+4,93 tiir.

» Kiz ve erkek 6grencilerin GOYO 6lgek ortalamalari arasinda istatistiksel agidan anlamli
fark vardir (p=0,002). Erkek Ogrencilerin ortalama puami kiz Ogrencilere gore daha

yiiksektir.

43



Cizelge 4.13. Ergenlerin Okul Tiirlerinin Olgeklerden Aldiklar1 Puanlara Etkisi

Okul Tiirleri
Normal Anadolu Meslek
Olcekler _ _ _
n X+SD n X+SD n X+SD p
SYBDO 595 125,06+22,29 783 132,42+19,39 354 122,59+20,94 <0,001
GOYO 603 31,87+5,22 791 31,32+4,95 354 31,44+4,78 0,124

Ogrencilerin okuduklar1 lise tiiriine gére SYBDO puan ortalamalari karsilastirildiginda,
= Anadolu liselerinde okuyan dgrencilerin SYBDO puan ortalamasi digerlerinden anlamli derecede yiiksektir (p<0,001).

» Ogrencilerin okuduklar lise tiiriine gére GOYO puan ortalamasi arasinda istatistik agidan anlamli bir farklilik bulunmamuistir

(p=0,124)
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Cizelge 4.14. Anne Egitim Durumuna Gére Olgek Puanlarmin Dagilimi

Anne Egitimi

Okur-yazar Okur-yazar iIkogretim mezunu Lise mezunu Universite ve iizeri
Degil mezunu
Olgekler _ _ _ _ _
n X+SD n X+SD n X+SD n X+SD n X+SD p
SYBDO 154 | 120,05+20,95 | 103 | 120,96+18,62 | 844 | 123,62+21,23 | 387 129,02+19,53 244 130,90+18,93 <0,001
GOYO 160 31,33+5,33 103 30,60+5,15 850 31,46+5,03 389 32,10+4,82 246 31,43+4,94 0,061

» Arastirmaya katilan dgrencilerin anne egitim durumlari ile SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel agidan anlamli bir

iliski bulunmustur (p<0,001).

* Anne egitimi okur-yazar olmayanlarla lise mezunu olanlarm SYBDO puan ortalamalari arasinda istatistiksel agidan anlamli

bir farklilik vardir (p<0,001).

* Anne egitimi okur-yazar olmayanlarla iiniversite ve i{izeri mezunu olanlarin SYBDO puan ortalamalar: arasinda istatistik

agidan anlamli bir farklilik vardir (p<0,001).

* Anne egitimi okur—yazar olanlarla lise mezunu olanlarin SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlamli bir

farklilik vardir (p<0,001).

* Anne egitimi okur-yazar olanlarla {iniversite ve {izeri mezunu olanlarin SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan

anlamli bir farklilik vardir (p<0,001).
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* Anne egitimi ilkogretim mezunu olanlarla lise mezunu olanlarm SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlamli
bir farklilik vardir (p<0,001).

* Anne egitimi ilkdgretim mezunu olanlarla {iniversite ve iizeri mezunu olanlarin SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik
acidan anlamli bir farklilik vardir (p<0,001).

» Arastirmaya katilan dgrencilerin anne egitim durumlar1 ile GOYO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlamli bir

farklilik saptanmamistir (p=0,061).
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Cizelge 4.15. Baba Egitim Durumuna Gére Olgek Puanlarmin Dagilimi

Baba Egitimi
Okur-yazar Okur-yazar iIkogretim mezunu Lise mezunu Universite ve iizeri
Degil mezunu
Olgekler _ _ _ _ _
n X+SD n X+SD n X+SD n X+SD n X+SD n

SYBDO 35 117,00+19,73 | 61 120,21+19,83 | 744 | 122,23+31,26 | 495 127,35+19,70 397 | 130,33+19,01 <0,001

GOYO 37 29,72+46,33 64 30,96+4,74 751 31,26+5,20 498 32,14+4,65 398 31,43+4,95 0,004

» Arastirmaya katilan dgrencilerin baba egitim durumlar1 ile SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlamli bir
iliski bulunmustur (p<0,001).

» Baba egitimi okur-yazar olmayanlarla lise mezunu olanlarin SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlamli bir
farklilik vardir (p<0,001).

* Baba egitimi okur-yazar olmayanlarla iiniversite ve iizeri mezunu olanlarin SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik
acidan anlaml bir farklilik vardir (p<0,001).

* Baba egitimi okur-yazar olanlarla iiniversite ve iizeri mezunu olanlarin SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan
anlamli bir farklilik vardir (p<0,001).

* Baba egitimi ilkdgretim mezunu olanlarla lise mezunu olanlarin SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlamli

bir farklilik vardir (p<0,001).
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Baba egitimi ilkogretim mezunu olanlarla iiniversite ve iizeri mezunu olanlarin SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik
agidan anlamli bir farklilik vardir (p<0,001).

Arastirmaya katilan dgrencilerin baba egitim durumlari ile GOYO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlamli bir
farklilik bulunmustur (p=0,004).

Baba egitimi okur-yazar olmayanlarla lise mezunu olanlarm GOYO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlaml bir
farklilik vardir (p<0,001).

Baba egitimi ilkdgretim mezunu olanlarla lise mezunu olanlarin GOYO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlamli

bir farklilik vardir (p<0,001).
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Cizelge 4.16. Annelerin Calisma Durumuna Gére Olgek Puanlarmin Dagilimi

Annenin Calisma Durumu

Calismuyor Calisiyor
Olcekler _ _
N X+SD N X+SD P
SYBDO 1331 124,73+20,77 401 127,51+20,13 0,018
GOYO 1344 31,50+5,03 404 31,70+4,99 0,480

* Annesi ¢alismayan ve SYBDO’ye tam olarak cevap veren 1331 &grencinin SYBDO puan ortalamasi1 124,73+20,77, annesi
calisan ve SYBDO ye tam olarak cevap veren 401 dgrencinin SYBDO puan ortalamas1 124,73+20,77°dir.

* Annesi ¢alisan ve calismayan ogrencilerin SYBDO 6lgek ortalamalar1 arasinda istatistiksel agidan fark bulunmustur

(p=0,018). Annesi galisan 6grencilerin ortalama puani annesi ¢aligmayanlara gére daha yiiksektir.

* Annesi ¢alismayan ve GOYO’ye tam olarak cevap veren 1344 grencinin GOYO puan ortalamasi 31,50+5,03, annesi ¢alisan

ve GOYO’ye tam olarak cevap veren 404 dgrencinin SYBDO puan ortalamasi 31,70+4,99°dur.

* Annesi calisan ile calismayan 6grencilerin GOYO dlgek ortalamalar1 arasinda istatistiksel agidan fark yoktur (p=0,480).
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Cizelge 4.17. Ergenlerin Aylik Gelirlerini Degerlendirme Durumlarinin Olgeklerden Aldiklar1 Puanlara Etkisi

Aylik Gelir Durumlar
Yeterli Kismen yeterli Yetersiz
Olgekler _ _ _
N X+SD n X+SD n X+SD p
SYBDO 857 131,56+20,63 619 125,89+20,93 256 120,37+20,87 <0,001
GOYO 862 31,94+4,91 624 31,23+4,95 262 30,92+5,41 0,003

» Aylik gelir durumlarmin gereksinimlerini karsilamada yeterli olarak géren 857 &grencinin SYBDO puan ortalamasi
131,56+20,63, kismen yeterli olarak degerlendiren 619 6grencinin SYBDO puan ortalamasi 125,89+20,93, yetersiz olarak
degerlendiren 256 6grencinin SYBDO puan ortalamas1 120,37+20,87°dir.

» Aylik gelir durumlarmin gereksinimlerini karsilamada yeterlilik durumlar1 ile SYBDO puan ortalamas1 arasinda istatiksel
acidan anlaml fark bulunmustur (p<0,001).

» Aylik gelir durumunu yeterli olarak degerlendiren ile kismen yeterli olarak degerlendiren dgrencilerin SYBDO puan
ortalamasi arasinda anlamli iliski bulunmustur (p<0,001). Gelir durumunu yeterli olarak degerlendiren égrencilerin SYBDO
puan ortalamasi kismen yeterli olarak degerlendirenlere gore daha yiiksektir.

* Aylik gelir durumunu yeterli olarak degerlendiren ile yetersiz olarak degerlendiren &grencilerin SYBDO puan ortalamasi
arasinda anlamli iliski bulunmustur (p<0,001). Gelir durumunu yeterli olarak degerlendiren dgrencilerin SYBDO puan

ortalamasi yetersiz olarak degerlendirenlere gore daha yiiksektir.
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Aylik gelir durumunu kismen yeterli olarak degerlendiren ile yetersiz olarak degerlendiren dgrencilerin SYBDO puan
ortalamasi arasinda anlamli bir iliski vardir (p<0,001). Gelir durumunu kismen yeterli olarak degerlendiren 6grencilerin
SYBDO puan ortalamas: yetersiz olarak degerlendirenlere gore daha yiiksek bulunmustur.

Aylik gelir durumlarmin gereksinimlerini karsilamada yeterli olarak degerlendiren 862 dgrencinin GOYO puan ortalamasi
31,94+4,91, kismen yeterli olarak degerlendiren 624 Sgrencinin GOYO puan ortalamas: 31,23+4,95, yetersiz olarak
degerlendiren 262 6grencinin GOYO puan ortalamasi 30,92+5,41°dir.

Aylik gelir durumlarmin gereksinimlerini karsilamada yeterlilik durumlar1 ile GOYO puan ortalamasi arasinda istatiksel
agidan anlamli fark bulunmustur (p=0,003).

Aylik gelir durumunu yeterli olarak degerlendiren ile kismen yeterli olarak degerlendiren 8grencilerin GOYO puan ortalamasi
arasinda anlaml iliski bulunmustur (p=0,019). Gelir durumunu yeterli olarak degerlendiren &grencilerin GOYO puan
ortalamas1 kismen yeterli olarak degerlendirenlere gore daha yiiksektir.

Aylik gelir durumunu yeterli olarak degerlendiren ile yetersiz olarak degerlendiren dgrencilerin GOYO puan ortalamasi
arasinda anlamli iliski bulunmustur (p=0,011). Gelir durumunu yeterli olarak degerlendiren &grencilerin GOYO puan

ortalamasi yetersiz olarak degerlendirenlere gore daha yiiksek bulunmustur.
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Cizelge 4.18. Ergenlerin Sosyal Aktivite Yapma Durumlarmnin Olgeklerden Aldiklar1 Puanlara Etkisi

Sosyal Aktivite Yapma Durumlar:
Sosyal Aktivite Yapan Sosyal Aktivite Yapmayan
Olgekler n X+SD n X+SD p
SYBDO 653 133,45+19,34 1079 120,50+19,90 <0,001
GOYO 657 32,70+4,55 1091 30,84+5,20 <0,001

» Herhangi bir sosyal aktiviteye katilan ve SYBDO’ye tam olarak cevap veren 653
ogrencinin SYBDO puan ortalamas1 133,45+£19,34, herhangi bir sosyal aktiviteye
katilmayan ve SYBDO’ye tam olarak cevap veren 1079 &grencinin SYBDO puan
ortalamasi 120,50%+19,90° dir.

= Herhangi bir sosyal aktiviteye katilan ve katilmayan &grencilerin SYBDO puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel agidan fark bulunmustur (p<0,001). Sosyal aktiviteye
katilan dgrencilerin SYBDO ortalama puani sosyal aktiviteye katilmayanlara gdre daha
yiiksek bulunmustur.

= Herhangi bir sosyal aktiviteye katilan ve GOYO’ye tam olarak cevap veren 657
ogrencinin  GOYO puan ortalamast 32,70+4,55, herhangi bir sosyal aktiviteye
katilmayan ve GOYO’ye tam olarak cevap veren 1091 &grencinin GOYO puan
ortalamasi 30,84+5,20° dir.

» Herhangi bir sosyal aktiviteye katilan ve katilmayan &grencilerin GOYO puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel agidan fark bulunmustur (p<0,001). Sosyal aktiviteye
katilan 6grencilerin GOYO ortalama puani sosyal aktiviteye katilmayanlara gére daha

yiiksek bulunmustur.
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Cizelge 4.19. Ergenlerin Agirhk Agisindan Kendilerini Degerlendirme Durumlarinin Olgeklerden Aldiklar
Puanlara Etkisi

Agirhik Durumlar

Zayif Normal Sisman

Olgekler | n X+SD n X+SD n X+SD p

SYBDO | 313 124,10+21,20 | 1186 126,14+19,99 232 | 123,30+23,04 | 0,072

GOYO 316 31,40+5,43 1196 31,74+4,72 235 30,70+5,80 0,011

Agirlik agisindan kendisini zayif olarak degerlendiren 313 dgrencinin SYBDO puan
ortalamas1 124,10+21,20, normal olarak degerlendiren 1186 6grencinin SYBDO puan
ortalamas1 126,14+19,99, kendisini sisman (kilolu) olarak degerlendiren 232 &grencinin
SYBDO puan ortalamasi 123,30+23,04 tiir.

Arastirmaya katilan 6grencilerin agirlik agisindan kendilerini degerlendirme durumlari
ile SYBDO puan ortalamas1 arasinda anlamli bir iliski bulunmamustir (p= 0,072).

Agirhk agisindan kendisini zayif olarak degerlendiren 316 dgrencinin GOYO puan
ortalamas1 31,40+5,43, normal olarak degerlendiren 1196 &grencinin GOYO puan
ortalamasi 31,74+4,72, kendisini sisman (kilolu) olarak degerlendiren 235 $grencinin
SYBDO puan ortalamasi 30,70+5,80°dir.

Arastirmaya katilan 6grencilerin agirlik acisindan kendilerini degerlendirme durumlari
ile GOYO puan ortalamasi arasinda istatiksel agidan anlamli fark bulunmustur.
Kendisini normal olarak degerlendiren Ogrencilerle, kendisini kilolu olarak
degerlendirenlerin GOYO puan ortalamasi arasmda anlamli bir iliski vardr (p=0,11).
Kendisini normal olarak degerlendiren dgrencilerin GOYO puan ortalamasi kendisini

kilolu olarak degerlendiren 6grencilere gore daha ytliksek bulunmustur.
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Cizelge 4. 20. Ergenlerin Yasamini Gegirdigi Yer ile Olgek Puanlarinin Karsilastiriimasi

Yasamum Biiyiik Cogunlugunu Gegirdigi Yer

Koy Tice Sehir Metropol

>

SYBDO 123,68+19,65 126,56+22,36 1236 128,03+21,07 132,27+20,23 0,009

* Yasammnin biiyiik ¢ogunlugunu koyde gegiren 114 dgrencinin SYBDO puan ortalamas1 123,68+19,65, ilgede gegiren 242
ogrencinin SYBDO puan ortalamas: 126,56+22,36, sehirde geciren 1236 dgrencinin SYBDO puan ortalamas: 128,03+21,07,
metropolde gegiren 140 6grencinin SYBDO puan ortalamas 132,27+20,23 tiir.

* Arastirmaya katilan dgrencilerin yasaminin biiyiik ¢ogunlugunu gegirdigi yer ile SYBDO puan ortalamalari arasinda
istatistik agidan anlamli bir farklilik bulunmustur (p=0,009).

* Yasaminm biiyiik cogunlugunu kdyde gegiren 6grencilerle ile metropolde gegirenlerin SYBDO puan ortalamalar arasinda
istatistik agidan anlamli bir farklilik vardir (p=0,007).

* Yasaminmn biiyiik ¢ogunlugunu kdyde gegiren 115 dgrencinin GOYO puan ortalamasi 29.69+5.26, ilgede gegiren 245
dgrencinin GOYO puan ortalamasi 31,19+5,15, sehirde geciren 1248 Ggrencinin GOYO puan ortalamas1 31,71+4,96,
metropolde gegiren 140 dgrencinin GOYO puan ortalamasi 32,11+4,73 tiir.

* Arastirmaya katilan dgrencilerin yasanmnin biiyiik cogunlugunu gegirdigi yer ile GOYO puan ortalamalar1 arasinda istatistik

agidan anlamli bir farklilik bulunmustur (p<0,001).
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Yasaminm biiyiik ¢ogunlugunu kdyde gegiren dgrencilerle ile ilgede gegirenlerin GOYO puan ortalamalar: arasinda istatistik

acidan anlamli bir farklilik vardir (p=0,041).

Yasammin biiyiik cogunlugunu kdyde geciren dgrencilerle ile sehirde gecirenlerin GOYO puan ortalamalari arasinda istatistik

agidan anlamli bir farklilik vardir (p<0,001).

Yasamimin biiyiik cogunlugunu kdyde gegiren dgrencilerle ile metropolde gegirenlerin GOYO puan ortalamalar1 arasinda istatistik
acidan anlamli bir farklilik vardir (p<0,001).
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Cizelge 4.21. Ergenlerin Aile Tipinin Olgek Puanlarma Etkisi

Aile Tipi
Cekirdek aile Genis aile Geleneksel aile Parc¢alanmus aile
Olcekler . _ b .
N X+SD N X+SD N X+SD N X+SD P
SYBDO 1339 128,77+20,80 226 126,71+£21,06 59 120,624+23,15 108 123,28+23,32 0,002
GOYO 1348 31,63+4,89 232 31,18+5,64 59 30,83+5,69 109 31,43+4,81 0,401

» Cekirdek aile tipine sahip 1339 dgrencinin SYBDO puan ortalamasi 128,77+20,80, genis aile tipine sahip 226 8grencinin
SYBDO puan ortalamas1 126,71+21,06, geleneksel aile tipine sahip 59 dgrencinin SYBDO puan ortalamasi 120,62+23,15,
geleneksel aile tipine sahip 108 6grencinin SYBDO puan ortalamas1 123,28+23,32’dir.

* Arastirmaya katilan dgrencilerin aile tipi ile SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlamli bir farklilik
bulunmustur (p=0,002). Cekirdek aile tipine sahip dgrencilerle ile geleneksel aile tipine sahip dgrencilerin SYBDO puan
ortalamalar1 arasinda istatistik acidan anlaml bir farklilik vardir. Cekirdek aile tipine sahip 6grencilerle ile pargalanmis aile
tipine sahip dgrencilerin SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistik acidan anlamli bir farkliik vardir. Cekirdek aile
tipine sahip 1348 6grencinin GOYO puan ortalamasi 31,63+4,89, genis aile tipine sahip 232 dgrencinin GOYO puan
ortalamasi 31,18+5,64, geleneksel aile tipine sahip 59 6grencinin GOYO puan ortalamasi 30,83+5,69, geleneksel aile tipine
sahip 109 6grencinin GOYO puan ortalamasi 31,43+4,81"dir.

* Arastirmaya katilan grencilerin aile tipi ile GOYO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlamli bir farklilik

bulunmamuistir (p=0,401).
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5. TARTISMA

Bu boliimde ¢alismadan elde edilen bulgular literatiir bilgisi dogrultusunda {i¢ baslik altinda
tartigilmistir.
= Ergenlerin Saglikli Yasam Bi¢cimi Davraniglarmin Ergen ve Ebeveynlerin
Sosyodemografik Ozellikleri ile Iliskisi,
* Ergenlerin Oz Yeterliliklerinin Ergen ve Ebeveynlerin Sosyodemografik Ozellikleri
Ile Tliskisi,

» Ergenlerin Saglikli Yasam Bi¢imi Davranislarinin Oz Yeterlilikleri Ile liskisi.

5.1. Ergenlerin Saghkh Yasam Bicimi Davramslarinin Ergen ve Ebeveynlerin

Sosyo-demografik Ozellikleri ile Iliskisi

Walker, Sechrit ve Pender (1987), Saglikli Yasam Bigimi Davraniglari’n1 “kendi
kendine baslayan hareketlerin ¢ok boyutlu modeli, iyilik halini korumaya ve ylikseltmeye
hizmet eden algilar, kendini ger¢eklestirme ve bireyselligin tamamlanmasi” seklinde
tanimlamislardir. Bu davranislar1 degerlendirebilmek icin SYBDO’ni gelistirmislerdir.
SYBDO’den en az 48, en fazla 192 puan alinmaktadir (11). SYBDO ve alt grup puanlarmin
yiiksek olmas1 bireyin olumlu saglik davranislarina sahip oldugunu gostermektedir (11, 20,
128).

Calismaya Katilan ergenlerin SYBDO toplam puan ortalamasinm orta diizeyde
oldugu bulunmustur. Arastirmamizda SYBDO ortalamas1 127,88+21,16 olarak saptanmistir
(Cizelge 4.9). Bergin’in (2010) lise dgrencileriyle yaptigi tez galismasinda ise SYBDO
toplam puan ortalamasi 120,88+16,70, yine ayn1 ¢ahsmada 9. Sinif 6grencilerinin SYBDO
puan ortalamasi 122,08+16,6 olarak bulunmustur (6). Gegkil ve Yildiz’in (2006) ergenlerle
yaptig1 ¢ahiymada SYBDO toplam puan ortalamas1 117,43+19,53 olarak bulunmustur (31).
Unalan ve ark. (2007) iiniversite dgrencileri ile yaptigi calismada SYBDO toplam puan
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ortalamas: 118,46+21,38 olarak bulunmustur (30). Unalan ve ark. (2009) saghk
yiiksekokulu &grencileri ile yaptigi bir calismada SYBDO puan ortalamas: 127,8+17,5
olarak bulunmus olup, ¢alismamizla benzer sonug elde edilmistir (129). Ecevit Alpar ve
ark. (2008) hemsirelik &grencileri ile yaptig1 ¢alismada Ogrencilerin okula giris yilinda
SYBDO toplam puan ortalamasi 121,63+14,93 bulunmustur (130). Oyur Celik ve ark.
(2009) saglik yiiksekokulu 6grencileri ile yaptig1 calismada 122,1+19,8 olarak bulunmustur
(131). Goriildiigii gibi ¢alismamizda 6grencilerin toplam SYBDO puant literatiirdeki diger
birgok ¢aligmadan daha yiiksek bulunmustur (31, 132, 133).

Saglikli yasam bi¢imi davraniglar1 i¢inde alt1 6nemli faktoriin etkisinin oldugu
bildirilmektedir Bu faktorler; Kendini Gergeklestirme, Saglik Sorumlulugu, Egzersiz,
Beslenme, Kisileraras1 Destek ve Stres Yonetimi’dir. Bunlar SYBDO’nin alt gruplarini
olusturmaktadir (87, 88, 92, 93).

Ergenlerin SYBDO alt gruplarindan aldiklari puan ortalamalari, en yiiksek puan
ortalamasindan en diisiik puan ortalamasina gore siralanmaktadir: Kendini Gergeklestirme
37,57+6,84, Saghk Sorumlulugu 21,1945,49, Kisileraras1 Destek 20,42+3,9, Stresle Bas
Etme 18,83+3,86, Beslenme 15,77+3,55, ve Egzersiz 11,48+3,46 seklindedir (Cizelge
4.10). Literatiirde farkli yas gruplariyla yapilan g¢alismalarda da benzer sonuglar elde
edilmistir (6, 130, 131) . Bu sonuglardan farkli olarak Yalg¢inkaya’nin (2007) saglik
caliganlar ile yaptigi ¢alismasinda farkli olarak en yiiksek puan ortalamasi Kisilerarasi
destek puani (24,05+3,74) ve benzer olarak ise en diisik puan ortalamasi egzersiz
(14,87+3,87) alt gruplarinda bulunmustur (32).

Kendini gerceklestirme, kisinin davranislarma yon vererek, kendi kapasitesi
dogrultusunda verimliligini artrmaya yonelik olarak olusur (94). Kendini gergeklestirme,
Maslow’a gore bireyin tiimiiyle yasama odaklanip igsellestirerek, cosku ile yasamasi olup,
temel insan gereksinimleri piramidinde en st basamakta yer almaktadir. Kendisini
gerceklestirmis birey 6ziinii tanir ve kendi yasaminda yapabileceklerinin en iyisini yapmaya
calisir. Karsisina ¢ikan sorunlara problem ¢oziicii olarak yaklasir. Belli bir program
dahilinde hedefleri dogrultusunda yasamimi siirdiiriir (95, 96). Caligmada lise
ogrencilerinin kendini gergeklestirme alt 6lgeginden aldiklar1 puan ortalamasi 37,57+6,84
olarak saptanmistir (Cizelge 4.10). Bu deger, Gecgkil ve ark. (2006) c¢alismasinda
35,4446,96, Unalan ve ark. (2007) calismasinda, 36,03+7,40, Tugut ve Bekar’in (2008)
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caligmasinda ise 35,6+6,4 olarak bulunmustur (30, 31, 132). Arastirmaya katilan ergenlerin
kendini gergeklestirme puanin yiikksek olmasi lise tiirleri ve ebeveynlerinin &grenim
diizeylerinin farkli olmasiyla iliskili olabilir.

Ergenlerin saghk sorumlulugu alt dlgeginden aldiklar1 puan ortalamasi 21,19+5,49
olarak saptanmistir (Cizelge 4.10). Ber¢in’in (2010) lise dgrencileri ile yaptigi tez
calismasinda saghk sorumlulugu puan ortalamasi 19,18+4,8, Unalan ve ark.’nm (2007)
yliksekokul ogrencileri ile yaptigi calismada saglhk sorumlulugu puan ortalamasi
22,08+6,92, Karakog¢’un (2006) oOgretmenlerle c¢alistigi yiiksek lisans tezinde saglik
sorumlulugu puan ortalamasi 23,23+5,52 olarak bulunmustur (6, 30, 134). Yapilan
caligmalarda yas ve egitim diizeyinin yiikselmesine paralel olarak saglik sorumlulugu
puanlarinmn da yiikseldigi goriilmektedir.

Ergenlerin kisiler arasi destek alt dlgeginden aldiklar1 puan ortalamasi 20,42+3,9
olarak saptanmistir (Cizelge 4.10). Kocaakman’m (2009) lise Ogrencileri ile yaptigi
caligmada kisiler arasi1 destek alt 6lgeginden aldiklar1 puan ortalamasi ise 20,70+3,7 olarak
saptanmustir  (133). Pender bireylerin Kisiler arasi destek sistemini; kendine yakin
arkadaslar1 ile birlikte vakit gegirme, insanlarla olumlu iliskiler kurma, baskalarinin
basarilarmi 6vme, yakin hissedilen (aile, arkadas, v.b) kisilere dokunmaktan hoslanma, fikir
aligverisinde bulunma, tartisma ve uzlasma yolu ile sorunlar1 ¢ézme olarak tanimlamistir
(88). Arastirmamizin sonuglarina gore ergenlerin kisiler arasi destek alt dlgek puani orta
diizeydedir. Bu durumun ergenlerin arkadaslar1 ve gevresindeki diger insanlarla daha iyi bir
iletisim icerisinde olmasiyla artacagi diisiiniilmektedir.

Ergenlerin stres yonetimi alt 6lgeginden aldiklar1 puan ortalamasi 18,83+3,86
olarak saptanmis olup orta diizeydedir (Cizelge 4.10). Kocaakman’in (2009) lise 6grencileri
ile yaptig1 calismasinda stres yonetimi alt 6l¢eginden aldiklar1 puan ortalamasi 18,17+3,5
olarak saptamis olup ¢alismamizla benzer sonuglar elde edilmistir (133). Ecevit Alpar ve
ark. (2008) {iniversite 6grencileriyle yaptigi ¢alismasinda stres yonetimi puan ortalamasi
27,47+ 4,41 olarak bulunmustur (130). Bizim ¢alismamizdan farkl olarak stres yonetimi
alt 6lgegi puani oldukga yiiksektir. Ergenlerin yaslar1 artikga stresle bas etme durumlarinin
olumlu yonde gelistigini gérmekteyiz. Stres yonetimi puan ortalamasi diisiik olan lise
ogrencilerinin stres ve bas etme yontemleri ilgili egitim ve danigmaliga gereksinimleri

oldugu diistiniilmektedir.
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Ergenlerin beslenme alt 6lgeginden aldiklari puan ortalamasi 15,77+3,55 olarak
saptanmistir (Cizelge 4.10). Kocaakman (2009) lise ogrencileri ile yaptigi ¢alismada
beslenme alt Slgeginden aldiklari puan ortalamasi 16,10+£3,10 olarak bulmustur (133).
Ergenler obeziteye neden olabilecek sagliksiz beslenme aligkanliklar1 edinmektedirler (37).
Bu donemdeki cocuklarin biiyiik bir kisminin sabah kahvaltisi yapmadigi, kantinden
sagliksiz yiyecekler aldiklari, 6gle yemeklerini disarida ve ayakiistii yedikleri
bilinmektedir. Bu tarz beslenme bigiminde yer alan yiyeceklerin kalori ve yag oraninin
yiiksek, buna karsin lif degeri diisiiktiir (135). Ozmen ve ark. (2007) lise 6grencilerinin
yeme aligkanliklar1 ve beden agirliklarin1 denetleme davraniglarmin belirlenmesi ile ilgili
caligmasinda; 6grencilerin %34 iiniin diizenli kahvalt1 yapmadigi, %38,3 {iniin diizenli 6gle
yemegi yemedigi, %6,5’inin diizenli aksam yemegi yemedigini ve %59,1’inin abur cubur
yedigi bulunmustur (12). Giinlimiizde yazili ve gorsel medyanmn olumsuz katkilar,
ebeveynlerin rol model olma konusunda yetersiz olmasi1 ve saglik ve egitim sisteminin
saghigl koruma ve gelistirme {izerine olumlu etkisinin sinirli olmasi ergenlerde yeterli ve
dengeli beslenmenin 6neminin anlasilmasmi engellemektedir. Bu etkenlerin arastirma
grubunda yer alan genclerin beslenme davraniglarini etkiledigi diistiniilmiistiir.

Ergenlerin egzersiz alt 6l¢eginden aldiklar1 puan ortalamasi 11,48+3,46 olarak
saptanmistir (Cizelge 4.10). Berg¢in’in (2010) lise 6grencileri ile yaptigi calismasinda
egzersiz alt 6lgeginden aldiklar1 puan ortalamasi 9,78+3,4 olarak saptanmistir. Bu deger
Gegkil ve Yildiz’mn (2006) ergenlerle yaptigi calismada 10,29+3,07, Kocaakman’in (2009)
yiiksekokul 6grencileri ile yaptigi tez calismasinda 10,61+2,47 puan olarak bulunmustur (6,
31, 133). Ozmen ve ark. (2007) lise dgrencilerinin yeme aliskanhklar1 ve beden agirliklarini
denetleme davraniglarinin belirlenmesi ile ilgili ¢aligmada; o6grencilerin %39,4 {iniin
diizenli spor yapmadigimi belirlemistir (12). Diizenli egzersiz yapmanm 6nemini Redland
ve Stuifbergen (1993), saglig1 gelistirmenin 6nemli gostergelerden biri oldugu, genglerin ve
egitimli kisilerin daha cok egzersiz yapma olanaklarinin oldugunu ileri siirmektedirler
(136). Ergenlerin egzersiz puanlarinin  diisik olmasimin  sosyoekonomik  durum,
ebeveynlerin ¢ocuklarinin derslerini aksatabilecegi diislincesi, ¢evrede diizenli egzersiz ve
spor yapma aliskanliklari olan rol modellerinin az olmasi, egzersiz ve spor yapilacak yer ve

kosullarin uygun olmamasinin etkili olabilecegi diisiiniilmektedir.
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Ergenlerin okul tiirleri ile SYBDO puan ortalamasi arasinda farklilik bulunmustur
(p<0,001). Anadolu lisesinde okuyan 6grencilerin diiz lise ve meslek lisesi dgrencilerine
gore SYBDO puan ortalamalar1 yiiksek bulunmustur (Cizelge 4.13). Anadolu lisesinde
okuyan oOgrencilerin  SYBDO puanin yiiksek olmasi, ebeveynlerinin 6grenim ve
sosyoekonomik diizeylerinin farkli olmasi ile iligkili olabilir.

Ergenlerin cinsiyetlerine gére SYBDO aldiklar: puanlar arasinda anlaml iliski
bulunmustur (p=0,001). Bu calismada erkek 6grencilerin SYBDO puan ortalamasi kiz
ogrencilere gore daha yiiksek olarak saptanmistir (Cizelge 4.12). Sanchez ve ark. (2007)
ogrenciler ile yaptig1 ¢alismasinda, erkek ogrencilerin kiz Ogrencilere gore daha fazla
egzersiz yapma davranisi gosterdikleri belirlenmistir (137). Gegkil ve Yildiz (2006) lise
ogrencileri ile yaptig1 ¢alismasinda da erkek &grencilerin SYBDO toplam puaninm kiz
ogrencilerden daha yiiksek bulunmustur (31). Karadamar’m (2010) lise 6grencileri ile
yaptig1 tez ¢alismasinda, erkeklerin SYBDO puan ortalamas1 ve alt gruplarindan beslenme
ve egzersiz puanlari kizlardan daha yiiksek oldugunu bulmustur (138). Ber¢in’in (2010) lise
ogrencileri ile yaptig1 tez ¢alismasmnda dokuzuncu smif dgrencilerin SYBDO ve alt
gruplarindan aldiklar1 puan ortalamalarinda, erkek o6grencilerin kendini gerceklestirme,
egzersiz, beslenme ve SYBDO toplam puan ortalamalarmin daha yiiksek oldugu
bulunmustur (6). Al-kandari ve Vidal’in (2007) calismasinda erkek dgrencilerin SYBDO
puan ortalamasi kiz 6grencilere gore daha yiiksek bulunmustur (139). Bazi ¢alismalarda ise
farkli sonuglar elde edilmistir. Unalan ve ark. (2009) yaptigi c¢alismada saghk
yiiksekokulunda egitim goren kiz ve erkek dgrenciler arasinda SYBDO puan ortalamalari
bakimindan anlamli bir fark bulunmamistir (129). Kogoglu ve Akin’nin (2009) farklh yas
gruplarimin SYBDO’nden aldiklar: puanlarin karsilastirildig ¢alismada cinsiyetin SYBDO
puan ortalamasini etkilemedigi saptamistir (140).

Ergenlerin yasaminin biiyiik ¢ogunlugunu gecirdigi yere gére SYBDO aldiklar:
puanlar arasinda anlamli iliski bulunmustur (p=0,009). Yasaminin biiyilk ¢ogunlugunu
metropolde gegiren ergenlerin SYBDO puan ortalamalar1 kdyde gegirenlere gore daha
yliksek bulunmustur (Cizelge 4.20). Bu sonug biiyiik sehirde yasayan ergenlerin ulagim,
saglik, egitim vb. hizmetlerden daha fazla yararlandiginin bir gostergesi olabilir.

Ergenlerin aile tipi ile SYBDO’den aldiklar1 puanlar arasinda anlamli iliski

bulunmustur (p=0,002). Cekirdek aileden gelen ergenler ile geleneksel aileden gelen
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ergenlerin SYBDO puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel acidan anlamli bir fark
bulunmustur. Parcalanmis aileden gelen ergenlerin SYBDO puan ortalamalar1 ¢ekirdek
aileden gelenlere gore daha diisiik bulunmustur (Cizelge 4.21). Tas¢1 ve ark. (2004)
calismasinda, 6grencilerin aile tipi ile SYBDO alt gruplarindan beslenme puani arasinda
anlamlt iliski bulunmustur (141). Buna gore parcalanmis ailede yasayan ergenler
cekirdek ve genis ailede yasayanlara gore daha diisiik puan almistir. Pargalanmis aileden
gelen ergenlerin diizenli bir aile yasaminin olmamasi, aile bireylerinden ¢ok, arkadas
grubuna 6nem vermesi saglikli yasam bigimi davramiglarinda etkili olmasina neden
olabilir.

Ergenlerin annelerinin egitim durumu ile SYBDO puan ortalamasi arasinda
anlamh iliski bulunmustur (p<0,001). Annesi lise, {liniversite ve {lizeri egitim almis
ogrencilerin, okur-yazar olmayan, okur-yazar ve ilkdgretim mezunu olanlara gére SYBDO
puan ortalamasi daha yiiksek bulunmustur (Cizelge 4.14). Ayaz ve ark. (2005) ¢alismasinda
annesi okur-yazar olmayan ergenlerin en diisik SYBDO toplam puaninm aldiklar
belirlenmistir (142). Yildirim’m (2005) ¢alismasmnda SYBDO alt gruplarindan saghk
sorumlulugu ve egzersiz puanlar1 annesi lise ve tiniversite mezunu olan 6grencilerde daha
yiiksek bulunmustur (7). Kocaakman’m (2009) ¢alismasinda annesi {iniversite mezunu olan
ogrencilerin, SYBDO toplam puani ile kendini gergeklestirme, saghk sorumlulugu,
egzersiz, beslenme, kisilerarasi destek ve stres yonetimi puanlari, annesi okur-yazar olan
ogrencilere gore yiiksek bulunmustur (133). Ergenin gelisiminde 6nemli katkisi olan
annenin, egitim diizeyi yiikseldik¢e saghgi koruyan ve gelistiren davranislarint daha fazla
goriildigii ve cocuklarinin olumlu saglik davraniglar1 kazanmasinda da etkili oldugu
goriilmektedir. Calismamizin sonuglarindan farkli olarak Karadeniz ve ark. (2008)
calismasinda ebeveynlerin egitim diizeyi ile ergenlerin SYBD arasinda anlamli iliski
bulunmamistir (143). Bergin’in (2008) ¢alismasinda annesi ortaokul ve alt1 egitim alan
ergenlerin SYBDO alt gruplarindan kendini gergeklestirme ve beslenme puan ortalamalari,
lise ve iistll egitim alanlara gore daha yiiksek bulmustur (6).

Ergenlerin babalarimin egitim durumu ile SYBDO puan ortalamasi arasinda
anlamli iligki bulunmustur (p<0,001). Babasi1 lise, iliniversite ve lizeri egitimi olan
ogrencilerin, okur-yazar olmayan ve ilkdgretim mezunu olanlara gére SYBDO puan

ortalamasi daha yiiksek bulunmustur. (Cizelge 4.15). Kocaakman’mn (2009) ¢alismasinda
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da babasi iiniversite mezunu olan Ogrencilerin kendini gergeklestirme ve stres yonetimi
puanlari, babasi okur-yazar olanlara gore daha yiiksek bulunmustur (133). Ergenin
gelisiminde annenin oldugu kadar babanin da O6nemli katkisi vardir. Bu nedenle de
babalarin egitim diizeyinin yiiksek olmasi, ergenlerin olumlu saglk davranislar
kazanmasinda etkili oldugu goriilmektedir.

Ergenlerin annelerinin ¢alisma durumu ile saglkli yasam bigimi davranislari
degerlendirildiginde, annesi ¢ahisan ile ¢alismayan ergenlerin SYBDO puan ortalamalar:
arasinda istatistiksel agidan anlamli fark bulunmustur (p=0,018). Annesi ¢alisan ergenlerin
ortalama puani annesi ¢alismayanlara gore daha yiiksektir (Cizelge 4.16). Bergin (2010)
calismasinda annesi calismayan lise Ogrencilerinin annesi calisan Ogrencilere gore
beslenme puan ortalamasi daha yiiksek bulmustur (6). Bergin, bu sonucu, ¢alisan annelerin
zamanlarinin 6nemli bir kismini is yerlerinde gecirmeleri ve ¢ocuklari i¢in yeterli zaman
ayiramadiklar1 bi¢ciminde yorumlamaktadir. Bizim ¢alismamizda calisan annelerin
cocuklarmm SYBDO puanmin yiiksek ¢ikmasi, c¢alisan annelerin giinlik yasam
aktivitelerini daha etkili bi¢imde planlayarak, ¢ocuklar1 ile daha kaliteli zaman gegirmis
olabilecegini diistindiirebilir.

Ailenin aylik gelirlerinin ergenlerin  kendi gereksinimlerini karsilama
durumlarim degerlendirmesi ile SYBDO ortalama puani arasinda istatistiksel agidan
anlamli fark bulunmustur (Cizelge 4.17). Gelir durumunu yeterli olarak degerlendiren
ergenlerin SYBDO puan ortalamas1 kismen yeterli olarak degerlendirenlere gore daha
yiiksektir (p<0,001). Gelir durumunu yeterli ve kismen yeterli olarak degerlendiren
ergenlerin SYBDO puan ortalamasi yetersiz olarak degerlendirenlere gdre daha yiiksektir
(p<0,001). Yapilan farkli caligmalarda da gelir diizeyi arttikca SYBDO puanlarinin
yiikseldigi goriilmiistiir (140, 141, 143). Aylik gelir diizeyinin yeterlilik 6l¢iitii kisiden
kisiye  farklilik  gOsterebilmektedir. Caligmamizda gelir  durumunun, bireyin
gereksinimlerini karsilamada yeterli olup olmadigin1 degerlendirmesi 06lgiit olarak
almmigtir. Aylik gelir diizeyi artis1 ile birlikte degisen sosyokiiltirel durum saglk

davraniglar: tizerinde etkili olabilmektedir.

Ergenlerin herhangi bir sosyal aktiviteye katilmalari ile SYBDO’den aldiklar1
puanlar istatistiksel a¢idan fark bulunmustur (p<0,001). Okul yasaminin disinda herhangi
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bir sosyal aktivitesi olan 6grencilerin SYBDO ortalama puani sosyal aktivitesi olmayanlara
gore daha yiiksektir (Cizelge 4.18). Ber¢in’in (2010) calismasinda sosyal aktiviteye katilan
ergenlerin, katilmayanlara gore beslenme alt lgegi haric, diger SYBDO ve alt 6lgeklerden
aldiklar1 puan ortalamalar1 daha yiiksek bulunmustur (6). Calismamizda ergenlerin sosyal
aktivitelere katilmalar1 ve bir arkadas grubu icinde yer almalar1 saglikli yasam bigimi
davranislariin gelismesini olumlu yonde etkilemis oldugu goriilmektedir.

Ergenlerin kendi kilosunu algilama durumlan ile SYBDO’den aldiklar1 puanlar
arasinda anlaml fark bulunmamistir (p=0,072) (Cizelge 4.19). Benzer olarak Bergin’in
(2010) c¢alismasinda da lise ogrencilerinin kendilerini degerlendirmelerine gore viicut
agirhiklar1 ile SYBD toplam puan ve alt 6l¢eklerin puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark saptanmamistir. Bu durum, ergenlerin bedenlerini algilayislar1 arasinda
farklilik oldugunu gdosterebilir.

5.2. Ergenlerin Oz Yeterliliklerinin Ergen ve Ebeveynlerin Sosyo-demografik
Ozellikleri ile iliskisi

Pender ve ark. (1992) saghikli yasam bi¢imi davranislarini etkileyen faktorler
arasinda bireylerin fiziksel, psikolojik ve cevresel Ozellikleri, motivasyonu ve saglk
durumlarmm yami swra 6z-etkililik-yeterlilik algisinin da saghigi gelistiren davranislar
iizerinde 6nemli bir belirleyici oldugunu savunmaktadirlar (88). Oz yeterlik bir kisinin belli
bir dogrultuda istenen sonuglar1 dogurabilecek gerekli davraniglari basarili bir bigimde
yapabilecegine olan inanci olarak tanimlanmaktadir (105, 117). Genel 6z yeterlik bir
kisinin birden fazla alanda yapacagi davranislarin1 anlamaya yarayan, Olgiilebilir bir
Ozelliktir. Chen ve ark. (2001), Schwarzer ve Jerusalem (1995) psikolojik yapiy1 6lgmeye
yonelik araglar gelistirmislerdir. Genel Oz Yeterlik Olgegi, algilanan 6z yeterligi genel
anlamda degerlendirmektedir. Degerlendirmede bireyin, tiim stresli yasam olaylarina uyum
saglama ve giinliik yasamin zorluklariyla basa ¢ikmadaki yeterligi hakkinda sahip oldugu
zihinsel kestirimini belirlemeyi amaclanmaktadir (123, 144, 145). Genel Oz Yeterlilik
Olgegi’nden en az 10, en fazla 40 puan alinmaktadir. GOYO puanm yiiksek olmasi bireyin
0z yeterliliginin yiiksek oldugunu gostermektedir (123, 124, 127, 145, 146).

Ergenlerin GOYO’ye tam olarak cevap veren 6grenci sayis1 1748, bu dgrencilerin
GOYO puan ortalamas1 ise 31,53+5,02 olarak bulunmustur (Cizelge 4.9). Ergenlerin 6z

yeterlilikleri orta diizeyin {istiinde bulunmustur. Bandura’nin Sosyal-Bilissel Ogrenme
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Kurami’na gore bireyin 6z yeterlilik gelisimini ¢evreden aldigi sosyal tepkiler dogrudan
etkilemektedir (116).

Ergenlerin okul tiirleri ile GOYO’den aldiklar: puanlar arasinda istatistiksel agidan
anlamli fark bulunmamistir (p=0,124) (Cizelge 4.13). Calismamizdan farkl olarak, Sezer
ve ark. (2006) ¢alismasinda sinav ve yetenekle alinan liselerde okuyan &grencilerin genel
liselerde okuyan 6grencilere gore 6z yeterliliklerinin yiiksek oldugu bulunmustur(147). Bu
durum lise Ogrencilerinin 6z yeterlilik algilarinin okul tiirtine gore farklilagabildigini
gosterebilir.

Ergenlerin cinsiyetlerine géore GOYO’den aldiklar1 puanlar arasinda istatistiksel
agidan anlamli iliski bulunmustur (p=0,002). GOYO’ye tam olarak cevap veren kiz dgrenci
say1s1 853, bu dgrencilerin GOYO puan ortalamasi ise 31,16+5,08°dir. Erkek dgrenci sayis1
895, GOYO puan ortalamasi ise 31,90+4,93’tiir. Erkek &grencilerin GOYO ortalama
puani kiz 6grencilere gore daha yiiksek bulunmustur (Cizelge 4.12). Kadin ve erkeklerin
genel 6z yeterlilikleri ile ilgili yapilan ¢alismalarda erkeklerin genel 6z yeterliliklerinin
kadinlara oranla daha yiiksek oldugu saptanmistir (127, 146, 148, 149). Bu durum kiiltiirel
ozellikler, ¢ocuk yetistirme bi¢imi ve egitim sistemi ile iliskili olabilir. McRae ve ark.
(2008) duygular1 kontrol etmede cinsiyet farkliliklarini arastirildigi ¢alismada, erkeklerin
kadnlara gore olumsuz duygularini kontrol etmede daha yeterli olduklarini belirlenmistir
(150). Bandura’ya gore 6z yeterlilik algisinin kaynaklar1 arasinda yer alan ruhsal durum,
bireyin 6z yeterliligini etkileyebilmektedir. Olumsuz duygular 6z yeterlilik diizeyini
diistirebilmektedir (119). Bu durum bazi kiiltiirlerde erkeklerin duygularini kontrol
edememelerinin bir zayiflik belirtisi olarak degerlendirilmesi nedeniyle kendilerini giiglii
gostermek zorunda kaldiklariyla da agiklanabilir.

Ergenlerin yasamimin biiyiik cogunlugunu gegirdigi yere gore GOYO’den
aldiklar1 puanlar arasinda anlamli iliski bulunmustur (p<0,001). Yasamunin biiyiik
cogunlugunu kdyde gegiren ergenlerin GOYO puan ortalamalari ilge, sehir ve metropolde
gecirenlere gore daha diisiik bulunmustur (Cizelge 4.20). Kanchana (2002,) arastirmasinda
hizli sanayilesmenin akademik ve kariyer alaninda ciddi rekabetlerin ortaya ¢ikmasina ve
bunun da gengleri farkli arayiglar i¢ine girmesine, genglerin 6z yeterlik algilarmmn bir
guruba ait olma hissine gore farklilastigi sonucuna varilmistir (151). Sezer ve ark. (2006)

caligmasinda dgrencilerin uzun siire yasadiklar1 yere gore 6z yeterlik algilarinin farklilagtigi
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goriilmiistiir. Bu ¢alismada sehirde biiyliyen gencglerin 6z yeterlik algilar1 ilge ve kdyde
biiyliyen Ogrencilere oranla daha yiiksek bulunurken, ayni bigcimde ilgcede biiyiiyen
genglerin de 06z yeterlik algilar1 kdyde biiyliyen Ogrencilere oranla daha yiiksek
bulunmustur (147). Sonug olarak, sehirde yasayan bireylerin bilgiye ulagma, egitim, saglik,
ulagim vb. hizmetlerin yan1 sira sosyo-kiiltiirel olanaklar acisindan da daha iyi kosullarda
olmas1 ve bu olanaklarla kendi gelecegine yonelik karar vermede daha fazla s6z sahibi
olmasi 6z yeterlilik diizeyinin yiikselmesinde etkili olabilir.

Ergenlerin aile tipi ile GOYO puan ortalamalar1 arasinda istatistik agidan anlaml
bir iliski bulunmamistrr (p=0,401) (Cizelge 4.21). Keskin Unal ve Orgun (2006)
yiiksekokul 6grencileri ile yaptigi ¢alismada, aile tipi belirtilmemekle birlikte, 6z-etkililik-
yeterlilik diizeyinin artmasinda 6grencilerin aile ve akraba yaninda kalmalarmin olumlu
etkisinin oldugu belirlenmistir (152). Oz yeterliligin olusmasinda iletisim énemlidir (105,
116). Ergenlik donemi akran iliskisinin yogun yasandigi ve ebeveynler ile olan iliskinin
Oniine gegtigi bir donemdir (23, 57, 59). Bu nedenle aile tipinin ergenin 6z yeterliliginde
etkili olamadig: disiiniilmiistiir. Ergenin kimlik arayis1 igerisinde olmasi ve tistlenmesi
gereken sosyal roller nedeniyle aile ve yakin ¢evresindeki yetiskinler ile etkili iletisim ve
etkilesimleri olduk¢a 6nemlidir (3, 44, 103).

Anne egitimi GOYO puan ortalamasinda etkili olmazken (p=0,061) (Cizelge
4.14), baba egitimi etkili olmustur (p=0,004) (Cizelge 4.15). Babas1 lise mezunu olan
ergenlerin GOYO puan ortalamalari, babasi okur-yazar olmayan ya da ilkdgretim
mezunu olanlara gére daha yiiksek bulunmustur (Cizelge 4.15). Kogoglu’nun (2009)
farkli yas gruplar1 ile yaptig1 calismasinda 6z etkililik ve yeterlilik ile anne ve babanin
egitim durumu arasindaki iliskide, ebeveyn egitim diizeyi yiiksek olanlarin davranisa
baslama, davranis1 siirdiirme, davranisi tamamlama ve engellerle miicadelede daha
olumlu puanlar aldiklar1 bulunmustur. Kogoglu, ailenin egitim diizeyinin artmasiyla
bireyin duyarlihgmin arttigi, bilgilendigi, harekete gecirici uyaranlar1 fark edebildigi, 6z
gliveninin arttig1 ve bunun sonucunda 6z etkililik-yeterlilik diizeyinin de yiikseldigini
savunmaktadir (153). Bu durumun bizim ¢alismamizla benzer yonii baba egitim
diizeyinin bireyin 6z yeterliligini etkilemesi, farkli yonii ise bizim ¢aligmamizda anne
egitim diizeyinin bireyin 6z yeterliligini etkilememesidir. Bandura’ya gore 6z yeterliligin
etkilenme orani 6rnek alinan kisilerin, bireyin kendisine benzedigini diisiinmesi ve
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yakmhgiyla artmaktadir (119). Calismamizda erkek 6grencilerin 6z yeterlilikleri daha
yiksek bulunmustur. Ergenlik doneminde erkekler babalarini kendilerine daha yakin
hissedebilir ve etkilenebilirler. Bu durumda babanin davranislari, bakis agisi, problem
¢ozme becerisi vb. ozellikleri ile iliskili olabilir.

Annenin ¢ahsma durumu ergenlerin  GOYO puan ortalamalarinda etkili
olmamustir (p=0,480) (Cizelge 4.16). Calismamizda annesi calisan ergenlerin SYBDO
ortalama puani annesi ¢alismayanlara gore daha yiiksek bulunmustur. (p=0,018) (Cizelge
4.16).

Ailelerinin ayhk gelirlerinin &grencilerin  kendi gereksinimlerini karsilama
durumlarin1 degerlendirmesi ile GOYO ortalama puani arasinda istatistiksel agidan anlaml
fark bulunmustur (Cizelge 4.17). Gelir durumunu yeterli olarak degerlendiren 6grencilerin
GOYO puan ortalamasi kismen yeterli olarak degerlendirenlere gore daha yiiksektir
(p=0,019). Gelir durumunu vyeterli olarak degerlendiren &grencilerin GOYO puan
ortalamasi yetersiz olarak degerlendirenlere gore daha yiiksektir (p=0,011). Ergenlerin
gereksinimlerinin yeterince karsilanabilmesi kendilerini daha giivende hissetmelerini ve
bunun sonucunda da 6z yeterliliklerinin yiikselmesini saglayabilir.

Herhangi bir sosyal aktivitede yer alan ve almayan &grencilerin GOYO ortalama
puanlar1 arasinda istatistiksel acidan fark vardir (p<0,001). Sosyal aktiviteye katilan
ogrencilerin GOYO ortalama puani katilmayanlara gore daha yiiksektir (Cizelge 4,18).
Ergenler ilgi alanlarma uygun olan sosyal aktivitelere katilmaya isteklidirler. Sosyal
aktiviteye katilma bireylerin sosyallesmesini ve kisilerarasi etkilesimini artirmaktadir (154).
Boylelikle bireylerin sosyal aktiviteye katilmalar1 6z yeterlilik diizeylerini yiikseltebilir.

Agirhk agisindan kendilerini normal olarak degerlendiren 6grenciler ile kendilerini
kilolu olarak gorenlerin GOYO puan ortalamasi arasinda anlamli farklilik bulunmustur
(p=0,11). Kendisini normal olarak degerlendiren dgrencilerin GOYO puan ortalamasi
kendisini kilolu olarak degerlendiren dgrencilere gore daha yiiksek bulunmustur (Cizelge 4.
19). Kilolu ve obez ergenlerde anksiyete, depresyon, distoni, eniirezis gibi psikopatolojik
bulgulara rastlanmaktadir (155, 156). Psikopatolojik sorunlarin yani sira, sik 6tke ndbetleri,
ozgiiven kaybi, beden imajinda azalma, baskalarinin kendilerinden tiksindigini ya da kii¢iik
gordiiglinii diisiinmeleri, damgalanma, siirekli diglanma hissi ile olumsuz bir benlik

kavramina sahip olma, buna bagl olarak sosyal islevlerde bozulma, ige kapanma, akran
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iligkilerinden kaginma gibi sosyal sorunlar sik goriilmektedir (157, 158). Bu tiir sorunlar 6z

yeterliligi olumsuz yonde etkilemektedir.

5.3.  Ergenlerin Saghkh Yasam Bicimi Davramislarimin Oz Yeterlilikleri ile Tliskisi

Ergenlerin SYBDO ile GOYO karsilastirildiginda aralarinda olumlu yonde anlaml
iliski oldugu bulunmustur (Cizelge 4.11). Saglikli yasam bi¢imi davranislar1 6lgegi puan
ortalamasi artik¢a genel 6z yeterlilik dlcegi puan ortalamasi da artmaktadir. Unalan ve ark.
calismasinda ogrencilerin 6z bakim giicii ile saglhkli yasam bi¢imi davraniglar1 arasinda
olumlu ydnde anlamli iliski bulunmustur (30). Oz bakim ve 6z yeterlilik farkli
kavramlardir. Norris’e gore 6z bakim, birey ve ailesinin saglikli yasam i¢in sorumluluk
alma, giiclerini etkili olarak gelistirme ve girisimcilige izin vermeyi kapsayan bir siirectir
(160). Oz yeterlilik algis1 ise insanlarin davranislarina yon veren ve davramslarmi olumlu
yonde etkileyen temel belirleyicidir (119). Oz bakim davramisinin devam ettirilebilmesi i¢in
0z yeterlilik diizeyinin yiiksek olmasi gereklidir (161). Ayrica literatiirde bireyin fiziksel
olarak zinde ve saglikli olmasmin kendini olumlu algilamasina etki ettigi belirtilmektedir
(162). Akgiil’iin (2008) tez ¢alismasinda bizim calismamizdan farkli olarak SYDBO ile
GOYO arasinda anlaml iliski bulunmamustir (159). Yapilan literatiir taramas1 sonucunda
ergenlerin saglikli yasam bi¢imi davraniglar1 ile 6z yeterliliklerinin karsilastirildigi
calismalarin sinirli sayida oldugu belirlenmistir.

Saglik davranisi, sagligi korunmasi ve gelistirilmesi, hastaliklarin azaltilmasi ya da
onlenmesine yonelik davraniglarin biitiniidiir (91). Olumlu saglik davranisi, bireyin kendi
saghgmi ve bagkalarmm sagligini aktif olarak korumaya yonelik bilingli yapilan
davraniglardir. Bireyin bu davraniglar1 gergeklestirebilmek i¢in uygun becerilere sahip
oldugu konusundaki inang ise 6z yeterlilik inancidir (119). Bandura, 6z yeterlilik inancinin,
kiginin davraniglarinin 6nemli belirleyicilerinden biri oldugunu savunmaktadir (105).
Insanlarm mutlu, basarili ve kaliteli bir yasam siirdiirmelerinde saglikli yasam bigimi
davranislart dnemlidir. Yasaminin tiim donemlerinde etkili olan genel 6z yeterlilik, bu

davraniglarin olusturulabilmesinde énemli bir belirleyicidir. Oz yeterliligi yiiksek olan
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bireylerin hedeflerine ulagsmada daha basarili olduklar1 disiiniilmektedir. Hedeflerine

ulasan bireyler de 6zel ve mesleki yagamlarinda daha doyumlu olabilmektedirler.
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6. SONUC ve ONERILER

6.1. Sonuclar

e Arastirmaya katilan ergenlerin yaklasik yaris1 erkek, yarisi kiz 6grencidir.

e Ergenlerin dnemli bir kismi 15 yas icinde ve yasaminin 6nemli kismini sehirde
gecirmistir.

o Ailelerin tamamina yakini ¢ekirdek ailedir.

e Annelerin yaklasik yarisi ilkogretim mezunu ve tamamina yakint ev hanimidir.

e Babalarin yaklasik yarisi ilkogretim, yarisi lise, tiniversite ve tstii egitim almastir.

e Babalarin biiyiik cogunlugu ¢alismaktadir.

e Ailelerin, tamamina yakininin sosyal giivencesi vardir.

e Ailelerin yarisindan fazlasmin aylik geliri yeterli ya da kismen yeterlidir.

e Ergenlerin yaridan fazlasi herhangi bir sosyal aktiviteye katilmamaktadir.

e Ergenlerin katildiklar1 aktiviteler birinci siras1 spor ve miizik, ikinci sirada miizik ve
resim, dans, fotografcilik gibi kurslardir.

e Ergenlerin yaridan fazlasi kilolarinin normal sinirlar igerisinde oldugunu diistinmektedir.

e Ergenlerin yaridan fazlasi sagliklarin1 ayni sosyo-ekonomik durumdaki akranlar1 ile
karsilagtirdiklarinda iyi bulmaktadirlar.

e Ergenlerin SYBDO toplam puan ortalamasi orta diizeydedir.

e Ergenlerin SYBDO alt gruplarindan aldiklar: puanlar yiiksekten diisiige gore sirasi ile
kendini gergeklestirme, saghk sorumlulugu, Kisilerarasi destek, stresle bas etme,
beslenme ve egzersizdir.

e Ergenlerin agirlik agisindan kendini degerlendirme durumlari ile SYBDO’den aldiklar:
puanlar arasinda iliski yoktur.

e Anadolu lisesinde okuyan ergenlerin diiz lise ve meslek lisesinde okuyan ergenlere gore
SYBDO puan ortalamalar1 yiiksektir.

e Erkek dgrencilerin SYBDO puan ortalamasi kiz 6grencilerden yiiksektir.

e Yasammnmn biiyiik ¢ogunlugunu metropolde geciren ergenlerin SYBDO puan ortalamalar:

koyde gecirenlerden yiiksektir.
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Parcalanmis ve geleneksel aileden gelen ergenlerin SYBDO puan ortalamalari gekirdek
aileden gelenlerden daha diisiiktiir.

Annesi lise, tiniversite ve tizeri egitim almis ergenlerin, okur-yazar olmayan, okur-yazar
ve ilkdgretim mezunu olanlara gére SYBDO puan ortalamas1 daha yiiksektir.

Babasi lise, iiniversite ve tiizeri mezunu olan ergenlerin, okur-yazar olmayan ve
ilkdgretim mezunu olanlara gore SYBDO puan ortalamasi daha yiiksektir.

Annesi calisan ergenlerin SYBDO ortalama puani annesi ¢alismayanlardan daha
yiiksektir.

Okul yasaminin diginda herhangi bir sosyal aktivitesi olan ergenlerin SYBDO ortalama
puani sosyal aktivitesi olmayanlardan daha ytiksektir.

Ergenlerin GOYO toplam puan ortalamasi orta diizeyin iistiindedir.

Ergenlerin okul tiirleri, aile tipi, annelerinin egitim durumlar1 ve annelerinin ¢aligma
durumlari ile GOYO puan ortalamalar1 arasinda iliski yoktur.

Erkek 6grencilerin GOYO ortalama puani kiz 8grencilerden daha yiiksektir.

Yasaminin biiyiik ¢ogunlugunu kdyde gegiren ergenlerin GOYO puan ortalamalari ilge,
sehir ve metropolde gecirenlerden daha diisiiktiir.

Babasi lise mezunu olan ergenlerin GOYO puan ortalamalari, babasi okur-yazar
olmayan ya da ilkdgretim mezunu olanlardan daha yiiksektir.

Sosyal aktiviteye katilan ergenlerin GOYO ortalama puam sosyal aktiviteye
katilmayanlardan daha yiiksektir.

Agirhk acgisindan kendisini normal olarak degerlendiren ergenlerin GOYO puan
ortalamasi kendisini kilolu olarak degerlendirenlerden daha yiiksektir.

SYBDO puan ortalamas: yiiksek olan ergenlerin GOYO puan ortalamasi da yiiksektir.
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6.2. Oneriler

Sonuglar dogrultusunda:

Ulke niifusunun biiyiikk bir cogunlugunu olusturan ergenlerin gelecegin saghkl
yetiskinleri olabilmeleri i¢in ergenlik yilarinda SYBD 6grenmeleri ve uygulamalari igin
okullarda uygun saglik egitiminin verilmesi,

Yonetici ve Ogretmenlere, hizmet ici egitim ile okul sagligi konusunda egitimlerin
verilmesi,

Egitimlere ailelerin de dahil edilmesi,

Ergenlerin daha diisiikk puan aldiklari alanlara agirlik verilmesi (egzersiz, beslenme ve
stres yonetimi gibi),

Birinci basamak saglik hizmetleri igerisinde ergen dostu saghk hizmeti sunan uzman
Kisilerin (doktor, hemsire, psikolog, diyetisyen) ¢alistigi 6zel birimlerin kurulmas,

Okul iginde ve gevresinde sportif ve sosyal aktivitelerin yapilabilecegi uygun fiziksel
kosullarin saglanmasi,

Anne-baba, 6gretmen ve okul ¢alisanlar1 gibi ergenlere rol model olabilecek kisilerin
SYBD konusunda bilinglendirilmesi,

Ergenlerin 6z yeterliklerinde etkili olacak aile tiyeleri, 6gretmen ve akran gruplarini
bilgilendirmek ve bilinglendirmek i¢in ilgili kurum ve kuruluglarin farkindaliklarini
artirict egitimlerin verilmesi,

Bireylerin saglikli yasam bi¢imi davranislari ile 6z yeterlilik diizeyleri arasindaki iligkiyi

acik bir bicimde ortaya koyabilecek arastirmalarm yapilmasi 6nerilebilir.
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EKLER

EK-1: KISISEL BILGi FORMU

Lisede 1. smifta okuyan oOgrencileri saglkli yasam bi¢cimi davraniglari ile 6z
yeterlilikler1 arasindaki iligkinin belirlenmesine yonelik bir arastirma yapmaktayiz.
Aragtirmanin ismi “Ergenlerin Saglikli Yasam Bigimi Davranislar: ile Oz yeterlilikleri
arasidaki iligki”dir.

Sizin de bu arastirmaya katilmamizi diliyoruz. Ancak bu arastirmaya katilip
katilmamakta serbestsiniz. Arastirmaya katilim goniilliiliik esasina dayalidir. Kararmizdan
once arastirma hakkinda sizi bilgilendirmek istiyoruz. Bu arastirmay1 yapmak istememizin
nedeni ergenlerin saglikli yasam bigimi ve 6z yeterlilikleri arasindaki iliskinin
belirlenmesidir. Arastrmanin verileri bireylerin tanitict bilgileri i¢eren “Kisisel Bilgi
Formu” (EK-1), bireylerin saglikli yasam bicimi davranislarini belirlemek i¢cin uygulanan
“Saglikli Yasam Bicimi Davramslar1 Olgegi (SYBDO)” (EK-2) ve bireylerin 6z
yeterliliklerini belirlemek amaci ile uygulanan * Genel Oz Yeterlilik Olgegi (GOYO)” (EK-
3) kullanilarak toplanacaktir. Arastirmada kullanilan Kisisel Bilgi Formu ‘nun uygulanma
siiresi yaklasik olarak 8 dakika, Saglikli Yasam Big¢imi Davranislar1 Olgegi (SYBDO) ‘nin
uygulama siiresi 15 dakika ve Genel Oz Yeterlilik Olgegi (GOYO)’nin uygulama siiresi
yaklasik 7 dakika olmak tizere toplam 30 dakika siirecektir.

Bu arastirmaya katilmaniz dahilinde isminiz kullanilmayacak ve kimlik haklarmniz
korunacaktir.Bu arastirmaya katilmaniz i¢in sizden herhangi bir iicret istenmeyecektir.
Arastirmaya katildiginiz i¢in size ek bir 6deme de yapilmayacaktir. Bu arastirmaya
katilmak tamamen istege baghdir, dilerseniz katilmay1 reddedebilirsiniz.

Katilimmiz ve desteginiz i¢in tesekkiirlerimizi sunariz.

Arastirmaci

Ars. Gor. Seyda BINAY
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1. Okudugunuz lisenin ad1 .........................

2. Cinsiyetiniz: 1. Kiz () 2. Erkek ()

3. Yasmiz: .........

4. Kag kardessiniz? ..........

5. Yasaminizin biiyiik ¢ogunlugunu (2\3’liik kismin1) gegirdiniz yer:
1.Koy () 2.1lge () 3. Sehir () 4. Metropol ()

6. Ailenizin tipi:

() Cekirdek aile
() Genis aile

( ) Geleneksel aile
() Pargalanmis aile

7. Babanizin egitim durumu:

( ) Okur- yazar degil

( ) Okur-yazar

() Ikdgretim mezunu ( Ilkokul/ Ortaokul)
( ) Lise mezunu

( ) Universite mezunu ve {istii

8. Annenizin egitim durumu:

( ) Okur- yazar degil

( ) Okur-yazar

() Tlkdgretim mezunu ( Ilkokul/ Ortaokul)
( ) Lise mezunu

() Universite mezunu ve tistii
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9. Babanizin meslegi:

() Memur

() Isci

() Serbest meslek
() Emekli

()Diger (cevvevneiiiiiii )

10. Annenizin meslegi:

( ) Memur

() Isci

() Serbest meslek

( ) Emekli

() Diger (Liitfen belirtiniz...................coeen. )

11. Ailenizin sosyal giivencesi:

()YK

() SSK

( ) Resmi

( ) Bagkur

() Sosyal giivencemiz yok

12. Ailenizin aylik geliri ne kadar? ( Liitfen Belirtiniz: ....................... ... )

13. Size gore aylik geliriniz gereksinimlerinizi karsilamaya yeterli mi?

1. Yeterli () 2. Kismen Yeterli () 3. Yetersiz ()

14. Okul iginde ve disinda katildigmiz herhangi bir sosyal aktivite var nmi?
1. Evet () 2. Hayir ()

15. Cevabmiz “ Evet” ise Litfen belirtiniz. . ....oooeeeeeeeeeee e,



16. Boyunuz (yaziniz): ..................
17. Kilonuz (yaziniz): ...................

18. Kilonuzu gdz oniine aldiginizda kendinizi nasil tanimlarsiniz?

1. Zayif () 2. Normal () 3. Sisman ()

19. Sizinle ayn1 sosyo-ekonomik konumda olan insanlarla karsilastiginizda sagliginizi nasil

degerlendiriyorsunuz?

1. Cok iyi ( ) 2.1yi () 3. Kotii () 4. Cok kétii ( )
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EK-2: SAGLIKLI YASAM BiCiMi DAVRANISLARI OLCEGI

Asagida simdiki yasam tarziniz ya da kisisel aligkanliklariniz hakkinda climleler yer
almaktadir. Liitfen her ifadeyi dikkatle okuyunuz ve sizi en dogru bigimde tanimlayan
ifadeyi isaretleyiniz. Iyi ya da kétii fikir yoktur. Baz ifadeleri cevaplamak zor gelirse karar
verebilmek i¢in size en yakin gelen sikki isaretleyiniz. Duygularinizi en iyi ifade eden

aciklamanin karsisindaki boliimii (x) isareti koyunuz. Her climleyi cevapladigmizdan emin

olunuz. Yardimlarmiz i¢in tesekkiir ederiz.

Hicbir Bazen | Sik Sik | Diizenli
Zaman Olarak
1.Sabahlar1 kahvalt: ederim () () () ()
2.Saghgimla iliskili degisiklikleri fark eder, doktora giderim. | () () () ()
3. Kendimi begenirim. () () () ()
4. Haftada en az ii¢ kez basit beden hareketleri yaparm. () () () ()
5. Yiyecek maddeleri alirken iginde koruyucu ya da katk1 | () () () ()
maddeleri bulunmayanlar1 segerim.
6. Her giin kendime, rahatlamak i¢in zaman ayiririm. () () () ()
7. Kan kolesterol diizeyimi 6lctiiriiriim, sonucun ne anlama | () () () ()
geldigini bilirim.
8. Hayata hevesle ve iyimserlikle bakarm. () () () ()
9. Olgunlagtigimi ve kisiligimin iyi yonde degistigini fark | () () () ()
ederim.
10. Kisisel sorunlarimi ve endiselerimi bana yakin kisilerle () () () ()

tartigirim.
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Hicbir Bazen | Sik Sik | Diizenli
Zaman Olarak
11. Hayatimdaki sorun ve problemlerin sebeplerini bilirim. () () () ()
12. Kendimi mutlu ve memnun hissederim. () () () ()
13. Haftada en az ii¢ kez 20 dakika yogun egzersiz yaparim. () () () ()
14. Her giin diizenli olarak ii¢ 6giin yemek yerim. () () () ()
15. Saglikla ilgili konularda kitap, dergi okurum. () () () ()
16. Giiglii ve zay1f yonlerimi tanirim. () () () ()
17.Gelecege yonelik uzun siireli hedeflerimi gergeklestirmek () () () ()
igin galigirim.
18.Basar1l1 insanlar1 kolaylikla takdir ederim. () () () ()
19.Ambalajli yiyeceklerin 6zelliklerini tanimak i¢in () () () ()
tizerindeki etiketi okurum.
20.Doktorun onerileri ile ayni fikirde olmadigim zaman, () () () ()
soru sorarim veya baska bir doktorun goriisiinii alirim.
21. Gelecege timitle bakarim. () () () ()
22. Uzman kisilerce yonetilen sportif faaliyetlere katilirim () () () ()
23. Hayatimda benim i¢in neyin énemli oldugunu bilirim. () () () ()
24.Yakin buldugum insanlara dokunmaktan ve bana () () () ()
dokunmalarindan hoslanirim.
25.Insanlarla iyi iliskiler kurar ve siirdiiriiriim. () () () ()
26.Cig sebze, meyve, baklagiller gibi posali ve lifli maddeler () () () ()
igeren yiyecekler yerim.
27. Her gin rahatlamak ve gevsemek igin 15-20 dakika () () () ()
zaman ayiririm.
28. Saghigimla ilgili endiselerimi uzman kisilerle tartigirim. () () () ()
29. Kendi basarilarimla 6viiniiriim. () () () ()
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Hicbir Bazen | Sik Sik | Diizenli
Zaman Olarak
30. Egzersiz yaparken nabzimi kontrol ederim. () () () ()
31.Yakin arkadaslarimla birlikte zaman gegiririm. () () () ()
32.Tansiyonumu 0l¢tiiriiriim ve sonucun ne anlama geldigini () () () ()
bilirim.
33.Yasadigim c¢evreyi iyilestirmek konusunda egitici () () () ()
programlara katilirim
34.Her giinii ilging ve miicadeleye deger bulurum. () () () ()
35.Her giin, 4 besin grubu (protein, karbonhidrat, yag, () () () ()
vitamin) igeren 0giinler planlarim.
36.Uyumadan 0Once bilingli olarak kaslarimi kasip- () () () ()
gevsetirim.
37. Yasadigim gevreyi hos ve tatmin edici bulurum. () () () ()
38.Dinlenmek i¢in yiiriime, ylizme, futbol, bisiklete binme () () () ()
gibi fiziksel faaliyetlerle mesgul olurum.
39.Bagkalarina kolaylikla ilgi, sevgi ve yakinlik gdsteririm. () () () ()
40.Yatarken mutlu, hos diisiincelere yogunlagirim. () () () ()
41.Duygularimi ifade ederken yapici olurum. () () () ()
42 Kendime nasil iyi bakacagim konusunda saglik () () () ()
gorevlilerinden bilgi alirim.
43. Viicudumu en az ayda 1 kez fiziksel degisiklikler ve () () () ()
hastalik belirtileri yoniinden gozlerim.
44. Amagladigim hedeflere gercekgi olarak yaklagirim. () () () ()
45. Stresimi kontrol altina almak igin belirli yontemler () () () ()
kullanirim.
46. Saghgm ilgilendiren konularda yapilan egitici | () () () ()
toplantilara katilirim.
47. Sevdigim insanlara dokunmay1 ve bana dokunmalarini () () () ()
O6nemserim.
48. Hayatimin bir amaci olduguna inanirim. () () () ()
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EK-3: GENEL OZ YETERLILiK OLCEGI

Asagida kendi saglhiginiza karsi tutumlariniz hakkinda ciimleler yer almaktadir. Liitfen her

ifadeyi dikkatle okuyunuz ve sizi en dogru bigimde tanimlayan ifadeyi isaretleyiniz. Iyi ya da kétii

fikir yoktur. Bazi ifadeleri cevaplamak zor gelirse karar verebilmek i¢in size en yakin gelen sikki

isaretleyiniz. Duygularimizi en iyi ifade eden agiklamanin karsisindaki boliimii (x) isareti koyunuz.

Her climleyi cevapladiginizdan emin olunuz. Yardimlariniz i¢in tesekkiir ederiz.

Tamamen Dogru Orta Tamamen
Dogru Olmasi Diizeyde Dogru
Degil Imkansiz | Dogru
1-Yeni bir durumla karsilagtigimda ne yapmam () () () ()
gerektigini biliyorum.
2-Beklenmedik durumlarda nasil davranmam () () () ()
gerektigini her zaman bilirim.
3-Bana kars1 ¢ikildiginda kendimi kabul ettirecek () () () ()
care ve yollar ararim.
4-Ne olursa olsun iistesinden gelirim. () () () ()
5-Giig¢ sorunlarin ¢6ziimiinii gayret etsem her () () () ()
zaman basarirmm.
6-Tasarilarimi (planlarimi) gerceklestirmek ve () () () ()
hedeflerime erismek bana gii¢ gelmez.
7-Bir sorunla kargilagtigim zaman onu halletmeye () () () ()
yonelik bir¢ok fikirlerim vardir.
8-Giigliikleri sogukkanllikla karsilarim, ¢iinkii () () () ()
yeteneklerime her zaman giivenebilirim.
9-Ani olaylarinda hakkindan gelebilecegimi () () () ()
santyorum.
10-Her sorun i¢in bir ¢dziimiim vardir. () () () ()
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T.C.
MERSIN UNIVERSITESI REKTORLUGU
o TIP FAKULTES|I DEKANLIGI _
BILIMSEL ARASTIRMALARI DEGERLENDIRME KOMISYONU

Karar Tarihi Toplanti Sayisi | Karar Sayisi

20/10/2010 07 | 2010/61

Mersin Universitesi Sagdlik Yiksekokulu Cocuk Saglig ve Hastaliklan Hemsireligi
Anabilim Dali Ogretim Uyesi Dog, Dr. Rana YiGITin sorumlulugunda yapiimasi tasarlanan
‘Ergenlerin Saglikh Yasam Bicimi Davramiglant lle Oz Yeterlilikleri Arasindaki fliski" adl
aragtirma igin hazirlanmig olan Bilimsel Arastirmalarn Degerlendirme Komisyonu  Basvuru
Formu ile ilgili belgeler arastirmanin gerekce, amag, yaklasim ve yontemleri dikkate alinarak
incelenmig, aragtirmanin yuririikte olan ilgili yasal dizenlemelere uyutarak yilritlimesi ve
sonuglandirimasi  kosulu ile  gergeklestirimesinde etik sakinca bulunmadidina  ve
Komisyonumuz karaninin basvuru sahibine iletiimesine toplantiya katilan Komisyon Uyeleri'nin
oy birligi ile karar veriimistir.

Imza
Prof. Dr. Bahar TUNCTAN
Baskan
imza Imza fmza
Prof. Dr. Bahar ULUBAS Prof. Dr. Cengiz OZCAN Prof. Dr. Gonil ASLAN
Bagkan Yrd. Uye Uye
{Katilamadi) imza .
Prof. Dr. Gurbtz FOLAT ~ Dog. Dr. Olgu HALLIOGLU KILING Docg. Dr. iglal GURSES
Uye Uye Uye
Imza (Katilamadi) imza
Dog. Dr. Irfan AYAN Dog. Dr. Resul BUGDAYCI Yrd. Do¢. Dr. Bahar TASDELEN
Uye Uye Uye
Imza Imza
Yrd. Dog. Dr. Oya OGENLER Av. Habibe OZER
Uye _ Uye
25 S

Prof. Dr. Bahar TUNGCTAN
Komisyon Bagkani
ASLI GIBIDIR




T.C.
MERSIN UNIiVERSITESI
TIP FAKULTESi DEKANLIGI
BILIMSEL ARASTIRMALARI DEGERLENDIRME KOMiSYONU

ARASTIRMA BASVURUSU DEGERLENDIRME FORMU

Ergenlerin Saglikli Yagam Bigimi Davranislari ile Oz Yeterlilikleri

ARASTIRMANIN ACIK ADI Arasindaki iligki

SORUMLU ARASTIRMACININ
UNVANI/ADI/SOYADI

SORUMLU ARASTIRMACININ BAGLI
BULUNDUGU BiRiM

Dog. Dr. Rana YiGIT

Mersin Universitesi Yiiksek Okulu Cocuk Saghgi ve Hemsireligi AD.
O TUBITAK O DPT

[ Universite
[] Diger:
Mersin Universitesi Yiksek Okulu Cocuk Sagligi ve Hemsireligi AD.
X Tek Merkez [0 Cok Merkez

[] Ulusal [ Uluslararasi

DESTEKLEYICi
ARASTIRMANIN YAPILACAGI MERKEZ
ARASTIRMAYA KATILAN MERKEZLER

BASVURU
BILGILERI

o X Yiuksek lisans tezi [ Doktora tezi
ARASTIRMANIN STATUSU [J Uzmanlik tezi [ Bireysel aragtirma projesi
[ Diger:

Belge Adi Tarih Dili

Mersin Universitesi Bilimsel Arastirmalan Degerlendirme = .

Komisyonu Bagvury Formu 19/10/2010 K Turkge [0 Ingilizce
DEGERLENDIRILEN Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu 19/10/2010 X Turkge [ Ingilizce
iLGILi BELGELER Anket Formu 19/10/2010 X Turkee [ Ingilizce

Sorumlu/Yardimci Arastirmaci/ Koordinatorlerin Oz Gegmisleri | 19/10/2010 X Turkge [ ingilizce

Biyolojik Materyal Transfer Formu O Turkge [ Ingilizce

Diger:3 adet literatiir 19/10/2010 X Turkge [ Ingilizce

Karar No: Tarih:

Mersin Universitesi Yiiksek Okulu Ogretim Uyesi Dog. Dr. Rana YiGIT'in sorumlulugunda yapiimasi tasarlanan "Ergenlerin
Saglkl Yasam Bigimi Davranislari ile Oz Yeterlilikleri Arasindaki iligki" adli arastirma igin hazirlanmis olan yukarida
belirtilen belgeler arastirmanin gerekge, amag, yaklasim ve yontemleri dikkate alinarak incelenmis olup, arastirmanin
yurirlikte olan ilgili yasal diizenlemelere uyularak yiritilmesi ve sonuglandiriimasi kosulu ile gergeklestiriimesinde bilimsel
ve etik yonden sakinca bulunmadigina ve kararin bagvuru sahibi ile Mersin Universitesi Rektérliigiine iletilmek tizere Mersin
Universitesi Tip Fakililtesi Dekanligina bildiriimesine oy birligi ile karar verilmistir.

KARAR BILGILERI

KOMISYON ILE ILGILI BILGILER

Mersin Universitesi Bilimsel Arastirmalari Degerlendirme Komisyonu Yénergesi, Iyi Klinik Uygulamalar Kilavuzu, Helsinki
Bildirgesi, Klinik Arastirmalar Hakkinda Yénetmelik, Klinik Arastirmalar Hakkinda Yénetmelikte Degisiklik Yapilmasina Dair
Yonetmelik

GALISMA ESASI

KOMISYON BASKANI

UNVANI/ADI/SOYADI Prof. Dr. Bahar TUNCTAN

KOMiSYON UYELERI

Unvani/Adi/Soyadi Uzmanlik Alani Bagh g:‘::‘:duéu Cinsiyet iligki* Katilim** imza
Prof. Dr. Bahar TUNGTAN Farmakoloji Meesin Orivarslies kK |Oedn |Be Ow N4
Prof. Dr. Bahar ULUBAS Gogis Hastaliklan %irf:i;‘kg{t‘é"j’sney K |Oegan |B& OH ar V'
e et | o [oeqp e on (g ]
Prof. Dr. Goniil ASLAN Tibbi Mikrobiyoloji Q’:‘:}rii;‘kgﬂ;"g’sneﬁ K |Oe-=&H |&E OH r
Prof. Dr. Giirbiz POLAT Tibbi Biyokimya “T’:?)rlii;‘kgl't‘;"s?rsneg E |OEOH |OEO H(H \
Dog. Dr. Olgu HALLIOGLU KILING ﬁgg‘a"“a:?l“g' L M‘:}r;‘;‘kgl’:;";rs“e“ K |OEMH & E OH Cﬁ‘n 4
Dog. Dr. iclal GURSES Tibbi Patoloji ;‘,’:zrﬁ;‘kg;ie"s‘frsnes‘ K |OEKH |®E O Y oto
Dog. Dr. irfan AYAN Ortopedi ve Travmatoloji .':{II irggkg;ie\;eirsneSi E OE &H HE OH )/-\/—‘— g
Dog. Dr. Resul BUSDAYCI Halk Saghg: M:rf:i;‘kg{t‘;":irs“w E |Oe 0w |(OeOn |
Dog. Dr. Bahar TASDELEN g:ly;;irﬁatistik ve Tibbi !\rlzir?:i;lkg;:(ievjrsitesi K Oe Q'H & E OH p ’%”
Yrd. Dog. Dr. Oya OGENLER Tip Tarihi ve Etik %z’f:i;‘kgi’t"e"s‘?'s“e“'i K |OE@e @€ On %
Habibe OZER Avukat M:ETI\L/{S;:J.?|T§.SI K |Oe®H |BE ] %

e Arastirma ile iligki; ** toplantida bulunma.

Form No: ETK-FR-21 Form Yay. Tarihi: 15.09.2005 Form Rev. Tarihi: 15.09.2005 Form Rev. No: 00
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T.C.
MERSIN VALILIGI
i1 Milli Egitim Miidirliigi

: N A3 I PR
Sayt : B.08.4.MEM.4.33.00.05.010/ -

Konu : Arastrma [zni

VALILIK MAKAMINA
MERSIN

ilzi: Mersin Universitest Saghk Bilimleri Enstitiisii Midirliigiiniin 08/10/2010 tarihli ve
B.302MLT.041.00-302.08.01-1375 sayil vazisi.

Mersin ~ Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisit  Hemsirelik Anabilim Dah Yiiksek
Lisans Ogrencilerinden Seyda BINAY m “Ergenferin Saghkl Yasam Bigimi Davranistar
ile Oz Yeterlilikleri Arasmdaki 1liski™ konufu anket uygulamast caligmalannt Mersin ili.
Akdeniz ilcesi Teviik Sirn Giir And. Lise. Atatiek Lise. Tie.ve And. Tie Mes.Lisesi. Toroslar.
Mersin Tic.ve San.Od. Lisesi. 19 Mayis And.Lise. Mersin (agdaskent And.Lisesi.Yenigehir
Nevit Kodalli Giiz.San.Lisesi. Hacr Sabanct And.[isesi. Mersin Sevket Pozeu Lisesi. Mevitli
igesi Mezitli CPL. Igel And.Lise. Pakize Kokulu Lisclerinde yapmast ile ilgili talebi Mersin
Milli Egitim Midiirliigii Arastirma Degerlendirme Komisyonu tarafindan incelenmiy olup.
02/11/2010 tarihli komisvon karart ve anket ¢alisma programi ilisikte sunulmustur.

Mersin  Universitesi Saghk Bilimleri Fnstitastt Hemsirelik Anabilim Dalr Yiiksck
Lisans Ogrencilerinden Sevda BINAY 1 67 konusu ¢ahigmayt llimiz - Akdeniz. Toroslar.
Yenischir ve Meritli ilgelerinde bulunan ve yukarda belirtilen ortadgretim okullarida
vapmast uygun gérilmektedir.

Makamlarmizca da uyvgun goriildiigi takdirde olurlarmiza arz ederim.,

Eyyup GULER
Milli Eﬁitim Miidiir V.
EKLER: g
1- Unv. Yazisi ve Anket (7 Sy)
2- Arag. Deger, Formu (1 Sy

_OLUR

Tl RJLR010.

" Hiisevin PARLAK
Val a.
Vali Yardimcisi

T Pgiim Midirtigl Arastinma - Planlama ve Istatistik Hizmetleri Borosu

Dumlupinar Mahatlesi Adnan Menderes Bulvan No. 4539 D Blok 33130 Yeniyehir N1 RSIN
Pelefon 10324 329 14 81 (4 Hat ) Dahili 0 120 Taks 10324327 35 18-19

E-Posta @ istatistik33 ameb.gov.tr,
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OZGECMIS

Aragtirmaci, 1986 yilinda Osmaniye’de dogdu. Lise egitimini Osmaniye Anadolu
Lisesi'nde tamamladi. Lisans egitimini 2009 yilinda Firat Universitesi Saglik
Yiiksekokulu’'nda tamamladi. Ayni yil Mersin Universitesi Saglk Yiiksekokulu’nda
Aragtirma Gorevlisi olarak goreve basladi. Halen Arastrma Gorevlisi olarak gorev yapan
arastirmaci, 2012 yilinda Mersin Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemgirelik

Anabilim Dali’nda yiiksek lisans egitimini tamamlad.
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