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1 .OZET

Arastirma adolesanlarin riskli saglik davraniglarini saptamak, okul sagligi
caligmalarina ve saglik egitimine yol gostermek amaci ile yapilmis olup arastirma
orneklemini Istanbul’un Avrupa yakasinda bir meslek lisesinin lise 1, lise 2 ve lise 3.
siif 6grencileri olusturmaktadir. Orneklem grubu, smif listelerinden kura yontemi ile
secilmigtir. Arastirmaya katilan toplam 6grenci sayis1 433 ‘tiir. Veriler anket yoluyla
toplanip bilgisayar ortaminda analiz edilmis, istatistiksel analizde y* 6nemlilik testi
kullanilmustir.

Arastirmaya 154 lise 1. sinif, 135 lise 2.smif, 144 lise 3. sinif 6grencisi katilmistir.
Ogrencilerin % 30,51 sigara, % 9,01 alkol ve % 1,9’u uyusturucu madde
kullandiklarii belirtmislerdir. En fazla arkadastan 6zenme nedeni ile sigara, alkol ve
uyusturucu maddeye basladiklar1 saptanmistir. Bu aliskanliklarda cinsiyetler ve yaslar
arasinda anlamli fark bulunmustur. Aliskanlik yapan maddelerin kullaniminin yasla
beraber artis gosterdigi saptanmis, erkeklerin kiz 6grencilere gore daha fazla sigara ve
alkol ictikleri belirlenmistir. Uyusturucu kullaniminda ise kizlarda oran daha yiiksek
cikmstir (% 2,8).

Beslenme o6zelliklerine bakildiginda 6grencilerin % 56,3’ i li¢ 6glin yemek
yediklerini, % 45,7’si daha c¢ok fast-food yediklerini belirtmislerdir. Ogrencilerin
% 18,8’1 kilodan dolay1 diyet yapmay1 diistindiiklerini, % 7,6 ‘s1 de kilo vermek i¢in ilag
almay1 diisiindiiklerini belirtmiglerdir. Diyet yapma ve kilo i¢in ila¢ alma konusunda
kizlarda oran erkeklere oranla daha yiiksek bulunmustur.

Ogrencilerin % 27,3’ii motorlu ara¢ kullandiklarmi, % 35,3’ii her zaman trafik
kurallarina uymadiklarini, % 40,9’u emniyet kemeri kullanmadiklarin1 , % 37,2°si de
motorlu ara¢ kullanirken hiz yapmay1 diisiindiiklerini belirtmislerdir.

Ogrencilerin % 39,5’i egzersiz yapmadiklarini belirtmislerdir.

Ogrencilerin % 60’min cinsel iliskiye girdigi, %39,2’sinin cinsel iligkiye girip
korunmadigi, % 66,1’inin cinsel bilgisi olmadig1 saptanmistir. Bu bulgulardan yola
cikarak:

Ergenlik donemine girmeden once sigara, alkol ve uyusturucu maddelerin

zararlari, saglikli beslenme, saglikli cinsel yasam, egzersiz ve trafik kurallar ile ilgili



saglik egitimi verilmesi ve okul sagligi hizmetlerinin gelistirilmesi gerektigi sonucuna
varilmstir.

Anahtar Kelimeler: Addlesan, Riskli Saglik Davranislari



2. SUMMARY

The Risk Health Behaviors of High School Students

This study was carried out to determine what health hazards exist for adolescents,
aiming to contribute to the efforts of school health authorities and to offer guidance for
health education. The environment of the study consisted of students attending the first-,
second- and third-year classes of a lycée in the District in Istanbul. The sample group
was selected by a drawing of lots from class lists. The total number of students included
in the study was 433. Data was collected by means of a questionnaire, analyzed in an
electronic medium, and subjected to statistical analysis using an y” significance test.

The participants in the study were 154 lycée 1°-year, 135 lycée 2™-year and 144
lycée 3rd-year students. A proportion of 30.5% of the students stated that they were
cigarette smokers, 9.0% said they were alcoholic drinkers and 1.9% declared that they
used narcotics. It was established that cigarette-smoking, the use of alcohol and
narcotics had been initiated mostly due to peer pressures. It was found that these habits
showed significant differences in terms of gender and age. The study showed that the
use of addictive substances increased with age and that there were more male students
who smoked and drank compared to females. Girls displayed a higher rate of narcotic
use, however (2,8%).

A look into dietary characteristics showed that 56,3% of the students ate three
meals a day and that 45.7% were mostly fast-food eaters. It was seen that 18,8% of the
students were thinking to diet due to being overweight and 7.6% were thinking to take
drugs to lose weight. Dieting and taking weight-reducing drugs were found to be more
prevalent in girls rather than boys.

A proportion of 27.3% of the students stated that they were drivers, 35.3% said
they did not always followed traffic regulations, 40.9% said they did not use seat-belts,
37.2% said they were thinking to speeders.

A proportion of 39.5% of the students said they did not exercise.

It was established that 60% of the students had had sexual intercourse, that
39.2% had had unprotected sex and that 66.1% had had no sexual education at all.

It was concluded that students should receive health education before puberty

about the hazards of smoking, alcohol and narcotics, the benefits of a healthy diet,



healthy sexual activity, exercise and about the importance of observing traffic

regulations and that school health services should be improved.

Key words: Adolencense, risk health behaviors



3 .GIRIS VE AMAC

Adoélesan donemi soyut disiiniilen, arkadas gruplarinin 6nemli oldugu, toplum
tarafindan benimsenme ihtiyaci duyulan, dis goriiniimiin olduk¢a onemli kazandigi,
bireylerin kendilerini hastalanmaz, yaralanmaz, yenilmez olarak gordiikleri bir
donemdir. Adodlesan, ¢ocuklukla yetiskinlik donemi arasinda, ruhsal olgunlasma ve
yasama hazirlik i¢in ¢ok Onemli bir gecis donemidir. Kuramcilara gore bu donem

buhranli ve zor bir donemdir ( 2,72 ).

Saglik davraniglarinin en riskli oldugu dénem addlesan donemidir. Yasamin tehlikeli
olarak nitelendirilen ilk bes yilin1 gegirmis ve heniiz yetiskinlere 6zgii saglik sorunlari
ile dogrudan karsilasmamis addlesan donemi saglikli gecirildiginde, saglikli yetiskin
olma olasilig1 yiiksektir. Cocuklar biiyiiylip ad6lesan donemine yaklastikca giderek
daha bagimsiz davranmaya baslar. Kararlar1 , davraniglart ve iligkileri, saglik ve gelisim
durumlarim gittikge daha fazla belirler. Bu yastakileri yetiskinlerden ayiran en 6nemli
Ozellik, riskli davranmglara yonelmeleridir. Cocukluktan olgunluga gecis bir cok
tehlikeleri igerir, baz1 saglik sorunlari, saglikla ilgili durumlar ve davranislar diger yas
gruplara goére daha yaygindir ve bu davranislar ergenin gelecekteki saglik durumu

tizerinde de etkili olabilir ( 43, 51, 68 ) .

Adolesanlarin iilkeden iilkeye farklilik gdsteren saglik sorunlari arasinda erken yasta
gebelik, cinsel yolla bulasan hastaliklar, ruh saglhigi sorunlari, madde kullanimi,
yaralanmalar ve intihar girisimleri yer almaktadir. Bu sorunlar gelismis ve gelismekte
olan iilkelerde benzer 6zelliktedirler. Bu konuda diinyada bir ¢ok arastirma yapilmistir

(23,42, 63).

Moore ve Gullone ( 34, 48) 570 addlesan ile yaptiklart iki aragtirmada addlesanlardan
yasitlar1 i¢in riskli olabilecek davraniglart yazmalarini istemislerdir. Ergenlerin
olusturdugu kategoriler ; sigara igme , alkol kullanma, araba siirme, uyusturucu
kullanma , su¢ isleme, spor riskleri iceren davraniglar antisosyal davranislar,
isyankarlik, okulla ilgili riskler ve cinsel aktivitedir. Wiley ve arkadaslar1 (77) liniversite

ogrencilerinin sagligi tehdit eden risk alma davraniglarim incelemislerdir. Bu

10



davranislarin iiniversite 6grencilerinde gozlendigini ancak baslangicinin daha onceki

yillarda olustugunu vurgulamaktadirlar.

Arastirmalarda da goriildiigii gibi riskli saglik davramislarinin kazanilmasi addlesan
doneminde baslayip yetiskinlikte devam etmektedir. Ayni zamanda addlesan donemi
saglikla ilgili olumlu bilgi, beceri ve davraniglarin da gelistirilebilecegi bir donemdir.

Cocukluktan baglayarak yasam boyunca bireylerin kazanmasi gereken olumlu saglik
davraniglari; yeterli ve dengeli beslenme, zaman i¢inde bedende ve yasamda olusan
degisimlerin farkinda olma ve bunlarla bas edebilme, sagligi gelistirici Onlemleri
uygulayabilme , sagliga zararli olan dis etkenlerden korunma olarak 6zetlenebilir. Bu
davraniglarin  kazanilmasi, okul c¢aginda ve addlesan doneminde sagligin
gelistirilmesinde en 6nemli 6ge egitimdir. Bu yas grubunda sagligin olumlu yonde

etkilenmesi i¢in en iyi ortami okullar olusturmaktadir (15, 17, 18).

Adolesanlarin topluma kazandirilmalar1 ve saglik durumlarimin iyi diizeyde devaminin
saglanmasi i¢in aile basta olmak lizere saglik ekibi, sosyal kurumlar, sosyal hizmet
uzmanlari, psikolog gibi destek hizmetler sistem iginde kontrollii gérev almalidirlar.
Okul temelli yapilan calismalar adoélesanlar i¢in daha etkili olabilir. Bu calismalar
addlesan doneminde degil okula baglanilan ilk yaslardan itibaren yarar saglayacaktir.
Okul sagligi calismalarinda amag, 6grencinin sagliginin korunmasi, siirdiiriilmesi ve

hastalik durumunda iyilestirilmesidir ( 26, 47, 62 ).

Okul saghgi hizmetlerinin  planlanmasi, yiiriitiilmesi, degerlendirilmesi ve
kaydedilmesinde kaynak birey okul sagligi hemsiresidir ve hizmetler ¢ok disiplinli bir
ekip yaklasimi ile stirdiiriilir. Bu bakimdan okul sagligi ekipleri olusturulmasi ve bu
ekipte hekim, hemsire, rehberlik uzmani, psikolog, sosyolog gibi meslek gruplarinin
birarada ¢alismasi bireyin ¢ocukluk ve addlesan doneminin saglikli gegirmesinde yararh

olacaktir ( 27, 56, 67 ) .

Bu arastirma iilkemizde adolesanlarin riskli saglik davranislarini tanimlamak amaci ile
hazirlanmistir. Okul sagligi hizmetlerinin kapsaminda addlesan donemine yonelik ele

alinmasi gerekli konularin belirlenmesi hedeflenmektedir.
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4. GENEL BILGILER

4.1 Adolesan Doneminde Biiyiime ve Gelisme

Adolesan donemi ¢ocukluk ve yetiskinlik arasinda kalan ara bir donemdir. Milli Egitim
Bakanligi’na gore genglik, “bulug ¢agina erme sebebi ile biyo-psikolojik bakimdan
cocuklugun sonu ile toplum hayatinda sorumluluk alma donemi olan ¢ocukluk ve geng

erigkinlik arasinda kalan 12-24 yas arasindaki gruptur”(72).

UNESCO’ya gore geng; 6grenim yapan ve hayatini kazanmak i¢in ¢alismayan ve evi
olmayan insandir. Ergenlikle baglayan hizli biiylime, genclik ¢aginin sonunda bedensel,
cinsel ve ruhsal olgunlukla biter. Bir gencin yetigkin sinifta yer almasi, yetiskin
sorumluluklarini tagimasi ve yasina ait rollerini oynamast onun yetisme kosullarina,
zekasina, cevresindeki bireylerle kurdugu iliskiye baglidir. Bedence ve boyca
bliylimenin durdugu yas smirlar biyolojik olarak genglik ¢caginin bittigine isaret olarak
gosterebilirse de bu kesin bir belirti degildir. Biiylimenin sona ermesinde biyolojik
faktorlerin yaninda sosyolojik veriler geng ve yetiskin ayrimlar1 konusunda fikir
vermektedir. Bu nedenle adoélesan ¢agi tek bir bilim dali agisindan anlasilmasi ve
tanimlanmas1 gii¢ bir devredir. Fizik, biyoloji, psikoloji, pedogoji ve egitim gibi bilim
dallar1 gencin gelismesine katkisi saglar. Ozellikle biyolojik, psikolojik ve sosyal olarak
gelisme ve olgunlagsmanin yer aldigi bu donem c¢ocukluktan erginlife bir gegcis

donemidir ( 2,72).

Adolesan Donemi Siniflamasi
Bulug veya addlesan donemi baslari 11-13 yas kizlar
13-15 yas erkekler
Adoélesan doneminin ortalari 14-16 yas kizlar
15-17 yas erkekler

Addlesan doneminin sonlart 16/17-24 yas

Biiylime ve gelisme dollenmeden baglayarak addlesan doneminin sonuna kadar devam
eder. Yasamin ilk iki y1l i¢inde hiz kazanir. Bu zaman boyunca biiyiime ve gelisme hig

durmaz. Biiylime viicuttaki boy ve agirlik artis1 gibi Olciilebilen degerlerle ilgilidir.
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Gelisme ise viicuttaki yap1 ve isleyislerin olgunlagsmasi sonucu bazi biyolojik islevlerin
kazanilmasini ifade eder. Addlesan doneminin baslangicinin habercisi, boy uzamasidir.
Erkek cocuklar dogusta kizlardan biraz daha boylu olup, bu istiinligii 10 yaslarina
kadar korurlar, fakat kizlarda bu yaslarda erkeklere yetisir. Onbir yaslarindan 14 yasina
kadar kizlar daha ¢abuk uzar. Onbes yastan sonra bu iistiinliikk erkeklere gecer. Yalniz

bireysel farkliliklarin oldugunu unutmamak gerekir ( 30, 33, 50).

Biiyiime ve gelismede bazi temel kurallar gozlenir. Biiylime bastan ayaga dogrudur.
Yani ¢ocuklukta dnce bag ve basa yakin organlarin gelismesi olur, sonra gelisme sirt,
bel ve kalgalarda devam eder. Biiylimenin merkezden u¢ organlara dogru olmasi bize
bliylime ve gelismenin gévde ve ona yakin organlarda daha once oldugunu anlatir.
Ornek olarak el ve parmaklarin olgunlasmasi kolun biiyiiyiip olgunlasmasindan sonra

olur ( 50).

Adolesan doneminde ise, elle ayaklar, kollar ve bacaklar once biiyiir. Biiyiime ve
gelismenin hizi, miktar1 ve zamani bakimindan normal ¢ocuklar arasinda 6nemli farklar
bulunmaktadir. Bazi cocuklar daha g¢abuk biiyiiyerek akranlarindan 6nce ergenlik
donemine girebilir ve bedence gelismelerini dnce tamamlayabilirler. Beslenmede ve
saglik sartlarindaki iyilesmenin, anne-babalarin daha egitimli olmasinin ve daha uygun
kosullarda yetismenin sonucu olarak biiyiime ve gelismede olgunlagma daha erken
yaslara inmistir. Kizlar i¢in 10, erkekler i¢in 12 yaslar1 bulug veya bulug oncesi
bedensel farklilagsmalarin basladig yillardir. Bu yaslarda kiz ve erkek ¢ocuklarda istah
artigt goriiliir. Adeta viicut hizli gececek bir biliylime donemine hazirlik yapmaktadir.
Istah artis1 bulug 6ncesinde biraz tartinin artmasina neden olabilir. Cocukluk doneminde
kizlar erkeklerden ortalama 4-5 cm daha kisa ve 450-500 gr. kadar daha hafiftirler. Dort
yasina kadar boy biiylimesi yilda 5-7 cm arasindadir. Son ¢ocukluk doneminde
( 7-11/13 yaslar ) biiylime daha yavas bir seyir izler. Kas, iskelet yapist ve yag
dokusundaki gelismeler bulugda belirginlesir ( 52,61).

Adoélesan doneminde biiyiimenin en hizli oldugu duruma Biiyiime Hiz1 Dorugu ( BHD )

adi verilmektedir. Biliylime hizinin doruga wulagsmasi kiz ¢ocuklarda ilk adet
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kanamasindan oncedir. Her c¢ocuk biiylime hizi doruguna farkli yaslarda erisebilir

(33,42).

Kizlarda ilk adet kanamasindan sonra ortalama 6 cm kadar boy biiylimesi olur. Boy
biiylimesi kizlarda 16-18 yaslarinda, erkeklerde ise 18-20 yaslarinda durmaktadir. Erkek
adolesanlar biiylime hiz1 doruguna ( BHD ) kizlardan 18 ay sonra ulasirlar. Bu 13-15
yaslarinda olur. Biiylime hiz1 takribi olarak 10,5 cm/yildir. Addlesan ¢caginda gelismenin
diger bir yonii de, tart1 alinarak agirligin artmasidir. Yalniz, boy uzamasi gelismenin tek
kriteri degildir. Yapilan ¢esitli incelemelerde, ortalama agirlik artislart kiz ve erkekte
boy uzamasi egrileri ile ayr1 egilim gdsterip, boy uzamasi egrilerine paralel olarak
gelismektedir. Adolesan doneminde kizlar ortalama 16 kg, erkekler ise 20 kg kadar tart1
alirlar. Adolesan doneminin sonunda kizlar ortalama olarak erkeklerden 10-15 cm kadar
kisa ve 10 kg kadar hafiftirler. Kiz ve erkeklerin kendi aralarinda da biiylime ve gelisme

hizlar1 agisindan farkliliklar olabilir ( 33,61,52) .

Bag biiylimesi biiylime ve gelismenin Onemli kriterlerindendir. Siit ¢ocuklarinda
viicudun yaklasik dortte birini olusturur. Yetigkin bir insanin baginin viicuduna orani
yaklagik sekizde birdir. Bastaki biiyiime addlesan doneminde tamamlanir. Bastaki alin,
cene, yanaklar, burun ve goz gibi organlarin hepsi ayni zamanda ve ayni hizda
biiyiimez. Once burun, {ist disler ve alt cene belirgin bir hal alir. Alin genisler, gdzlerin
arasi agilir, elmacik kemikleri ortaya ¢ikar. Deri, ¢ocukluktaki yumusakligini kaybeder.
Saclar yiizdeki goriintiiyli tamamlayan en 6nemli unsurdur. Kendi yiizii ve saclari
addlesanin ilgi odagini olusturur. Bulug sirasinda bastaki bu farklilagma yiizde simetrik
olmayan bir gorlinlim ortaya ¢ikarir.Yiizlin asimetrik goriiniigiiniin diizelmesi bastaki

organlarin bliylimelerini tamamlamalart ile sona erer ( 13,52,53) .

Fiziksel yonde ergenligin baslangici ve sona ermesi, bireylerde farkli olmakla beraber,
bu caglardaki onemli degisimler, ortalama istatistik normlarina uyacaktir. Boy ve tarti
artarken, kollardaki kuvvet de artacaktir. Ergenligin baslangicinda, 6nce el ve ayaklar
yetigkinlige yakin boya ulagirlar. Kollar ve daha sonra bacaklar uzar. Kollarin viicuda
gbre Once uzamasi, kolla diger organlarin boylar1 arasinda orantisizlik yaratir. Kas ve

kemikler de ayn1 hizda ve zamanda gelismediginden bedenin kontrol edilmesi
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baslangicta giic olabilir. Uzun boylu olma, addlesanda postiir bozukluguna neden
olabilir. Biiyimedeki c¢abukluk gencin durusuna, hareketlerine ve bedenini istedigi gibi
kontrol etmesine engel olabilir. Yiizde ve viicudun cesitli organlarindaki bu orantisiz
bliylime ve gelismeler, bulugda goriilen tamamen dogal bir gelismedir. Biiylime
tamamlandiginda, viicudun goriiniisii ve organlarin viicutla orantilar1 normale doner.

Cocukluk déneminde yapilan fiziksel aktiviteler gelisime katki saglar (50,53).

4.1.1 Adolesan Doneminde Bilissel Gelisim

Ergenlerin bilissel gelisimi yalniz kendilerini ailelerini, yasitlarin1 ve dgretmenlerini
degil diinyalarin1 gérme big¢imi ilizerinde onemli etkiler tasir. Tiim diisiince siirecleri
degisir, gittikge artan bir bigimde gelecege yonelik ve soyut diisiincelerle ilgili olurlar.
Cinsellik, din ve ahlak gibi konularla ilgili ger¢ekten kendilerine ait bir takim degerler
edinirler.

Piaget'e gore addlesan 11 yagindan itibaren formal islemsel diislinceyi gelistirmeye
baslar. Bu donemin onemli 6zelligi hipotetik tiimden-gelim diisiincedir. Addlesan, bir
problem ¢ozme durumunda neden-sonug iliskisini kurabilmek icin olast tim
degiskenleri goz Oniine alabilir ve bunlardan birini smarken digerlerini disarida
birakabilir. Gergek ve somut olmayanla yani olasiliklarla ilgilenebilir ve mecaz
anlamlar1 anlamakta giiglik c¢ekmez. Formal diisiincenin her addlesanda ortaya
cikmayacagi, bu diisiince bicimiyle 1ilgili biligsel stratejilerin ancak egitimle
gelisebilecegi ve bu nedenle formal iglemsel donemin Piaget'in dnceki {i¢ donemi gibi

evrensel olmadigi tartisilmaktadir (7,13,59).

Adolesanlardaki soyut diisiince onlarin giinliik davranislarimi da  etkilemektedir.
Kendileri ve diinya hakkinda daha fazla diisiinmekte ve 13-15 yaslar1 arasinda daha
tartismaci, idealist ve elestirici olmaktadirlar. Bununla birlikte kendilerinin ve
baskalarimin soyut bakis agilarin1 degerlendirmekte zorlandiklari i¢in yeni bir ben
merkezci egilim icgine girmektedirler. Ergenler kendi diisiinceleri, duygulart ve
davranislariyla asir1 ilgilidirler. Kendi ve digerleri arasindaki iliskilerle ilgili olarak da
iki onemli ¢arpitmalar1 vardir. Bunlardan biri, kendi kendileriyle ¢ok ilgili olmalarinin
Otesinde digerlerinin de kendisiyle ilgilendiklerini diisiinmeleri ve devamli bir sahnede

herkes kendilerini izliyormus gibi davranmalaridir. Digeri ise kendi Onemlerini

15



asirilastirmalart ,kendilerini 6zel ve 0zgiin olarak algilamalar1 sonucu baskalarinin
basina gelenin kendi baslarina da gelebilece§ini diisiinememeleridir. Bunun sonucu
olarak da alkol ve uyusturucu alma, hizli ve tehlikeli araba kullanma gibi riskli

davraniglara girmekten sakinmamaktadirlar ( 13, 19, 66).

4.1.2 Adolesan Doneminde Zihinsel Gelisim

12 yas ve lizerindeki addlesanlar zihinsel gelisim ¢ercevesinde varsayimlar kurabilir,
mantiksal sonuglar ¢ikarabilir ve karmasik sorunlart sistemli bi¢cimde ¢dzebilir. Bu
donem gengleri kendi goriislerini hakli gosterebilecek diisiince kurallarini ve mantik

yollarin1 bulmaya baglarlar ( 7,28) .

4.1.3 Adolesan Doneminde Duygusal Gelisim

Adolesan donemi dengesiz ve diizensiz bir evredir. Bu evre "gence higbirsey
anlatilamadi8i i¢in, anlatma ¢abasinin yogun oldugu bir donem" olarak aciklanabilir.
Donem, bir ¢eliskiler donemidir. Yalnizliktan duyulan hazzin yani sira bir gruba katilma
0zlemi, yetigkini hor gérme ama ona dayanma; endise ve umutsuzluga karsin gelecege
coskuyla yonelis bu celiskilerin en belirginleridir. Bu evrede duygularin siddet
kazandig1 goriiliir. Bunlar sinirlilik, 6tke, bagirma, herseye kars1 gelme gibi 6zelliklerdir

(7,28).
4.1.4 Adolesan Doneminde Sosyal Gelisim

Bu donemde adélesan ; ¢abuk kurulan ve bozulan iliskiler, kolay etkilenme, toplum
icinde sivrilme, ilgi ¢ekme ve rol sahibi olma cabasi i¢indedir. Toplumda sayginlik
kazanmaya ve statii sahibi olmaya gereksinme duyar. Toplumsal uyum genis 6l¢iide bu
gereksinimin karsilanmasina baglidir.

Gencin bu donemde ailesiyle, arkadaslariyla ve Ogretmenleriyle olan iliskileri de
onemlidir. Ozdeslesme igine girerek aile bireylerine, cevredeki bireylere, diisiincelere

genisleyen alanda, gencin benimsedigi diislince, davranig, tutum ve eylemleri olusur.
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Gencin bu donemde arkadas iliskileri ¢ercevesinde, ait oldugu grup 6nem kazanir ve

grup normlarina uymada ¢aba harcar ( 7,13,19) .

4.1.5 Adoélesan Doneminde Cinsel Gelisim

Kiz ve erkeklerde buluga girecekleri donemden yaklasik bir buguk yil 6nce cinsel
degisiklikler baslar. Bu degismeler kizlarda 10 yaslarinda, erkeklerdel1-12 yaslari
civarinda olmaktadir. Bulug Oncesi denen bu donemde karsi cinsle ve cinsel
problemlerle ilgilenme, daha kadinst veya erkeksi tavirlar gelistirme gibi davranislar
gbzlenebilir. Boyca bilylimenin doruguna ¢ikmasi ile buluga erme hemen hemen ayni
zamanda oldugundan bulug 6ncesindeki addlesanda istah artis1 goriiliir. Addlesan adeta
hizli biiyiime i¢in gerekli olan protein ve enerjiyi depolamaktadir. Addlesan
donemindeki cinsel gelisme kiz ve erkek cocuklarda ayni zamanda ve ayni hizda olmaz.
Kemik biiyiimesinin ve kemik yasinin bulugdaki belirtilerle iliskileri vardir. Kemik yas1
kizlarda 11, erkeklerde 12 olduktan sonra bulug belirtileri baglamaktadir Kiz ve erkek

cocuklarin beden yapisindaki gelismeleri ayr1 ayri incelemek gerekir (30, 33).

4.1.5.1 Kizlardaki Cinsel Gelismeler

Cinsel gelisim, kizlarda gogiis biiylimesi ile baslar. Kizlarda ergenlige girerken goriilen
en 6nemli degisikliklerden biri de adet kanamasidir. ilk adet kanamasindan yaklasik bir
yil sonra yumurta iiretimi baslar. Kiz ¢ocuklarinda ilk menstriiasyon ( adet gérme ) yasi

ortalamasi112,4’tiir ve daima boy biiylime dorugu gegtikten sonra olmaktadir.

Kizlar ilk adet kanamasindan sonra bir siire diizensiz kanama olurlar, bu aylar boyunca
lireme yetenegi tam olarak hazirlanmamistir ( 53,61) .
Kizlarda omuzlar yuvarlaklasir, gogiis ve kalgalarda deri altina toplanan yag miktari

artar, gogiis ve kalcalar biiyiir, gégiis uclar1 olgunlagir.

17



4.1.5.2 Erkekteki Cinsel Gelismeler

Erkeklerin cinsel organlarindaki degisiklik ortalama olarak 13-14 yaslarinda baglar. Bu
donemde erkek ilireme organi ve erbezleri ( testisler ) biiyiir, erkek iireme hiicresi
( sperm ) liretmeye baslar. Biyik ve sakal tiiylerinin ¢ikmasi gibi ikinci derece cinsel

niteliklerden olusur.

Erkek ¢ocuklarda, addlesan doneminde kizlardan farkli olarak, kol ve bacak
adalelerinde bir gelisme goriiliir. Gogiis kafesi ve omuzlar genisler,viicut ve yiiz erkeksi
bir goriiniim alir.

Ek olarak addlesanlarin cinsel gelisim doneminde asagidaki degisiklikler meydana gelir:

Sesin Kalinlasmasi
Adolesanda ses ¢ocukluktakinin aksine kalinlagmaya baslar. Bu donemde addlesan ses

tonunu ayarlayamaz, onceleri sesi ¢atallagir. Daha sonra ses telleri gelisimini tamamlar,
addlesanin ses tonuda olgunlasir. Erkek ¢ocuklarinin ses kalinlasmasinin 13.4 yasinda

oldugu bildirilmistir.

Yiizdeki Sivilcelerin Artmast
Derideki yag bezlerinin fazla calismasi sonucu, salgilanan yag bezi kanallarin tikar ve

ylizde siyah noktalar (akneler) olusur. Yag birikimi siser ve ergenlik sivilcelerini
meydana getirir. Bu donemde goriilmesi normaldir. Sivilcelerin sikilmamasi, sik sik elle

oynanmamasi ve yiiziin temiz tutulmasi gerekir.

Yiizde Biyik ve Sakalin Citkmasi
Adolesan doneminde yiizde meydana gelen belirgin degisiklik de erkek ¢ocukta biyik

ve sakallarin ortaya ¢ikmasidir.

Viicutta Killanma
Adolesan doneminin baslagicindaki degisikliklerden biri de, hipofiz bezlerinin salgilari

ile baglayan koltuk alt1 ve ireme organlar1 bolgesindeki killanmadir.

Ter Bezlerinin Calismasinin Artmasi
Bu bolgede koltuk alti ile kasiklarda ve viicudun diger yerlerinde, ter bezleri cocukluk

doneminden daha fazla ¢alisir. Sik terleme sonucu ortaya c¢ikan kirliligi 6nlemek igin

viicut temizligine dikkat etmek, en az haftada bir kere su ve sabunla temizlenmek,
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koltukalt1 ve iireme organlarindaki tiiylerin, ter ve kir tutacagi i¢in uzamadan alinmasi

adolesan sagligi icin gereklidir.

Girtlakta Kikirdaklagsma
Hipofiz hormonunun etkisiyle, adélesan doneminin baslangicinda, erkek c¢ocuklarda

girtlagin ¢ene altina rastlayan bolgesinde bir kikirdaklagsma goriiliir (53, 61).

4.2 Kalhtim ve Biiyiime — Gelisme

Insan organizmasi yaklasik 50.000 gen tasir ve bu genler cocugun biiyiimesini etkiler.

Biiylime ve gelisme biiylik oranda 6nceden planlanmistir. Hastalik ve kotii  beslenme
gibi nedenler olmadiginda biiyiime ve geligme halindeki insan bedeni adeta “ belirli bir
hedefe varmaya” calismaktadir. Es yumurta ikizleri, anne-cocuk iliskisinde addlesan
baslama yasinin benzer olmasi, siyah irkin beyaz irktan daha 6nce addlesan dénemine

girmeleri kalitimin etkisini agi8a ¢ikarmaktadir ( 42, 50, 52) .

4.3 Hormonlar ve Biiyiime — Gelisme

Cocukta biliylime ve gelismeyi esas olarak iki hormon etkilemektedir. Bunlar tiroid
hormonu ve On hipofizin biiylime hormonudur. Tiroid hormonu gelisme ve
olgunlagmay1, hipofiz hormonu ise boy biiyiimesini etkiler. Bulug doneminde salgilanan

androjen ve Ostrojen hormonlar1 da biiyiimeyi etkilemektedir ( 30,33) .

4.4 iklim, Cografi Kosullar ve Biiyiime — Gelisme

Yasanilan cografi ¢cevre ve iklim ortamu ile beden yapisi arasinda iliski bulunmaktadir.
Yasanilan yorenin deniz seviyesinde olmasi ile yiliksek platoda olmasi, oradaki insanlari
farkli hava basinglar1 ve farkli iklim sartlariyla karsi karsiya birakir. Yiiksek plato ve
daglik bolgelerdeki insanlar, bdlgelerindeki hava basincina uygun bir beden yapisi
gelistirirler. Bu insanlarin akcigerlerinin azalan hava basincinda daha fazla oksijen
absorbe etmesi i¢in gdgiis kafesleri daha genis olur. Bu nedenle yiiksek yorelerdeki
insanlar orta boylu, genis omuzlu, yore kosullarina uyum saglayabilecek beden

yapisindadir ( 30, 33, 52) .
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4.5 Adélesanin Bedensel Gelisimi ile Tlgili Thtiyaclar1 ve Kaygilari

Cabuk biliylimenin sonucunda beden imajinin yerlesmesi i¢in addlesanin zamana
ihtiyac1 vardir. Adodlesan, kendi bedensel gelisim seyrini anlamak ister. Akranlar ile
kendisinin bedensel gelisimini karsilastirir ve farkliliklardan etkilenir. Uygun durus ve
oturma aligkanliklar1 kazanmak ister, ani boy uzamasi ile olusan kambur durusuna
yapilan asir1 dik durma ve oturma telkinleri karsisinda kambur kalabilecegi endisesine
kapilabilir. Viicudundaki agirlik artisinin nedenini anlamak ister. El ve ayaklarindaki
ani biiyiimenin nedenini anlamak ister, ayaklarin ani biiylimesi sonucu uygun
ayakkabiy1 segmek ve giymek ihtiyacindadir. Ozellikle ayaklarmn biiyiik oldugu
duygusuna kapilip, kaygilanabilir.

Adoélesan doneminin baslarinda birey i¢in uygun boydaki elbise se¢imi sorun yaratir.
Yiiziindeki orantisiz biiyiimenin ve yiiz ifadesinin degismesinin nedenini anlamak ister.

Yiiziinde beliren ifade degisikligi adolesan1 kaygilandirabilir (16, 60, 72).

Cocuklar, addlesanlar ve yetigkinler viicutlarinin nasil goriindiigii hakkinda belirgin bir
kaniya sahiptirler. Bu, bireyin aynaya baktiginda yiizliniin ve viicudunun nasil
goriindiigiine iliskin disiinceleridir. Viicut organlarinin boyutlarinin ve bigimlerinin
degistigi bulugdaki biiyiime ve farklilasma siirecinde, addlesanlarin viicutlarinin nasil
olduguna dair diislinceleri de degismeye baglar. Biiylime ve gelisme ile ilgili en yogun
yasantilarin oldugu dénem 12-16 yaslar1 arasidir. Bu viicut imgesini kazanma siirecinde
adolesanlarin ¢ogu, kiiltiiriin ideal viicut olarak sundugu modelin etkisinde kalir.
Begenilen bir viicudun nasil olmasi gerektigi hakkindaki kalip yargilar ve kiiltiirel
kurallar addlesanin kendi bedenini algilamasina onemli sekilde etki eder. Bu “ideal
viicudun” olgiileri aile, akran grubu ve toplum tarafindan belirlenir. Bunun yaninda
sinema ve televizyonda oOzellikle televizyon reklamlarinda “tavsiye edilen” insan
tiplerine ait goriintiiler ve taninmis sanatgilarin tipleri addlesanin ideal viicut imgesini

etkilemektedir ( 43,53).

Adolesanlarin sorunlarina yonelik arastirmalar, addlesanlarin bedenlerinin yapisi ve
goriiniisii ile ilgili kaygilar tasidiklarin1 géstermektedir. Yiiziin ve viicudun goriiniisi,
sacin sekli, boy ve agirlik onlarin ¢ok 6nemsedikleri konular arasindadir. Kiiltiirlin ve

modanin etkisi ile ideal olarak kabul edilen viicut yapisinin etkisinde kalan geng, bir
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“ideal beden imaji’> gelistirebilir. Ideal olanla kendi goriiniisii arasinda uyusmazlik
ortaya ¢iktiginda bunu kabul etmek ve kendi hakkinda olumlu bir ©° beden imaji ©’
gelistirmek addlesanin karsi karsiya oldugu sorunlardan birisidir. Adélesan déneminin
ikinci yarisinda bedenine karsi memnuniyetsizlik var iken beden imaj1 siire¢ igerisinde

yerine oturmaya baslar ( 16, 43, 66).

Adodlesanlar yliziin goriiniisii, cildin yapis1 ve goriiniisii, sa¢larin sekli, boy ve agirlikla
ilgilenirler. Kendilerini daha begenilir yapmak i¢in ayna Oniinde saatler gegirebilir.
Kizlarin, erkeklere goére viicutlarinin goriinlisiinden ve bigiminden daha ¢ok
memnuniyetsizlikleri vardir. Gogiislerinin - ve kalgalarinin ~ gériintiisiinii ~ sorun
etmektedirler. Erkek adolesanlar cinsel organlarinin boyu konusunda iiziintii
duyabilirler. Kendisini fiziksel bakimdan diizglin bulan olumlu viicut imgesine sahip
bireylerin, yiiksek bir oranla olumlu benlik kavramlarina sahip olmasi beklenmektedir.

Adoélesan doneminde biiylime ve gelisme yiizde bazi sikinti veren sonuglar1 da
beraberinde getirir. Sivilceler ve akneler addlesanin yiiz imajin1 olumsuz bir bigimde
etkileyerek Onemli bir sorun haline gelirler. El-kol hareketlerini diizenleyememe,
sakarlik yapma gibi sonuclar gelisme siirecinde goriilen ve adélesanin beden imajini

etkileyen davranis bigimlerindendir ( 43, 53).

4.6 Adolesanin Duygusal Gelisimi ile Tlgili Thtiyaclari ve Kaygilar

Adolesan, karamsarlik, huzursuzluk ve i¢ sikintisi gibi hosa gitmeyen duygulardan
bunalir. Kendine giiven verecek ve bu duygusal durumlarin yasa bagli, bu ¢aga has ve
gecici oldugunu anlatacak anne-babaya gereksinimi vardir. “Anlasilamamak”™ bu yas
genglerinin en belirgin sorunlaridir. Anne ve babanin gencin sdylediklerini onu
elestirmeden, kiiciimsemeden, yargilamadan dinlemesi ve bdylelikle kendisini
anlatmasma firsat tanimasi genci rahatlatacaktir. Ozellikle karsi cinsle ilgili hayal
kirikliklarinda geng¢ kendini anlayacak birine gereksinim duyar. Adolesan, anne ve
babasindan daha fazla izin ister. Bagimsizca davraniglar1 engellenince gerginlesebilir ve
anne-babasi ile catigmaya diisebilir. Anne ve babanin genci istediginden farkli alanlara
yoneltmesi, ondan yapabileceginin iistiinde goérevler beklemesi, onu asagilamasi, onu

baskalari ile kiyaslamasi, ona akranlar1 yaninda kaba davranmasi, sik sik elestirmesi ve
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anne babanin ¢ocuklarin yaninda birbirleriyle kavga etmeleri, genci kaygilandiran tipik
anne-baba davranislaridir.

Geng kizlar akranlar1 ile olan sosyal ve bireysel iligskilerinde daha fazla duyarlilik
gostermektedir. Karsi cinse yonelik duygusal icerikli arkadasliklardan sonra, asik olma
ve sevdigi tarafindan terk edilme ve benzeri hayal kirikliklari, geng ig¢in aci veren

duygulardir ( 16, 20, 49)

4.7 Adolesan ve Iletisim

4.7.1 Aile iliskileri

Adolesanlarin bu donemde ailelerine olan bagimliliklar1 azalir. Higbir sey begenmez,
siirekli sikayet edecek bir seyler bulurlar. Eve istedigi zaman girip c¢ikmak ister.
Ailesinin en ufak bir elestirisine biiyiik tepkiler verir. Kendine yoneltilen elestirileri
kabul etmez, siirekli elestirmeyi sever. Bos vermislik i¢indedir. Anne babasinin
begenileriyle alay eder. Anne babasinin diisiincelerini eskimis bulur. Onlardan
ogrenecek hicbir seyi kalmamis sanir. Bu donemde aileye biiyiik bir gorev diiser. Aile
bu davraniglarin bir siire sonra gececegini bilmeli ve sabirli davranmalidir. Aileyle fikir

bazinda ¢atisma ve isyankar tutum bu dénemde artar ( 4, 9, 70).

4.7.2  Arkadas iliskileri

Adolesan i¢in arkadaglar1 ve arkadaslarinin kendisi i¢in ne diisiindiigii cok 6nemlidir.
Bu donemde adolesanlar kendi aralarinda arkadas gruplar1 olustururlar. Bu gruplarin
kendi aralarinda yazisiz kurallar1 vardir. Kurallarina uyan bireyleri gruplarina alirlar.
Her adélesan bir arkadas grubunda olmak ister. Erkeklerin kurduklar1 gruplar daha
kalabaliktir ve iliskiler yilizeyseldir. Kizlardan olusan gruplar daha kiigiiktiir, iliskiler ise
daha sikidir. Ailesi i¢inde ge¢imsizlik ve dengesizlik olan addlesanlarda bir baski hakim

ise masum arkadas gruplari yerine ¢eteye yonelir ( 4, 20).

4.7.3 Kiz-erkek iliskisi

Adolesan doneminin ortalarina dogru karsi cinse olan ilgi artar. Adolesan, karsi cinsin
ilgisini ¢ekebilmek i¢in giyimine dikkat eder. Kizlar, erkeklerden daha erken duygusal
olgunluga ulasir ve duygularini kontrol edebilirler ( 4, 43).
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4.7.4 Adolesanlarin Genel Davramslar:

Adolesanin duygularinda bir yogunlagma goriiliir, bunu disar1 vurma ihtiyaci hisseder.
Yasadig1 olumsuz duygular1 bagirarak, aglayarak, el - kol hareketleri yaparak belli eder.
Yasadiklar1 olumlu duygularda addlesan siir yazar, dykili yazar ya da giinliik tutar.
Adolesan duygularini daha ¢ok arkadaglariyla paylagsmaktan hoslanir. Asik olmak bu
donemde baskin bir duygudur. Bazen bunu karsi cinse belli edebilir, bazen de
duygularin1 saklamay1 tercih edebilir. Bu donemde asir1 sekilde hayal kurma goriiliir.
Yalniz kalma istegi vardir. Sosyal iligkilerden korkar. Sevgi, addlesanin ihtiyaci olan bir

duygudur (53).

Genelleme, tiimden gelim - tiime varim gibi zihinsel islemleri rahatlikla yapabilir. Bir
sorunun ¢ozlimiinde bir ¢ok faktorii gorebilir ve ele alabilir. Mecazi sdyleyisi
anlayabilir. Mizah ve espiri anlayis1 da geligmistir. Mantik oyunlarini sever ve onlarla
ugrasir. Tartismalara katilmay1 sever. Insanlik, hiirriyet, adalet ve din gibi soyut
kavramlar1 anlamaya baslar ve diisiinebilirler. Bireye, yere ve zamana gore degisen
gorece kavramlar da bu donemde edinilir. Kurallarin degisebilecegini kavramaya baslar

(7, 53).

Adoélesan kendi kendini ¢ok elestirir, kendini ¢ok elestirdigi i¢in de herkes tarafindan
elestirildigini sanir. Sanki herkesin dikkati onun iizerindedir, herkes onun dis
goriinlisine ¢cok onem vermektedir. Addlesanin ben merkezci diisiince bigiminin diger
bir 0zelligi de kendi diislincesinin, kendi inaglarinin en dogru en orjinal oldugunu
sanmasidir. Addlesan bir celigkiler dilinyasinda yasamaktadir. Bir yandan
cevresindekilerin kendisine iliskin diislincelerine ¢ok O6nem verirken, bir yandan da
kendisini herkesten daha akilli sanmaktadir. Adolesanlar kendilerini oldugu gibi
yargilamadan kabul eden, sevgi, saygi gosteren, gliven ve destek veren O6zdesim
modelleri ile karsilasma sansina sahip olurlarsa, saghkli bir kimlik gelistirebilirler.

Birey cevresiyle ve kendisiyle ¢atisma halinde oldugu bir donemdir ( 42, 43).
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4.8 . Adolesanlarda Risk Alma Davramslari

Risk alma nedir? Major mortalite ve morbiditeye neden olacak davraniglara sahip olma
risk almadir. Yani saglikta negatif sonuglara neden olacak davranislarda bulunmadir.
Geng insanlar bu davraniglarin yakin bir zamanda kendilerini nasil etkileyecegini
diistinemezler (6).

Risk alma davramiglarini tek tek inceleyen arastirmalar ( Fitzpatrick, 1997; Barber,
Bolitho ve Bertrand , 1999) oldugu gibi pek c¢ok risk alma davranisinm1 birarada
inceleyen arastirmalar ( Lavery, Siegel ve Ark.,1993, Parson, Siegel ve Counsins ,

1997) da bulunmaktadir ( 5, 29, 44, 57).

Arastirmacilar kritik davraniglara neden olan sebepleri arastirmislardir. Risk alma
davranmisinin  gelisimsel evrenin baslangicinda ortaya ciktifin1  saptamuglardir.
Aragtirmacilarin ve klinisyenlerin major problemi bunun altinda yatan sebebin ne zaman

patolojik ne zaman normal oldugunun kesin olarak bilinmemesidir (6, 45).

Bazi risk alma davraniglar1 birbiriyle icige girmislerdir. Arastirmacilar bu iliskilerin
davranislara negatif ya da pozitif etkilerine odaklanmislardir. Tiim yas gruplarinda alkol
ve yaralanmalar arasinda anlaml bir iligki bulunmustur. Alkol ve motorlu ara¢ kazalari
gec adolesan ve geng eriskinlik caginin 6liim nedenleri arasinda onemli rol
oynamaktadir. Cogu c¢aligmalar seksiiel aktivite ve madde bagimlilig1 arasinda iligkiyi

belirlemektedir (6, 45).

Moore ve Gullone 570 addlesanla yaptiklar1 arastirmada addlesanlardan yasitlar igin
riskli olabilecek davraniglari yazmalarini istemisler ve orneklemin % 10’u tarafindan
belirtilen 10 kategori saptamislardir. Bu kategoriler sunlardir ; sigara icme , alkol
kullanma, araba slirme, uyusturucu kullanma , sug¢ isleme, spor riskleri iceren

davranislar antisosyal davranislar, isyankarlik, okulla ilgili riskler ve cinsel aktivite (34,

48) .
Risk alma davraniglar1 sosyoekonomik durum, irk , cinsiyet gibi faktorlerle de

baglantilidir. Irwin ve Millstein (37) , addlesanlarin risk alma davraniglarinin nedensel

modelini olusturmuslardir. Asagidaki tablo bu modeli a¢iklamaktadir :
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ADOLESANLAR NEDEN RiSK ALIR?

» Bilissel alan
l » Risk algisi
0 Bencillik i
¢ Gelecek planlar - optimist egilim
» Kendi algisi - Kontrol edilebilirlik Risk Alma
- Zararlar Davranisi
- Yararlar R
¢ Kendisaygist - Tolerans
¢ Beden imaji - Kimlik
¢ Kendine giiven —»| Arkadas grubunun
karakteristik 6zellikleri
Sosyal ¢evre >
> l - Yas
- Arkadaslarin degerleri
¢ Ailenin ve arkadaslarin etkisi - Arkadaslarin davranisi

¢ Ailenin ve arkadaslarin kontrolii
¢ Ailenin ve arkadaslarin destegi

Bireysel degerler

- v
¢ Bagimsizlik - Basarma
¢ Baglhlik

Sekil 1: Addlesanlarin risk alma davranislarinin nedensel modeli (Irwin ve Millstein
1986)

Sekil 1’ de addlesanlarin risk alma davranislarinin nedenleri agiklanmistir. Bu modelde
addlesanlarin biligsel alanlarinin, kendi algilarinin, sosyal cevrelerinin ve bireysel
degerlerinin etkilesimi sonrasinda risk algisinin olustugu bu durumuna arkadas
grubunun karekteristik 6zellikleri de eklenince risk alma davraniginin ortaya g¢iktigi
belirlenmistir.  Bir bagka modelde risk almay1 etkileyen faktorler, biyopsikososyal
faktorler, ¢evresel faktorler olarak iki alanda incelenmistir. Asagidaki sekilde Irwin and

Millstein bu faktorleri agiklamigtir (37).
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BiYOPSIKOSOSYAL FAKTORLER CEVRESEL FAKTORLER

Predispozan Faktorler Predispozan Faktorler
-Duygu ve durum-arayis -Ailesel faktorler
-Agresiflikbiyolojik-fiziksel ve Az destek ve kontrol
sosyal geligim Ailesel red,

-Bilis ve stil Ailenin davraniglart
-Gelisimin dénemini nasil Aile modeli
geeirdigi Sosyoekonomik durum
-Cinsiyet -Davranisglarin getirecegi -
-Genetik sonuglarin bilinmemesi
-Hormonal faktorler(erkeklerde) -Arkadaglarin davranigi

-Rol model -Okul baglantilar

-Irk -Sosyal red

-Algi

Savunmasizligin artig1 ve risk durumu

-Bilgi azlig1 -Arkadas edinme
-Arkadaglari reddetmede -Okul degisimi
zorluk -Sosyal destek
-Madde kullanimi -Madde kullanimina
ulasilabilirlik
RiSK ALMA DAVRANISI

Sekil 2: Risk alma davraniglarinin baslica nedenleri (Irwin and Millstein,1986)

Bu modelde biyopsikososyal ve gevresel iki faktdr rol oynamaktadir. Bu faktorlerin

etkilesimi sonucunda risk alma davranisi ortaya ¢ikmustir (37).

Bazi teorisyenler risk almada ii¢ faktoriin rol oynadigini saptamislar: Bireysel sistem,
cevre sistemi ve davranig sistemi. Seks hormonlarinin arttigi donemlerde o6zellikle
erkeklerde testesteron ve androjenik steroidlerin risk davraniglarinin artmasinda rol
oynadigi belirlenmistir. Bir teoride kizlarda biyolojik etkilerin rol oynamadigi

belirtilmektedir. Diger teoride risk davramiglarinda bireysel arayisin etkili oldugu
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vurgulanmistir. Bireyin kendi algisi, iliskileri, okul performansi, gelisimsel ihtiyaglari,

cevresel tepkiler bu teorinin etkin faktorleridir (6).

4.9 . Adolesan Donemi Sorunlari

Adodlesan doneminde genglerle yapilan aragtirmalar, bu genglerin sorunlariin,
bulunduklar1 yas grubuna, okula devam edip etmemesine, anne-babasinin gence karsi
olan tutumuna, gencin zekasina, cevresi tarafindan kabul edilme derecesine gore

degistigini gostermistir.

En biiylik sorunu aileleri ile yasarlar buna karsin arkadaslariyla ¢ok yakin iliskileri
vardir. Arkadaslar1 onlar i¢in son derece Onemlidir. Zaten, sigara gibi aligkanliklara
baslamalarinin ¢cogu zaman nedeni, bu grup i¢inde kabul gérme beklentisidir. Ancak bu
uyumlu iliskileri aileleri ile siirdiiremezler. Ozellikle babayla, daha ¢ok tartisma ve
problemler yasarlar. Bunun nedeni; ¢cogu zaman babanin anneye oranla daha kuralci
olmasindan kaynaklanir. Ciinkii adolesanlar; kurallara uymakta c¢ok zorlanir, karsi

cikarlar. Ozgiirliiklerine diiskiinliikleri ve kuralsizlik istekleri hat sathadadir (6, 20).

Bu doénemi yasayan ¢ocuklarin anne ve babalarina, ¢ocuklariyla iligkilerini olumlu yone
tasima adina dnemli gérevler diismektedir. Oncelikle ¢ocuklarini ¢ok iyi gézlemlemel,
meydana gelen degisiklikleri ¢ok iyi tesbit etmeli, onlar1 tanimaya calismalidirlar.
Cocuklarina daha anlayisli yaklagmali, sinirli ve kaba kuvvete dayanan davranislara
yonelmemelidirler. Her ne kadar ¢ocuklarda olumsuz davramiglar goriilse de aradaki

iliskiyi olumlu yone ¢ekme gorevi ailenindir. Ailenin bu bilince sahip olmasi énemli

olacaktir (4).

Bireyin ergenligin arkasina sigmip bir takim olumsuz davraniglara yonelmesi tercih
edilir bir davranis bi¢cimi olmayacaktir. Bireyler ¢evrelerindeki arkadas, 6gretmen ,anne
babalar1 ya da saglik profesyonelleri ile duygu ve diisiincelerini paylagmali, kendilerine
dert ortagi edinmelidirler. Yasadiklari sorunlari kendi iglerinde biiylitmek yerine
paylasmak, sevdikleri, glivendikleri biriyle birlikte ¢6ziim aramak daha yararli olacaktir.

Ciinkii genellikle addlesan donemi bireyleri, sorunlar biiylitme egilimindedirler ( 43,

53).
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Uluslararas1 Saglik ve Sosyal Bilimler Formunun yaptig1 arastirma sonuglarina gore;

Diinyada kiiresel hastalik yiikiinlin yaklasik %10’unu 10-19 yas grubundaki
genglerin sorunlar1 olusturmaktadir.

Adoélesanlar arasinda beslenme bozukluklar1 (asir1 diyet, obezite, bulimia,
anoreksiya) giderek artmaktadir.

Diinyada ilk cinsel iliski yas1 diismektedir. Gengler arasinda kontraseptif
kullanimi1  oldukg¢a diisiik olup kullanilanlar da genellikle geleneksel
yontemlerdir. Her y1l meydana gelen 14 milyon addlesan gebeligin yaklasik {icte
ikisi planlanmamig gebeliklerdir.

Diinyada 15-19 yaglar arasinda 14,3 milyon anne bulunmakta olup bu anneler,
20 yagsin lizerindekilere kiyasla, gebelik ve doguma bagli nedenlerle iki kat daha
fazla 6lmektedir. Anne oliimleri, 19 yas ve altindaki grupta ise bes kez daha
fazla meydana gelmektedir.

Her yil giivenli olmayan 20 milyon diisiik vakasinin %25’ini 15-19 yas kizlar
olusturmaktadir.

Diinyadaki 340 milyon cinsel yolla bulagsan hastalifin iicte biri addlesanler
arasinda goriilmekte olup, her giin yaklasik yarim milyon gen¢ insan bu
hastaliklara yakalanmaktadir. Bu da gilinde yaklagik her 20 gengten biri
demektir.

Diinyada, yilda goriilen 2,4 milyon yeni HIV enfeksiyonunun yaklasik yarisi 15-
24 yaglar arasinda goriilmektedir. Her giin, 4 bin gencin HIV/AIDS ile temasi
oldugu tahmin edilmektedir.

Diinyada, bu yas grubunda intiharlar ikinci sirada olup gecen her 5 dakika i¢inde
40 geng insanin intihara tesebbiis ettigi tahmin edilmektedir.

Icki igmeye 15 yas ve altinda baslamis olan genclerin ileride alkolik olma
olasilig1 21 yas ve sonrasinda baglayanlara gére dort kat daha fazladir.

Kot sosyoekonomik kosullarda yasayan gencler arasinda davranigsal sorunlarin
goriilmesi ve psikiyatrik bozukluklara yakalanma olasilig1 daha yiiksektir.
Gilineydogu Asya’da 13-15 yas aras1 erkek addlesanlarin %30’u tiitiin triinleri
kullanmaktadir. Bu sonu¢ da, 0Ozellikle gelismekte olan {ilkelerde tiitiin
endistrisinin gencleri sigaraya alistirma ¢abalarinin ne kadar basarili oldugunun

bir gostergesidir.
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o Kitle iletisim araglar1 tarafindan yaratilan rol modelleri de addlesanlarin ahlaki
ve etik degerlerinin gelisimini etkileyerek adolesanlarin siddet ve risk alma

davranislarini arttirabilmektedir (www.medimagazin.com.tr).

4.9.1 Addlesan Doneminde Aliskanhk ve Bagimhilik Yapan Maddeler

Sigara, alkol, uyusturucu maddeler ve benzeri gibi keyif verici olan ve aligkanlik veya
bagimlilik yaratan maddelerle ilk karsilasma genellikle ¢ocuklugun sonlarinda ve
adolesan doneminde olmaktadir. Arastirmacilar bu maddelerin kullanim ile ilgili ii¢
teori gelistirmis, bu teorilere ek olarak sosyal, bireysel ve dogal gelisim siirecinin de

etkili oldugunu savunmuslardir ( 6, 9):

Sosyal 6grenme teorisi: Bu teori madde kullaniminda sosyal etkinin ¢ok kuvvetli
oldugunu savunur. Addlesan sosyal cevreden etkilenir ve cevreye uyum saglamaya
calisir. Addlesan bu maddeleri basetme mekanizmasinda kendine yardimci olarak

kullanir.

Problem-davranis teorisi: Bu teori davranigsal bir problem oldugunu savunur. Addlesan
sigara, alkol, madde kullanim1 ve sekstiel aktivite gibi davraniglar: bir yasam stili olarak

goriir. Bunlar1 fonksiyonel bir davranis olarak kabul eder.

Aile sistem teorisi: Bu teoride bu davraniglarda ailenin rol model oldugunu savunur.

Aile iyilesme programina alinirsa addlesan da diizelir (9).

Ulkemizde aliskanlik ve bagimlik yapan maddeler ile ilgili yapilan siirli ¢alismalara

baktigimizda;
Bilir ve Magden Ankara’da yaptiklar1 ¢aligmada lise ikinci sinif 6grencilerinde sigara
ve alkol kullanimini incelemislerdir. Sigara ve alkol kullaniminin erkeklerde kizlardan

daha ¢ok oldugu saptanmustir (10).

Yiiksel, Dereboy ve Cifter, liniversite Ogrencileri ile yaptiklari ¢aligmada alkol ve

madde kullanimini incelemislerdir. Genglerin % 70 i yasamlarinda en az bir kez alkol
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kullandiklarii belirtmiglerdir. Bagimlilik yapan maddeleri yasam boyu en az bir kez
kullananlarin biiylik bir ¢ogunlugunun ilk denenme yas1 olarak 15 yasin altini

bildirmislerdir (74).

1988°de tiim iilkeyi kapsayan PIAR arastirmasinda, eriskinlerde sigara igme oraninin
% 43 oldugu gozlenmistir. Sigara icme orani erkeklerde %62.8 iken kadinlarda %24.3
olarak belirlenmistir. Erigkinlerin ¢ogunlugunun sigaraya gen¢ yaslarda basladigi
bilinmektedir. Bu c¢alismada, 30-39 yaglar1 arasindaki sigara icicilerinin %71 inin

sigaraya 18 yas veya altinda bagladig1 gosterilmistir (58) .

Cocuklar arasinda alkol deneyimi artis1, 6zellikle ad6lesan ve geng erigkinler arasinda
icki igme ve sarhosluk gibi yiiksek riskli icme tarzinin fazlalasmasi ve alkol ile
psikoaktif maddelerin (¢oklu ila¢ kullanimi) birlikte alinmasi genglerin igme
tarzlarindaki ana egilimlerdir. Genglerde alkol, tiitiin ve yasadisi ila¢ kullanimi arasinda

belirgin iligki bulunmaktadir (6, 9, 24).

Alkol kullanmanin ¢ogu ayni yastaki arkadaslar ile gergeklesir. Addlesan igin reklam
kampanyalar1 ve 6rnek aldigi modeller (akranlar ve ebeveynler) aliskanlik olugsmasinda
cok onemlidir. Alkol kullanmaya erken yaslarda baslanmasi, psikolojik olarak alkole
ihtiyac duyulmasi ve belki de genetik faktorler bagimliliga belirli bir egilim
olustururlar. Gengler arasindaki alkol aligkanlig: aileyi, okulu ve toplumu etkiledigi i¢in
onemli bir sorundur. Alkol aliskanligin1 6nlemek veya onunla basetmenin tek yolu

sorunu anlamak ve egitimdir (43, 68).

Aligkanlik ve bagimlilik yapan maddelerin iilkemiz gengleri tarafindan kullanilmasinda
1990’larin basindan itibaren bir artma goriilmektedir. Istanbul’da yasayan genglerin
psikoaktif maddeleri kullanim oranlarini1 belirlemek amaci ile Yazman’in (69) 1995
yilinda yaptig1 bir aragtirmada 2845 lise ikinci simif 6grencisinin i¢inde herhangi bir
psikoaktif maddeyi deneyenlerin orant %6.9 olarak bulunmustur. Uyusturucu kullanimi
ile cinsel olarak aktif olma, genellikle bir aradadir. Uyusturucu kullanan addlesanlar
genellikle aktif bir cinsel yasant1 i¢indedirler ve uyusturucu kullanimi ile dogum kontrol

araclarin1 kullanmadan cinsel iliskide bulunma bir arada goriilmektedir. Uyusturucu
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kullanimi ile fuhus ve yasadisit eylemler arasinda iliski vardir. Uyusturucu kullanan
geng kizlar i¢inde uyusturucu kullandirilarak fuhusa stiriiklenenler oldugu gibi; bagimli
oldugu maddeyi temin etmek i¢in fuhus yapanlarda bulunmaktadir (6, 9, 43).
Alkol ve madde kullaniminda asagidaki nedenlerin etkili oldugu belirtilmistir:

e Dayaniksiz ve gii¢siiz bir birey yapisina sahip olma ve kaygidan kagma

e I¢ denetimi saglayamama

e Kendini degersiz algilama

e Duygusal bakimdan olgunlagmamis olma

e Hazza yonelik olma

e Kotii aliskanliklara sahip arkadas ¢evresi

e Ailede bu maddelerin kullanimai (9).

4.9.2 Adolesan Donemi ve Beslenme

Adolesan donemi bebeklikten sonra biiylimenin en hizli oldugu doénemdir.
Addlesanlarin maksimum biiylime potansiyellerine ulagmalari i¢in beslenme 6nemli bir

faktordiir (50).

Bir insanin normal olarak biiyiiyebilmesi i¢in saglikli bir bedene ve iyi bir beslenmeye
ihtiyac1 vardir.Yeterli besin alamayan gelisme ¢cagindaki insanin biiylimesi durur, sonra
da bozuk beslenmenin yan etkileri ortaya ¢ikar. Karbonhidrat agirlikli beslenen ¢ocuklar
buluga daha gec¢ yasta girmekte ve ¢ocuklarda gelisme geriliklerine rastlanmaktadir.

Adolesan doneminde biiylimenin hizlanmasiyla viicudun temel besin maddelerine olan
ihtiyaci artar. Temel besin maddeleri proteinler, karbonhidratlar, yaglar, vitaminler ve
minareller olarak sinirlanabilir. Proteinler amino asit zincirleridir. Karbon, hidrojen,
oksijen ve azottan olusurlar. Bunlar hayati diizenleyen bilesiklerdir. Biiylimeyi ve
hiicrelerin onarilmasini saglarlar. Et, siit, yumurta ve baklagiller protein kaynagidir.

Hizli biiylimenin goriildiigii addlesan yillarinda D vitaminine ihtiyag artar. Kemiklerin
gelisimi i¢in D vitamini ile glines 1s1gna ihtiyag vardir. Biiylime ¢aginda kalsiyum,
fosfor ve demir gibi elementlere Ozellikle ihtiyag vardir. Bir insanin bir giinde,

agirliginin her kilosu basina bir gram proteine ihtiyaci vardir (31).

Adolesanlar yaygin olarak biiylime ¢agindaki beden yapilarinin ve dig goriiniislerinin

kars1 cinsin hosuna gidecek bicimde olmasini arzularlar. Bu ylizden bir¢ok addlesan
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boylarmma gore kilolu olduklarimi diisiinerek kaygilanir. Adoélesan doneminde arkadas
iliskilerinin artmasi ve gencin sosyal ve sportif faaliyetlerinin ¢ogalmasi ev disinda
gecirdigi zamani arttirmistir. Yemek saatlerinde evde olmayan addlesanlar ya 6giin
atlamakta, ya da tek tip besinle bir tarzda beslenmektedirler. Bu tip beslenme devam

ettikge beslenme bozuklugu belirtileri goriilebilir (9, 31).

Toplumsal gelismenin artmasi sehirdeki yasama hizinin yiikselmesine neden olmus,
giinliik beslenme daha ¢ok gelistirilerek yapilan bir eylem haline doniismiistiir. Cabuk
beslenme ( fast food ), hizli yasamanin sonucu olarak bir aligkanlik halini almakta ve
kolali igecekler igerek, hamburger yeme, yeni bir yemek kiiltiirii olusturmaktadir. Sehir
yasamindaki genglerin bir kismi yayginlasan bu yeni beslenme bi¢imini benimsemis
goriinmektedir. Biiylimenin hizli oldugu ¢aglarda bazi temel minerallere ve vitaminlere
olan ihtiya¢ iki misli artmaktadir. Devamli kolali igecekler igilmesi ve hamburger,
sandvig gibi ekmek arasi hazir besinler yenmesi viicudun temel besinlere olan ihtiyagini
karsilamamaktadir. Kolali igecekler yerine siit, yogurt veya ayran oOnerilmektedir.
Adblesan doéneminde en sik anoreksia ve bulimia nevroza hastaliklar1 gériiliir.ince
olmak amaci ile addlesanlar yeme aligkanliklarini degistirirler. Tek besinde olusan
diyetler ya da ilaglara yonlenebilirler. Bu durum ciddi derecede obsesyon yaratabilir.
Sismanlik da addlesan doneminde baslayan beslenme sorunlarindandir. Anne-babanin
sisman olmasi, obesitenin addlesan doneminde baslamasi veya 4-6 yaslarinda tarti
aliminda artig erigkin yasta goriilen obesite i¢in risk faktorleridir. Bunun i¢in agirlik
artis1 diizenli izlenmelidir. Genelde yeme bozukluklar1 psikolojik sorunlarla birlikte
seyreder. Bu nedenle tedavileri de uzmanlardan olusan bir ekip calismasi gerektirir

(31,35) .

Giiniimiizde gengler biyolojik ve psikososyal pek ¢ok saglik sorunu ile kars1 karstyadir.
Ancak bunlarin arasinda, sagliksiz, dengesiz beslenme aligkanligi ve buna bagl olarak
gelisen hastaliklar ilk siralarda yeralmaktadir . Tiirkiye'de okul ¢ag1 cocuk ve genclerde
beslenme ile iliskili sorunlar arasinda zayiflik, sismanlik ve ilgili sorunlar,
avitaminozlar, anemi, basit guatr ve dis ciiriikleri yer almaktadir Bunlarin yani sira,

yetersiz ve dengesiz beslenmenin 6grencilerin dikkat siirelerini kisalttig1, algilamalarini
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azalttigi, 6grenmede gii¢liik ve davranis bozukluklar ile okula devamsizlik ve okul

basarisinda diismeye neden oldugu bildirilmektedir (22, 31).

4.9.3 Adolesan Donemi ve Cinsel Yolla Bulasan Hastalklar

Ulkemizde cinsel konularda yeterli egitimin bireyler tarafindan ne okulda ne de ailede
alinamamis olmasi, ailelerin cinsel konularda konugmaya kapali olmalar1 ve ¢ocuklarin
ergenlik donemine gegerken yasadiklar1 sikintilarin pek c¢ok aile tarafindan yok
sayilmasi, ilk iliski yasinin daha dnceki yillara gére diismiis olmasi, hiikiimetlerin cinsel
saglik haklar1 konusunda duyarsiz davranmalari, HIV/AIDS ve cinsel yolla bulasan
diger enfeksiyonlari, addlesan gebelikleri, dogumlari, kiiretaj gibi istenmeyen tablolari
ortaya ¢ikarmaktadir. Evlilik yasi ilerlese bile, cinsel etkinlik giliniimiizde artik daha
erken yaslarda baslamaktadir. Evlilik oncesi cinsel iliski giderek yayginlagmaktadir.
Dogal olarak Cinsel Yolla Bulasan Hastaliklar (CYBH) ve gebeliklerde de bir artis
gozlenmektedir. Diinya Saglik Orgiitii (DSO)’ne gére her yil her 20 gencten biri cinsel
iliski yoluyla gegen hastaliklara yakalanmaktadir. Bunlarin arasinda HIV/AIDS, bel
soguklugu, frengi, klamidya enfeksiyonu ve herpes virus enfeksiyonlar1 yer almaktadir.
Gengler ozellikle bulgu vermeyen durumlarda CYBH’lara karst onlem konusunda
duyarsiz davranmaktadirlar. Oysa bu konularda 6nlem almama ya da ihmal, kisirlik ve

Oliim gibi saglik agisindan ¢ok 6nemli sonuglara yol agcabilmektedir ( 23, 43, 53).

Adolesan ¢agina girmeden once ¢ocuklar, cinsel konulara artan bir merakla ilgi duyarlar
ve kendi viicutlarindaki degisiklikleri dikkatle izlerler. Anne-baba, ¢ocugunun yasina
uygun olarak gostermesi gereken degisiklikleri gdsterip gostermedigini incelemelidir.
Ancak bu konudaki ilgisini belli etmek, sik sik soru sormak dogru degildir. Kiz ¢ocugun
annesi tarafindan erkek ¢ocugun da babasi tarafindan daha cinsel gelisme belirtileri
baslamadan bu devreye hazirlamalar sarttir. Oncelikle kiz ¢ocuklarin karsilasacaklari
0zel durumlar hakkinda annesi tarafindan aydinlatilmasi, gerekli saghkli ve temizlik
kurallarinin  6gretilmesi ¢ocuklarin olumlu ruh ve beden sagligi gelismeleri igin
elzemdir. Ulkemizdeki kizlarn cinsel degisikliklere yeterince hazirlanmadiklart
bildirilmektedir. Genglerin saglikli bir insan olarak yetigsmeleri i¢in, biiyiime ve gelisme
asamasina karsilasacaklar1 fiziksel, duygusal ve sosyal degisikliklerin niteligi

konusunda uyarilmalar1 ve bilgilendirilmeleri gerekir. Cok kisa denebilecek bir siirede
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viicutta ortaya ¢ikan bu biiyiime ve farklilagsma sirasinda gencler artan bir oranda kaygi

ve sikint1 duyabilirler ( 2, 4) .

Gengler, biitin bu degisikliklere uyum saglama ihtiyacindadirlar. Viicudundaki
biyolojik ve cinsel kaynakli degisikliklere ne sekilde uyum saglamak i¢in ne sekilde
davranmasi gerektigini onceden 6grenmis bir gen¢ kendi viicudundaki farklilagsmalara
daha kolay alisir ve bundan dogacak sorunlar1 da daha kolay ¢ozebilir, yeni bedenine
daha kolay aligabilir ve kendi cinsel kimligini daha kolay kazanabilir. Boylelikle
kendine giivenen ve yetiskinlerin yaninda kendine daha kolay yer saglayan bir birey

olur ( 28, 53).

Adolesan, biiyiime ve gelisme donemindeki degisiklikler hakkindaki bilgileri,
ailesinden, okuldan, baz1 yayinlardan ve kendi arkadaglarindan alabilir. Toplumumuzda,
anne ve babalar ¢ocuklarina kendi gelisme ve degisimleri konusunda ya c¢ok kisitli bilgi
vermekte ya da degisimler, cinsel biliylime ve gelismeyi de icerdigi i¢in bu tiir bilgiler

yasak sayilip hi¢ verilmemektedir (4, 53).

Yetigkinlerin ¢ocuklariyla cinsel konularda konusmaktaki tedirginlikleri ve bu konudaki
yasaklar1 ¢ocuklarin saglikli olmayan kanallardan bu bilgileri almalarina yol agar. Ya
arkadaslarindan ya da bulabildikleri yaymlardan bu bilgileri almaya ¢alisacaklardir ve
bu kaynaklarin saglikli ve yeterli olamamasindan otiirii eksik ve yanlis bilgilerle
yetiseceklerdir. Akran grubunun, en Onemli cinsel egitimin kaynagi oldugu

bildirilmektedir (4, 64) .

4.9.4 Adolesan Donemi ve Fiziksel Aktivite

Saglikli beslenme ile beraber enerji tiiketimi de 6nemlidir. Bu iliski de fizik aktivite ¢ok
onemlidir. Ayrica fizik aktivite diyette az yer alan besin 6gelerinden de yararlanmayi
arttirir. Bir aragtirmada 8 ay siire ile giinde 10 veya daha fazla sigrama hareketi yapan
cocuklarin kemik yogunlugunda artis saptanmistir. Tiim addlesanlarin diizenli fizik

aktivite yapmalar1 gerekir. Fakat yapilan aragtirmalarda bilgisiyar kullanimi ve
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televizyon izleme gibi faktorlerin fizik aktivitenin yapilmamasinda biiyiik rol oynadigi

saptanmustir (31).

4.9.5 Adolesan Donemi ve Motorlu Ara¢c Kullanma

Motorlu ara¢ kullanma adoélesan doneminde en sik rastlanilan riskli davraniglardandir.
Arag¢ kullanma yasi gelmeden ara¢ kullanma, alkollii olarak ara¢ kullanma, gerekli
emniyet Onlemlerinin alinmamasi, hizli ara¢ kullanma en sik rastlanilan riskli
davraniglardir. Bu davranislarin sonuglar1 kotii olmakta ve buna bagl olarak mortalite

ve morbidite orani yiikselmektedir (9).

4.10 Adolesanlarda Mortalite ve Morbidite

Adolesan doneminde mortalite ve morbidite nedenleri toplumlarin sosyo-ekonomik ve
kiiltiirel yapisina gére degismektedir. Ugiincii diinya iilkelerinde tiiberkiiloz, romatizma
gibi hastaliklar goriiliirken gelismis iilkelerde kronik hastaliklar én plandadir. Oliim
nedenleri arasinda enfeksiyon hastaliklar1 azalirken kazalar, intiharlar 6n plana ¢ikmistir
(6, 9).
Hastane kayitlar1 ve 6liim nedenleri arasinda en sik rastlanan bulgular,

e Kazalar; motorlu tasit kazalari

e Kanser

e Intiharlar

e Konjenital anomaliler

e Bogulmalar

e Pnémoni ve Influenza

e Epilepsi
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4.11

2010 y1l1 i¢in ado6lesanlarda saglikli insan hedefleri sunlardir:

Uyusturucu ve diger maddeler

Diismeler

Nefrit

Gebelik, dogum ve diistiklerdir (8).

Saghkh Insan 2010 Hedefleri (Adélesanlar icin)

Hamileligi azaltma,

15 yas dncesinde cinsel iliskiyi azaltma,
HIV enfeksiyonunu azaltma,

Asilamay1 arttirma,

Suicid riskini azaltma,

Obezite ve beslenme bozukluklarini azaltma,

Madde kullanimini azaltma (25).
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5 GEREC VE YONTEM

5.1 Arastirmamn Tipi

Arastirma 14-17 yas grubundaki addlesanlarin riskli saglik davraniglarini saptamak,
okul saglig1 caligmalarina ve saglik egitimine yol gostermek amaci ile yapilmis olup

tanimlayici bir arastirmadir.
5.2 Arastirmanin Yeri, Evreni Orneklem Biiyiikliigii ve Orneklem Se¢imi

Arastirma evrenini Istanbul’da bir meslek lisesinin 13 adet lise L. , 12 adet lise II. ve 8
adet lise III. smiftan olusan 1000 &grenci olusturmaktadir. Orneklem sayilari
belirlenirken “evrenin bilindigi durumlarda &rnek biiyiikliigii hesabr” kullanilmistir
(n: N& pg/d®> (N-1) + t* pq). Bu formiilde lise dgrencilerinde riskli davranislarin
goriilme siklign %50 olarak almmustir. Ornekleme almacak 6grenci sayist 435 olarak
hesaplanmistir. Anketlerin bos birakilmasi nedeniyle ¢aligma 154 lise Lsinif, 135 lise
[Lsinif, 144 lise III. siif olmak iizere toplam 433 Ogrenci ile gergeklestirilmistir.

Ogrenciler sinif listelerinden kura yontemi ile belirlenmistir.

5.3 Arastirmanin Bagimh ve Bagimsiz Degiskenleri

Bagimli Degiskenler

e Sigara kullanma

e Alkol kullanma

e Uyusturucu madde kullanimi
e Beslenme

e Motorlu ara¢ kullanma

e Egzersiz yapma

e C(Cinsel davranislar
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Bagimsiz Degiskenler

e Yas

e Smif

e Anne egitimi

e Baba egitimi

e Cinsiyet

e Ekonomik durum

e Istanbul’da yasama siiresi

e Kendi saglik durumlari

5.4 Arastirma Verilerinin Toplanmasi, Uygulanmasi ve Analizi

Aragtirma verileri arastirmaci tarafindan literatiir dogrultusunda gelistirilen anket
formu ile (5, 29, 31, 34, www.cdc.gov) toplanmistir. Anketin 6n denemesi ayni
okulda 20 Ggrenciye uygulanmistir. Uygulamadan sonra ankette bazi sorularda

degisiklik yapilmistir.

Hazirlanan anket Ogrencilerin sosyo-demografik o6zelliklerini ve riskli saglik
davraniglar ile ilgili bilgi, tutum ve davranislarini igeren agik ve kapali sorulardan
olusan 40 sorudan olusmaktadir (Ek 1). Arastirma icin gerekli kurum izinleri
alindiktan sonra (Ek 2) anket uygulamasi Kasim 2004-Agustos 2005 tarihleri arasinda
arastirmacinin ve rehber 6gretmenin gézlemi altinda yapilmis ve toplanmustir.

Veriler bilgisayara excell programi ile girilmis , istatistiksel analizleri bilgisayar
ortaminda yapilmustir. Istatiktiksel analizde y* ( ki-kare) dnemlilik testi kullanilmus,

kritik p degeri 0,05 olarak alinmistir.

5.5 Smirhliklar

e Arastirma verileri 6grencilerin anketlere verdikleri cevaplar ile smirli olup
Ogrenciler bazi sorular1 yanitsiz birakmislardir.
e Arastirma Istanbul ‘da bir meslek lisesinde 433 &grenci ile gerceklestirilmistir.

Tiim lise 6grencilerine genellenemez.
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6 BULGULAR

Arastirma 14-17 yas grubundaki addlesanlarin riskli saglik davraniglarini saptamak

amaci ile uygulanmistir. Sonuclar asagidaki tablolarda verilmistir.

Tablo 1: Ogrencilerin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Sosyo-Demografik

Ozellikler n %
Yas 17 90 20,7
16 127 29,3
15 124 28,6
14 92 21,4
Simif Lise 1 154 35,6
Lise 2 135 31,2
Lise 3 144 33,2
Cinsiyet
Bayan 215 49,7
Erkek 218 50,3
Anne Egitimi
ilkokul 243 56,1
Ortaokul 134 30,9
Lise ve usti 56 13,0
Baba Egitimi
[lkokul 186 429
Ortaokul 152 35,1
Lise ve uistl 95 22,0
Aile Tipi
Cekirdek aile 288 66,5
Genis aile 93 21,5
Tek ebeveynli 32 7,4
Akraba ile yasayan 20 4,6
Ekonomik Durum
Iyi 184 42,5
Orta 199 46,0
Kot 50 11,5
Istanbul’da Yasama
Siiresi
5 yildan az 16 3,7
6-10 y1l 51 11,8
10 yildan fazla 366 84,5
Saghk Durumlari
Cok iyi 172 39,7
Iyi 178 41,1
Koti 83 19,2
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Ogrencilerin sosyo-demografik dzelliklerinde yas gruplarina bakildiginda % 20,7’si 17
yas grubu, % 29,3’ ii 16 yas grubu, % 28, 6’s1 15 yas grubu, % 21,4’ i 14 yas
grubundadir.

Ogrencilerin % 36,6’s1 lise 1. simif, % 31,2si lise 2.s1n1f, %33,2” si lise 3. sinftur.

Ogrencilerin % 49,7’ si kiz, % 50,3 ii erkek &grencidir.

Ogrencilerin annelerinin egitim durumlarna bakildiginda % 56,1° i ilkokul, % 30,9’u

ortaokul , % 13’1 lise ve listii mezunudur.

Ogrencilerin babalarmn egitim durumlar incelendiginde % 42,9’u ilkokul, % 35,1’i

ortaokul ve % 22’ si lise ve uistii mezunudur.

Ogrencilerin sahip oldugu aile tipine bakildiginda % 66,5’i ¢ekirdek aileye, % 21,5’
genis aileye, % 7,4’ tek ebeveynli aileye sahip olup % 4,6’s1 ise akraba ile

yasamaktadir.

Ekonomik durum incelendiginde % 42,5’1 ekonomik durumunu iyi, % 46’s1 orta,

% 11,51 kotii olarak tanimlamustir.

Ogrencilerin Istanbul’da yasama siirelerine bakildiginda % 3,7’si bes yildan az

% 11,81 alti-onyil aras1 % 84,51 ise on yildan fazla siiredir Istanbul’da yasamaktadirlar.
Ogrencilerden kendi saghik durumlarini tanimlamalari istenmis ve % 39,7’si kendi

saglik durumlarini ¢ok 1yi, % 41,1 1 1yi, % 19,2’si de saglik durumlarini kotii olarak

tanimlamislardir.
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6.1 Sigara Kullanimu ile Ilgili Bulgular

Tablo 2: Ogrencilerin Sigara Ile Ilgili Bilgi, Tutum ve Davranislari

Okulda Sigaramn Zararlan ile ilgili

Egitim n %
Alan 97 22,4
Almayan 336 77,6
Sigaranin Zararlarim Bilme

Bilen 432 99,7
Bilmeyen 1 0,3
Ailede Sigara Kullanma

Kullanan 380 87,9
Kullanmayan 53 12,1

Sigaranin Saghga Zararh Oldugunu

Diisiinen 318 73,4
Diistinmeyen 115 26,6

Sigara icme Durumu

Deneme 116 26,8
Hig igmeme 185 42,7
Sigara igme 132 30,5
Toplam 433 100
Sigaraya baslama nedeni (n:248)

Aileden 6zenme 36 14,5
Arkadastan 6zenme 147 59,2
Televizyondan 6zenme 38 15,3
Cevapsiz 27 11
Giin i¢inde icilen sigara miktar1

Bir adet 13 9,8
1-5 adet 53 40,3
6-10 adet 45 34,0
10 adetten fazla 21 15,9
Sigara Kullanma Siiresi

Bir yildan az 61 46,2
1-3 yil arast 58 43.9
4 yildan fazla 13 9,9

Toplam 132 100, 0




Ogrencilerin sigara ile ilgili bilgi, tutum ve davranislari incelendiginde;

Okulda sigaranin sagliga zararlan ile ilgili egitim almayan Ogrenci orani ¢ok yiiksek

olmasina ragmen (%77,6) sigaranin zararlarin1 bilme orant % 99,7 bulunmustur.

Ogrencilerin ailelerinde sigara igme oram1 % 87,9 olup &grencilerin % 30,5’inin

devamli sigara ictigi ve % 26,8’inin sigara icmeyi denedigi saptanmustir.

Sigaraya baglama nedenleri incelendiginde en yiiksek oran arkadastan Ozenmede
bulunmustur (% 59,2). Ogrencilerin % 15,3’ii televizyondan ve % 14,5°i de aileden

Ozendiklerini belirtmislerdir.

Sigara igen 0grencilerin (n: 132) % 15,9°u giinde on adetten fazla, % 34’0 6-10 adet,
% 40,3 “ii 1-5 adet sigara igtiklerini belirtmislerdir.

Sigara kullanan ogrencilerin sigara kullanma siireleri incelendiginde Ogrencilerin
% 46,2’si  bir yildan az , % 43,9’u 1-3 yil ve % 9,9’u 4 yildan fazla siiredir sigara

ictiklerini belirtmisler.

Ogrencilere sigaranin sagliga zararli olup olmadigi soruldugunda % 73,4’ii sigaranin

sagliga zarar verdigini diisiindiiklerini belirtmislerdir.
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Tablo 3: Ogrenci Ozelliklerine Gore Sigara igme Durumlari

Sigara I¢cme
Ogrencilerin 6zellikleri Deneyenler Igmeyenler Icenler Toplam
n % n % n % n %
Yas
17 20 22,2 31 344 39 43,4 90 100,0
16 32 25,2 50 394 45 35,4 127  100,0
15 43 34,7 52 41,9 29 23,4 124 100,0
14 21 22,8 52 56,5 19 20,7 92 100,0
7=20,99 p= 0,002
Simf
Lise 1 38 24,7 76 49,3 40 26,0 154  100,0
Lise 2 60 44,5 45 333 30 22,2 135 100,0
Lise 3 18 12,5 64 44 .4 62 43,1 144  100,0
1=42,92 p= 0,000
Cinsiyet
Kiz 49 22,8 105 48,8 61 28,4 215 100,0
Erkek 67 30,7 80 36,7 71 32,6 218 100,0
7= 6,90 p= 0,032
Anne Egitimi
Ilkokul 80 32,9 100 41,2 63 25,9 243 100,0
Ortaokul 23 17,2 60 447 51 38,1 134 100,0
Lise ve {isti 13 23,2 25 44.6 18 32,2 56  100,0
7=12,88 p=0.062
Baba Egitimi
Ikokul 57 30,6 79 42,5 50 26,9 186  100,0
Ortaokul 38 25,0 61 40,1 53 349 152 100,0
Lise ve {istii 21 22,1 45 47,4 29 30,5 95 100,0
7= 4,46 p= 0,347
Aile Tipi
Cekirdek 90 31,3 124 43,1 74 25,6 288 100,0
Genis 15 16,1 38 40,9 40 43,0 93 100,0
Tek ebeveyn 7 21,9 12 37,5 13 40,6 32 100,0
Akraba ile yasayan 4 20,0 11 55,0 5 25,0 20 100,0
7=15,94 p= 0,014
Ekonomi
Iyi 60 32,6 80 43,5 44 23,9 184  100,0
Orta 46 23,1 88 44,2 65 32,7 199  100,0
Koti 10 20,0 17 34,0 23 46,0 50 100,0
7=12,07 p=0,017
Kendi saghk
durumlan
Cok iyi 57 33,1 74 42.4 42 24,5 172 100,0
Orta 42 23,6 79 444 57 32,0 178  100,0
Kot 17 20,7 32 39,1 33 40,2 83 100,0
=952 p=10,049
Toplam 116 | 26,7 | 184 \ 42,5 \ 132 \ 304 | 433 100,0

43




Ogrencilerin 6zelliklerine gore sigara igme durumlar degerlendirlendirildiginde;

Sigara i¢gme ile yas gruplari arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmugstur
(p< 0.05). 17 yas grubunun (n:90) % 43,4°1 sigara i¢tigini ve % 22,2’si deneyip
biraktigin1 belirtmistir. 16 yas grubunun (n:127) % 35,41 sigara ictigini % 25,2’si
deneyip biraktigini belirtmistir. 15 yas grubuna bakildiginda (n:124) sigara igtigini
belirten Ogrencilerin oram1 %23,4 ve deneyip biraktigin1 belirten 68renci orani
%34,7°dir. En kiigiikk yas grubunu olusturan 14 yas grubunun degerlendirilmesinde
(n:92) o6grencilerin % 20,7°si sigara igtigini ve % 22,81 deneyip biraktiklarini
belirtmislerdir.

Yasla paralel olarak siiflaar gore sigara igcme durumlar1 arasinda da istatistiksel olarak
anlaml fark bulunmustur (p < 0.05). Lise 3. siifa giden 6grencilerin (n: 154) % 43,1’
sigara igtiklerini ve % 12,5°1 de sigara igmeyi deneyip biraktiklarini belirtmiglerdir. Lise
2. smif dgrencilerine bakildiginda ( n:135) % 22,2°si sigara igtiklerini ve % 44,5’
deneyip biraktiklarini belirtmislerdir. Lise 1. simmif 6grencileri degerlendirildiginde
(n:144) 6grencilerin % 26’s1 sigara igtiklerini ve % 24,7’si de sigara kullanmay1 deneyip

biraktiklarini belirtmislerdir.

Ogrencilerin sigara icme durumlar ile cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark bulunmustur (p < 0.05). Sigara igme orani erkek dgrencilerde kizlara gore daha

yiiksek saptanmustir (%32,6).

Anne egitimi ve baba egitimi ile sigara igme durumlar karsilastirildiginda anne egitimi

ve sigara igme arasinda istatistiksel yonden anlamli fark bulunmamistir (p > 0.05).

Ogrencilerin sahip olduklar1 aile tipi ile sigara igme durumlari karsilastirildiginda;
cekirdek aileye sahip 6grencilerde ( n:288) sigara igme oran1 % 25,6, genis aileye sahip
ogrencilerde (n:93) % 43, tek ebeveynli 6grencilerde (n: 32) % 40,6 ve akraba ile
yasayan Ogrencilerde (n:20) % 25°tir. Bu veriler istatistiksel olarak degerlendirildiginde;
ogrencilerin sahip olduklar1 aile tipi ve sigara igme durumlar1 arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark bulunmustur (p < 0.05).
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Ogrencilerin ekonomik durumlar1 ile sigara igcme durumlari karsilastirildiginda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p < 0.05). Ekonomik durumunu iyi olarak
tanimlayan Ogrencilerde sigara i¢cme orant %?23,9, ekonomik durumunu orta olarak
tanimlayan ogrencilerde % 32,7 ve ekonomik durumunu koétii olarak tanimlayan

ogrencilerde % 46 bulunmustur.

Ogrencilerin kendi saglik durumlar ile sigara igme arasinda istatiktiksel olarak anlamli
fark bulunmustur (p < 0.05). Saglik durumunu ¢ok iyi olarak tanimlayan 6grencilerde
(n: 172) sigara igme oran1 % 24,5, saglik durumunu orta olarak tanimlayan 6grencilerde
(n: 178) % 32 ve saglik durumunu koétii olarak tanimlayan dgrencilerde (n: 83) % 40,2

bulunmustur.
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Tablo 4: Ogrencilerin Ozelliklerine Gore Sigaraya Baslama Nedenleri

SIGARAYA BASLAMA NEDENLERI

. Aileden Ozenme TV 'den 6zenme Arkadastan 6zenme
Ogrenci 6zellikleri | Evet Hayir Toplam Evet Hayir Toplam Evet Hay1r Toplam
n % |n % |n % |n % |n % |n % |n % |n % [n %
Yas
17 17 28,8 |42 71,2 |59 100,0 | 14 23,7 |45 76,3 |59 100,0 | 39 66,1 |20 33,9 159 100,0
16 11 14,3 | 66 85,7 |77 100,0 |13 16,9 | 64 83,1 |77 100,0 | 52 67,5 |25 32,5177 100,0
15 4 54 |67 94,4 |71 100,0 | 5 7,0 | 66 93,0 |71 100,0 | 39 549 |32 45,1 |71 100,0
14 4 10,0 |37 90,0 |41 100,0 | 6 15,0 |35 85,0 [41 100,0 | 17 42,5 24 57,5 |41 100,0
2= 14,84 p=0,002 12=7,84 p= 0,069 12=8,54 p= 0,036
Simf
Lise 1 5 6,5 |72 93,5 |77 100,0 | 10 13,0 | 67 87,0 [107 100,035 45,5 |42 54,5 |77 100,0
Lise 2 7 7,8 |83 92,2 190 100,0| 6 6,7 | 84 93,3 190 100,0 | 44 48,9 | 46 51,1 {90 100,0
Lise 3 24 30,0 |57 70,0 | 81 100,0 | 22 27,5 159 72,5 |81 100,0 | 68 85,0 [ 13 15,0 | 81 100,0
12=22,26 p= 10,000 ¥=14,61 p= 0,001 %2=32,10 p= 0,000
Cinsiyet
Kiz 14 12,8 |95 87,2 {109 100,010 9,2 199 90,8 {109 100,072 66,1 |37 33,9 1109  100,0
Erkek 22 15,9 | 117 84,1 [139  100,0]28 20,3 [ 111 79,7 1139 100,075 54,3 | 64 45,7 {139 100,0
12=0,46 p= 0,493 42=5,78 p= 0,016 12=3,46 p= 0,063
Anne-egitimi
Tlkokul 18 12,7 | 124 87,3 (142 100,014 9,9 1128 90,1 | 142 100,077 54,2 | 65 45,8 {142 100,0
Ortaokul 12 16,2 | 62 83,8 |74 100,0 | 17 23,0 | 57 77,0 |74 100,0 | 51 68,9 |23 31,1 |74 100,0
Lise ve listil 6 19,4 126 80,6 [32 100,0| 7 22,6 |25 77,4 132 100,0 | 19 61,3 |13 38,7 132 100,0
¥=1,14 p=0,565 1*=7,831 p= 0,020 72=4,40 p= 0,110
Baba Egitimi
Tlkokul 14 13,2 192 86,8 [106  100,0| 9 85 |97 91,5 | 106 100,059 55,7 | 47 44,3 1106  100,0
Ortaokul 15 16,5 | 76 83,5 |91 100,0 | 20 22,0 |71 78,0 {91 100,0 | 60 65,9 |31 34,1 |91 100,0
Lise ve iistil 7 14,0 | 44 86,0 |51 100,0| 9 18,0 |42 82,0 |51 100,0 | 28 56,0 |23 44,0 | 51 100,0
2= 0,43 p= 0,803 1?=14,61 p= 0,001 1?=2,46  p=10,291
TOPLAM 36 14,5 | 212 85,5 (248 100,0 |38 15,3 | 210 84,7 | 248 100,0 | 147 59,2 | 101 40,8 | 248 100,0




Tablo 4: Ogrencilerin Ozelliklerine Gére Sigaraya Baslama Nedenleri (devam)

SiIGARAYA BASLAMA NEDENLERI

Aileden Ozenme

TV 'den 6zenme

Arkadastan 6zenme

Ogrenci 6zellikleri

Evet Hayir Toplam Evet Hay1r Toplam Evet Hay1r Toplam
n % | n % | n % |n % |n % | n % |n % |n % | n %
Aile Tipi
Cekirdek 25 15,2 | 139 84,8 | 164 100,018 11,0 | 146 89,0 [164  100,0 | 88 53,7 |76 46,3 | 164  100,0
Genis 9 16,4 | 46 83,6 |55 100,015 27,3 |40 72,7 | 55 100,0 (43 78,2 |12 21,8 | 55 100,0
Tek ebeveyn 2 10,0 | 18 90,0 |20 100,01 5 25,0 | 15 75,0 | 20 100,0 | 12 60,0 |9 40,0 |21 100,0
Akraba ile yagayan | - - 9 100,0 | 9 100,0 | - - 9 100,0 | 9 100,04 50,0 | 4 50,0 |8 100,0
2=1,90 p=0,593 1?=11,29 p=10,010 1?=10,59 p= 0,014
Ekonomi
Iyi 13 12,5 |91 87,5 104 100,016 15,4 | 88 84,6 | 104 100,061 58,7 |43 41,3 104  100,0
Orta 16 14,5 | 94 85,5 1110 100,0 |10 9,1 | 100 90,9 | 110 100,0 | 62 56,4 |48 43,6 | 110 100,0
Kotu 7 21,2 |27 78,8 | 34 100,0] 12 36,4 |22 63,6 | 34 100,0 | 24 72,7 | 10 273 |34 100,0
¥*=1,52 p= 0,466 1?=14,50 p=0,001 =2,87 p=0,237
istanbul'da yasama
5 yildan az 4 40,0 |6 60,0 | 10 100,0 | 3 30,0 |7 70,0 | 10 100,0 | 7 70,0 |3 30,0 |10 100,0
6-10 y1l 5 20,0 {20 80,0 | 25 100,06 24,0 | 19 76,0 |25 100,0 | 15 60,0 | 10 40,0 | 25 100,0
10 yildan fazla 27 12,7 | 186 87,3 (213  100,0 |29 13,7 | 184 86,3 213  100,0 | 125 59,0 | 88 41,0 (213 100,0
1= 6,35 p= 0,042 =3,54 p=0,170 =0,48 p=0,784
TOPLAM 36 14,5 | 212 85,5248 100,0 | 38 15,3 |210 84,7 | 248 100,0 | 147 59,2 |101 40,8 | 248 100,0




Tablo 4’te sigarayr deneyip birakan ve devamli sigara icen Ogrencilerin (n:248)

ozellikleri ile sigaraya baslama nedenleri karsilastirilmistir. Nedenler incelendiginde;

Aileden 6zenme:

Ogrencilerin sigaraya baslama nedeni olarak gdsterdikleri aileden 6zenme ile yaslar
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p < 0.05). 17 yasindaki
ogrencilerin (n: 59) % 28,81 , 16 yasindaki 6grencilerin (n: 77) % 14,31, 15
yasindaki Ogrencilerin (n:71) % 54’4 ve 14 yasindaki Ogrencilerin (n: 41)

% 10’u sigaraya baslama nedeni olarak aileden 6zendiklerini belirtmislerdir.

Ogrencilerin simif 6zellikleri ile aileden 6zenme arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark bulunmustur (p < 0.05). Lise 3. sinif 6grencilerin (n: 81) % 30’u, lise 2.sinif
ogrencilerinin (n: 90) % 7,8’1 ve lise 1. simif 6grencilerinin (n: 77) % 6,5’1 sigaraya

baslama nedeni olarak aileden 6zenmeyi gostermislerdir.

Sigaraya baglama nedenlerinden aileden 6zenme ve cinsiyet arasinda anlamli fark
bulunmamasima karsin (p> 0.05) erkek Ogrencilerde aileden 6zenme orami kiz

ogrencilere oranla daha yiiksek ¢ikmistir (% 15,9).

Ogrenci 6zelliklerinden anne egitimi, aile tipi, ekonomik durum ve baba egitimi ile

aileden 6zenme arasinda istatiktiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p > 0.05) .

Ogrencilerin Istanbul’da yasama siireleri ile aileden 6zenme arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur (p < 0.05). Istanbul’da 5 yildan az yasayanlarda
(n:10) aileden 6zenme oram1 % 40 iken 6-10 yildir Istanbul’da yasayanlarda (n:25)
aileden 6zenme oran1 % 20 ve 10 yildan fazla siiredir Istanbul’da yasayan 6grencilerin

(n: 213) aileden 6zenme oran1 %12,7°dir.
Televizyondan ozenme:

Ogrencilerin sigaraya baslama nedeni olarak gosterdikleri televizyondan dzenme ile

yaslar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamastir. (p > 0.05).
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Ogrencilerin smif 6zellikleri ile televizyondan 6zenme arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur (p < 0.05). Lise 3. smnif 6grencilerin (n: 81) % 27,5°1, lise
2.smif 6grencilerinin (n: 90) % 6,7’si ve lise 1. smif 6grencilerinin (n: 107) % 13’1

sigaraya baglama nedeni olarak televizyondan 6zenmeyi gostermislerdir.

Sigaraya baslama nedenlerinden televizyondan Ozenme ve cinsiyet arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p < 0.05). Erkek Ogrencilerde

televizyondan 6zenme orani kiz dgrencilere oranla daha yiiksek ¢ikmustir (% 20,3).

Anne egitimi ilkokul olan 6grencilerin (n:142) televizyondan 6zenme oram1 % 9,9,
anne egitimi ortaokul olan dgrencilerin (n:74) % 23, anne egitimi lise ve istii olan
ogrencilerin (n:25) % 22,6 bulunmus olup anne egitimi ve televizyondan 6zenme

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p < 0.05).

Baba egitimi ilkokul olan dgrencilerin (n:106) televizyondan 6zenme orant % 8,5,
baba egitimi ortaokul olan &grencilerin (n:91) % 22, baba egitimi lise ve iistii olan
ogrencilerin (n:51) % 18 bulunmus olup baba egitimi ve televizyon 6zenme arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p < 0.05).

Ogrencilerin 6zelliklerinden aile tipi ile televizyondan 6zenme arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur (p < 0.05). Cekirdek aile tipine sahip 6grencilerin
(n:164) % 11°1 , genis aile tipine sahip Ogrencilerin (n: 55) % 27,3’ , ve tek
ebeveynle yasayan Ogrencilerin (n:20) % 25’1 sigaraya baslama nedeni olarak

televizyondan 6zenmeyi belirtmislerdir.

Ogrencilerin Istanbul’da yasama siireleri ile televizyondan ozenme arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamastir (p > 0.05).

Ogrencilerin ekonomik durumlari ile televizyondan 6zenme orani arasinda istatistiksel
olarak anlaml fark bulunmustur (p < 0.05). Ekonomik durumu kétii olan 6grencilerde

televizyondan 6zenme orani yiiksek bulunmustur (% 36.,4)
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Arkadastan 6zenme

Ogrencilerin sigaraya baslama nedeni olarak gosterdikleri diger neden arkadastan
O0zenmedir. Arkadastan 6zenme ile yaslar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p < 0.05). 17 yasindaki 6grencilerin (n: 59) % 66,1’i , 16 yasindaki
ogrencilerin (n: 77) % 67,5’1, 15 yasindaki 6grencilerin (n:71) % 54,9’u ve 14
yasindaki 6grencilerin (n: 41) % 42,5’1 sigaraya baslama nedeni olarak arkadastan

0zenmeyi gostemislerdir.

Ogrencilerin siif &zellikleri ile arkadastan 6zenme arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur (p < 0.05). Lise 3. smif ogrencilerin (n: 81) % 85’1, lise
2.smif dgrencilerinin (n: 90) % 48,9’u ve lise 1. smif 6grencilerinin (n: 77) % 45,51

sigaraya baglama nedeni olarak arkadastan 6zenmeyi gostermislerdir.

Sigaraya baslama nedenlerinden arkadastan 6zenme ve cinsiyet arasinda istatiktiksel
olarak anlamli fark bulunmamustir (p > 0.05). Kiz 6grencilerde arkadastan 6zenme

orani erkek 6grencilere oranla daha yiiksek ¢ikmistir (% 66,1).

Ogrenci 6zelliklerinden anne egitimi, ekonomik durum , baba egitimi ve Istanbul’da
yasama siiresi ile arkadastan O6zenme arasinda istatiktiksel olarak anlamli fark

bulunmamistir(p > 0.05) .

Ogrencilerin sahip olduklar1 aile tipi ile arkadastan 6zenme arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur (p < 0.05). Cekirdek aile tipine sahip 6grencilerin
% 53,7°si , genis aile tipine sahip Ogrencilerin % 78,2’si, tek ebeveynle yasayan
ogrencilerin % 60’1 ve akraba ile yasayan Ogrencilerin % 50’si sigaraya baslama

nedeni olarak arkadastan 6zenmeyi gostermislerdir.
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6.2 Alkol Kullanma ile ilgili Bulgular

Tablo 5: Ogrencilerin Alkol ile Ilgili Bilgi, Tutum ve Davranislart

Okulda Alkoliin Zararlar ile lgili Egitim

n %
Alan 72 16,6
Almayan 361 83,4
Alkoliin Zararlarim
Bilen 431 99,5
Bilmeyen 2 0,5
Ailede Alkol Kullanan
Var 231 53,2
Yok 202 46,8
Alkol Kullanma Durumu
Deneyen 127 29,3
Kullanmayan 267 61,6
Kullanan 39 9,1
Alkoliin Saghga Zarar Verecegini
Diisiinen 342 78,9
Distinmeyen 91 21,1
Toplam 433 100
Alkole Baslama Nedenleri
Aileden 6zenme 52 31,5
Arkadastan 6zenme 11 6,6
Televizyondan 6zenme 66 39,7
Cevapsiz 37 22,2
Toplam 166 100
Alkol Kullanma Siiresi
Bir yildan az 25 64,1
1-3 yil arast 12 30,7
4 yildan fazla 2 5,2
Toplam 39 100
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Ogrencilerin alkol ile ilgili bilgi, tutum ve davranislarin incelendiginde;

Okulda alkoliin sagliga zararlar ile ilgili egitim almayan 6grenci orani ¢ok yliksek

olmasina ragmen (%83,4) alkoliin zararlarin1 bilme oran1 % 99,5 bulunmustur.

Ogrencilerin ailelerinde alkol kullanma oran1 % 53,2 olup dgrencilerin % 9,1’inin

alkol kullandig1 ve % 29,3’{linilin de alkol kullanmay1 denedigi saptanmuigtir.

Alkol kullanimint deneyen ve alkol igen &grencilerin (n:166) alkol kullanimina
baslama nedenleri incelendiginde en yiikksek oran televizyondan Ozenmede
bulunmustur (% 39,7). Ogrencilerin % 6,6’s1 arkadastan ve % 31,5’i de aileden

0zendiklerini belirtmislerdir.
Alkol kullanan 6grencilerin (n:39) alkol kullanma stireleri incelendiginde 6grencilerin
% 64,1°1 bir yildan az , % 30,7’si 1-3 yil ve % 5,2’si 4 yildan fazla siiredir alkol

kullandiklarmi belirtmislerdir.

Ogrencilere alkoliin sagliga zararli olup olmadig: soruldugunda % 78,9’u alkoliin

saglhiga zarar verdigini diisiindiiklerini belirtmislerdir.
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Tablo 6: Ogrencilerin Ozelliklerine Gére Alkol Kullanma Durumlari

Alkol Kullanma
Ogrencilerin 6zellikleri Deneyenler Icmeyenler Icenler Toplam
n % n % n % n %
Yas
17 26 28,9 55 61,1 9 10,0 90 100,0
16 44 34,6 72 56,7 11 8,7 127 100,0
15 38 30,6 75 60,5 11 8,9 124 100,0
14 19 20,7 65 70,7 8 8,6 92 100,0
¥=15,53 p= 0,477
Simif
Lise 1 43 27,9 96 62,3 15 9,8 154  100,0
Lise 2 43 31,9 80 59,3 12 8,8 135 100,0
Lise 3 41 28,5 91 63,2 12 8,3 144 100,0
=0,79 p= 0,939
Cinsiyet
Kiz 55 25,6 143 66,5 17 7,9 215 100,0
Erkek 72 33,0 124 56,9 22 10,1 218 100,0
= 4,24 p= 0,120
Anne Egitimi
Ilkokul 72 29,6 153 63,0 18 7,4 243 100,0
Ortaokul 35 26,2 83 61,9 16 11,9 134 100,0
Lise ve lstil 20 35,7 31 55,4 5 8,9 56  100,0
’= 3,65 p=0.454
Baba Egitimi
Ilkokul 54 29,0 119 64,0 13 7,0 186  100,0
Ortaokul 41 27,0 94 61,8 17 11,2 152 100,0
Lise ve lstil 32 33,7 54 56,8 9 9,5 95  100,0
= 5,19 p= 0,543
Aile Tipi
Cekirdek 86 29,9 181 62,8 21 7,3 288  100,0
Genis 25 26,9 56 60,2 2 12,9 93  100,0
Tek ebeveyn 10 31,3 17 53,1 5 15,6 32 100,0
Akraba ile yasayan 6 30,0 13 65,0 1 5,0 20 100,0
= 5,19 p=0, 519
Ekonomi
Iyi 59 32,1 105 57,1 20 10,8 184  100,0
Orta 54 27,1 129 64,8 16 8,1 199  100,0
kot 14 28,0 33 66,0 3 6,0 50  100,0
= 3,34 p= 0,501
Kendi saghk
durumlar
Cok iyi 51 29,7 112 65,1 9 5,2 172 100,0
Orta 54 30,3 109 60,7 16 9,0 179 100,0
Koti 22 26,8 46 56,1 14 17,1 83  100,0
*=9,63 p= 0,047
TOPLAM 127 293 | 267 | 61,7 ] 39 | 90 433 100,0
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Ogrencilerin 6zelliklerine gdre alkol kullanma durumlari degerlendirlendirildiginde;

Alkol kullanma ile yas gruplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamistir (p > 0.05).

Ogrencilerin siif 6zellikleri ile alkol kullanma durumlari arasinda istatistiksel olarak

anlamli fark bulunmamistir (p > 0.05).

Ogrencilerin alkol kullanma durumlarinda cinsiyetler arasinda da istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmamis olup alkol kullanma  orani1 erkek &grencilerde kiz

ogrencilere gore daha yiiksek saptanmistir (%10,1).

Anne egitimi, baba egitimi ile alkol kullanma durumlar karsilastirildiginda anne-baba
egitimi ve alkol kullanma arasinda istatistiksel yonden anlamli fark bulunmamistir

(p >0.05).

Ogrencilerin ekonomik durumu ile alkol kullanma durumlar1 arasinda da istatistiksel

olarak bir anlam saptanmamistir (p >0.05)

Ogrencilerin kendi saglik durumlari ile alkol kullanma arasinda istatiktiksel olarak
anlamh fark bulunmustur (p < 0.05). Saglik durumunu ¢ok iyi olarak tanimlayan
ogrencilerde (n: 172) alkol kullanma orami % 5,2, saglik durumunu orta olarak
tanimlayan 6grencilerde (n: 178) % 9 ve saglik durumunu kotii olarak tanimlayan
ogrencilerde (n: 83) % 17,1 bulunmustur. Alkol kullanimini deneyip birakma
durumlarina bakildiginda kendi saglik durumunu c¢ok 1iyi olarak tanimlayan
ogrencilerin % 29,7’si, kendi saglik durumunu orta olarak tanimlayan 6grencilerin %
30,3’1 ve kendi saglik durumunu kétii olarak tanimlayan 6grencilerin % 26,8’1 alkol

kullanimin1 deneyip biraktiklarini belirtmislerdir.

54



Tablo 7: Ogrencilerin Ozelliklerine Gore Alkole Baslama Nedenleri

ALKOLE BASLAMA NEDENLERI

Aileden Ozenme

TV 'den 6zenme

Arkadastan 6zenme

Ogrencilerin
szellikleri Evet Hayir Toplam Evet Hayir Toplam Evet Hayir Toplam
n % |n % |n % |n % | n % |n % |n % |n % |n %

Yas

17 16 45,7 |19 54,3 |35 100,0 | 10 28,6 |25 71,4 |35 100,0 | 4 11,4 |31 88,6 |35 100,0

16 21 382 |34 61,8 |55 100,0 23 41,8 |32 58,2 |55 100,0 |2 3,6 |53 96,4 |55 100,0

15 12 245 |37 75,5 |49 100,0 |23 46,9 |26 53,1 |49 100,0 | - - 49 100 |49 100,0

14 3 11,1 |24 88,9 |27 100,0 | 10 37,0 |17 63,0 |27 100,0 |5 18,5 |22 81,5 |27 100,0
¥*=10,76  p=0,013 =3,06 p= 0,382 12=11,74 p=0,008

Simif

Lise 1 10 17,2 |48 82,8 |58 100,0 | 22 37,9 |36 62,1 |58 100,0 | 4 6,9 |54 93,1 | 58 100,0

Lise 2 13 23,6 |42 76,4 |55 100,0 (24 43,6 |31 56,4 |55 100,0 |2 3,6 |53 96,4 |55 100,0

Lise 3 29 54,7 124 45,3 |53 100,0 | 20 37,7 |33 62,3 |53 100,05 9,4 148 90,6 |53 100,0
%12=20,34 p= 0,000 1*=0,51 p=10,772 1=1,47 p=0,478

Cinsiyet

Kiz 25 347 |47 65,3 |72 100,0 | 28 38,9 |44 61,1 |72 100,0 | 4 56 |68 94,4 |72 100,0

Erkek 27 28,7 |67 71,3 194 100,0 [ 38 404 |56 59,6 |94 100,0 | 7 74 |87 92,6 |94 100,0
%*=0,68 p= 0,409 %*=0,04 p=0,841 %*=0,23 p= 0,677

Anne-egitimi

likokul 32 35,6 |58 64,4 |90 100,0 | 34 37,8 |56 62,2 (90 100,0 |3 33 |87 96,7 |90 100,0

Ortaokul 9 17,6 |42 82,4 |51 100,0 23 45,1 |28 54,9 |51 100,0 | 7 13,7 |44 96,6 |51 100,0

Lise ve Ustii 11 44,0 |14 56,0 |25 100,0 |9 36 |16 64,0 |25 100,0 |1 40 |24 96,0 |25 100,0
»=1,05 p= 0,029 %*=0,90 p= 0,637 2%*=6,01 p= 0,050

Baba Egitimi

Ilkokul 17 254 |50 74,6 |67 100,0 |27 40,3 |40 59,7 |67 100,0 | 5 7,5 |62 92,5 |67 100,0

Ortaokul 19 32,8 |39 67,2 |58 100,0 29 50,0 |29 50,0 |58 100,0 | 2 34 |56 96,6 | 58 100,0

Lise ve tistii 16 39,0 |25 61,0 |41 100,0 | 10 244 |31 75,6 |41 100,0 | 4 9,8 137 90,2 |41 100,0
=289  p=0318 %1*=6,59 p=0,037 =167 p= 0,434

TOPLAM 52 31,3 | 114 68,7 | 166 100 | 66 39,7 | 100 60,3 | 166 100 11 6,6 | 155 93,4 1166 100
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Tablo 7:Ogrencilerin Ozelliklerine Gore Alkole Baslama Nedenleri (devami)

ALKOLE BASLAMA NEDENLERI

Ogrencilerin Aileden Ozenme TV 'den 6zenme Arkadastan 6zenme
szellikleri Evet Hayir Toplam Evet Hayir Toplam Evet Hayir Toplam

n % [n % |n % |[n % [n % |n % |[n % |n % [n %
Aile Tipi
Cekirdek 34 31,8 |73 68,2 | 107 100,040 374 |67 62,6 |107 100,0|7 6,5 |100 93,5 1107  100,0
Genis 14 36,8 |24 63,2 |38 100,016 42,1 |22 57,9 |38 100,03 7,9 |35 92,1 |38 100,0
Tek ebeveyn 3 20,0 |12 80,0 |15 100,06 40,0 |9 60,0 |15 100,0 | 1 6,7 |14 933 |15 100,0
Akraba ile yasayan | | 16,7 |5 83,3 |6 100,0 [4 66,7 |2 333 |6 100,0 | - - |6 100 | 6 100.0

*=2,04 p=0,564 1=2,15 p=0,541 %*=0,526 p=0,913
Ekonomi
Iyi 27 33,7 |53 66,3 | 80 100,0 | 30 37,5 |50 62,5 |80 100,0 |5 63 |75 93,8 |80 100,0
Orta 20 29,0 | 49 71,0 | 69 100,0 | 28 40,6 |41 59,4 |69 100,0 | 2 2,9 |67 97,1 | 69 100,0
Kotii 5 294 |12 70,6 |17 100,0 | 8 47,1 |9 529 |17 100,0 | 4 23,7 |13 76,5 | 17 100,0
. =042  p=0,809 2 = 0,56 p= 0,753 1 =9,41 p= 0,009
Istanbul'da
yasama
5 yildan az 3 60,0 |2 40,0 |5 100,0 | 1 20,0 |4 80,0 |5 100,0 | 1 20 |4 80,0 |5 100,0
6-10 y1l 7 46,7 | 8 533 (15 100,05 333 (10 66,7 [15  100,0 |- - |15 100 [15  100,0
10 yildan fazla 42 28,8 | 104 71,2 146  100,0 | 60 41,1 |86 58,9 | 146 100,010 6,8 |136 93,2 146 100,0
=399  p=0,136 1,18 p= 0,554 1=2,52 p= 0,283

TOPLAM 52 31,3 | 114 68,7 | 166 100 | 66 39,7 | 100 60,3 | 166 100 | 11 6,6 |155 93,4 1166 100




Tablo 7°de alkol kullanmay1 deneyen ve alkol kullanan 6grencilerin (n:166) 6zellikleri

ile alkol kullanmaya baslama nedenleri karsilagtirilmistir. Nedenler incelendiginde;

Aileden 6zenme:

Ogrencilerin alkol kullanmaya baslama nedeni olarak gdsterdikleri aileden 6zenme ile
yaslar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). 17 yasindaki
ogrencilerin (n: 35) % 45,7’si , 16 yasindaki 6grencilerin (n: 55) % 38,2°si , 15
yasindaki ogrencilerin (n:49) % 24,5’i ve 14 yasindaki Ogrencilerin (n:27)

% 11,1’1 alkole baslama nedeni olarak aileden 6zenmeyi gostermislerdir.

Ogrencilerin simf &zellikleri ile aileden 6zenme arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark bulunmustur (p < 0.05). Lise 3. sinif dgrencilerin (n: 53) % 54,7’si, lise 2.sin1f
ogrencilerinin (n: 55) % 23,6’s1 ve lise 1. smif 6grencilerinin (n: 58) % 17,2’si alkole

baslama nedeni olarak aileden 6zenmeyi gostermislerdir.

Alkol kullanimina baslama nedenlerinden aileden 6zenme ve cinsiyet arasinda

istatiktiksel olarak anlamli fark bulunmamaistir (p >0.05).

Anne egitimi ilkokul olan 6grencilerin (n:90) aileden 6zenme oran1 % 35,6, anne
egitimi ortaokul olan 6grencilerin (n:51) % 17,6, anne egitimi lise ve {istlii olan
ogrencilerin (n:25) % 44 bulunmus olup anne egitimi ve aileden 6zenme arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p < 0.05).

Baba egitimi, aile tipi, ekonomik durum ve Istanbul’da yasama siiresi ile aileden

0zenme arasinda istatiktiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p >0.05) .
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Televizyondan ozenme:

Ogrencilerin alkole baslama nedeni olarak belirttikleri televizyondan 6zenme ile
yaslar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p > 0.05). En yiiksek
oran % 46,9 ile 15 yas grubunda (n: 49) saptanmustir.

Ogrencilerin simf o6zellikleri ile televizyondan Ozenme arasinda bir anlam

saptanmamustir (p > 0.05).

Alkole baglama nedenlerinden televizyondan 6zenme ile cinsiyet arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmamis olup (p > 0.05) erkek 6grencilerde televizyondan

6zenme orani daha yiiksek bulunmustur (% 40,4).

Ogrencilerin annelerin egitim durumu ile televizyondan 6zenme arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark bulunmamistir (p > 0.05).

Baba egitimi ilkokul olan dgrencilerin (n:67) televizyondan 6zenme orani % 40,3,
baba egitimi ortaokul olan 6grencilerin (n:58) televizyondan 6zenme oranit % 50, baba
egitimi lise ve Ustl olan Ogrencilerin (n:41) % 24,4 bulunmus olup baba egitimi ve
televizyondan 6zenme arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur

(p <0.05).

Ogrencilerin aile tipi, ekonomik durumu ve Istanbul’da yasama siireleri ile
televizyondan Ozenme arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p > 0.05).

Arkadastan 6zenme

Ogrencilerin alkole baslama nedeni olarak belirttikleri diger neden arkadastan
O0zenmedir. Arkadastan Ozenme ile yaslar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p < 0.05). 17 yasindaki 6grencilerin (n: 35) % 11,4’ , 16 yasindaki
ogrencilerin (n: 55) % 3,6’s1 ve 14 yasindaki 6grencilerin (n: 27) % 18,5’1 alkole

baslama nedeni olarak arkadastan 6zenmeyi gostermislerdir.
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Ogrencilerin siif &zellikleri ile arkadastan 6zenme arasinda istatistiksel olarak

anlaml fark bulunmamustir (p > 0.05).

Alkole baslama nedenlerinden arkadastan 6zenme ve cinsiyet arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmamistir (p > 0.05). Erkek 6grencilerde arkadastan 6zenme

orani kiz 6grencilere oranla daha yiiksek ¢ikmustir (% 7,4).

Ogrenci 6zelliklerinden anne egitimi, aile tipi , baba egitimi ve Istanbul’da yasama
stiresi ile arkadastan 6zenme arasinda istatiktiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p>0.05).

Ekonomik durumunu iyi olarak tanimlayan 6grencilerde (n: 60) arkadastan 6zenme
orani % 6,3, ekonomik durumunu orta olarak tanimlayan 6grencilerde (n: 69) % 2,9,
ekonomik durumunu koétii olarak tanimlayan ogrencilerde (n: 17) % 23,7 olup

istatististiksel olarak anlaml fark bulunmustur (p < 0.05).
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6.3 . Uyusturucu Madde Kullanim ile flgili Bulgular

Tablo 8: Ogrencilerin Uyusturucu Madde ile Ilgili Bilgi, Tutum ve Davranislart

Okulda Uyusturucu Maddeler ile lgili
Egitim

n %
Alan 79 18,2
Almayan 354 81,8
Uyusturucu Maddelerinin Zararlarim
Bilen 430 99,3
Bilmeyen 3 0,7
Ailede Uyusturucu Madde Kullanan
Var 37 8,6
Yok 396 91,4
Uyusturucu Madde Kullanma
Deneyen 40 9,2
Kullanmayan 385 88,9
Kullanan 8 1,9
Uyusturucu Maddenin Saghga Zarar
Verecegini
Diislinen 355 81,9
Diistinmeyen 78 18,1
Toplam 433 100
Uyusturucu Maddeye Baslama Nedeni
Arkadastan 6zendim. 34 70,8
Kendim denedim. 3 6,2
Bilmiyor 11 23,0
Toplam 48 100
Uyusturucu Maddeye Kullanma Siiresi
Bir yildan az 2 25,0
1-3 yil aras1 4 50,0
4 yildan fazla 2 25,0
Toplam 8 100
Asagidaki maddelerden herhangi birini
deneme
Hap 36 75,0
Diger(kokain, giildiiren..) 11 22,9
Eroin-hap 1 2,1
Toplam 48 100




Ogrencilerin uyusturucu madde ile ilgili bilgi, tutum ve davramslarin incelendiginde;

Okulda uyusturucu maddelerin sagliga zararlar ile ilgili egitim almayan 6grenci orani
cok yiiksek olmasina ragmen (% 81,8) uyusturucu maddelerin zararlarin1 bilme orani

% 99,3 bulunmustur.

Ogrencilerin ailelerinde uyusturucu madde kullanma oran1 % 8,6 olup dgrencilerin
% 1,9’unun uyusturucu madde kullandigr ve % 9,2’sinin de uyusturucu madde

denedigi saptanmustir.

Uyusturucu madde kullanimini deneyen ve kullanan 6grencilerin (n:48) uyusturucu
madde kullanimma baslama nedenleri incelendiginde en yliksek oran arkadastan

6zenmede bulunmustur (% 70,8).
Uyusturucu madde kullanan 6grencilerin (n:8) uyusturucu madde kullanma siireleri
incelendiginde 6grencilerin % 25’1 bir yildan az , %50,0’si 1-3 yil ve % 25’1 4 yildan

fazla siiredir uyusturucu madde kullandiklarini belirtmislerdir.

Ogrencilere uyusturucu maddenin saghga zararli olup olmadigi soruldugunda

% 81,9’u uyusturucu maddenin sagliga zarar verdigini diistindiiklerini belirtmislerdir.

Ogrencilerin (n: 48) % 75’ hap, % 22,9’u kokain ve giildiiren (extasy), % 2,1°i hem

eroin hem hap kullandiklarini belirtmislerdir.
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Tablo 9: Ogrencilerin Ozelliklerine Gére Uyusturucu Madde Kullanimi

Uyusturucu Madde
Ogrencilerin
ozellikleri Deneyip birakanlar Kullanmayanlar Kullananlar Toplam
n % n % n % n %
Yas
17 14 15,6 75 83,3 1 1,1 90 100,0
16 14 11,0 111 87,4 2 1,6 127 100,0
15 7 5,6 114 91,9 3 2,5 124 100,0
14 5 54 85 92,4 2 2,2 92 100,0
= 8,68 p= 0,192
Sinif
Lise 1 10 6,5 141 91,6 3 1,9 154 100,0
Lise 2 8 5,9 124 91,9 3 2,2 135 100,0
Lise 3 22 15,3 120 83,3 2 1,4 144 100,0
=9,57 p= 0,048
Cinsiyet
Kiz 16 7,4 193 89,8 6 2,8 215 100,0
Erkek 24 11,0 192 88,1 2 0,9 218 100,0
= 4,24 p=0,120
Anne Egitimi
Ilkokul 13 53 226 93,0 1,7 243 100,0
Ortaokul 24 17,9 107 79,9 3 2,2 134 100,0
Lise ve iistii 3 54 52 92,8 1 1,8 56 100,0
v’=17,75 p=0, 001
Baba Egitimi
Ilkokul 10 5,4 172 92,5 4 2,1 186 100,0
Ortaokul 21 13,8 128 84,2 3 2,0 152 100,0
Lise ve tstil 9 9,5 85 89,5 1 1,0 95 100,0
*="17,53 p=0,110
Aile Tipi
Cekirdek 19 6,6 263 91,3 6 2,1 288 100,0
Genis 14 15,1 78 83,9 1 1,0 93 100,0
Tek ebeveyn 6 18,8 26 81,2 - - 32 100,0
Akraba ile yasayan 1 5,0 18 90,0 1 5,0 20 100,0
v’=11,82 p=0, 066
Ekonomi
Lyi 15 8,2 164 89,1 5 2,7 184 100,0
Orta 17 8,5 180 90,5 2 1,0 199 100,0
kotii 8 16,0 41 82,0 1 2,0 50 100,0
’= 4,66 p= 0,324
Kendi saghk
durumlar
Cok iyi 18 10,5 153 89,0 1 0,6 172 100,0
Orta 15 8,4 159 89,3 23 178 100,0
Kot 7 8,5 73 87,8 3 3,7 83 100,0
¥=3,55 p= 0,469
Toplam 40 9,2 385 88,9 8 ‘ 1,9 433 100,0
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Ogrencilerin ~ 6zelliklerine gére uyusturucu madde kullanma  durumlari

degerlendirlendirildiginde;

Uyusturucu madde kullanma ile yas gruplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamasia karsin (p > 0.05) smiflar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p < 0.05). Lise 1. smif (n:154) Ogrencilerinde uyusturucu madde
deneme oran1 % 6,5 ve uyusturucu madde kullanma oran1 % 1,9, lise 2. smif (n:135)
ogrencilerinde uyusturucu madde deneme orani % 5,9 ve uyusturucu madde kullanma
oran1 % 2,2, lise 3. sinif (n:144) O6grencilerinde uyusturucu madde deneme orani %

15,3 ve uyusturucu madde kullanma oran1 % 1,4 saptanmustir.

Ogrencilerin uyusturucu madde kullanma  durumlarinda cinsiyetler arasinda da
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamis olup uyusturucu kullanma oranm kiz

ogrencilerde erkek 6grencilere gore daha yiiksek saptanmistir (%2,8).

Anne egitimi ile uyusturucu madde kullanma karsilagtirildiginda anne egitimi ve
alkol kullanma arasinda istatistiksel yonden anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Anne
egitimi ilkokul olan 6grencilerde (n: 243) uyusturucu madde kullanma oran1 % 1,7,
anne egitimi ortaokul olan 6grencilerde (n: 134) % 2,2, anne egitimi lise ve iistii olan

ogrencilerde (n: 56) uyusturucu madde kullanma oran1 % 1,8’dir.

Baba egitimi ile 6grencilerin alkol kullanma durumlar1 arasinda istatistiksel olarak bir
anlam saptanmamistir (p > 0.05) .Baba egitimi ilkokul olan 6grencilerin uyusturucu

madde kullanim oran1 daha yiiksek ¢ikmustir (% 2,1).

Ogrencilerin ekonomik durumu, aile tipi ve kendi saghik durumlar ile uyusturucu
madde kullanma durumlar1 arasinda da istatistiksel olarak bir anlam saptanmamigtir

(p >0.05).
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Tablo 10: Ogrencilerin Ozelliklerine Goére Uyusturucuya Baslama Nedeni

UYUSTURUCU MADDEYE BASLAMA NEDENLERI
Arkadas Ozenme
Addlesan ozellikleri Evet Hay1r Toplam
n % n | % n | %
Yas
17 11 12,2 79 87,8 | 90 100,0
16 12 9,4 115 90,6 (127 100,0
15 7 5,7 116 943 1123 100,0
14 4 43 88 95,7 | 92 100,0
¥*=5,16 p=0,016
Simif
Lise 1 7 4,6 146 95,4 |153 100,0
Lise 2 10 7,4 125 92,6 | 135 100,0
Lise 3 17 11,8 127 88,2 | 144 100,0
$=5,4 p=0,067
Cinsiyet
Kiz 17 7,9 197 92,1 (214 100,0
Erkek 17 7,8 201 92,2 | 218 100,0
22=0,03 p= 0,955
Aile Tipi
Cekirdek 16 5,6 272 94,4 | 288 100,0
Genis 13 12,5 80 88,5 93 100,0
Tek ebeveyn 4 14,0 28 86,0 32 100,0
Akraba ile yasayan 1 5,3 18 94,7 19 100,0
2= 8,03 p= 0,045
Ekonomi
Iyi 15 8,2 169 91,8 | 184 100,0
Orta 10 5,1 188 94,9 1198 100,0
Kotii 9 18,0 41 82,0 | 50 100,0
£=9,26 p=0,001
TOPLAM 34 78 398 92,2 | 432 100,0

Ogrenciler uyusturucu maddeye baslama nedeni arkadastan zenmeyi gdstermislerdir.

Uyusturucu maddeye baslamada arkadastan 6zenme ile yaslar arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark bulunmustur (p< 0.05). 17 yasindaki &grencilerin (n: 90)

% 12,2’s1,

16 yasindaki 6grencilerin (n: 127) % 9,4’1, 15 yasindaki 6grencilerin

(n: 123) % 5,7’si ve 14 yasindaki 6grencilerin (n: 92) % 4,3’li uyusturucu maddeye

baslama nedeni olarak arkadastan 6zenmeyi gostermislerdir.

Ogrencilerin smif dzellikleri ve cinsiyetleri ile arkadastan 6zenme arasinda anlamli

fark bulunmamistir (p >0.05) .
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Ogrencilerin aile tipi ile arkadastan 6zenme arasinda anlamli fark bulunmustur
(p< 0.05). Tek ebeveyn ile yasayan 6grencilerde arkadastan 6zenme orani yiiksek

cikmstir (% 14) .

Ogrencilerin ekonomik durumlar1 ile uyusturucuya baslama nedeni arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p< 0.05). Ekonomik durumunu kot

tanimlayan 0grencilerde arkadastan 6zenme orani yiiksek ¢ikmustir ( %18).
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6.4 Beslenme ile ilgili bulgular

Tablo 11: Ogrencilerin Beslenme ile Ilgili Bilgi, Tutum ve Davramslar

Dengeli ve Yeterli Beslenme ile Tlgili Egitim

n %
Alan 146 33,7
Almayan 287 66,3
Gecgmis Yedi Giin icinde Meyve Yeme
Hig¢ yemedim. 71 16,3
1-3 kez yedim. 157 36,2
Her giin yedim. 141 32,5
Giinde en az 2 kez yedim. 64 15,0
Gegen Yedi Giin icinde Yesil Salata ya da
Sebze Yemegi Yeme
Hi¢ yemedim. 38 8,7
1-3 kez yedim. 269 62,1
Her giin yedim. 95 21,9
Giinde en az 2 kez yedim. 31 7,3
Gecen Yedi Giin icinde Protein iceren
Besin Tiiketme
Hi¢ yemedim. 38 8,8
1-3 kez yedim. 260 60,0
Her giin yedim. 111 25,6
Giinde en az 2 kez yedim. 24 5,6
Gecen Yedi Giin icinde Siit ve Siit Uriinii
(peynir, yogurt, siitlii tath vb.) Yeme
Hi¢ yemedim. 31 4,9
1-3 kez yedim. 174 40,1
Her giin yedim. 189 46,0
Giinde en az 2 kez yedim. 39 9,0
Her Giin Uc Ogiin (sabah-6gle-aksam)
Yemek Yeme
Evet 244 56,3
Hayir 185 42,7
Cevapsiz 4 1,0
Fast-food Tiirii Yiyecekleri(hamburger, tost
gibi) Daha Sik Yeme
Yiyen 198 45,7
Yemeyen 229 52,9
Cevapsiz 6 1,4
Kilodan Dolay1 Diyet Yapmay
Diislinen 81 18,8
Diistinmeyen 345 79,6
Cevapsiz 7 1,6
Kilo Vermek icin ila¢ Almay:
Diisiinen 33 7,6
Diistinmeyen 390 90,1
Cevapsiz 10 23
Toplam 433 100,0
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Ogrencilerin beslenme ile ilgili bilgi, tutum ve davranislarina bakildiginda:

Ogrencilerin % 66,3’ii dengeli ve yeterli beslenme ile ilgili egitim almadiklarin

belirtmislerdir.

Ogrencilerin yeme aliskanliklari incelendiginde; dgrencilerin % 16,3’{i gecen yedi
giin i¢inde meyve yemediklerini, % 8,7’si gecen yedi giin icinde yesil salata ve
meyve yemediklerini, % 8,8’1 gecen yedi giin iginde protein igeren besin
tiketmediklerini ve % 4,9’u da gegen yedi gin i¢inde siit ve siit iiriini

tiikketmediklerini belirtmislerdir.

Ogrencilerin {ic 6giin yemek yeme durumlarmna bakildiginda %56,3’{i iic 6giin
yemek yediklerini belirtmiglerdir. Buna karsin 6grencilerin % 45,7’si sik fast-food

yeme aliskanli§ina sahiptir.
Ogrencilerin beslenme ile ilgili tutumlarma bakildiginda dgrencilerin % 18,8

kilodan dolay1 diyet yapmay1 diisiindiiglinii ve % 7,6’s1 da kilo vermek i¢in ilag

alabilecegini belirtmistir.
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Tablo 12: Ogrencilerin Ozelliklerine Gore Beslenme Durumlari

Beslenme Ozellikleri
Ogrencilerin | .. . Sik Fast-Food Yeme Kilodan Dolay1 Diyet Yapmay1 Kilo Vermek Igin flag Almay1
Ozellikleri LU¢ Ogiin Yemek Yeme  (n: 429) (n:427) (n: 426) (n: 423)
Evet Hayir Toplam Evet Hayir Toplam Diisiinen | Diisiinmeyen| Toplam || Diisiinen | Diisinmeyen| Toplam
n| % | n| % n ‘ % n| % | n| % n ‘ % n | % n ‘ % n ‘ % n| % n ‘ % n %
Yas
17 40 449149 551 89 100,0 | 48 54,5]1 40 45,5] 88 100,0 || 16 18,0 73 82,0 | 89 100,0 6 6,8 82 932 [ 88 100,0
16 66 52,4| 60 47,0(126 100,0 | 57 45,6| 68 54,4]125 100,0 || 29 232 96 76,8 | 125 100,0 | 9 7,2 | 116 92,8 [ 125 100,0
15 76 62,3| 46 37,7| 122 100,0 | 57 46,3| 65 53,7|122 100,0 || 22 18,0 100 82,0 | 122 100,0 |12 10,0] 108 90,0 | 120 100,0
14 62 67,4| 30 32,6 92 100,0 | 36 39,1| 56 609]| 92 100,0 || 14 156| 76 844 | 90 100,0 6 6,7 8 93,3 [ 90 100,0
¥*=11,81 p=0,008 ¥*=4,33 p=0,228 21=2,26 p= 0,520 »=1,14 p= 0,765
Simif
Lise 1 98 64,9 53 35,1151 100,0 || 68 44,7| 84 553|152 100,0 || 25 16,7| 125 83,3 | 150 100,0 |13 8,8 | 134 91,2 | 147 100,0
Lise 2 84 62,2 51 37,8|135 1000 || 54 40,0| 81 60,0135 100,0 (| 17 12,7 117 87,3 | 134 100,0 | 9 6,7 | 126 93,3 | 135 100,0
Lise 3 62 434| 81 56,6(143 100,0 | 76 53,9| 64 46,1 | 140 100,0 | 39 27,5| 103 72,5 | 142 100,0 {11 7,8 | 130 92,2 | 141 100,0
»=16,19 p=0,000 ¥*=5,58 p=0,061 ¥*=10,60 p=0,005 =046 p=0,793
Cinsiyet
Kiz 112 52,8100 47,2]1212 100,0 | 95 450|116 550|212 100,0 | 71 33,8| 139 66,2 | 210 100,0 |27 13,1] 179 86,9 216 100,0
Erkek 132 60,8 85 39,21217 100,0 || 103 47,5(112 52,5(215 100,0 || 10 4,6 | 206 954 216 100,0 | 6 2,81 211 97,2 (217 100,0
¥=2,79 p=0,094 =257 p=0,612 ¥*=58,87 p=0,000 ¥*=15,71 p=10,000
Anne Egitimi
Ilkokul 144 60,0 96 40,0] 140 100,0 | 89 37,1151 629|140 100,0 | 41 17,2| 197 82,8 | 238 100,0 |16 6,8 | 221 93,2 237 100,0
Ortaokul 72 54,1 61 459|133 100,0 | 73 55,3| 59 44,7|133 100,0 || 27 20,5| 105 79,5 | 132 100,0 {11 8,5 ] 119 91,5 [ 130 100,0
Lise vetisti | 28 50,01 28 50,0 56 100,0 | 36 64,3] 20 35,7] 56 100,0 || 13 23,2 43 76,8 | 56 1000 || 6 10,7 50 89,3 | 56 100,0
=244 p=0,295 ¥*=19,79 p=0,000 =131 p= 0,519 =110 p=0,576
Toplam 244 56,8 | 185 43,2 | 429 | 100,0 | 198 46,3229 53,7 427| 100,0| 81 19,0 (345 81,0 | 426 | 100,033 7,8 390 92,2 423 100,0
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Tablo 12: Ogrencilerin Ozelliklerine Gore Beslenme Durumu (devami)

Beslenme Ozellikleri
. . Ug Ogiin Yemek Yeme Sik Fast-Food Yeme Kilodan Dolay1 Diyet Yapmay1 Kilo Vermek I¢in Ilag Almay1
Ogrenci (n: 429) (n: 427) (n: 426) (n: 423)
Ozellikleri ™ g Hayir Toplam Evet Hayir Toplam [ Diisiinen | Diisinmeyen | Toplam | Diisiinen | Diisinmeyen | Toplam
n| % |n|%]|n ‘ % n| % |n| % | n ‘ % | n| % n ‘ % n ‘ % | n| % n ‘ % n %
Baba Egitimi
Ilkokul 109 59,6( 74 40,4183 100,0] 65 353|119 64,7184 100,0 |27 14,8| 155 852 | 182 100,0 |12 6,6 | 169 93,4 [ 181 100,0
Ortaokul 78 51,71 73 483|151 100,0 83 55,3 | 67 44,7]|150 100,0 |34 22,7| 116 77,3 | 150 100,0 |14 9,4 [ 135 90,6 | 149 100,0
Liseveiisti [ 57 60,0| 38 40,0] 95 100,0{ 50 53,2 47 46,8 93 100,0 |20 21,3| 74 78,7 | 94 1000 |7 7,5 8 92,51 93 100,0
=259 p=0,273 ¥*=15,63 p=0,000 ¥=3,67 p=0,159 ¥>=0,88 p=0,643
Aile Tipi
Cekirdek (179 62,6107 37,4[286 100,0( 117 41,1|168 589|285 100,0 |50 17,7| 232 82,3 | 282 100,0 |20 7,2 | 259 92,8 279 100,0
Genis 43 46,2| 50 53,8 93 100,0f 51 55,4 41 44,6( 92 100,0 |22 23,7 71 76,3 | 93 100,0 |10 10,8| 83 89,2 | 93 100,0
Tsk 13 40,61 19 59,41 32 100,022 68,8| 10 31,2| 32 1000 | 6 188| 26 81,3 | 32 100,01 3,1 | 31 969 [ 32 100,0
ebeveyn
Akrabaile [ 9 50,01 9 50,0 18 100,0( 8 42,0 11 58,0 18 1000 | 3 188 16 84,2 | 19 100,0 || 2 10,5] 17 895 | 19 100,0
yasayan
»=11,88 p=0,008 ¥=12,86 p=0,005 =173 p=0,630 =245  p=0,484
Ekonomi
Iyi 118 64,5 64 355|183 100,0] 95 52,5| 86 47,5(181 100,0 |32 17,8| 148 82,2 | 180 100,0 [[15 84 | 163 91,6 [ 178 100,0
Orta 113 57,7 83 42,3]1196 100,0| 84 43,1|112 56,9196 100,0 |39 19,8| 158 80,2 | 197 100,0 |13 6,7 | 182 93,0 [ 195 100,0
Kotii 13 26,0| 37 74,0 50 100,0( 18 36,0 32 64,0| 50 100,0 |10 20,4 39 79,6 | 49 100,0 || 5 10,0] 45 90,0 | 50 100,0
¥=23,79 p=0,000 =570 p=0,058 =031 p=0,853 =078  p=0,676
Kendi Saghk Durumlari
Cok iyi 102 59,3 70 40,7]172 100,0| 84 49,1| 87 50,9171 100,0 |34 20,0| 136 80,0 | 170 100,0 |11 6,5 | 158 93,5 [ 169 100,0
Orta 99 56,3| 77 43,8176 100,0( 76 43,4 99 56,6175 100,0 [29 16,7 145 83,3 [ 175 100,0 |11 6,4 | 162 93,6 | 173 100,0
Kot 42 52,51 38 47,5( 80 100,0( 37 45,7] 44 543 81 1000 18 22,2 63 77,8 | 81 100,0 [[11 13,8 69 86,3 [ 80 100,0
¥=1,63 p=0,588 =113  p=0,566 =126 p=0,530 =481 p=0,090
Toplam 244 56,8 | 185 43,2 | 429 100,0| 198 46,3 (229 53,7( 427 100,0| 81 19,0 /345 81,0 (426 100,0(33 7.8 | 390 92,2 | 423 100,0
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Ogrencilerin 6zelliklerine gdre beslenme durumlar incelendiginde:

U¢ Ogiin Yemek Yeme

Ogrencilerin ii¢ 6giin yemek yeme durumlarina bakildiginda 17 yas grubunda (n: 89)
iic 0giin yemek yeme oram1 % 44,9, 16 yas grubunda (n: 126) % 52.4, 15 yas
grubunda (n: 122) % 62,3, 14 yas grubunda (n: 92) ¢ 6glin yemek yeme orani
% 67,4 saptanmis ve yas ile ii¢ 6glin yemek yeme arasinda istatistiksel olarak anlaml

fark bulunmustur (p <0.05).

Yas ile paralel olarak 6grencilerin sinif 6zellikleri ve {i¢ 0giin yemek yeme arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Lise 1. sinif 6grencilerinde (n:
151) ¢ 6glin yemek yeme orant % 64,9, lise 2. siif 6grencilerinde (n: 135) % 62,2
ve lise 3. smf Ogrencilerinde (n: 143) ¢ 6giin yemek yeme oram1 % 43,4

bulunmustur.

Cinsiyet ile li¢ 6giin yemek yeme arasinda istatistiksel olarak bir anlam bulunmamstir
(p >0.05). Erkek ogrencilerde ii¢ 6giin yemek yeme orani kiz 68rencilere gore daha

yiiksek ¢ikmistir (% 60,8).

Anne egitimi ve baba egitimi ile ii¢ 6giin yemek yeme arasinda istatistiksel olarak

anlaml fark bulunmamustir (p >0.05).

Cekirdek aile tipine sahip 6grencilerin (n: 286) % 62,6’s1, genis aile tipine sahip
ogrencilerin ( n: 93) % 46,2’si, tek ebeveyne sahip 6grencilerin (n: 32) % 40,6’s1 ve
akraba ile yasayan Ogrencilerin (n:18) % 50’si ili¢ 6giin yemek yediklerini belirtmis
olup aile tipi ile li¢ 6giin yemek yeme arasinda istatistiksel olarak anlaml fark

bulunmustur (p <0.05).

Ogrencilerin zelliklerinden ekonomik durum ile ii¢ 68iin yemek yeme durumu

karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmustur (p <0.05).
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Ekonomik durumunu iyi olarak tanimlayan Ogrencilerde (n: 183) ii¢ 6giin yemek

yeme orani en yiiksek ¢ikmistir (% 64,5).

Ogrencilerin kendi saglik durumlar ile {ic 6giin yemek yeme arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark bulunmamuistir (p >0.05).

Stk Fast-food Yeme

Ogrencilerin sik fast —food yeme durumlarina bakildiginda yas ve simf dzellikleri ile

sik fast-food yeme arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamuistir (p >0.05).

Cinsiyet ile sik fast-food yeme arasinda istatistiksel olarak bir anlam bulunmamigtir
(p >0.05). Erkek Ogrencilerde sik fast-food yeme orami kiz Ogrencilere gore daha

yliksek ¢ikmistir (% 47,5).

Anne egitimi ve baba egitimi ile sik fast-food yeme arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmus olup (p< 0.05), anne egitimi lise ve istii olan 6grencilerde
(n:56) sik fast-food yeme orani en yiiksek ¢ikmistir (%64,3) ve baba egitimi ortaokul

olan d6grencilerde sik fast-food yeme orani en yiiksek ¢ikmustir (%55,3)

Cekirdek aile tipine sahip &grencilerin (n: 285) % 41,1’1, genis aile tipine sahip
ogrencilerin ( n: 92) % 55,4°1, tek ebeveyne sahip 6grencilerin (n: 32) % 68,8°1 ve
akraba ile yasayan 6grencilerin (n:18) % 42’si sik fast-food yediklerini belirtmis olup
aile tipi ile sik fast-food yeme arasinda istatistiksel olarak anlam bulunmustur.

(p <0.05).

Ogrencilerin kendi saghik durumlari ve ekonomik durumlar ile sik fast-food yeme

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p >0.05).
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Kilodan Dolayr Diyet Yapmay: Diisiinme

Ogrencilerin kilodan dolayr diyet yapmay: diisiinme durumlari ile yas gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamasina karsin (p >0.05) ,
ogrencilerin smif Ozellikleri ve kilodan dolayr diyet yapmayr diisiinme arasinda
istatistiksel olarak anlam bulunmustur (p <0.05). Lise 1. simif 6grencilerinde (n: 150)
kilodan dolay1 diyet yapmay:1 diisiinme orant % 16,7, lise 2. smif 6grencilerinde
(n: 134) % 12,7, lise 3. simf 6grencilerinde (n: 142) kilodan dolay1 diyet yapmayi

diistiinme oran1 % 27,5 oraninda bulunmustur.

Cinsiyet ile kilodan dolay1 diyet yapmay: diisiinme arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark bulunmustur (p <0.05). Kiz 6grencilerde kilodan dolay1 diyet yapmay1 diisiinme
orani erkek 6grencilere gore daha yiiksek ¢ikmustir (% 33,8).

Anne egitimi ve baba egitimi ile kilodan dolay1 diyet yapmay1 diisiinme arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir (p >0.05).

Ogrencilerin kendi saghik durumlari , ekonomik durumlari ve aile tipi ile kilodan
dolay1 diyet yapmay1 diisiinme durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamistir (p >0.05).

Kilo Vermek icin Ila¢ Almayr Diisiinme

Ogrencilerin kilo vermek i¢in ilag kullanmay1 diisiinme durumlari ile 6grencilerin yas
gruplart ve simf Ozellikleri arasinda istatistiksel olarak bir anlam bulunmamistir
(p >0.05).

Ogrencilerin kilo vermek icin ila¢ kullanmay: diisiinme durumlari ile cinsiyet arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Kiz 6grencilerde kilo vermek
icin ila¢ kullanmay1 diisiinme oranmi erkek 6grencilere gore daha yiiksek ¢ikmistir (%

13,1).
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Anne egitimi ve baba egitimi ile 6grencilerin kilo vermek i¢in ila¢ kullanmay1

diisiinme durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamaistir (p >0.05).
Ogrencilerin kendi saglik durumlar1 , ekonomik durumlari ve aile tipi ile dgrencilerin

kilo vermek i¢in ilag kullanmayi diisiinme durumlar1 arasinda istatistiksel olarak

anlaml fark bulunmamistir (p >0.05).
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6.5 Motorlu ara¢ kullanma ile ilgili bulgular

Tablo 13 : Ogrencilerin Motorlu Arag Kullanimi Ile Ilgili Bilgi, Tutum ve

Davranislari

Okulunuzda Kazalar ve Kazalardan

Korunma fle ilgili Egitim n o
Alan 98 22,6
Almayan 331 76,4
Cevapsiz 4 1,0
Motorlu Ara¢ Kullanma(araba,

motorsiklet gibi)

Kullanan 118 27,3
Kullanmayan 310 71,5
Cevapsiz 5 1.2
Her Zaman Trafik Kurallarina

Uyan 269 62,2
Uymayan 153 35,3
Cevapsiz 11 2,5
Emniyet Kemerini

Takan 246 56,8
Takmayan 177 40,9
Bazen 10 2,3
Kask Takmak Gerektigine

Inanan 188 434
Inanmayan 199 46,0
Bazen 46 10,6
Motorlu Ara¢ Kullanirken Hiz Yapmayi

Diisiinen 161 37,2
Diistinmeyen 229 52,9
Cevapsiz 43 9,9
Toplam 433 100,0

Ogrencilerin motorlu ara¢ kullanimu ile bilgi, tutum ve davranislari incelendiginde:

Ogrencilerin % 76,4°1i kazalar ve kazalardan korunma ile ilgili egitim almadiklarini

belirtmislerdir.

Motorlu arag kullanimina bakildiginda % 27,3’ motorlu arag (araba, motorsiklet gibi)

kullandiklarini belirtmislerdir.
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Ogrencilerin % 62,2’si her zaman trafik kurallaria uyduklarini belirtmisler, % 56,8’
emniyet kemeri taktiklarini ve % 43,4’ kask takmak gerektigine inandiklarimni

belirtmislerdir.

Ogrencilerin % 37,2’si motorlu ara¢ kullamrrken hiz yapmay: diisiindiiklerini

belirtmislerdir.
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Tablo 14: Ogrencilerin Ozelliklerine Gére Motorlu Ara¢ Kullanimi

Motorlu Ara¢ Kullanma Durumu
Kullanan Kullanmayan Toplam
Ogrencilerin 6zellikleri n % n % n %
Yas
17 36 40,4 53 59,6 89 100,0
16 31 24,8 94 75,2 125 100,0
15 24 19,5 99 80,5 123 100,0
14 27 29,7 64 70,3 91 100,0
2 12,07 p: 0,007
Sinif
Lise 1 42 27,6 110 72,4 152 100,0
Lise 2 36 26,7 99 73,3 135 100,0
Lise 3 40 28,4 101 71,6 141 100,0
+*:0,10 p: 0.951
Cinsiyet
Kiz 14 6,6 197 93,4 211 100,0
Erkek 104 479 113 52,1 217 100,0
¥*:91,33 p: 0.000
Anne Egitimi
Ilkokul 56 23,3 184 76,7 240 100,0
Ortaokul 41 30,6 93 69,4 134 100,0
Lise ve tistii 21 38,9 33 61,1 54 100,0
%>:6,23 p: 0.044
Baba Egitimi
Ilkokul 42 22,7 143 77,3 185 100,0
Ortaokul 44 28,9 108 71,1 152 100,0
Lise ve tistii 32 35,2 59 61,8 91 100,0
1*:4,96 p: 0.083
Aile Tipi
Cekirdek 78 27,2 209 72,8 287 100,0
Genis 28 30,8 63 69,2 91 100,0
Tek ebeveyn 9 29,0 22 71,0 31 100,0
Akrabalart ile yasayan 3 15,8 16 84,2 19 100,0
v>:1,84 p: 0,606
Toplam 118 27,5 310 72,5 428 100,0

Ogrencilerin baz1 &zellikleri ile motorlu ara¢ kullammi karsilastinildiginda yas ve
motorlu ara¢ kullanimi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(p <0.05). 17 yas grubunda (n:89) motorlu ara¢ kullanma oram1 % 40,4, 16 yas
grubunda (n:125) % 24,8, 15 yas grubunda (n:123) % 19,5 ve 14 yas grubunda (n:91)

motorlu ara¢ kullanma orani % 29,7 dir.
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Sinif 6zellikleri ile motorlu ara¢ kullanim1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamistir (p >0.05).

Motorlu ara¢ kullanimi ile 6grencilerin cinsiyeti arasinda istatistiksel olarak anlaml
fark bulunmustur (p <0.05). Erkek 6grencilerde motorlu ara¢ kullanim orani daha

yliksek bulunmustur ( % 47.9).

Motorlu ara¢ kullanimi ile Ogrencilerin annelerinin sahip oldugu egitim diizeyi
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Anne egitimi ilkokul
olan dgrencilerde (n: 240) motorlu ara¢ kullanma oran1 % 23,3, anne egitimi ortaokul
olan 6grencilerde (n: 134) % 30,6, anne egitimi lise ve iistii olan dgrencilerde (n: 54)

motorlu ara¢ kullanma oran1 % 38,9’dur.

Baba egitimi ve aile tipi ile motorlu arag kullanimi arasinda istatistiksel olarak anlamli

fark bulunmamistir (p >0.05).
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Tablo 15: Ogrencilerin Ozelliklerine Gore Trafik Kurallarina Uyma Davramslar

Trafik Kurallari ile {lgili Tutum ve Davramslar

Motorlu Arag¢ Kullanirken Hiz

Her Zaman Trafik Kurallarina Uyma Emniyet Kemeri Takma Kask Takmak Gerektigine Yapmay1 Dogru Bulan
(n: 422) (n: 423) (n: 387) (n: 390)
("),greﬂfilel‘i.ﬂ Uyan |Uymayan| Toplam Takan |Takmayan| Toplam Inanan  [inanmayan| Toplam Evet Hayir Toplam
Oellikderd = % | n | % n % n ‘ % | n | % n ‘ % n ‘ % n ‘ % | n ‘ % n | % | n ‘ % n %
Yas
17 47 54,0140 46,0| 87 100,0| 45 51,7] 42 483 | 87 100,0( 31 392 | 48 60,8 79 100,0| 45 57,7| 33 42,3 78 100,0
16 67 54,955 45,1122 100,01 65 52,8| 58 47,2123 100,0| 49 458 | 58 54,2107 100,0| 45 41,7] 63 58,3 (108 100,0
15 93 75,6130 24,4]123 100,01 82 67,2] 40 32,8122 100,0| 64 54,7 | 53 453|117 100,0| 34 29,3| 82 70,7(116 100,0
14 62 689128 31,1| 90 100,01 54 59,3| 37 40,7| 91 100,0| 44 52,4 | 40 47,6 84 100,0| 37 42,01 51 58,0 88 100,0
¥=16,19 p=0,001 ¥=7,06 p=0,070 %=5,33 p=0,149 1>=15,55 p=10,001
Simf
Lise 1 117 77,5(34 22,51 151 100,0( 99 66,0 51 34,0] 150 100,0 | 73 52,1 | 48 47,9 (121 100,0 62 43,1 82 56,9| 144 100,0
Lise 2 86 64,7| 47 353(133 100,0| 78 58,6 55 41,4|133 100,0 || 71 55,0 | 58 45,0129 100,0| 34 26,495 73,6129 100,0
Lise 3 66 47,8172 5222(138 100,0| 69 493 71 50,7| 140 100,0 || 44 37,3 | 93 62,7137 100,0 65 55,6| 52 44,4117 100,0
¥=27,51 p=10,000 ¥=8,33 p=0,016 = 8,88 p= 0,012 ¥*=21,87 p=10,000
Cinsiyet
Kiz 152 72,757 27,31207 100,0 (142 67,9 67 32,1209 100,0 | 98 59,0 | 96 41,0 (194 100,0( 52 28,3(132 71,7| 184 100,0
Erkek 117 54998 45,1215 100,0 [ 104 48,6110 51,4]214 100,0 | 90 39,2 | 103 60,8 [ 193 100,0 109 52,9 97 47,1206 100,0
=14,45 p=0,000 ¥*=16,25 p=10,000 ¥=15,14 p=0,000 1*=24,36  p=10,000
Anne Egitimi
Ilkokul 166 70,01 71 30,0237 100,0 | 144 60,3| 95 39,7239 100,0 | 114 51,8 | 106 48,2220 100,0|f 81 36,7140 63,3221 100,0
Ortaokul 67 51,5| 63 48,5(130 100,0| 69 53,1 61 46,9|130 100,0 || 56 50,4 | 55 49,6111 100,0| 55 45,5| 66 54,5121 100,0
Lise ve 36 65,5119 34,5] 55 100,01 33 61,1 21 389| 54 100,0 | 18 393 | 38 60,7 56 100,0| 25 52,123 47,9 48 100,0
usti
¥=12,51 p=0,002 ¥=2,00 p=0,367 =2,82 p= 0,244 =513 p=0,077
Toplam | 269 63,7 | 153 36,3 | 422 100,0 | 246 58,1 | 177 41,9 423 100,0 | 188 48,5 | 199 51,5(387 100 [ 161 41,2|229 58,8 390 100,0
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Tablo 15 : Ogrencilerin Ozelliklerine Gore Trafik Kurallarima Uyma Davramslari (devam)

Trafik Kurallari Ile Tlgili Tutum ve Davranislar

Motorlu Arag¢ Kullanirken Hiz

Her Zaman Trafik Kurallarina Uyma Emniyet Kemeri Takma Kask Takma Yapmay1 Dogru Bulan
(n: 422 (n: 423) (n: 387) (n: 390)
Ogre;:fli(llerin Uyan |Uymayan| Toplam Takan [Takmayan| Toplam Takan | Takmayan| Toplam Evet Hay1r Toplam
Al | % | n ‘ % | n % n | % n | % n ‘ % n| % | n| % n ‘ % | n ’ % n | % n ‘ %

Baba Egitimi
Ilkokul 125 68,757 31,3(182 100,0|112 60,9 72 39,1]| 184 100,0 90 48,6| 95 51,4| 185 100,0|64 36,8110 63,2174 100,0
Ortaokul | 82 55,865 44,2147 100,0 || 80 54,4| 67 45,6(147 100,0| 64 47,4 88 52,6| 152 100,060 43,8 | 77 56,2137 100,0
Lise veiisti | 62 66,731 33,393 100,0 | 54 58,7| 38 41,3| 92 100,0( 34 68,0]| 16 32,0 50 100,0( 37 46,8 |42 532 79 100,0

=6,29 p=0,043 =141 p=0,494 =154 p=0,463 =2,81 p=0,245
Aile Tipi
Cekirdek | 195 69,486 30,6 [281 100,0 |[176 62,9 104 37,1280 100,0{ 133 55,6 106 44,4|239 100,093 355([169 64,5262 100,0
Genis 44 484147 51,6191 100,0 || 41 46,0] 51 550 92 100,0/ 28 31,8 70 68,2| 98 100,0( 44 55,0 36 450 80 100,0
Tekebeveyn | 16 51,6(15 48,4 31 100,0 | 16 51,6| 15 48,4 31 100,0( 17 53,1 15 46,9| 32 100,0[18 60,0 12 40,0| 30 100,0
Akraba ile 14 73,715 263|19 100,0 | 13 650| 7 350 20 100,0 10 555| 8 44,5 18 100,0{f 6 33,3 12 66,7| 18 100,0
yasayan

=15,99 p=0,001 =10,45 p=0,015 =183 p=0,049 »*=14,63 p=0,002
Toplam | 269 63,7 153 36,3 [422 100,0 |[246 58,1| 177 41,9 423 100 | 188 485|199 51,5| 387 100,0( 161 41,2|229 58,8| 390 100,0
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Ogrencilerin 6zelliklerine gére trafik kurallarina uyma davranislari incelendiginde:
Her Zaman Trafik Kurallarina Uyma

Ogrencilerin 6zelliklerine gore her zaman trafik kurallarina uyma davranisi ile yas
arasinda arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). 17 yas
grubunda (n: 87) her zaman trafik kurallarina uyma oran1 % 54, 16 yas grubunda
(n:122) % 54,9, 15 yas grubunda (n:123) % 75,6 vel4 yas grubunda (n:90) her zaman

trafik kurallarina uyma orani % 68,9’dur.

Yasla paralel olarak 6grencilerin sinif 6zellikleri ile her zaman trafik kurallarina uyma
davranig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Lise 1. sinif
ogrencilerinde (n: 151) her zaman trafik kurallarina uyma oran1 % 77,5, lise 2. simf

ogrencilerinde (n: 133) % 64,7, lise 3. sinif 6grencilerinde (n: 138) % 47,8dir.

Cinsiyet Ozelligine bakildiginda her zaman trafik kurallarina uyma davranisi ile
ogrencilerin cinsiyeti arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05).
Kiz 6grencilerde her zaman trafik kurallarina uyma oranmi daha yiiksek bulunmustur

(% 72,7).

Her zaman trafik kurallarina uyma davranisi ile 6grencilerin annelerinin sahip oldugu
egitim diizeyi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Anne
egitimi ilkokul olan 6grencilerde (n: 237) her zaman trafik kurallarina uyma orani
% 70, anne egitimi ortaokul olan 6grencilerde (n: 130) her zaman trafik kurallarina
uyma oran1 % 30,6, anne egitimi lise ve iistii olan 6grencilerde (n: 55) her zaman

trafik kurallarina uyma orani % 65,5 bulunmustur.

Her zaman trafik kurallarina uyma davranisi ile 6grencilerin babalarinin sahip oldugu
egitim diizeyi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Baba
egitimi ilkokul olan &grencilerde (n: 182) her zaman trafik kurallarina uyma orani
% 68,7, baba egitimi ortaokul olan 6grencilerde (n: 147) % 55,8 ve baba egitimi lise
ve ustii olan 6grencilerde (n: 93) her zaman trafik kurallarina uyma oran1 % 66,7

bulunmustur
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Cekirdek aile tipine sahip Ogrencilerin (n: 281) % 69,4°1i, genis aile tipine sahip
ogrencilerin ( n: 91) % 48,41, tek ebeveyn ile yasayan (n:31) 6grencilerin % 51,6’s1
ve akraba ile yasayan (n: 19) ogrencilerin % 73,7°si her zaman trafik krallarina
uyduklarini belirtmislerdir. Aile tipi ile her zaman trafik kurallarina uyma davraniglari

karsilastirildiginda ise istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05).

Emniyet Kemeri Takma

Ogrencilerin dzelliklerine gore emniyet kemeri takma davranisi ile yas arasinda

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p >0.05).

Ogrencilerin sinif dzellikleri ile emniyet kemeri takma davranisi arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Lise 1. simf 6grencilerinde (n: 150)
emniyet kemeri takma oran1 % 66, lise 2. sinif 6grencilerinde (n: 133) % 58,6, lise 3.

sinif 6grencilerinde (n: 140) % 49,3 tiir.

Cinsiyet Ozelligine bakildiginda emniyet kemeri takma ile &grencilerin cinsiyeti
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Kiz 6grencilerde

emniyet kemeri takma orani daha yiiksek bulunmustur ( % 67,9).

Anne ve baba egitimi ile emniyet kemeri takma davranis1 arasinda istatistiksel olarak

anlaml1 fark bulunmamustir (p >0.05).

Cekirdek aile tipine sahip 6grencilerin (n: 280) % 62,9’u, genis aile tipine sahip
ogrencilerin ( n: 92) % 46’s1, tek ebeveyn ile yasayan (n: 31) 6grencilerin % 51,6°s1 ve
akraba ile yasayan (n: 20) O&grencilerin % 65’1 emniyet kemeri taktiklarimni
belirtmiglerdir. Aile tipi ile emniyet kemeri takma davramis1 karsilagtirildiginda ise

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05).
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Kask Takma

Ogrencilerin ozelliklerine gore kask takmak gerektigine inanma ile yas arasinda

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir (p >0.05).

Ogrencilerin simf ozellikleri ile kask takmak gerektifine inanma durumu arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Lise 1. smif 6grencilerinde
(n: 121) kask takmak gerektigine inanma oran1 % 52,1, lise 2. simf &grencilerinde
(n: 129) % 55 ve lise 3. sinif dgrencilerinde (n: 137) kask takmak gerektigine inanma

orant % 37,3 bulunmustur.

Cinsiyet oOzelligine bakildiginda kask takmak gerektigine inanma ile 6grencilerin
cinsiyeti arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Kiz
ogrencilerde kask takmak gerektigine inanma orani daha yiikksek bulunmustur

(% 59).

Anne ve baba egitimi ile kask takmak gerektigine inanma durumu arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir (p >0.05).

Cekirdek aile tipine sahip Ogrencilerin (n: 239) % 55,6’s1, genis aile tipine sahip
ogrencilerin ( n: 98) % 31,81, tek ebeveyn ile yasayan (n: 32) 6grencilerin % 53,1°1 ve
akraba ile yasayan (n: 18) 6grencilerin % 55,51 kask takmak gerektigine inandiklarini
belirtmiglerdir.  Aile tipi ile kask takmak gerekti§ine inanma durumu

karsilastirildiginda ise istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05).

Motorlu Ara¢ Kullanirken Hiz Yapmayr Dogru Bulma

Ogrencilerin 6zelliklerine gére motorlu ara¢ kullanirken hiz yapmayi dogru bulma
durumu ile yas arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05).
17 yas grubunun (n: 78) % 57,7°si, 16 yas grubunun (n:108) % 41,7’si, 15 yas
grubunun (n:116) % 29,3’#, 14 yas grubunun (n:88) % 42’si motorlu arag¢ kullanirken

hiz yapmay1 dogru bulduklarini ifade etmislerdir.
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Yasla paralel olarak o6grencilerin simif 6zellikleri ile motorlu ara¢ kullanirken hiz
yapmay1 dogru bulma durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(p <0.05). Lise 1. sinif 6grencilerinin (n: 144) % 43,1°1, lise 2. sinif 6grencilerinin (n:
133) % 26,4°1, lise 3. siif 6grencilerinin (n: 117) % 55,6’s1 motorlu arag¢ kullanirken

hiz yapmay1 dogru bulduklarini ifade etmislerdir.

Cinsiyet 0zelligine bakildiginda motorlu arag¢ kullanirken hiz yapma davranisini dogru
bulma ile dgrencilerin cinsiyeti arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(p <0.05). Erkek ogrenciler motorlu ara¢ kullanirken hiz yapma davranisini daha

dogru bulmaktadirlar ( %52,9).

Anne ve baba egitimi ile motorlu ara¢ kullanirken hi1z yapma davranisin1 dogru bulma

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p >0.05).

Cekirdek aile tipine sahip Ogrencilerin (n: 262) % 35,51, genis aile tipine sahip
ogrencilerin ( n: 80) % 55’1, tek ebeveyn ile yasayan (n:30) 6grencilerin % 60’1 ve
akraba ile yasayan (n: 18) 6grencilerin % 33,3’{i motorlu ara¢ kullanirken hiz yapmay1
dogru bulduklarini ifade etmislerdir. Aile tipi motorlu ara¢ kullanirken hiz yapmay1

dogru bulma karsilastirildiginda ise istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur

(p <0.05).
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6.6 Egzersiz Yapma Ile Ilgili Bulgular

Tablo 16: Ogrencilerin Egzersiz Yapma Durumlari

Haftada ii¢ saat n %
egzersiz yaparim

Evet 74 17,1
Hayir 313 72,3
Cevapsiz 46 10,6
Haftada bir saat

egzersiz yaparim.

Evet 127 29,3
Hayir 272 62,8
Cevapsiz 34 7,9
Hig¢ egzersiz

yapmam.

Evet 171 39,5
Hayir 216 49,9
Cevapsiz 46 10,6
Toplam 433 100,0

Ogrencilerin egzersiz yapma durumlari incelendiginde dgrencilerin % 17,1°1 haftada 3
saat egzersiz yaptiklarini, % 29,3’i haftada bir saat egzersiz yaptiklarini ve %39,5’1

ise hi¢ egzersiz yapmadiklarini ifade etmislerdir.
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Tablo 17: Ogrencilerin Ozelliklerine Gére Egzersiz Yapma Durumlar

EgzersizYapma Siklig
Haftada ii¢ saat egzersiz yaparim (n:387) Haftada bir saat egzersiz yaparim (n:399) Hig egzersiz yapmam(n:387)
Ogrenci Evet Hay1r Toplam Evet Hayir Toplam Evet Hayir Toplam
Ozellikleri
n % n % n | % n % n % n | % n % n % n | %
Yas
17 24 312 | 53 68,8 | 77 1000 23 29,1 | S6 70,9 | 79 100,0f 27 37,0 46 63,0 73 100,0
16 17 16,2 | 88 83,8 | 105 100,0| 38 33,0 77 67,0 | 115 100,0f 51 46,4 | 59 53,6 | 110 100,0
15 19 15,8 | 101 84,2 | 120 100,0 | 41 339 ]| 8 66,1 | 121 100,0f S0 41,7 70 58,3 | 120 100,0
14 14 16,5] 71 835 | 8 1000f 25 298] 59 702 | 8 100,0| 43 512 ] 41 488 [ 8 100,
%*=9,03 p=0,029 v=0,74 p=0,862 ¥=3,72 0,293
Simif
Lise 1 23 16,1 | 120 83,9 | 143 100,0| 44 30,8 ] 99 69,2 | 143 100,0f 70 49,0 | 73,0 51 143 100,0
Lise 2 25 19,1 | 106 80,9 | 131 1000 47 36,2 | 8 63,8 130 100,0| 52 40,0 | 780 60 130  100,0
Lise 3 26 230 | 8 77,0 113 1000 36 286 ] 90 714 | 126 100,0| 49 43,0 ] 650 57 114 100,0
v*=1,96 p=0,376 = 1,81 p=0,404 =23 p=0,316
Cinsiyet
Kiz 29 15,7 | 156 843 | 185 1000 71 36,6 | 123 63,4 | 194 100,0| 89 47,1 | 100 52,9 | 189 100,0
Erkek 45 223 | 157 77,71 202 1000 56 273 ) 149 727 ] 205 1000} 82 414 ]| 116 58,6 | 198 100,0
v’=2,72 p=0,099 = 3,95 p=0,047 =126 p=0,261
Anne egitimi
Ilkokul 31 143 | 186 85,7 | 217 100,0 | 75 33,5 149 66,5 | 224 100,0| 100 455 | 120 54,5 | 220 100,0
Ortaokul 32 264 | 8 73,6 | 121 100,01 37 30,1 | 8 69,9 | 123 100,0 48 41,0 69 59,0 | 117 100,0
Lise ve iistil 11 224 | 38 77,6 | 49 1000} 15 288 | 37 71,2 ] 52 100,0f 23 46,0 | 27 540 ] 50 100,0
*=17,83 p=0,002 = 0,66 p=0,716 = 0,68 p=0,071
Toplam 74 19,1 | 313 80,9 | 387 100,0 || 127 318 | 272 68,2 | 399 100,0 || 171 44,1 216 55,9 | 387 100,0
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Tablo 17: Ogrencilerin Ozelliklerine Gore Egzersiz Yapma Durumlari (devami)

EgzersizYapma Siklig1

Haftada ii¢ saat egzersiz yaparim (n:387) Haftada bir saat egzersiz yaparim (n:399) Hic egzersiz yapmam(n:387)
"(")grenci Evet Hay1r Toplam Evet Hay1r Toplam Evet Hayir Toplam
Ozellikleri n % n % n % n % n % n % n % n % n %
Baba Egitimi
Ilkokul 29 16,7 | 145 833 | 174 1000 53 30,3 | 122 69,7 | 175 100,04 72 41,4 | 102 58,6 | 174 100,0
Ortaokul 31 233 102 76,7 | 133 1000 41 299 | 9 70,1 | 137 1000 65 492 67 50,8 | 132 100,0
Lise ve tistii 14 175 66 825 | 8 1000 33 379 54 62,1 | 87 100,0| 34 42 47 58 81 100,0
=232 p=0,313 =191 p=0,384 v*=2,08 p=0,353
Ekonomik Durum
Iyi 38 23 127 77 165 100,0 | 53 31,9 113 681 | 166 100,0| 71 423 | 97 57,7 | 168 100,0
Orta 30 17 146 83 176  100,0 | 64 342 | 123 658 | 187 100,0| 77 44,8 95 552 | 172 100,0
Kaoti 6 13 40 87 93 100,0f 10 21,7 36 783 | 46 100,0] 23 489 | 24 51,1 | 47 100,0
v=13,21 p=0,216 = 2,65 p=0,265 = 0,706 p=0,703
Kendi Saghk Durumlari
Cok iyi 36 234 | 118 76,6 | 154 1000 | 44 282 | 112 71,8 | 156 1000 67 44,7 83 553 | 150 100,0
Orta 26 16,8 | 129 832 | 155 1000 58 356 | 105 644 | 163 1000 67 429 8 57,1 | 56 100,0
Kotii 12 156 | 66 844 | 78 1000 25 304 | 55 69,6 80 100,01 37 46,3 | 44 538 81 100,0
=297 p=0,226 = 2,08 p=0,353 = 10,24 p=0,884
Toplam 74 19,1 | 313 809 | 387 1000 | 127 31,8 | 272 682 | 399 100,0| 171 44,1 | 216 559 | 387 100,0
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Ogrencilerin 6zelliklerine gdre egzersiz yapma sikliklar1 incelendiginde:
Haftada U¢ Saat Egzersiz Yapma

Ogrencilerin 6zelliklerinden yas ile haftada ii¢ saat egzersiz yapma arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). 17 yas grubunda (n: 77)
haftada li¢ saat egzersiz yapma orani % 31,2, 16 yas grubunda (n:105) haftada ii¢ saat
egzersiz yapma orant % 16,2, 15 yas grubunda (n:120) % 15,8 ve 14 yas grubunda
(n:85) % 16,5°tir.

Ogrencilerin simf zellikleri ve cinsiyet ile haftada ii¢ saat egzersiz yapma arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir (p >0.05).

Haftada {i¢ saat egzersiz yapma davranisi ile 6grencilerin annelerinin sahip oldugu
egitim diizeyi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Anne
egitimi ilkokul olan 6grencilerde (n: 217) haftada ii¢ saat egzersiz yapma orani %
14,3, anne egitimi ortaokul olan 6grencilerde (n: 121) % 26,4, anne egitimi lise ve

iistii olan 0grencilerde (n: 49) % 22,4 bulunmustur.

Baba egitimi , 6grencilerin ekonomik durumlar1 ve Ogrencilerin kendi saglik
durumlar ile haftada {i¢ saat egzersiz yapma arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamistir (p >0.05).

Haftada Bir Saat Egzersiz Yapma
Ogrencilerin yaslar1 ve siiflar1 ile haftada bir saat egzersiz yapma arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir (p >0.05).

Kiz 6grencilerinde haftada bir saat egzersiz yapma orani ( % 36,6) erkek ogrencilere
gore daha yliksek bulunmus olup haftada bir saat egzersiz yapma ile cinsiyet arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05).

Ogrencilerin anne ve babalarm egitim durumlari ile haftada bir saat egzersiz yapma

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p >0.05).
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Ogrencilerin ekonomik durumlar1 ve dgrencilerin kendi saglik durumlan ile haftada
bir saat egzersiz yapma arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir

(p >0.05).

Hi¢ Egzersiz Yapmama
Ogrencilerin yaslar1 ve siniflar1 ile hi¢ egzersiz yapmamalar1 arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark bulunmamustir (p >0.05).

Kiz 6grencilerinde hi¢ egzersiz yapmama orant ( % 47,1) erkek 6grencilere gore daha
yiksek bulunmus olup hi¢ egzersiz yapmama ile cinsiyet arasinda istatistiksel olarak

anlamli fark bulunmamistir (p >0.05).

Ogrencilerin anne ve babalarin egitim durumlar ile hi¢ egzersiz yapmama arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamastir (p >0.05)

Ogrencilerin ekonomik durumlar1 ve 6grencilerin kendi saglik durumlari ile hig

egzersiz yapmama arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p >0.05).
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6.7 Cinsellik ile lgili Bulgular

Tablo 18: Ogrencilerin Cinsellik ile Ilgili Bilgi, Tutum ve Davranislart

Cinsellik ile ilgili Egitim

n %
Alan 107 24,7
Almayan 286 66,1
Cevapsiz 40 9,2
Cinsel lliski Deneyimi
Yok 167 38,5
Var 260 60,0
Cevapsiz 6 1,5
Cinsel iliski Sirasinda Korunmak
Gerektigine
Inanan 280 64,7
Inanmayan 142 32,8
Bilmiyor 11 2,5
Toplam 433 100
Cinsel iliskide
Korunmayan 102 39,2
Korunan 158 60,8
Toplam 260 100,0

Ogrencilerin cinsellik ile ilgili bilgi, tutum ve davranislari incelendiginde:

Ogrencilerin % 66,1’inin cinsel egitim almadig1 saptanmistir. Ogrencilerin

% 60’min cinsel deneyimi olmasina ve % 64,7’sinin cinsel iligkide korunmak

gerektigine inanmasina  karsin cinsel iliski deneyimi olanlarin % 39,2’sinin

korunmadig1 saptanmustir.
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Tablo 19: Ogrencilerin Ozelliklerine Gore Cinsel Davramslar

Cinsel Davraniglar

Cinsel iliskiye Girip Korunma

Cinsel Iliskide Korunmak

Cinsel iliski Deneyimi (n:427) (n:260) Gerektigine Inanma (n:422)
(").grencilerin Yok Var Toplam Hayir Evet Toplam Evet Hayir Toplam
Ozellikleri
n % n | % n ‘ % n | % n ‘ % n ‘ % n % | n ‘ % n | %
YAS
17 40 46,6 47 53,4| 87 100,0f 28 59,5 19 40,5| 47 100,0 | 48 56,537 43,5| 8 100,0
16 45 40,71 73 593|118 100,0f 29 39,7 44 60,3| 73 100,0 | 73 59,849 40,2122 100,0
15 40 36,3 79 63,7119 100,0] 21 26,5]| 58 73,5 79 100,0 || 91 74,032 26,0123 100,0
14 42 33771 61 66,3103 100,0] 24 39,3]| 37 60,7 61 100,0 || 68 73,924 26,1 92 100,0
1*=3,73 p= 0,291 1*=9,23 p=0,026 »*=11,81 p=10,008
Siif
Lise 1 59 38,8 93 61,2152 100,0ff 36 38,7| 57 61,3 93 100,0 || 110 72,8]41 27,2151 100,0
Lise 2 46 34,11 89 659135 100,0] 24 269] 65 73,1 8 100,0 || 107 79,9(27 20,1 | 134 100,0
Lise 3 62 443] 78 55,7| 140 100,0( 42 53,8 36 46,2 78 100,0 || 63 46,0| 74 54,0137 100,0
»=3,01 p=0,221 ¥=12,16 p=0,002 ¥=16,19 p=0,000
Cinsiyet
Kiz 110 47,4 111 52,6(211 100,0| 39 253|115 74,7154 100,0 | 130 63,1] 76 36,9 [ 206 100,0
Erkek 57 26,4] 159 73,6(216 100,0/f 63 59,4 43 40,6(106 100,0 | 150 69,4] 66 30,6 216 100,0
x2=25,62 p=0,000 =521 p=0,022 =279 p=0,094
Anne Egitimi
Ilkokul 82 34,2] 158 65,8(240 100,0f 44 27,8 114 72,2( 158 100,0 || 187 78,6151 21,4238 100,0
Ortaokul 63 474 70 52,6]133 100,0( 41 58,5| 29 41,5] 70 100,0 || 65 49,267 50,8| 132 100,0
Lise ve istil 22 40,7] 32 59,3] 56 100,0{ 17 53,1] 15 46,9] 32 100,0 || 28 53,8| 24 46,2| 52 100,0
=633 p=0,042 ¥=9,16 p:0,010 =244 p=0,295
Toplam 167 39,1260 60,9 427 100,0( 102 39,2|158 60,8 260 100,0 | 280 66,3142 33,7 422 100,0
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Tablo 19: Ogrencilerin Ozelliklerine Gore Cinsel Davramslar (devami)

Cinsel Davraniglar

Cinsel iliskiye Girip Korunma

Cinsel Iliskide Korunmak

Cinsel iligki Deneyimi (n:427) (n:260) Gerektigine Inanma (n:422)
Ogrencilerin Yok Var Toplam Evet Hayir Toplam Evet Hay1r Toplam
Ozellikleri [ n [ o, | n % | n ] % [n] % [n]%|n] % [n]%|[n]%]|n] %

ba Egitimi
Ilkokul 62 33,51123 66,5| 185 100,0 || 38 30,8 | 85 69,2123 100,0 [ 130 70,7 54 29,3] 184 100,0
Ortaokul 64 42,7| 86 573|150 1000 [[41 47,6| 45 52,4 86 1000 [ 86 57.7| 63 42,3| 149 100,0
Lisevetstii | 41 44,6 51 55,4 92 100,0 |23 45,0 28 55,0] 51 100,0 | 64 71,9125 281 89 100,0
=438 p=0,112 ¥=2,85 p=0,240 ¥=2,59 p=0,273
stanbul'da Yasama Siiresi
5 yildan az 7 438 9 56,2| 16 1000 5 555 4 455 9 100,0 || 10 62,5 6 37,5 16 100,0
6-10 y1l 15 30,6| 34 69,4 49 100,0 [[12 35222 64,8 34 100,029 61,7| 18 38,3| 47 100,0
10 yildan 145 40,1217 59,9|362 100,0 | 85 39,1 |132 60,9217 1000 [[241 67,1118 32,9359 100,0
fazla
=176 p=0413 v*=14,65 p=0,001 ¥*=11,88 p=0,008
Toplam 167 39,11260 60,9427 100,0 [[102 39,2|158 60,8260 100,0(280 66,3 (142 33,7| 422 100,0
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Ogrencilerin 6zellikleri gore dgrencilerin cinsel davranis ve tutumu incelendiginde:
Cinsel Iliski Deneyimi

Yas gruplar1 ve cinsel iliski deneyimi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmamaistir (p >0.05).

Ogrencilerin simf ozellikleri ile cinsel iliski deneyimi arasinda istatistiksel olarak

anlamli fark bulunmamistir (p >0.05)

Erkek 6grencilerde cinsel iligki deneyim orant ( %73,6) kiz 6grencilere gore daha
yiiksek ¢ikmis olup cinsel iliski deneyimi ile cinsiyet arasinda istatistiksel olarak

anlamli fark bulunmustur (p <0.05).

Cinsel iliski deneyimi ile 6grencilerin annelerinin sahip oldugu egitim diizeyi arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Anne egitimi ilkokul olan
ogrencilerde (n: 240) cinsel iliski deneyim oran1 % 65,8, anne egitimi ortaokul olan
ogrencilerde (n: 133) % 52,6, anne egitimi lise ve iistii olan 6grencilerde (n: 49)

% 59,3 bulunmustur.

Baba egitimi ve Istanbul’da yasama siiresi ile cinsel iliski deneyimi arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamustir (p >0.05).

Cinsel Iliskiye Girip Korunmama

Ogrencilerin  6zelliklerinden yas ile cinsel iliskiye girip korunmama davranist
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). 17 yas grubunda
(n: 47) cinsel iligskiye girip korunmama oran1 % 59,5 , 15 yas grubunda (n:73) cinsel
iliskiye girip korunmama oran1 % 39,7, 15 yas grubunda (n:79) % 26,5 ve 14 yas
grubunda (n:61) % 39,3 tiir.

Yasla paralel olarak 6grencilerin simif 6zellikleri ile cinsel iliskiye girip korunmama
davranig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Lise 1.
sinif 6grencilerinin(n: 93) % 38,7’si, lise 2. siif 6grencilerinin (n: 89) % 26,9°u, lise
3. smf ogrencilerinin (n: 78) % 53,8’1 cinsel iligkide korunmadiklarini ifade

etmislerdir.
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Erkek 6grencilerde cinsel iliskiye girip korunmama orani ( %59,4) kiz 6grencilere
gore daha yiiksek ¢ikmis olup cinsel iliskide korunmama davranisi ile cinsiyet

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05).

Cinsel iliskide korunmama davranigi ile 6grencilerin annelerinin sahip oldugu egitim
diizeyi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). Anne egitimi
ilkokul olan 6grencilerde (n: 158) cinsel iliskide korunmama oranm1 % 27,8, anne
egitimi ortaokul olan 6grencilerde (n: 70) % 58,5, anne egitimi lise ve st olan

ogrencilerde (n: 32) cinsel iliskide korunmama oran1 % 53,1 bulunmustur.

Baba egitimi ile cinsel iliskide korunmama davranisi arasinda istatistiksel olarak

anlamli1 fark bulunmamustir (p >0.05).

Ogrencilerin Istanbul’da yasama siireleri ile cinsel iliskide korunmama davranist
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05).5 yildan az siiredir
Istanbul’da yasayan dgrencilerde (n: 9) cinsel iliskide korunmama oram1 % 55,5, 6-10
yildir Istanbul’da yasayan dgrencilerde (n: 34) % 35,2 ve 10 yildan fazla siiredir
Istanbul’da yasayan dgrencilerde (n: 217) cinsel iliskide korunmama orani % 39,1

bulunmustur.

Cinsel lliskide Korunmak Gerektigine Inanma

Ogrencilerin &zelliklerinden yas ile cinsel iliskide korunmak gerektigine inanma
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). 17 yas grubunda
(n: 85) cinsel iliskide korunmak gerektigine inanma orant % 56,5 , 15 yas grubunda
(n:122) % 59,8, 15 yas grubunda (n:123) % 74 ve 14 yas grubunda (n:92) cinsel

iligkide korunmak gerektigine inanma oranit % 73,9 dur.

Yasla paralel olarak o6grencilerin smif ozellikleri ile cinsel iligkide korunmak
gerektigine inanma davranigt arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(p <0.05). Lise 1. simf 6grencilerinin (n: 151) % 72,8°1, lise 2. simif dgrencilerinin
(n:134) % 79,9y, lise 3. sinif dgrencilerinin (n:137) % 46’s1 cinsel iliskide korunmak

gerektigine inandiklarini ifade etmislerdir.
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Cinsiyet ve anne-baba egitimi ile cinsel iliskide korunmak gerektigine inanma

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p >0.05).

Ogrencilerin Istanbul’da yasama siireleri ile cinsel iliskide korunmak gerektigine
inanma arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p <0.05). 5 yildan az
siiredir Istanbul’da yasayan 6grencilerde (n: 16) cinsel iliskide korunmak gerektigine
inanma oran1 % 62,5, 6-10 yildir Istanbul’da yasayan 6grencilerde (n: 47) % 35,2 ve
10 yildan fazla siiredir istanbul’da yasayan 6grencilerde (n: 359) % 67,1 bulunmustur.
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7 TARTISMA

7.1 Ogrencilerin Sigara Kullanim ile ilgili Bulgularimin Tartisilmasi

Sigara ile ilgili bilgi, tutum ve davraniglara bakildiginda, 6grencilerin % 77,6’s1
sigaranin zararlar ile ilgili egitim almamasina karsin, % 99,7’si sigaranin zararlarini
bilmektedir (Tablo 2). Ogrencilerin % 30,5’inin sigara kullandigi, % 26,8’inin
deneyip bir daha kullanmadigi saptanmistir (Tablo 2). ABD’de 1999’ da
adolesanlarda (10-24 yas) yapilan “Youth Risk Behavior Surveillance” da sigara igme
orant %70,4 bulunmustur (www.cdc.gov). Sigaranin sagliga zarar verdigini biiyiik
oranda bilmelerine ragmen, sigara igme oraninin yiiksek olusu, risk alma davraniginda

addlesan doneminin etkisini gostermektedir.

Calismamizda sigaraya baslama yasi degerlendirilmemekle birlikte arastirma
toplumunu olusturan 6grencilerin lise 6grencileri ve 18 yas altinda olmalar1 nedeniyle
sigaraya baglama yasinin erken oldugu soylenebilir. DSO’ye (23) gore sigara
tiryakilerinin ¢ogu bu aligkanlig1 19 yasindan 6nce edinmistir. Burt ve Peterson (14),
30-39 yaslar arasindaki sigara igicilerinin % 71’inin sigaraya 18 yas ve altinda
basladiklarii saptamislardir. Kara, Hatun ve Gokalp (40) lise 6grencileri ile yaptiklar
aragtirmada Ogrencilerin % 5,6’simin  sekiz yasinda sigaraya bagladiklarini
vurgulanuglardir. Ogel ve arkadaslarmin (54) yaptigi arastirmada ilkogretim
ogrencileri arasinda yasami boyunca en az bir kez tiitiin kullanma oran1 %16,1 dir.
Calisma bulgulari, sigara igme oraninin yiiksekligi ve sigaraya baslama yasinin kii¢iik
olmas1 yoOniinden paralellik gostermektedir. Adolesan yasta sigara i¢cmeye
baslayanlarin diizenli sigara ictigi g6z oniine (23) alinirsa bu durumun toplum sagligi

yoniinden gelecek icin 6nemli bir risk olusturacagi agiktir.

Sigaraya baslama nedenlerine bakildiginda o6grencilerin % 59,2°sinin arkadastan
Ozenerek sigaraya basladigi belirlenmistir (Tablo 2) . Goksel ve Bayindir'in (32)
yaptiklar1 ¢calismada arkadastan 6zenme oran1 % 52,6; Acikel, Kilig, Ugar, Yaren ve
Tiirker’in (1) arastirmada bu oran % 58,3’diir. Ilhan, Aksakal ve Aygiin’{in (38) bir
iiniversitede yaptiklar1 arastirmada sigaraya baslama nedeninde arkadastan 6zenme

orani % 36,7 bulunmustur. Calismamizda sigaraya baslamada arkadastan 6zenme
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oraninin diger caligmalara gore yiiksek c¢ikmasi oOrneklem grubu farkliliginda

kaynaklaniyor olabilir.

Calismamizda aileden 6zenme orani1 % 14,5’tir. Hops ve Ark (36) anne babanin
sigara kullanmasinin ¢ocuklar {izerinde etkisi oldugunu saptamiglardir. Calismamizda
televizyondan 6zenme % 17,3 oraninda bulunmustur. Toplumlarin gelismesi ile
medyanin bireyler {izerindeki etkisi artmaktadir ve addlesanlar da medyadan en ¢ok

etkilenen grubu olusturmaktadirlar.

Ogrencilerin sigara i¢gme durumlarma bakildiginda, anne egitimi ve baba egitimi ile
sigara igme arasinda anlamli bir fark bulunmamistir (p>0,05) (Tablo 3). Agikel, Kilig,
Ugar, Yaren ve Tiirker’in (1) yaptig1 bir arastirmada baba egitimi ile bireyin sigara
icme durumu karsilastiritlmis anlamli fark bulunmamistir. Goksel ve Bayindir’in (32)
arastirmasinda da aile egitimi ile sigara icme arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

iliski bulunmamustir. Sonuglar ¢alismamizla uyumludur.

Sigara igmede yas gruplarina bakildiginda yaslar ve siniflar arasinda anlamli fark
bulunmustur (p< 0,05/ p< 0,001) (Tablo 3). Sigara icme oram yagla birlikte bir artis
gostermektedir. Calisma bulgularimizla uyumlu olarak Bilir ve Magden (10) de, lise
ogrencileri ile sigara i¢cme aligkanligi konusunda yaptigi caligmada sigara i¢gme

aligkanligiin yasla birlikte arttigin1 saptamustir.

Sigara igcme oraninda cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark vardir
(p< 0,05). Erkekler kizlardan daha ¢ok sigara igmektedir. Ilhan, Aksakal, Aygiin’{in
(38) yaptig1 bir arastirmada kiz 6grencilerde sigara icme sikligt %13,8 bulunmustur.
Bilir ve Magden (10) ve Brener ve arkadaslar1 (12) c¢alismalarinda sigaray1 erkeklerin
kizlardan daha cok igtigini saptamustir. Ogel ve arkadaslar (54) ilkdgretimde yasam
boyunca an az bir kez tiitiin kullanim riskinin erkeklerde kizlara oranla iki kat fazla
oldugunu saptamistir. Bu sonuglar, toplumumuzun kiiltiirel 6zelliklerinin erkeklerin

sigara icme davranigini destekledigini diistindiirebilir.
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Aile tipine bakildiginda genis aileye sahip Ogrencilerde sigara igme oram % 43,
cekirdek aile tipinde % 25,6 bulunmustur. Genis aile tipinde addlesana rol model

olacak birey sayilarinin fazla olmasi bu sonug iizerinde etkili olmus olabilir.

Ekonomik durumla sigara igme arasinda anlamli fark bulunmustur (p< 0,05)
(Tablo 3). Ekonomik durumu koétii olanlarin daha fazla sigara ictigi saptanmustir.
Yilmaz (71), 15-18 yas grubu addlesanlarla yaptig1 arastirmada ekonomik durumu iyi
olmayanlarin iyi olanlardan daha fazla risk aldigin1 saptamistir. White’in (76) yaptigi
calismada evde yasanan sorunlara tepki olarak adoélesanin risk alma davraniglarinda
bulundugu belirtilmistir. Ekonomik durumu kotii olan 6grencilerin daha fazla sigara

icmesi bu nedene baglanabilir.

Ogrencilerin saglik durumlarina bakildiginda saglik durumunu kotii tanimlayanlarda
sigara igme orani % 40,2, orta olarak tanimlayanlarda % 32,0 ¢ok iyi tanimlayanlarda
% 24,4 bulunmustur (p <0.05) . Ogrenciler arasinda saghk durumunu kotii olarak
tanimlayanlarda sigara igme oranmin yiliksek olmasi sigaranin saglik {iizerine

etkilerinin geng yaslardan itibaren gorildiigiinii diistindirmektedir.
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7.2 Ogrencilerin Alkol Kullanimu ile ilgili Bulgularinin Tartistimasi

Alkol ile ilgili bulgulara bakildiginda, 6grencilerin sadece % 16,6’s1 alkoliin kullanim1

ile ilgili egitim aldigini, % 99,5°1 alkoliin zararlarin1 bildigini ifade etmistir.

Ogrencilerde alkol kullanmaya devam edenlerin oran1 % 9,1, deneyip birakanlarin
orani ise % 29,3’tir. Karaoglu ve Pehlivan (41) tarafindan “lise son sinif
ogrencilerinin  saglik konusundaki bilgi diizeyleri ve saglik davraniglar”
arastirmasinda Ogrencilerin % 19,8 inin alkollii icki denemis oldugu saptanmustir.
Yiiksel, Dereboy ve Cifter (74) ({iniversite 6grencileri ile yaptiklar1 calismada
genglerin % 70’inin yasamlarinda en az bir kez alkol kullandiklarini bildirmislerdir.
Ogel ve arkadaslar1 (54) ilkdgretim ve ortadgretimde yaptiklari arastirmada ilk alkol
icme yasini 11-12 yas olarak saptamislardir. ABD’de “ Youth Risk Behavior
Surveillance” da (10-24 yas) addlesanlarin alkol kullanma oram1 % 81 olarak
belirtilmektedir ( www.cdc.gov). Calisma sonuglar1 arasindaki fark, drneklem, yas

grubu, kiiltiirel ve din 6zeliklerin farkliliklarindan kaynaklanabilir.

18 yas altindaki bireylere alkollii igki satilmasi yasak olmasina ragmen, ¢alismamizda
lise ogrencilerinde yiiksek (% 29,3) bir oranin alkolli i¢ki denemis olmasi,
adolesanlarin aile i¢inde ya da sosyal ortamlarda alkole kolay ulasiyor olmalarindan
kaynaklanabilir. Caligmamizda 6grenci ailelerinin yaridan fazlasinin alkol kullanmasi
da bu diisiinceyi desteklemektedir. i¢ki icmeye 15 yas ve altinda baslamis olan
genglerin ileride alkolik olma olasilig1 21 yas ve sonrasinda baslayanlara gore dort kat

daha fazla oldugu (www.medimagazin.com.tr) diisiiniiliirse riskin ne kadar biiyiik

oldugu goriilmektedir.

Ogrencilerin cinsiyete gore alkol kullanma durumlarina bakildiginda erkek égrenciler
ve kiz Ogrenciler arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).
Erkeklerde alkol kullanma oran1 % 10,1, kiz 6grencilerde alkol kullanma oran1 % 7,9
iken deneyip birakma durumunda erkeklerde oran %33, kiz 6grencilerde bu oran %
25,6 olarak saptanmistir. Ceviren (21) , lise 2. smif Ogrencileri ile yaptigi

arastirmasinda Ogrencilerin yarisindan fazlasinin alkollii icki denedigini, erkekler ve
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kizlar arasinda fark olmadigini saptamistir. Ceviren’in c¢alisma bulgulariyla
sonuglarimiz uyumluyken Bilir ve Magden’in (10) Ankara’da yaptiklar1 ¢calismada

alkol kullaniminin erkeklerde kizlardan daha ¢ok oldugu saptanmustir.

Ogrencilerin  saghk durumlarma bakildiginda ise, saghgmi koti  olarak
tanimlayanlarda alkol kullanma oran1 % 17,1, sagligim1 orta olarak tanimlayanlarda
alkol kullanma orant % 9, sagligint ¢ok iyi olarak tanimlayanlarda alkol kullanma
orani % 5,2 olarak saptanmis ve istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p <0.05).
Alkol kullanmanin saglik iizerine olumsuz etkilerinden dolay1 gruplar arasinda alkol

kullanan 6grencilerin biiyiik boliimii sagliklarini kétii olarak tanimlamais olabilirler.

Alkol kullanma nedenlerine bakildiginda yaslar arasinda anlamli fark bulunmustur
(p<0,05). 17 yas grubunda aileden 6zenme daha yiiksek iken, 14 yas grubunda
arkadastan 6zenme en yliksek neden olarak bulunmustur (Tablo 7). Brener ve
arkadaslar1 (11) 13-16 yas aras1 addlesanlarda yaptiklar1 ¢alismada alkol kullanma
oraninin % 33’{iniin ebeveyn destegi, arkadas modelleri ve ebeveyn onayi ile oldugu
belirlenmistir. Adolesan doneminin baslangicinda adoélesan rol model olarak aile
bireylerini secer fakat yas biiylidiikce arkadas gruplar1 6n plana ¢ikar, arkadaslari ile
daha fazla zaman gegcirir ve kendini kabul ettirmek icin arkadaslarini rol model alir
(43). Calismamizda yas arttikca aileden 6zenme davranisi daha fazla iken yas
kiigiildiilkge arkadastan Ozenme artmaktadir. Calismamizin sonuglari bu literatiir

bilgileri ile paralel ¢cikmamustir.

7.3 Ogrencilerin Uyusturucu Kullanim Tle flgili Bulgularinin Tartisilmasi

Uyusturucu madde kullanimu ile ilgili bulgulara bakildiginda % 81,8’ inin uyusturucu
maddeler ile ilgili egitim almamasina ragmen % 99,3’ {iniin uyusturucunun zararli bir

madde oldugunu bildikleri saptanmistir.

Ogrencilerin % 9,2’si uyusturucu maddeyi deneyip biraktiklarini, % 1,9’ u da icmeye
devam ettiklerini belirtmislerdir. Yazman’in (69) 1995 yilinda yaptig1 bir arastirmada
lise ikinci smif 6grencilerde herhangi bir psikoaktif madde deneyenlerin orani %6.9

olarak bulunmustur. Calisma sonuglarina bakarak lise Ogrencilerinde uyusturucu
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madde deneme oraninda artis oldugu sdylenebilir. Uyusturucu maddelere kolay
ulagimin artmasi1 hatta okullarin Oniinde satiliyor olmasi, bazi okullardaki
denetimsizlik ve ailelerin bu konuda duyarli davranmamasi uyusturucu kullaniminin

yayginlagmasina sebep olmus olabilir.

Uyusturucu madde kullanirminda yaglar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamuistir (p>0,05) . 15 yas grubunda uyusturucu madde kullanlarin oran1 % 2,5
oraninda bulunmustur ( Tablo 13). Ogel ve arkadaslarmin (54) 2004 yilinda ayni yas
grubunda yaptiklar1 arastirmada madde kullanim oranini % 3,5 bulmuslardir. Yiiksel,
Dereboy ve Cifter (74), Universite O0grencileri ile yaptiklar1 ¢alismada bagimlilik
yapan maddeleri yasam boyu en az bir kez kullananlarin biiyiik bir ¢ogunlugunun ilk
denenme yast olarak 15 yasin altin1 bildirmislerdir. Benzer olan bu sonuglar 15 yas

grubunun uyusturucu madde kullanimi i¢in daha riskli oldugunu diisiindiirmektedir.

Uyusturucu kullaniminda cinsiyete bakildiginda kiz 6grenciler ile erkek ogrenciler
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05). Erkeklerde
uyusturucu madde deneme orani kizlara oranla daha yiiksek olmasina ragmen kizlarda
kullanma oran1 (% 2,8) erkeklere oranla daha yiiksektir (Tablo 9). Yilmaz, 15-18 (71)
yas grubu risk alma davranmisinda yasla birlikte erkeklerde kizlarda izlenenden fazla
artts oldugunu saptamistir. Uyusturucu madde deneme yoniinde c¢aligma bulgulari
benzerlik gosterirken kullanim orani yoniinden farklilik vardir. Buna karsin Tasci ve
arkadaslarinin (65) Izmir’de bir kiz meslek lisesinin 102 kiz 6grencisi ile yaptiklari
aragtirmada ogrencilerin % 15,7’sinin madde kullandigin1 saptamiglardir. Bizim
calisgmamizda sonuclar daha diisiik ¢ikmistir. Sonuglar arasindaki fark illerin farkl

olmasindan kaynaklanabilir.
Calismada uyusturucu kullanma orani 15 yas grubu 6grencilerinde, 17 yas grubu
ogrencilerine gore daha fazla bulunmustur. Bu sonug¢ giiniimiizde madde kullaniminin

daha kiiclik yaslara kaydigin1 gostermektedir.

Ekonomik durum ile uyusturucu kullanma arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

bulunmustur (p<0,05). Uyusturucu madde kullanma orani ekonomik durumu iyi
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olanlarda daha yiiksektir. Bu sonug, uyusturucu maddelerin alimi i¢in ekonomik bir
giic gerektigi ile aciklanabilir. Ayn1 zamanda uyusturucu kullanimi ekonomik durumu
olumsuz etkileyen bir faktdor oldugundan, kullanan ogrencilerin maddeyi almak

amaciyla bagka suglara yonelme riskini de arttirmaktadir.

Ogrencilerin uyusturucu maddeye baslama nedenlerine bakildiginda arkadastan
O0zenme en biiylik oram1 olusturmaktadir. Kandel’in (39) adodlesanlarin uyusturucu
kullanimi ile ilgili arastirmasinda addlesanlarin  uyusturucu kullaniminda
arkadaslarinin uyusturucu kullanmasinin etkisi oldugu saptanmistir. Tasct ve
arkadaglar1 (65) yaptiklar1 arastirmada lise Ogrencilerinin madde kullanimi igin
gosterdikleri en dnemli nedenin arkadas ¢evresi oldugunu saptamislardir. Addlesan
doneminde arkadas iliskilerinin yogunlasmasi ve yeni arkadasliklarin kurulmasi,

ailelerin ¢ocuklarinin arkadas ¢evrelerini tanimalarinin 6nemini arttirmaktadir.

Aile tipine bakildiginda tek ebeveynli 6grencilerin uyusturucu madde kullaniminda
arkadastan 6zenme orani en yiiksek bulunmu olup istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur (p<0,05). Smart’in (73) yaptig1 ¢alismada anne-babanin her ikisinin ya
da herhangi birinin eksik olmasmin kotii aliskanliklara meyil olusturdugu
gosterilmistir. Bu sonu¢ c¢alismamizi desteklemekte olup, addlesanin anne ya da

babanin eksikligini arkadas ¢evresi ile tamamlamaya calismasi ile agiklanabilir.

7.4 Ogrencilerin Beslenme fle ilgili Bulgularimin Tartisiimasi

Beslenme ile ilgili 6zelliklere bakildiginda 6grencilerin beslenme ile ilgili egitim alma

orani % 66,3’ tiir ( Tablo 11).

Ogrenc,lerin ii¢ 6giin yemek yeme oram ile yas gruplar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur (p<0,05). Ogrencilerin ii¢ 6giin yemek yeme orani 14 yas
grubunda % 67,4 iken, 17 yas grubunda %44,9° dur. Calismamizla paralel olarak
Mazicioglu ve Oztiirk (46) iiniversite 3-4. siif dgrencileriyle yaptiklar1 arastirmada
iic 6giin yemek yeme oraninin % 48,9 bulmuslardir. Demirezen ve Cosansu’nun (22)

adolesanlarin beslenme aligkanliklar1 ile ilgili yaptig1 arastirmada yas ile birlikte
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beslenme risk diizeyinin arttig1 belirtilmektedir. Calismamizda da goriildiigi gibi yas
biliyiidiikce beslenme diizeni olumsuz yonde etkilenmektedir. Bunun nedeni
addlesanlarin bu donemde arkadas gruplari ile daha fazla zaman gecirmeleri, evde
yemek yeme aligkanliklarinin azalmasi ve aileden daha bagimsiz davranmak

istemeleri olabilir.

Giliniimiizde yaygin olarak tiiketilen fast-food tiirli yiyecekler ¢alisma kapsamina
alian 6grenciler arasinda da yiliksek bulunmustur (% 45,7).Yas biiyiidiikce fast-food
tiiketiminde artis saptanmistir. Beslenme aliskanligi erken yaslardan itibaren kazanilan
bir davranistir. Beslenme egitiminin yeterli diizeyde verilmemesi , okullarda diizenli

yemek yeme aligkanlig1 ve ortami saglanamamasi bu sonucu dogurmus olabilir.

Erkek Ogrencilerde fast-food yeme orani daha yiiksek bulunmustur. Demirezen ve
Cosansu’nun (22) arastirmasinda erkek 6grencilerin kiz 6grencilerden daha sik yagl
ve sekerli yiyecekler yedigi saptanmistir. Kalp hastaliklarinin  olusmasinda
beslenmenin 6nemi ve erkeklerde daha sik goriildiigii arastirmacilar tarafindan
saptanmis  olup beslenme aligkanliklar1 ile iligkisi de  kanitlanmistir
(www.hacettepe.edu.tr). Adoélesan ve c¢ocukluk doneminde kazanilan beslenme

aliskanliklar yetiskin donemdeki saglig: da etkilemektedir.

Ogrencilerin diyet yapma durumlarina bakildiginda kiz 6grencilerde kilodan dolay:
diyet yapmay1 diistinme orant % 33,8, erkek Ogrencilerde bu oran % 4,6 olup
istatistiksel olarak ileri derecede anlamli bulunmustur (p<0,001). Ayrica kilo vermek
icin ila¢ almay1 diistinme durumunda da kizlarda oran yiiksek bulunmustur (p<0,001).
Mazioglu ve Oztiirk (46) iiniversite 3. ve 4. simf 6grencilerinde yaptiklari arastirmada
kiz 6grencilerin beden kitle indekslerini normalden diisiik bulmustur. Kara, Hatun ve
Gokalp (40) lise 6grencileri ile yaptiklar aragtirmada zayiflama ve kilosunu korumak
amaci ile diyet yapanlarin oranini %34,2 ( % 71,4 kiz, % 28,4 erkek) saptamislardir.
ABD’de “ Youth Risk Behavior Surveillance” da (10-24 yas) kilo vermek i¢in diyet
yapanlarin oram1 % 58,4 bulunmustur (www.cdc.gov). Sonuglar ¢alismamizi
desteklemektedir. Kizlarin arkadaslarindan ve medyadan daha fazla etkilenmeleri ,

beden imajina daha fazla 6nem vermeleri, “zayif olma”nin son dénemlerde daha fazla
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on plana ¢ikmasi diyet yapmalarina sebep olabilir. Stirekli zayiflamak gerektigine
inanma ve zayif olmasina ragmen daha da kilo verme ihtiyaci hissetme gen¢ kizlarin
aneroksia nervosa gibi beslenme bozukluklarina maruz kalmalarina neden

olabilmektedir. Bu donemde kazanilan beslenme aliskanliklar1 ¢ok énemlidir.

7.5 . Ogrencilerin Motorlu Arac¢ Kullanimu ile Tlgili Bulgularinin Tartisiimasi

Motorlu ara¢ kullanimi ile ilgili bulgulara bakildiginda; kazalar ve kazalardan
korunma ile ilgili egitim almayanlarin orant % 76,4’ tiir. Ceviren (21) arastirmasinda
ogrencilerin %56’sinin kazalar ve kazalardan korunma egitimi almadigini saptamistir.
Adolesan doneminde yiiksek mortalite ve morbiditeye neden olan kazalarla ilgili
egitim almmamas1 kaza riskini arttirarak 6nemli bir halk sagligi sorununu ortaya

cikarmaktadir.

Adolesan doneminde goriilen kazalar da ilk siray1 trafik kazalari almaktadir.
Calismamizda motorlu ara¢ kullanma oranit % 27,3’tiir. Motorlu ara¢ kullanimina
bakildiginda cinsiyetler arast anlamli fark vardir (p<0,001). Erkekler kizlara gore daha
fazla motorlu ara¢ kullanmaktadirlar. Ceviren (21) arastirmasinda erkeklerin kizlardan
daha fazla oranda motorlu ara¢ kullandiklarini1 saptamustir. Parsons, Siegel ve Cousins
(57), ergenlerde risk alma davranislar ile ilgili yaptiklar1 ¢alismada erkeklerin kizlara
oranla daha ¢ok risk alma davranisinda bulunduklarint belirtmislerdir. Bu sonuglar

calismamizi desteklemektedir.

Ogrenci 6zelliklerine gore trafik kurallarina uyma davranislarina bakildiginda; yas
gruplarina gore gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmistir
(p<0,005). 15 yas grubunda trafik kurallarina uyma orani % 75,6 iken, 17 yas
grubunda bu oran % 54.0° tiir. Bu sonu¢ dogrultusunda yas arttikca risk alma
davraniglarinda artis oldugu sdylenebilir (39).

Cinsiyet Ozelliklerine gore bakildiginda kiz 6grencilerde trafik kurallarina uyma orani

daha yiiksek bulunmustur (p<0,001). Ceviren (21), yaptig1 arastirmada trafik
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kurallarina uyma davranislarinda cinsiyetler arasi fark saptamamistir. Caligsmalar

arasindaki fark 6rneklem grubu farkliligindan kaynaklanmis olabilir.

Ogrenci 6zelliklerine gére emniyet kemeri takma davramisina bakildiginda; yas ve
sinif arttik¢a emniyet kemeri takma davranisinda azalma goriilmiis olup istatistiksel
olarak anlaml fark bulunmustur (p<0,05) (Tablo 15 ). Bu sonug¢ da yas arttik¢a risk

alma davranislarinda artis oldugunu desteklemektedir (39).

Cinsiyet Ozelliklerine bakildiginda kiz 6grencilerde emniyet kemeri takma orani daha
yuksek bulunmus olup istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p<0,05) . Kiz
ogrencilerde emniyet kemeri takma orani1 % 67,9 iken erkek 6grencilerde % 48,6’d1r.

Kara, Hatun ve Gdkalp’in (40) lise 6grencileri ile yaptig1 arastirmada emniyet kemeri
kullanma orami kizlarda % 52,2, erkeklerde % 47,8 bulunmustur. Kiz ve erkek
ogrencilerin yarisndan fazlasinin emniyet kemeri takmamasi ciddi riskleri beraberinde
getirebilir. Trafik Miidiirliigii'nlin  verilerine gore emniyet kemeri uygulamasinin
baslanmasiyla diinyada trafik kazalarinda 6liim ve ciddi yaralanma oranlarinin 6nemli
Olciide azaldig1 goriilmektedir. Emniyet kemeri kullaniminin trafik kazalarinda 6liim
oranini % 40-50, ciddi yaralanmalar1 % 35-60, hastane bagvurularin1 % 64 oraninda

azalttig1 belirtilmektedir (www.trafik.gov.tr).  Ergenlerin  yetigkinlik donemine

gecmeden Once bu aligkanliklar1 6grenmeleri ve benimsemeleri saglikli davranis

kazanmalar1 agisindan yararl olacaktir.

Tiirk Trafik Egitimini Gelistirme ve Kazalarin1 Arastirma Vakfi’nin istatistiklerine
bakildiginda siirticiilerin neden oldugu kazalarin % 16,1’ini hizli araba kullanma
nedeni olusturmaktadir (www.tutev.org.tr). Calismada hiz yapma davranisina
bakildiginda; motorlu ara¢ kullanirken hiz yapacaginmi belirten Ogrencilerin orani
%37,2> dir. Oliimlii trafik kazalarinmn % 2,2° sini 14-17 yas grubunun olusturdugu

(www.tutev.org.tr) diistiniiliirse bu oran oldukea yiiksek sayilabilir.

Yas ve cinsiyete gore karsilastirmalarda gruplar arasinda anlamli fark bulunmustur

(p<0,005). Yas biiyiimesi ve cinsiyetin erkek olmasi riski arttirmistir (Tablo19). Bu
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sonug, trafik kurallarina uyma davramislarimin  ¢ocukluk doneminden baglanarak

genglere kazandirilmasinin 6nemini vurgulamaktadir.

7.6 Ogrencilerin Egzersiz Yapma Durumu ile ilgili Bulgularinin Tartisilmasi

Egzersiz yapma durumlarina bakildiginda, % 17,1’inin haftada ii¢ saat, %29,3’liniin
haftada bir saat egzersiz yaptig1 ve % 39,5’inin hi¢ egzersiz yapmadig1 saptanmistir.
Ceviren (21), 14-18 yas grubu adélesanlarla yaptig1 arastirmada 6grencilerin diizenli
egzersiz yapmadiklarint belirtmistir. Vaizoglu ve arkadaglart (75) lise 1.sinif
ogrencilerinde fiziksel aktivite diizeyleri ile ilgili yaptiklar1 aragtirmada 6grencilerin
fiziksel aktivitelerinin yetersiz oldugunu saptamis ve Ogrencilerin sedanter yasam
diizeyinde olduklarini belirtmislerdir. Calisma sonuglarimizda 6grencilerin kiigiik bir
boliimiiniin egzersiz yaptigi diisiiniilerek sonuglarin uyumlu oldugu sdylenebilir.

DSO’niin (23) Avrupa iilkelerinde yaptign bir calismada 15 yasindaki genglerin
%74’linilin haftada iki kez egzersiz yaptig1 saptanmistir. Egzersizin addlesan doneme
0zgl sorunlar ile basetmede, kendine giivenin ve akademik basarinin artmasinda etkili
oldugu belirtilmistir .Ulkeler arasindaki bu farklilik iilkemizde genglerin egzersiz
yapmalart i¢in olanaklarin kisithhigindan ve genglerin  egzersize tesvik

edilmemesinden kaynaklaniyor olabilir.

Calismamizda kiz 6grencilerde egzersiz yapmama orani erkek 6grencilere gore daha
fazla bulunmustur. Vaizoglu ve arkadaslarinin (75) yaptig1 ¢alismada da erkeklerin
daha fazla fiziksel aktivite yaptiklarin1 saptamislardir. Sonuglar c¢alismamizla
uyumludur. Kilo vermede ve formda olmada 6nemli bir faktdr olan egzersizin, kilo
vermek icin daha fazla diyet yapmay: hatta ila¢ almay1 diisiinen kiz &grenciler

arasinda daha az ragbet gérmesi diigiindiiriictidiir.
7.7 Ogrencilerin Cinsel Davramslar ile ilgili Bulgularinin Tartisiimasi
Cinsellik ile ilgili bulgulara bakildiginda 6grencilerin % 60’1nin cinsel iliski deneyimi

oldugu, cinsel deneyimi olanlarin % 39,2’ sinin herhangi bir korunma yontemi

kullanmadig1 saptanmistir. ABD’de “ Youth Risk Behavior Surveillance” da (10-24
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yag) adolesanlarin yasamlar1 boyunca bir defa cinsel iliskiye girme oram1 % 49,9
bulunmustur ( www.cdc.gov). Kara, Hatun ve Gokalp’in (40) yaptig1 calismada cinsel
iliskide korunma orant % 48,6 oraninda bulunmustur. Ulusal Saglik ve Sosyal Bilgi
Formunun verilerine gore gengler arasinda kontraseptif kullanim1 oldukga diisiik olup
kullanilanlar da genellikle geleneksel yontemlerdir (www.medimagazin.com.tr).
Sonuglar ¢alismamizla uyumludur. Cinsellik ile ilgili bilgisi olmayanlarin oraninin
% 66,1 oldugunu diisiiniirsek bu riskli davranislar bilgi eksikligine baglanabilir. Aile
kurumuna 6nem veren, cinselligin aile i¢inde yasanmasini destekleyen toplumumuzda
adodlesan donemde cinsel iligki oraninin ¢alismamizda oldukga yiiksek olmasi, ayrica
bu iligkilerin biiylik bir bdliimiiniin korunmasiz yasanmasi cinsel yolla bulasan

hastaliklar ve ad6lesan gebelikler i¢in risk olusturmaktadir.

Yas gruplan ile cinsel iliski deneyimi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmamistir (p >0,05). En kiigiik yas grubu olan 14 yas grubu ile en biiyiik yas
grubu olan 17 yas grubunun cinsel deneyim oranlar1 birbirine yakindir. Kara, Hatun ve
Gokalp (40) arastirmalarinda addlesanlar arasinda en az bir kez cinsel iliskiye girme
oranin1 % 22,1 ve ilk cinsel iliskiye girme yasin1 da % 2,4 oraninda 11 yas ve Oncesi
olarak saptamigslardir. Ulusal Saglik ve Sosyal Bilgi Formunun verilerine gore
diinyada ilk cinsel iliski yas1 diismektedir (www.medimagazin.com.tr). Calismamizda
da diger calismalar gibi cinsel iliskiye girme yas1 diisiik bulunmus ve yasla beraber

cinsel iligkiye girme orani artmistir.

Cinsel deneyimde cinsiyetler arasinda anlamli fark bulunmustur (p <0,001).
Erkeklerin kizlara oranla daha yiiksek oranda cinsel iligkiye girdikleri saptanmustir.
Calismamizla paralel olarak Ogel ve arkadaslar1 (55) cinsel iliskiye girme sikligini
erkeklerde daha yiiksek bulmuslar ve erkeklerin kizlara gore daha erken yasta cinsel
iligkiye girdiklerini saptamislardir. Toplumumuzda erkeklere cinsellik yoniinden daha
fazla 6zgiirliik taninmasindan ve hatta desteklenmesinden dolay1 erkeklerin daha fazla
cinsel davranista bulunmalar1 beklenen bir sonugtur ancak erken yasta ve korunmasiz

cinsel deneyimleri saglik risklerini arttirmaktadir.
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8 SONUC VE ONERILER

Arastirma lise Ogrencilerinin riskli saglik davranislarini saptamak, okul sagligi
caligmalarina ve saglik egitimine yol gostermek amaci ile bir meslek lisesinin 433

ogrencisi ile yapilmis olup sonuglar asagidaki gibidir:

Ogrencilerin % 77,6 smin sigaranin saghga zararlari ile egitim almadigi, % 30,5’ inin

sigara kullandig1 saptanmustir.

Ogrencilerin sigaraya baslama nedenlerine bakildiginda % 14,5’nin aileden, %
59,2°sinin arkadastan ve %15,3’linlin de televizyondan O6zendikleri igin sigaraya

basladiklar1 belirlenmistir.

Yas biiyiidiikce sigara kullammminin artttign ve erkeklerin daha ¢ok sigara igtigi

saptanmuigtir.

Ogrencilerin % 83,4 {iniin alkoliin kullanimu ile ilgili egitim almadig1, % 9,1’inin alkol
kullandig1, % 29,3’1inilin alkol denedigi belirlenmistir.

Ogrencilerin % 31,5’inde aileden, % 6,6’sinda arkadastan , % 39,7’sinde
televizyondan 6zenerek alkole basladigi belirlenmistir.

Ogrencilerin % 78,9’unun alkoliin saglifa zarar verecegi diisiincesinde olduklari,
alkol kullaniminda yaslar ve cinsiyetler arasi anlamh fark oldugu, yas biiyiidiikce

kullanimin arttig1 ve erkeklerin daha ¢ok alkol kullanildig1 saptanmustir.

Ogrencilerin % 81,8’inin uyusturucu maddeler ile ilgili egitim almadig1, %1,9’unun
uyusturucu madde kullandigi, % 8,3’liniin hap, % 2,3’ilinlin kokain gibi maddeler,
%0,2’sinin de hem eroin hem hap denedigi; madde kullanma oraninin kizlarda daha

yliksek oldugu saptanmustir.
Ogrencilerin yeterli ve dengeli beslenme ile ilgili egitim almama oran1 % 66,3 tiir.

Ogrencilerin gegen yedi giin icinde meyve, yesil salata ya da sebze, protein igeren

besin, siit ve siit iiriinlerini tiikketme oranlarinin diisiik oldugu saptanmaigstir.
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Ogrencilerin yarisinin giinde {i¢ 6giin yemek yeme aliskanligina sahip oldugu, siklikla

fast-food tiirti yiyecekleri tlikettikleri belirlenmistir.

Kilo vermek i¢in 6grencilerin % 18,8’inin diyet yapmay1, % 7,6’sinin ila¢ kullanmay1
diisiindiikleri; diyet yapmay1 ve ilag almay1 diisiinme oraninin kiz 6grencilerde daha

yuksek oldugu saptanmustir.

Motorlu ara¢ kullanimi ile ilgili bulgulara bakildiginda;6grencilerin % 76,4 {inlin

kazalar ve kazalardan korunma ile ilgili egitim almadig1 gorilmiistir.

Motorlu ara¢ kullanan ogrencilerin oranm1 % 27,3, trafik kurallarina uymayan
ogrencilerin oran1 % 35,3, emniyet kemeri takmayan 6grencilerin oran1 % 40,9, kask
takmak gerektigine inanmayanlarin oran1 % 46, motorlu ara¢ kullanirken hiz yapmay1

diistinenlerin oram % 37,2 ‘dir.
Ogrencilerin % 39,5°1 hi¢ egzersiz yapmamaktadir.
Ogrencilerin % 60’min cinsel deneyimi oldugu, % 39,2’inin cinsel iliskiye girip

korunmadigi, % 64,7 sinin cinsel iligki sirasinda korunmasi gerektigine inandig1 ve

%66,1’1nin cinsellik ile ilgili egitim almadig1 saptanmigtir
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Arastirmamizdan elde edilen sonuglar dogrultusunda gore oneriler sunulmustur:

0 Riskli davraniglara yonelimin fazla oldugu, bireylerin kendini hastalanmaz,
yaralanmaz hissettikleri ergenlik donemine girmeden Once Ogrencilere
riskli saglik davranislarindan kaginmalari icin beslenme, egzersiz, motorlu
ara¢ kullanimi, zararli madde kullanimi, cinsellik ve beslenme gibi
konularda saglik egitimleri verilmesi,

0 Adolesan doneminde ve Oncesinde bireylerin sigara, alkol ve diger
maddelere ulasmalarinin engellenmesi,

0 Alkol, sigara ve uyusturucu madde ile miicadelede basarili olmus iilkelerin
politikalarmin iilkemize uyarlanmasi, bununla ilgili ulusal programlarin
olusturulmasi,

O Ailelerin, arkadas cevresinin ve medyanin riskli saglik davranislarinin
olugmasinda etkileri biiyiik oldugundan dolay1 ergenlik doneminden 6nce
saglik egitimi ve danigmanlik hizmetlerinin ailelere de verilmesi,

0 Sigara, alkol, uyusturucu madde kullaniminda ve beslenme gibi konularda
etkili bir faktér olan medyanin ergenleri olumlu saglik davranislarina
yonlendiren programlara yer vermesi,

o Ogrencilerin biiyiik boliimiiniin trafik kurallarina uymadiklar1 sonucu
dogrultusunda trafik egitiminin daha etkili yontemlerle verilerek trafik
kurallarin1 uyma davraniglarinin 6grencilere kazandirilmast,

o0 Ogrencilerin fiziksel aktivite yapabilmeleri icin okullarda olanaklarin
saglanmasi,

o Ogrencilerin aile, okul yénetici ve dgretmenleri tarafindan fiziksel aktivite
konusunda tesvik edilmesi

O Addlesan donemde kizlarda kilo vermenin Onemsendigi goz Oniine
alinarak, olusabilecek beslenme sorunlarindan korunabilmeleri igin
ogrencilerin bedenin normal gelisimi hakkinda bilgilendirilmesi

o Ogrencilere ailede ve okulda yas donemlerine gore cinsel saglik egitiminin
addlesan donem Oncesinde verilmesi ve danigsmanligin siirdiiriilmesi

o Ogrencilere saglik davramslarinin kazandirilmasi,  riskleri belirlenip

Onlemlerin alinmasi i¢in okullarda okul hemsiresinin bulunmasi
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O Adolesanlarin riskli saglik davraniglar1 ile ilgili genis arastirmalar

yapilmasi, sonuglara gore onlemler alinmasi.
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9

. EK-1
Anket Formu

Degerli Ogrenciler,
Asagidaki sorular sizin saglik risklerinizi belirlemek amaciyla olusturulmus olup,
sorulara dogru cevaplar vermeniz arastirmanin giivenirligi acisindan 6nemlidir.
Verdiginiz yamitlar hicbir sekilde bireysel olarak kullanilmayacak, toplu
olarak degerlendirilecek ve gizlilige kesinlikle 6nem verilecektir. Katiliminiz
i¢in tesekkiir ederim.

Canan San

Asagidaki sorular1 cevabi halka igine alarak ya da bosluklar1 doldurarak

yamtlaymiz. Orn: @

1) Dogum tarihiniz................ (sadece y1l1 yaziniz)
2) Smifiniz: isaretleyiniz.

1.Lise 1

2.Lise 2

3.Lise 3

3) Cinsiyetiniz:
1. Bayan
2. Erkek

4) Annenizin egitim durumu

1. Tlkokul
2. Ortaokul
3. Lise
4. Universite
5. Okur-yazar degil
6. Okur-yazar
5) Babanizin egitim durumu
1. Ilkokul
2. Ortaokul
3. Lise
4. Universite
5. Okur-yazar degil
6. Okur-yazar

6) Aile Tipi
1. Cekirdek aile(anne-baba-kardes)
2. Genis aile(anne-baba-kardes-anneanne-babaanne-dede ya da akraba)
3. Tek ebeveynli aile A.Anne ile yasiyor B. Baba ile yastyor.
4. Diger. Aciklaymiz .....................
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7) Size gore ailenizin ekonomik durumu nedir?
1.Cok 1yi
2. Iyi
3. Orta
4. Kotii
8) Ne kadar siiredir Istanbul’da yastyorsunuz?
1. 5yildanaz
2. 6-10y1l
3. 10 yildan fazla

9) Sagligimmiz1 genel olarak nasil tanimlarsiniz?
1. Miikemmel

2. Cokiyi

3. lyi

4. Orta

5. Koti
SIGARA KULLANIMI

10) Okulunuzda sigaranin zararlari ile ilgili egitim aldiniz m1?

1. Evet

11) Ailenizde sigara kullanan var m1? (Birden fazla se¢enegi isaretleyebilirsiniz).

1. Annem iger.
Babam iger.
Her ikisi de iger.
Akrabalarim iger.
Kardesim iger.

6. Kimse igmez
12) Sigara i¢gmeyi hi¢ denediniz mi?

ol

1. Denedim ve bir daha kullanmadim.

2. Hig¢ denemedim.

3. Denedim ve kullanmaya devam ediyorum.

13) Sigaraya baglama nedeniniz nedir?(baska bir sebebiniz varsa diger kismina
yaziniz) (Birden fazla secenegi isaretleyebilirsiniz).

1. Ailemden 6zendim.

2. Arkadaslarimdan 6zendim.
3. Televizyondan etkilendim.

4. Kendim denedim.
5. Diger................

14) Giin i¢inde igtiginiz sigara miktarini igaretleyiniz.

1. Sigara icmiyorum.
2. Bir adet

3. 1-5adet

4. 6-10 adet
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5. 10 adetten fazla

15) Ne kadar siiredir sigara igiyorsunuz?
1. Biryildan az
2. 1-3 yil arasi
3. 4 yildan fazla

Asagidaki sorulari evet, hayir seceneginden birini igaretleyerek yanitlayiniz.
Evet Hayir
16) Sigaranin sagliga zarar verecegini diiglinmiiyorum. ) ()

ALKOL KULLANIMI

17) Okulunuzda alkollii i¢kilerin zararlari ile ilgili egitim aldiniz m1?
1. Evet 2. Hayir

18) Ailenizde alkollii i¢ki kullanan var m1? (Birden fazla se¢enegi
isaretleyebilirsiniz).
Annem iger.
Babam iger.
Her ikisi de iger.
Akrabalarim iger.
Kardesim iger.
6. Kimse igmez.
19) Alkollii i¢ki igmeyi hi¢ denediniz mi?
1. Bir kere denedim ve bir daha kullanmadim.
2. Hig¢ denemedim.
3. Denedim ve kullanmaya devam ediyorum.

Nk W=

20) Alkollii ickiye baglama sebebiniz nedir?(bagka bir sebebiniz varsa diger
kismina yaziniz) (Birden fazla secenegi isaretleyebilirsiniz).
1. Alkollii i¢ki igmiyorum.
Ailemden 6zendim.
Arkadaglarimdan 6zendim.
Televizyondan etkilendim.
Kendim denedim.
6. Diger................
21) Ne kadar siiredir alkollii igki i¢iyorsunuz?
1. Alkollii i¢ki igmiyorum.
2. Biryildan az
3. 1-3 yil aras1
4. 4 yildan fazla

il

Evet Hayir
22) Alkoliin saghgi etkileyecegini diislinmiiyorum. () )
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UYUSTURUCU MADDE KULLANIMI

23) Okulunuzda uyusturucu maddelerin zararlar ile ilgili egitim aldiniz m1?
1. Evet 2. Hayir

24) Ailenizde uyusturucu madde kullanan var mi1? (Birden fazla se¢enegi
isaretleyebilirsiniz).

Annem kullanir.

Babam kullanir.

Her ikisi de kullanir.

Akrabalarim kullanir.

Kardesim kullanir.

Kimse kullanaz.

Bilmiyorum.

Nk W=

25) Uyusturucu madde kullanmay1 hi¢ denediniz mi?
1. Bir kere denedim ve bir daha kullanmadim.
2. Hig¢ denemedim.
3. Denedim ve kullanmaya devam ediyorum.

26) Uyusturucu maddeye baslama nedeniniz nedir?(baska bir nedeniniz varsa diger
kismina yaziniz) (Birden fazla segenegi isaretleyebilirsiniz).
1. Uyusturucu madde kullanmiyorum.
Ailemden 6zendim.
Arkadaslarimdan 6zendim.
Televizyon beni etkiledi.
Kendim denedim.

Sk

27) Asagidaki maddelerden herhangi birini denediniz mi? (Birden fazla secenegi
isaretleyebilirsiniz)

1. Herhangi bir uyusturucu madde denemedim.
2. Eroin/kokain

3. Tiner

4. Hap(extasy gibi)

5. Diger..........

Evet Hayir
28) Uyusturucu maddelerin sagliga zarar verecegini diisinmiiyorum. () ()
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BESLENME

29) Dengeli ve yeterli beslenme ile ilgili egitim aldiniz m1?

1. Evet 2.Hayir
30) Gegmis yedi giin i¢inde kag kez meyve yediniz?

1. Hi¢ yemedim

2. Yedi giin i¢inde 1-3 kez yedim.

3. Her giin yedim

4. Giinde birka¢ kez yedim.

31) Gegen yedi giin i¢inde kag kez yesil salata ya da sebze yemegi yediniz?
(1spanak, pirasa, bezelye gibi)
1. Hig¢ yemedim
2. 1-3 kez yedim.
3. Her giin yedim.
4. Giinde en az 2 kez yedim.

32) Gegen yedi giin i¢cinde kag kez protein iceren besin tiikettiniz? (et/ et tirlinleri,
yumurta, kuru bakliyat vb.)
1. Hic yemedim
2. 1-3 kez yedim.
3. Her giin yedim
4. Giinde en az 2 kez yedim.
33) Gegen yedi giin i¢inde kag kez siit ve siit iiriinii (peynir, yogurt, siitlii tatli vb.)

yediniz?

1. Hic yemedim.
2. Yedi giin i¢inde 1-3 kez yedim.
3. Her giin yedim.
4. Giinde en az 2 kez yedim.

34) Asagidaki sorulari evet, hayir segeneginden birini isaretleyerek yanitlayiniz.

EvetHayir
1.Her giin ii¢ 6giin (sabah-6gle-aksam) yemek yerim. ()

2. Fast-food tiirii yiyecekleri(hamburger, tost gibi) daha sik yerim.
3. Kilomdan dolay1 diyet yaparim.

4. Kilo vermek i¢in ila¢ alirim.

5.Daha ¢ok sebze ve meyve agirlikli beslenirim.

NN AN AN
NN AN AN AN
~— N N

FiZiKSEL ETKINLIK

35) Asagidaki sorulari evet, hayir segeneginden birini isaretleyerek yanitlayiniz.

Evet Hayir
1. Haftada {i¢ saat egzersiz yaparim. () ()
2. Haftada bir saat egzersiz yaparim. () ()

3. Hig egzersiz yapmam. () )
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MOTORLU ARAC KULLANIMI

36) Okulunuzda kazalar ve kazalardan korunma ile ilgili egitim aldiniz mi1?

1. Evet 2.Hayir
37) Motorlu arag¢ kullantyor musunuz?(araba, motorsiklet gibi)
1. Evet 2. Hayir
38) Asagidakilerden size uygun olanini igaretleyiniz.
Evet
1. Her zaman trafik kurallarina uyarim. ( )
2. Arabaya bindigimde emniyet kemerimi takarim. ( )
3. Motorsiklete bindigimde kask takarim. ( )
4. Motorlu ara¢ kullanirken hiz yaparim. ( )

CINSEL YOLLA BULASAN HASTALIKLAR
39) Saglikli cinsel yasam ile ilgili egitim aldiniz m1?
1. Evet 2. Hayir

40) Asagidakilerden hangileri size uygun ise isaretleyiniz
Evet

1. Hig cinsel iliskiye girmedim.
2. Cinsel iliskiye girdim ama korunmadim.
3. Cinsel iligki sirasinda korunmak gerekir.

~ A~ A~
~

Hayir

A~ N AN
~ —
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