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OZET

Bu ¢aligmada pandeminin normallesme doneminde liselerdeki ergenlerin duygusal
ve davranissal sorunlar1 ve iliskili faktorlerin incelenmesi amaclanmistir.
Arastirmanin rnegini Kocaeli ilinin merkez ilgesi olan Izmit’te lise grenimine
devam eden ve aragtirmaya goniillii olarak katilan 14-17 yas araligindaki olasilikli
kiime 6rnekleme yontemiyle secilen 460 dgrenci olusturmustur. Kesitsel tipteki bu
calismanin verisi, alinan izinler dahilinde 2—-10 Mart 2023 tarihleri arasinda yiiz
yiize olarak sinif ortaminda toplanmigtir. Arastirmada “Sosyo-Demografik Bilgi
Formu” ve ”11-18 Yas Gengler icin Kendini Degerlendirme Olgegi” kullanilmustir.
Veri girisi ve analizler SPSS v26.0 istatistik programi ile yapilmistir.

Arastirmaya katilan 460 6grencinin %31,5°1 kiz, %66,3’1 erkektir. Ergenlerin yas
ortalamasi 15,27+1,05’tir. Ergenlerin  11-18 Yas Gengler i¢in Kendini
Degerlendirme  Olcegi’nden aldiklart toplam problem puami ortalamasi
74,87+24,22, travma sonrasi stres bozuklugu alt boyutuna ait ortalama puani ise
9,78+4,71°dir. Coklu regresyon analizlerinde ergenlerin pandemide beslenme
dizeninin bozulmasi, okullarin agilmasina hazir olunmamasi, okul kiyafet
kurallarmma uymakta zorlanmasi, sinifta dersi dinlemede ve iletisim kurmakta
zorlanmasi, ailede psikiyatrik hastalik Oykiisii bulunmasi, yangin yasamasi,
psikolojik siddete maruz kalmasi ve ergenin c¢alismasi toplam problem puanini
bagimsiz olarak agiklarken; annenin g¢alismasi, beslenme diizeninin bozulmasi,
okullarin a¢ilmasina hazir olunmamasi, iletisim kurmakta zorlanmasi, ailede
psikiyatrik hastalik Oykiisii  bulunmasi, Uzuntilerini/kederlerin arkadas ile
paylasilmasi, psikolojik siddete maruz kalmasi ve kisilik 6zellikleri travma sonrasi
stres bozuklugu puanmi bagimsiz olarak agiklamaktadir (p<0.05). Diger sosyo-
demografik ve okul ile ilgili 6zelliklere gore puan ortalamalart anlamli farklilik

gostermemistir (p>0.05).

Arastirma bulgularina dayali olarak, 6grencilerin duygusal ve davranigsal sorun
ortalamasinin yiiksek oldugu, sorunlar1 yordayan degistirilebilir risk faktorlerini

ortadan kaldirmak icin okullarin rehberlik servislerinin giiglendirilerek okul ruh

viii



saglig1 hizmetlerinin niteliginin iyilestirilmesi ig¢in travma bilgili okul sistemine
gecisin yararli olacag diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Pandemi, Normallesme Dénemi, Ergenlik, Duygusal ve

Davranigsal Sorunlar, TSSB



ABSTRACT

This study to examine the emotional and behavioral problems and related factors
of adolescents in high schools during the normalization period of the pandemic.
The sample of the study consists of 460 students selected by probability cluster
sampling method between the ages of 14-17 who continued their high school
education in Izmit, the central district of Kocaeli province and they participated in
the study voluntarily. The data of this cross-sectional study were collected face-to-
face in the classroom environment between March 2-10, 2023 in line with the
permissions obtained. In the study, “Socio-demographic Information Form” and
“Youth Self-Report for Ages 11-18” were used. Data entry and analysis were

performed with SPSS v26.0 statistical software.

Of the 460 students participating in the study, 31.5% were female and 66.3% were
male. The mean age of the adolescents was 15.27+1.05. The average of the total
problem score of adolescents from the Youth Self-Report for Ages 11-18 is
74,87+24,22, and the average score of the post-traumatic stress disorder sub-
dimension is 9,78+4,71. In multiple regression analyses, while adolescents’
disruption of nutrition during the pandemic, not being ready to continue education,
having difficulty in complying with school dress codes, having difficulty listening
to courses and difficulty in communicating, having a history of psychiatric illness
in the family, experiencing fire as a traumatic event, being exposed to psychological
abuse and adolescent's work independently explained the total problem score, while
the mother’s work, disruption of nutrition, not being ready to continue education,
having difficulty in communicating, having a family history of psychiatric illness,
being exposed to psychological abuse and personality traits explain the post-
traumatic stress disorder score independently (p<0.05). Mean scores did not differ
significantly according to other socio-demographic and school-related

characteristics (p>0.05).

Based on the findings of the study, it is thought that the transition to a trauma-

informed school system will be beneficial in order to improve the quality of the



school mental health services by strengthening the guidance services of the schools
in order to eliminate the changeable risk factors that predict the problems where the

students have a high average of emotional and behavioral problems.

Keywords: Pandemic, Normalization Period, Adolescence, Emotional and
Behavioral Problems, PTSD
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GIRIS

Bulasici hastaliklar1 degerlendirirken, yayilma alanmna gore degisen epidemi ve
pandemi seklinde iki farkli tanim ile karsilasilir. Salginin kiigiik bir topluluk ya da
bolgede yayilmasi epidemi, birden fazla iilkede veya diinya genelinde yayilmasi ise
pandemi olarak tanimlanir (Ustiin, 2020). Ik kez Aralik 2019°da Cin’in Hubei
eyaletinin Wuhan kentinde goriilmeye baslanan SARS-CoV-2 virlsu (COVID-19),
bulasici bir hastalik olarak kisa siirede diger iilkelere de yayilmasi sonucu 11 Mart
2020 tarihinde Diinya Saglik Orgiiti (WHO) tarafindan pandemi olarak ilan
edilmistir (Cielo ve ark., 2021).

Tiirkiye’de pandemi tedbirleri kapsaminda 16 Mart 2020 giinii egitime bir hafta ara
verilmesiyle 23 Mart 2020 tarihinde uzaktan egitime gegilerek, internet ve
televizyon araciligiyla Ggrencilerin egitime devam etmeleri saglanmistir (TRT
Haber, 2020). Birg¢ok iilke viriisiin hizla yayilmasini 6nlemek i¢in maske takmak,
fiziksel mesafeyi en aza indirmek ve diger insanlarla temastan kaginmay1 igeren
sokaga ¢ikma kisitlamalari gibi onlemleri uygulamistir. Salgin, dinya ekonomisi
ve topluluklarinin fiziksel saglig1 tizerinde yikici etkiler birakmisg, ruh saglhigi ve
iyilik hali i¢in de ciddi bir tehdit unsuru haline gelmistir (Cielo ve ark., 2021).
Tirkiye’de viriisiin yayilim hizin1 kontrol altina almak adma biiyiiksehir
statustindeki 30 il ve Zonguldak ili i¢in haftasonlar1 sokaga ¢ikma yasagi

uygulanmustir (T.C. Igisleri Bakanligi, 2020).

25 Mayis 2020 itibariyle de seyhahat, hizmet sektorii, spor faaliyetleri gibi
alanlarda uygulanan yasaklar kaldirilarak kontrollii normallesme siirecine
gecilmistir (T.C. Istanbul Valiligi, 2020). Bu sire¢ dogrultusunda,
Cumbhurbagkanlig karariyla 65 yas iistiindeki kisiler ve 20 yas altindaki ¢ocuklar
ve gengler giiniin belli saat araliklarinda disar1 ¢ikabilmislerdir (TRT Haber, 2020).
6 Eylul 2021 tarihinde ise tiim egitim kademelerinde tam zamanl olarak yiiz yiize
egitime baslanmistir (T.C. Milli Egitim Bakanligi, 2021). Giinliik hayatin olagan
akigini sekteye ugratip, sosyal, ekonomik ve saglik ile ilgili sorunlara neden oldugu
icin COVID-19 pandemisi biyolojik bir afet olarak ele alinir (Simsek, 2020).



Bununla birlikte COVID-19 pandemisi, Ozellikleri nedeniyle (6nceden
kestirilemeyen, yogun, uzun siireli, bilinmeyen bir tehlikeye dayali, 6liim tehdidi
igeren) potansiyel olarak travmatik bir olaydir (Giannopoulou ve ark., 2021).
Bilindigi gibi insan yagamini tehdit eden hastaliklar, bir baskasinin 6liimiine ya da
yaralanmasina sahit olmak travmatik olaylar olarak nitelendirilir (Karanci ve ark.,
2012).

Koronavirlls, her cinsiyeti ve yas grubundan insan1 etkileyip ¢esitli
komplikasyonlara ve 6liime neden olmustur. Ozellikle 65 yas {istii ciddi risk
gruplaridan biri olup, hipertansiyon, diyabet ve kronik obstriiktif akciger hastaligi
(KOAH) gibi komorbiditesi olan kisiler dogrudan risk altinda kabul edilmistir.
Buna ek olarak salgin ile miicadelede saglik c¢alisanlar1 da en riskli gruptur. Okul,
askeri karargéh, miilteci kamplari, cezaevleri ve huzurevleri gibi ortak yasam
alanlarinin  yogun oldugu yerlerde bulunan insanlar salgindan en fazla
etkilenebilecek gruplar olarak kabul edilmistir (Barlas ve ark., 2021). Arastirmalar
cocuklari, ergenleri ve COVID-19’u atlatan kisileri en savunmasiz bireyler olarak
tanimlayip, COVID-19’un travma sonrasi stres bozuklugu dahil olmak {iizere
travmaya bagli bozukluklarin gelisimi agisindan 6nemli bir risk olusturdugunu

belirtmektedir (Giannopoulou ve ark., 2021).

Ergenlik, 10-19 yaslar1 arasindaki siiregte bir¢ok biyolojik, bilissel, sosyal ve
kisilik 6zelliklerini ¢ocukluktan yetiskinlige dogru aktaran gelisimsel bir donemdir
(World Health Organization, 2020). Pawlowski ve Hamilton ergenligi; erken
ergenlik, orta ergenlik ve ge¢ ergenlik olacak sekilde ti¢ farkli donemde ele almigtir
(Gozcil Yavas, 2012). Erken ergenlik; 014 yaslar, orta ergenlik; 15-18 yaslar, gec
ergenlik ise 19-21 yaslar arasin1 kapsamaktadir (T.C. Saglik Bakanligi, 2018).

Dolto, ergenleri yasama uyum saglamaya ¢alisan yeni dogan bebeklere benzeterek,
onlar1 kirilgan ve gli¢siiz olarak tanimlayip, kabuk degistiren yengeglere benzetir.
Yengecler kabuk degistirirken oldukga gii¢siiz ve yara almaya agiktirlar. Bu stregte
yaralandiklari takdirde bu yaranin biraktig1 izi hayatlar1 boyunca tagirlar (Parman,
2021). ileriye déniik boylamsal arastirmalara gore ergenlik déneminde baslayan
ruhsal sorunlar yetiskinlik doneminde kronik olarak tekrarlayan psikiyatik

2



problemler seklinde kendini gostermektedir. Bir gecis donemi olan ergenlikteki
biligsel, sosyal ve biyolojik degisimler bazi duygusal ve davranigsal sorunlarin
ortaya ¢ikmasina neden olur (Steinberg, 2017). Lise ogrencilerinin psikolojik
durumlarinin sosyodemografik 6zelliklerine gore incelendigi bir aragtirmada, yas

ile sorun davraniglarinda artig oldugu belirtilmistir (Uyanik Balat ve Akman, 2006).

Literatiire bakildiginda i¢e yonelim ve disa yonelim sorunlar seklinde iki farkli
tanim goriilmektedir. Achenbach (1966) ice yonelim sorunlarini; kaygi, depresyon,
somatik yakinmalar ve sosyal geri ¢ekilme gibi sorunlar ile tanimlarken, saldirgan
davraniglar1 ve kurallara kars1 gelmeyi ise disa yonelim sorunlari olarak ele almistir.
Ice yonelim sorunlar yetiskinlikte depresyon, anksiyete ve baska psikiyatrik
bozukluklar, disa yonelim sorunlari ise toplumsal sorunlar, diisiik akademik basari
ve okuldan kagma gibi okul temelli sorunlar ile ilskilendirilmektedir (Glizel ve
Arkar, 2018). Duygusal sorunlar ice yonelim, davranig sorunlari ise disa yonelim

sorunlarin1 kapsamaktadir (Kovacs ve Devlin, 1998).

Kesitsel ¢aligmalara bakildiginda, Tiirkiye Ruh Saglig1 Profili aragtirmasina gore
11-18 yaslar arasindaki genglerin kendilerinden elde edilen bilgiler dogrultusunda;
son 6 ay icerisinde sorun davranislarin sinir diizeyde goriilme sikligi %19,6, klinik
diizeyde goriilme siklig1 ise %11,9°dur. Ige Yonelim sorunlarmin kizlarda, Disa
Yonelim sorunlarinin ise erkeklerde daha fazla goriildiigii belirtilmistir (Erol ve

Simsek, 1998).

Kiiltiirleraras1 ¢alismalar kapsaminda Cocuk Davranis Degerlendirme Olgegi’nin
(CBCL) kullanildigi, Crijnen, Achenbach, Verhulst ve Ivanova ve arkadaslarinin
yaptig1 bir arastirmada Ice Yonelim puanin en diisiik oldugu tlkeler Cin, Almanya,
Isveg, izlanda ve Norveg iken; en yiiksek oldugu iilkeler ise Tiirkiye, Litvanya ve
Porto-Riko’dur. Bu calismada da kiz gocuklarda i¢e ydnelim, erkek cocuklarda
Disa yonelim ortalamalar1 daha yiiksek bulunmustur. Ayrica ice yonelim paun

ortalamasinin yas ilerledik¢e artig gosterdigi belirtilmistir (Erol ve ark., 2008).

11-18 Yas Gengler icin Kendini Degerlendirme Olgegi (YSR/11-18) kullanilarak

Rescorla ve arkadaglarinin, kizlarda ice yonelim, erkeklerde disa yonelimin daha



yiiksek oldugu hipotezini test etmek iizere yaptigi bir diger kiiltiirlerarasi calismada
da benzer sonuglar elde edilerek, yas artisi ile toplam problem puaninin yiikseldigi

saptanmustir (Erol ve ark., 2008).

Uzunlamasina arastirmalara bakildiginda ise Ulkemizde Erol, Oner ve Sumer
tarafindan ilk klinik izleme ¢aligmasi 6zelligi tastyan, 4 yillik bir siire¢ igerisinde
ilk bagvuruda saptanan sorunlarin biiylik oranda devam ettigini ortaya koyan
aragtirmalar mevcuttur. Ice yonelim sorunlar1 kizlarda, disa ydnelim sorunlari ise
erkeklerde daha belirgin olmakla birlikte her iki cinsiyet icin de her iki sorunun
devamlilik gosterdigi belirtilmistir. Verhulst ve Van Wattum tarafindan, 11-18 Yas
Gengler i¢in Kendini Degerlendirme Olgegi kullanilarak 11-16 yas araligindaki 580
ergende sorun davranislarin iki y1l sonraki durumunun incelendigi bir arastirmada;
saldirgan davraniglarin en fazla devamlilik gdsteren sorun oldugu, kizlarda ve
erkeklerde bu sorunlarin artis gésterdigi ve bu artisin en ¢ok somatik yakinmalarda
belirgin oldugu ve sorunlarin devam orani1 %42 olarak belirtilmisitir (Erol ve ark.,
2008).

Sosyal izolasyon, karantina ve okullarin kapanmasi nedeniyle, arkadaslar ve
Ogretmenler ile yliz yiize iletisimin kesintiye ugramasi, giinlilk davranislarda
degisiklik (fiziksel aktivitenin azalmasi, ekran siiresindeki artisg, uyku diizensizligi
ve kotii beslenme) ve ekonomik kaygilar ile artan gelecek kaygisi, ergenlerde ruhsal
yansimalar olusturan pandemi ile ilgili tanimlanmis stres faktorleri i¢inde yer
almaktadir (Giannopoulou ve ark., 2021). Salginin Onlenmesine yonelik
kisitlamalardan sosyal izolasyon, her yas grubundan insan i¢in zorlayici olmakla
birlikte, gelisim asamasinin 6nemli bir parcasi olarak ergenligin, duygusal destek
ve sosyal gelisim agisindan arkadas iliskilerine en ¢ok ihtiya¢ duyulan bir donem
olmasi nedeniyle bu siireg ergenler i¢in ¢ok daha zor olarak tanimlanmistir (Magson
ve ark., 2020). Karantina siireci ergenlerdeki anskiyete diizeylerini ve gelecege
yonelik beklentilerini olumsuz yonde etkilemistir (Kaplan ve ark., 2021). COVID-
19 korkusu ile soysal kaygi arasindaki iligkiyi inceleyen bir arastirmada, COVID-
19 korkusu nedeniyle sosyal kayginin arttigi goriilmistiir (Singir ve ark., 2021).
COVID-19 salgmi esnasinda yapilan bir diger arastirmaya gore, 12-18 yas
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arasindaki ergenlere uygulanan c¢evrim ici bir ankette depresif belirtilerinin
yayginlhigi %43,7, anksiyete belirtilerinin yayginligi ise %37 olarak bulunmustur
(Gilsbach ve ark., 2021).

Aragtirmalara bakildiginda travmatik deneyimlerin genglerde yaslilardan daha sik
goriildigi bildirilmektedir. Ayrica ¢ocukluk ¢agi problemleri, ailede psikiyatrik
hastalik gee¢misi, depresyon, kisilik ozellikleri, gegmis travmatik deneyimler,
sehirde yasam ve egitim seviyesinin disiikligi travmatik olaya maruz kalma

acisindan iliskili faktorler olarak belirtilmistir (Karanci ve ark., 2012).

Salgina baglh olarak gelisen uzaktan egitime gecis ile dgrenciler, odaklanmada
giicliik, motivasyon eksikligi, verimli ders calisma ortamimin olmamasi gibi
nedenlerle ¢evrim ici egitim siirecinde zorluklar yasamstir. Universite hazirlik
doneminde olan Ogrenciler, pandemi kosullarinda sinavlara hazirlanmanin
kendilerinde motivasyon disiikligiine neden olup, kaygili hissetiklerini
belirtmislerdir (Kara, 2020). Ancak bu siire¢ her ogrenciyi aymi diizeyde
etkilememistir. 12. smif Ogrencileri ile yapilan bir arastirmada, akademik 6z-
yeterlik dlizeyi yiksek olan 6grenciler kisitlamalarin ve yasaklarin daha fazla ders
caligmak i¢in zaman kazandirdigini ve pandeminin bunun igin iyi bir firsat
oldugunu belirtmislerdir. Akademik 6z-yeterlik, 6grencinin kendi 6grenme siirecini
tek basina planlayip yonetebilme ve akademik bir gorevi basaril bir sekilde yerine
getirmede kendi potansiyeline yonelik inan¢ olarak tanimlanir. Arastirmalar
gostermistir ki Ogrencilerde akademik-6z yeterlik diizeyi arttikca gevrimigi
egitimde 6grenme siireclerini 1yl yonetip, calismalarini sekteye ugratmamak igin
daha azimli bir tutum sergileyebilmektedirler (Cetinkaya ve Asici, 2021). Sorun
davransslar ile iligkili oldugu belirtilen anne ve babanin egitim diizeyi, ebeveyn
destegi, kardes ve arkadas iligkileri ve akademik okul basarisinin ayni zamanda
cocuklar i¢in sosyal, duygusal ve davranig problemleri i¢in koruyucu faktorler

oldugunu gosteren arastirmalar bulunmaktadir (Sagan ve ark., 2014).

Ruh sagligi, iyi bir hayat strdurmek i¢in en temel kosul olarak kabul edilmektedir.
Ruh saglig1 iyi olan ergenler mutlu ve 6zgtivenleri ylksek olur, boylece zorluklarla
bas etme becerisi kazanabilirler (Zhou ve ark., 2020).
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Literatiirde genel olarak ergenlerin duygusal ve davranigsal sorunlarina ve
pandeminin ruh saglig1 tizerindeki olumsuz etkilerine iliskin ¢aligmalar yer alirken,
normallesme donemine iliskin ¢alismalar sinirh diizeydedir. Bu sebeple, ruhsal
sorunlarin yaklasik yarisinin ergenlik doneminde basladigi dikkate alindiginda, ruh
sagligi hizmetlerinin niteliginin iyilestirilmesi ve bu hizmetlere erisimin
yayginlagtirilmasi, genglerin ruhsal dayanikliliklarinin arttirilip, stresli yasam
olaylari ile bas edebilme becerilerini gelistirmelerine olanak saglayacak travmaya
duyarli ruh saglig1 hizmetinin 6nemine dikkat cekmek ve pandeminin normallesme
donemine yonelik degerlendirmelerin yararl olacag diisiiniilerek, bu aragtirmanin
amact pandeminin normallesme doneminde liselerdeki ergenlerin duygusal ve

davranmissal sorunlari ve iligkili faktorleri incelemek olarak belirlenmistir.



BIiRINCi BOLUM
1. ERGENLIK DONEMIi

1.1. ERGENLIGIN TANIMI

Ergenlik donemini a¢iklarken, farkli gelisim siireglerini kapsamasi agisindan erinlik
ve ergenlik olarak iki farkli kavram ile karsilasilir. Erinlik ya da 6n ergenlik,

3

Latincede “yetigkin” anlami tasiyan “pubertas” kelimesi “pubescere”-killarla
kaplanmak- yiikleminden koken alarak, cinsel tireme ile iliskili tiim fizyolojik
degisimleri kapsayan donemi ifade eder. Tiirk¢ede “erinlik” (bulug) olarak karsilik
bulan bu donem, ¢ocukluktan ergenlige dogru adim atilan bir ge¢is donemi olarak

kabul edilir (Parman, 2021; Steinberg, 2017).

Ergenlik ise, Latince “olgunlasmak” ya da “yetiskinlige dogru biliylimek™ anlami
tastyan “adolescere” fiilinden tiiremis olup, fizyolojik, psikolojik, sosyo-kdltirel,
ekonomik, duygusal ve biligsel degisimlerin rol oynadigi, ¢ocukluktan yetiskinlige
uzanan ¢ok kapsamli bir gecis ve degisim siirecini ifade eder. Bu ifadeye gore
ergenlik, ergenlerin yetiskin diinyasinda var olabilmeleri i¢in gectikleri bir koprii

olarak betimlenmistir (Celen, 2021; Dolgin, 2014; Parman, 2021; Steinberg, 2017).

Erigkinlige dogru adim atan ergenin ruhsalliginda hiizniin hakim oldugu, bu slrecte
yitip giden ¢ocukluga ve anne-baba ile kurulan derin baga vurgu yapilir (Parman,
2021; Akgln, 2017). Bu nedenle Martha Wolfenstein’a gore ergenlik yas siireci ile
iligkilidir (Akgun, 2017). Bu donem igin yaygin olarak kullanilan bir diger terim
ise “gen¢” sozciigudir. Latince “juvenile” sozciigiinden gelmekte olup, “yavru,

cocuk, insanin veya hayvanin kii¢iigii” anlamlari tasimaktadir (Parman, 2021).

Diinya Saglik Orgiitii tarafindan ergenlik 10-19 yaslar arasim, Tiirkiye’de ise 10-
21 yaglar arasindaki siireci kapsayan bir donem olarak ifade edilmektedir. Ergenlik
doneminin kizlarda 10-12, erkeklerde ise 11-14 yaslar arasinda bagladigi kabul
edilmektedir (T.C. Saglik Bakanligi, 2019; WHO 2022). Birlesmis Milletler
Egitim, Bilim ve Kiiltiir Kurumu (UNESCO) 15-24 yas arasindaki kisileri “geng”

olarak tanimlayip; bu tanimin evrensel olmadigini belirterek esnek bir kavram



olarak nitelendirmis, yas araliklarmin iilkeler ve bolgeler arasinda degiskenlik

gosterebilecegini vurgulamistir (UNESCO, 2022).

Ergenlik doneminin baglama ve sona erme yasi biyolojik, toplumsal ve hukuki
boyutlarda degiskenlik gostermektedir (Parman, 2021). Biyolojik olarak
hormonlar, iklim, cografi kosullar, kalitim, 1rk, beslenme ve kronik hastaliklar yas
smirlarii etkiyen faktdrlerdendir. Ornegin, 19. yiizyillda Norvegte’teki ilk adet
gérme yasi ortalama 17 iken, bugiin 13 yas civarina diismiistiir. Bu durum “yiizyilin

egilimi” olarak tanimlanmaktadir (Parman, 2021).

Cinsel uyaranlarin artmasi ve degisen saglik kosullari ile erinligin alt sinirinin da
degisebilecegi belirtilmistir (T.C. Milli Egitim Bakanlhig, 2011). Yapilan
aragtirmalar, COVID-19 pandemisinin bazi kiz cocuklarinda erken ergenligi

tetikleyebilecegini gostermektedir (Hlavinka, 2022).

Toplumsal agidan ise ergenligin yas sinirlar1 okul kavrami ile agiklanmistir. Bireyin
hayata hazirlanmasinda okul 6nemli bir yer tutmaktadir. Ergen, anne ve babasi ile
yasay1ip ekonomik olarak ailesine bagl bir yasam siirdiirerek egitimine devam eden
kisidir. Baz1 liselerde zorunlu hale getirilen hazirlik siniflar1 ile uzayan orta
Ogretim, lisansiistli ¢alismalar ile uzayan egitim hayati, degisen ekonomik kosullar
ile 13 bulmanin gecikmesi ve buna bagli olarak ekonomik bagimsizligin elde
edilememesi ile ertelenen evliligin bir sonucu olarak otuzlu yaslarda hala aile ile
yasanmasi sonucunda kisinin toplumda yetiskin olarak kabul edilmemesi “ge¢
ergenler” kavramini ortaya ¢ikarmistir. Tezcan’a gore (1981) bu donem “uzamis
genglik” olarak tanimlanir (Dolgin, 2014; Kulaksizoglu, 2022; Parman, 2021,
Sawyer ve ark., 2018). Ancak bu kavramin kiiltiirel ve yoresel agidan farklilik
gosterdigi vurgulanmustir. Ornegin, askerligini tamamlanis kdyde yasayan bir
ergenin, egitim hayatini sehirde siirdiiren bir ergene gore cok daha erken yasta

yetiskin olarak kabul edildigi belirtilmistir (Parman, 2021).

Hukuki baglamda incelendiginde ise, literatiirde yasalara aykiri davraniglarda
bulunarak yargi yolu agilmis 18 yas altindaki ¢ocuk ve ergenleri ifade eden “ergen

suclulugu” kavrami ile karsilasilir. Tiirk Ceza Kanunu ceza sorumlulugunu



degerlendirirken kisinin biling ve iradeye sahip olma durumunu referans alip, yas
kiiglikligli cergevesinde iige ayirarak farkli hiikkiimlere tabi tutmaktadir (Canturk,
2005; Gigli Yilmaz, 2015).

Tiirk Ceza Kanunu’nun 31. Maddesine gore; sugun islendigi sirada 12 yasin
doldurmamis olan c¢ocuklarin ceza sorumlulugu olmamasi nedeniyle ceza
kovusturmasi yapilamayacagi, sadece ¢ocuklar i¢in giivenlik tedbirleri alinacag,
15 yasin1 heniiz tamamlamamis olanlar ise islenen sugun hukuksal baglamda ne
anlam ifade ettigini bilmemesi ve davraniglarini kontrol etme bilincinin tam
anlamiyla gelismemis olmasi durumunda ceza sorumlulugu bulunmayip glivenlik
tedbirlerine tabi tutulacagi belirtilir. Aksi takdirde hafifletilmis cezalar s6z
konusudur. Sugu isledigi sirada 15 yasini tamamlamis olup 18 yasina erismemis
olan kisilerin isledigi sucun bilincinde oldugu kabul edilerek hapis cezasina tabi

tutuldugu ancak indirim uygulandigi ifade edilmistir (Yurtcan, 2015).

Ergenlik doneminin smiflandirilmasi, ergenlerin yaptiklari ise ve sahip olduklari
yasam kosullarina, zihinsel ve bedensel 6zelliklerine gore degismektedir. Okul
gengligi 12-14 yas arasi erken ergenlik (6n-ergenlik), 15-18 yas arasi orta ergenlik,
18 yas ve iizeri olmak tizere 20’11 yaslar ise ge¢ ergenlik olarak tanimlanmistir. Bu
yas araliklar sirasiyla; ortaokul, lise ve {iniversite olmak iizere farkli egitim
diizeylerine karsilik gelmektedir. Okul disi gencglik ise c¢alisan, issiz, asker,
yurtdisinda yasayan genglik ile gecekondu ve kdy gencligi olarak belirtilmistir
(Kulaksizoglu, 2022; Steinberg, 2017; T.C. Saglik Bakanligi, 2019).

Erken ergenlik (6n-ergenlik) dénemi, ergenin bedeni iizerinde gergeklesen yogun
ve hizli fiziksel degisime uyum saglama ¢abasi i¢inde oldugu, lireme sistemlerinin
basladig1 birincil ve ikincil cinsiyet 6zelliklerinin gelistigi bir donemdir. Ergen
diirtiilerinin  artmasi, beden goriintiisiindeki degisim ve cinsel kimligini
algilamadaki artis nedeniyle toplumsal olarak bazi cinsiyet rolleri edinmesi
gerektigini hissederek, kendisine benzeyen kisilerle yakin arkadasliklar kurmaya
daha cok Onem verir. Giyim tarzim1 ve ilgi alanlarini belirlemede arkadas

gruplarinin etkisi biiyiiktiir. Duygu ve davraniglarinda, kendini ifade etme seklinde



asirilik gortlebilir (Berndt, 1982; Derman, 2008; Gander ve Gardiner, 2015; T.C.
Saglik Bakanligi, 2017).

Orta ergenlik, ergenin “Ben kimim?” sorusu ile bas basa kaldigi, kendisini her seye
giicii yeten kisi olarak algilayip, bu doneme 6zgii olan 6zerklik ihtiyaci izerine anne
ve baba ile ¢atigmalarini arttirarak aileden ayristigi bir donemdir (Morslnbul ve
Gok, 2013). Pubertal gelisimin nispeten yavaslamast ile ergen artik kendi bedenine
alismistir. Bu dénemde duygu ve diisiincelerini arkadaslar1 ile paylasmada artis
yasanirken, diger yandan farkli bir birey oldugunu hem kendisine hem de ailesine
kabul ettirme cabasi igindedir (Derman, 2008; T.C. Saglhk Bakanligi, 2017).
Kendine uygun bir hayat felsefesi edinme, kendi kisisel degerlerini olusturma,
ekonomik bagimsizlik kazanma, meslek se¢cimi ve bunun i¢in kendini hazirlama bu
donemin temel gelisim O6zelliklerindendir. Cocuk ergenlige 6zgii olan gelisim
asamalarini bagarili bir sekilde tamamladig1 takdirde geng yetigkinlik yaglarina

saglikli bir sekilde adim atabilecektir (Ercan, 2001).

Geg ergenlik, cinsel gelisimin ve biliylimenin tamamlandig: bir evredir. Ergenligin
baslangicindan bu yana yasanan duygularin, elde edilen becerilerin, kurulan sosyal
iligkilerin bir biitlin olarak birlestirilmesi ile ergenin kimlik duygusu gelisir. Bu
donemde aile ile olan catisma dinerek, yerini anne ve babanin deger yargilarini
tekrar kabul eden bir olgunluga birakir (T.C. Saglik Bakanligi, 2017). Pawlowski
ve Hamilton’a gore, gencin kendi ilgi ve yeteneklerini daha iyi tanimasinin bir
sonucu olarak gelecege yonelik hedefler daha net olarak sekillenmistir. Ocak¢1’ya
gore bu donemde arkadas gruplari 6nemini yitirerek, samimi bir bigimde kurulan
derin iligkiler daha fazla 6nem kazanir (Gozcii Yavas, 2012; Sahin ve Covener

Ozgelik, 2016).

Diinyada 1,2 milyar ergen oldugu ve bu saymin diinya niifusunun %16’sim1
olusturdugu belirtilmistir. Tirkiye’de ise 15-24 yas arasindaki geng¢ niifusun 12
milyon 971 bin 289 kisi ile niifusun %15,3"inii olusturmaktadir. Milli Egitim
Istatistikleri- Orgiin Egitim 2021-2022 verilerine gore, ergenlerin 6 milyon 443 bin

599’u ortadgretimde yer alarak, 4 milyon 92 bin 604’ii genel liselerde, 1 milyon
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833 bin 717’si mesleki ve teknik liselerde, 917 bin 278’1 imam hatip liselerinde,

131 bin 033’1 fen liselerinde 6grenime devam etmektedir.

Yas gruplarina gore belirlenen okullasma orani ise 14-17 yas grubu i¢in %92,03
olarak belirtilmistir (T.C. Milli Egitim Bakanligi, 2022). Dilnyadaki ergen
sayisinin, Ozellikle 10-19 yas araligindaki ergenlerin yaklasik %90'1nin yasadigi
diisiik ve orta gelirli tilkelerde 2050 yilina kadar artmasi beklenmektedir (Turkiye
Istatistik Kurumu, 2021; United Nations, 2022; WHO, 2022).

1.2. ERGENLIGE TARIHSEL BiR BAKIS

Ergenlik donemine iliskin bilgilerin MO 4. yiizyila kadar uzandigi, Misir
hiyerogliflerinde gegcen Misirli Prens Tutankamon’un oykiilerinde ergenlikten
bahsedildigi belirtilir (Celen, 2021). Ancak bir kavram olarak incelenmesi MS 19.
yilizyilin sonu ile 21. yiizyilin baslarinda ger¢eklesmistir. Bu nedenle, ergenligin
modern g¢aga ait bir kavram oldugu disiiniilmektedir (Parman, 2021; Santrock,
2008).

Antik Yunan filozoflar1 Platon ve Aristoteles ergenligin dogasini farkli sekillerde
yorumlamiglardir. Platon, genclerin biligsel yapilarindaki listiinliige vurgu yaparak
fen bilimleri ve matematik alaninda caligmalar1 gerektigini ileri siirerken,
Aristoteles ise ergenligin en 6nemli 6zelliginin karar verme yetenegi ve buna bagl
olarak da 6z-belirlemenin biiyiimeye dair bir kriter oldugunu savunmus, ergenlerin
her seyi bildiklerine dair kendilerinden emin olduklarin1 diisiinmiistiir. Buna ek
olarak, ergenlik dénemine 6zgii geliskileri, duygusal degisimleri bir tiir sarhosluga
benzeterek, genclik donemini “saglikli bir ¢ilginhik” olarak tanimlamistir
(Yoriikoglu, 1988). Ote yandan gelisimi dogumdan itibaren yedi yillik evrelere
ayirarak, ergenligin olgunlasma yasinin 21 oldugunu ifade etmistir. Isodere ise
ergenligin, toplumdaki ekonomik ve sosyal yapinin bir yansimasi olarak 28, hatta
35 yasina kadar uzayabilecegini belirtmistir (Gander ve Gardiner, 2015; Santrock,
2008).
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Orta ¢agda 6-18 yas aralifi, insan yasaminda belirleyici bir donem olarak
goriilmeyip kat1 bir disipline maruz birakilmistir. Sosyal tarihgiler, ¢ocuklarin ve
genglerin ancak 17. yiizyildan itibaren egitim siirecine dahil olabildiklerini,
oncesinde ancak annenin ve babanin yaninda c¢alistiklar1 takdirde erigkin
diinyasinda yer aldiklarin1 ifade etmektedir. Bu nedenle bazi arastirmacilar,
ergenlik kavraminin zorunlu egitim sisteminin bir yansimasi oldugunu
diistinmektedir. 18. yiizyilda ise Fransiz filozof J. J. Rousseau ergenligi yas
araliklarina ayirarak daha belirgin tanimlamalar yapmistir. Akil yiirlitme
becerisinin ergenlik doneminde gelistigini belirterek, 12-15 yasindakilerin
egitiminde merakin tesvik edilmesine dikkat cekmis, 15-20’li yaslardan itibaren de
bireylerin duygusal yonden olgunlastiklarini ileri siirmiistiir (Gander ve Gardiner,
2015; Santrock, 2008; Steinberg, 2017).

20. yiizyila gelindiginde ise ergenlik olgusu 19. yiizyilin sonundan itibaren
kesfedilerek egitimciler, psikologlar, reformcular, genglik ¢alisanlar1 ve psikolojik
danismanlar tarafindan gelistirilmistir. Bu donemde G. Stanley Hall, ergenligi
biyolojik bir siire¢ olarak tanimlayip, kuramsal bir zeminde ele alarak sistemli bir
sekilde aragtirmasi acisindan 6nemli bir isimdir. Hall’un ergenligi tanimlarken ileri
sirdiigii firtina ve stres goriisiine gore, ergenlik duygu-durum dalgalanmalar1 ve
catisma ile dolu sancili bir donemdir. Bu goriis Anna Freud tarafindan da
benimsenmis olsa da 1970’lerden itibaren yapilan c¢aligmalar bu goriisii
dogrulamamustir. Ergenlik doneminin uyum icerisinde surddrialmesinin, iyi aile ve
arkadas iliskilerinin kurulmasi ile miimkiin olabilecegi belirtilmistir. Diger yandan,
Erik Erikson ile Peter Blos da ergenligi “kriz donemi” olarak adlandirmislar ve bu
siiregte ergenin problem “yasamamasini” bir sorun olarak nitelendirmislerdir

(Kilig, 2017; Santrock, 2008).

“Buluscular” ad1 verilen bir grup kuramei ergenlik kavraminin i¢inde yasanilan
donemin siyasal, toplumsal ve ekonomik kosullara bagli olarak belirlendigini ileri
stirmiislerdir. Bu goriise gore, ergenlik donemine 0Ozgii bir Ozellik olarak
nitelendirilen “kimlik bunalim1”, sanayilesme ve okullagsmanin bir uzantis1 olarak

ortaya ¢ikmis bir kavramdir. Ergenlerin sanayi devriminden dnce anne babalarinin
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yaninda ¢aligmalarindan Otiirli, kimlik bunaliminin  mevcut olmadigini
savunmuslardir. 1890-1920 arasindaki donem tarihgiler tarafindan “ergenlik cag1”
olarak tanimlanmistir. Bu dénemde, gencleri okula tesvik edip, istihdamdan geri
ceken kanunlar ¢ikarilarak, 10-15 yas arasindaki calisan ¢ocuklarin sayis1 %75
azalirken, lise mezunlarinin sayisi ise %600 oraninda artmistir (Santrock, 2008;

Steinberg, 2017).

21. ylizyil halen hizla gelismeye devam eden dijital bir ¢agdir. Teknolojinin gunlik
hayatin vazgecilmez bir pargasi olmasi ergenlik kavramini da etkilemistir.
Gegmiste bir odanin tamamini kaplayan ilk bilgisayarlar 1981 yilindan itibaren
yerini kisisel olarak kullanilan tasinabilir bilgisayarlara birakmasi ile internet;
sosyal medya araclar1 vasitasiyla yeni insanlar ile kolayca tanisilan, arkadas
edinilen, yeni bilgilere erisim saglanabilen, ¢evrimi¢i oyun oynanabilen, birebir ya
da grup sohbetleri araciligiyla duygu ve diisiincelerin paylasildigi bir platform
olmustur. Diger yandan internet, egitim materyallerine ulasamayan kisilere ucuza
erisim olanag1 ve diinyanin en biiylik miizelerini sanal olarak gezme firsati
saglamasi, film ve miizik indirilebilme firsat1 tanimasi acisindan genglerin kiiltiirel
zevklerine de katki saglamaktadir (Dolgin, 2014; Sigirci, 2021). 12-17 yas
arasindaki Amerikali genclerin %93"inilin ¢evrimici oldugu, %71’ nin kendi cep
telefonu, %60’ ise kendi bilgisayar1 oldugu belirtilmistir. Cep telefonlarinin
sosyal iliski kurma bigimini degistirdigi diistiniilmektedir (Lenhart, 2009).
Facebook ve Twitter gibi sanal uygulamalar araciligiyla arkadaslari ile her an
iletisim halinde olan ve kendini bu platformlarda ifade edebilen geng, sosyal medya
araglarint bedeninin bir pargasi olarak algilamaktadir. Bu baglamda internetin

gencin kimlik gelisimi iizerinde etkili oldugu diisiiniilmektedir (Bayhan, 2013).

Internet kullanimimin artmasi ergen ruh sagligim tehdit edecek bazi sorunlari da
beraberinde getirmistir. Siber zorbaliktan etkilenen ¢ocuk ve ergenlerin sayisinin
%5 ile %21 arasinda degistigi, bu durumun okuldan uzaklasma, akademik
basarisizlik ve Ozgilivensizlige neden oldugu ifade edilmistir. Uluslararasi
Telekomiinikasyon Birligi’ne gore gelismis llkelerde 15-24 yas araligindaki

genglerin yiizde 94’1, gelismekte olan iilkelerdeki genclerin ise ylizde 65’1
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cevrimigidir (UNICEF, 2019). Tirkiye’de ise 16-24 yas grubunun internet
kullanim1 2019 yilinda %92,4 iken, 2020 yilinda %93 oldugu belirtilmistir (Trkiye
Istatistik Kurumu, 2021). Diger yandan artan tiiketim aliskanliklarmin, iyi
giyinmek ve iyi seylere sahip olmak icin fazla ¢aba sarf etme egilimindeki erken ve
orta donem ergenini ¢aligma yasaminda da var ettigi belirtilerek, bu durum geng
istthdami olarak ifade edilmistir. Son 20-30 yilda iicret karsiliginda calisan
genclerin sayisinda ciddi oranda artis gbézlemlendigi sdylenmektedir. Caligma
hayatinin ergenleri okuldan, aileden ve sosyal aktivitelerden uzaklastirdigi
diistiniilmektedir (Dolgin, 2014). 2020 yili verilerine gore Tiirkiye’de 15-24 yas
arasindaki genglerin yiizde 28,3’1i yani, yaklasik 3 milyon 649 bini ne egitimde ne
de istthdamda oldugu, AB iilkelerinde bu oranin yiizde 11,1 oldugu belirtilmistir
(Egitim Reformu Girisimi, 2022).

1.3. ERGENLIK DONEMININ GENEL OZELLIKLERI

1.3.1. Ergenlikte Bedensel ve Cinsel Gelisim

Ergenlik donemi, hormonlarin yiikselisiyle biyolojik olarak baglamakta ve bedensel
ve cinsel degisimlerle karekterize “erinlik” yani 0On ergenlik olarak
tanimlanmaktadir (Gander ve Gardiner, 2015). En hizli biiyiime dénemi olmasi
nedeniyle “biiylime atagi” (pubertal growth spurt) olarak adlandirilir (Akgan Parlaz
ve ark., 2012). Bu donem kizlarda daha erken baslamakla birlikte, kizlarin yilda
ortalama 5-10 cm, erkeklerin ise ortalama 8-12 cm bulyumesi ile gergeklesir.
Kizlarda fiziksel degisimler ortalama 10.8 yasinda baslayip yaklasik olarak 4 yil,
erkeklerde ise ortalama 11 yasinda baslayip yaklasik olarak 3 yil stirmektedir (Set
ve ark., 2006). Cinsiyet hormonlarindaki iiretimin artmasi ile erkeklerde sperm,
kizlarda ise ovum hiicrelerinin aktif hale gelmesi sonucunda viicutta bazi degisimler

goralur (Bilgin, 2015).

Kemik ve kaslarda hizli bir gelisme meydana gelerek, ergenlik siiresince beden
agirh@ kizlarda 16 kg, erkeklerde 20 kg artar. I¢ organlar hizla bilylyerek beden
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kiitlesinde ve yag dokusunda artis, kaslarda ise gelisme yasanir. Hem kizlarda hem
de erkeklerde hormonlarin iirettigi “sebum” maddesindeki artig neticesinde sa¢ ve
ciltte yaglanma, pubik bdlgesinde ve koltuk altinda tiiylenme olusur. Fiziksel olarak
tiim iskelet sisteminde de hizlica bir dizi biiyiime goriiliir. Oncelikle el ve ayaklar
gelisir, sonra kol ve bacaklar, daha sonra st kol ve uyluklar uzar. Viicudun enine
olarak biylimesi sonucunda 6ncelikle kalgalar ve gogiis, sonra omuzlar genisler ve
son olarak da bas uzar (T.C. Milli Egitim Bakanligi, 2011).

Erinligin baglangici, HPG ekseni (hipotalamus, hipofiz pituiter, gonadlar) olarak
adlandirilan i¢ salgi sistemindeki bir dizi geri bildirim diizenegi ile aktif hale gelir.
Gonadlar cinsiyet hormonlar1 olan androjen ve ostrojen salgilar. Her iki hormonda
hem erkekte hem de kadinda {iretilir. Salgilanan cinsiyet hormonlar1 sonucunda
birincil cinsiyet 6zellikleri ve ikincil cinsiyet 6zellikleri adi verilen degisimler
ortaya ¢ikar. Birincil cinsiyet 0zellikleri cinsel organlardaki gelisim ile iliskilidir.
Erkeklerde penis ve testislerde buyime meydana gelerek bu blylime 14-16
yaslarinda hizlanir, sonrasinda yavaglayarak 20-21 yaslarinda yetiskinlikteki
biiyiikliigiine ulagir. Erkek treme organlari yeterli olgunluga erisince ‘islak
rilyalar/gece bosalmalar’ baslar. Kizlarda ise yumurtaliklar, klitoris, vajina ve
rahimde degisimler goriiliir. Kalca ve karin bdlgelerindeki bliylime cinsel
organlardaki buyimenin habercisidir. Bu bliylime 16-17 yaslar1 arasinda hizlanarak
20-21 yaslarinda sona erer. Kizlarda ilk adet gérme (menars) bu donemde
gerceklesir. Ikincil cinsiyet ozellikleri ise, kizlarda gogiislerin gelisimini,
erkeklerde ses degisimi ile yiiz killarinin olusumunu ve hem kizlarda hem de
erkeklerde goriilen tireme organindaki killanmay1 kapsar. Bu Ozelliklerin ortaya
cikis yasinin bireyler arasinda farklilik gosterdigi belirtilmektedir (Bilgin, 2015;
Feist ve Rosenberg, 2012; Gander ve Gardiner, 2015; Geng, 1989; Plotnik, 2009;
Steinberg, 2017).
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1.3.2. Ergenlikte Sosyal ve Duygusal Gelisim

Sosyal gelisim, bebeklikten itibaren baslayip dmiir boyu devam eden bir siirectir.
Sosyal iligkilerin ilk 6grenildigi yer ailedir. Bebek, temel ihtiyaglarinin zamaninda
ve sevgiyle karsilanmasiyla gliven duygusunu gelistirir. Bu duygu eger olumlu ve
sicak bir iliski ise bebek hayatinin ilerleyen yillarinda da benzer sosyal iliskileri
deneyimleyecektir (Kulaksizoglu, 2022). Mahler’e gore (1967), anne/bakim veren
ve ¢ocuk ilk 6 ay “ikili birlik” i¢erisindedir (IséeBernateau, 2020). Bu durum 6.
aydan itibaren degiserek, anne ve ¢ocuk arasindaki simbiyotik bag yerini “ayrilma-
bireysellesme” donemine birakir. Bu siireg, bireyin ruhsal anlamda dogumuna

karsilik gelir (Mahler ve ark., 2020).

Ikinci ayrilma-bireysellesme siireci ise ergenlikte yasanir. Ergen, geride biraktig
cocukluga ait olan icsellestirilmis nesneleri, diger bir deyis ile iliski bigimlerini,
yeni nesnelerle tanistirmak tizere ayirir (IséeBernateau, 2020). Bu baglamda ergen,
ailesi, arkadaglar1 ve c¢evresiyle olan iligkilerini yeniden ele alir. Ergenlik
doneminde aile ile gecirilen zaman azalsa da Curtis (1975) ve Hortagsu’ya gore
aile, ergen icin meslek secimi ve okul gibi gelecege yonelik 6nemli konularda hala

etkili bir referans kaynagidir (Kulaksizoglu, 2022).

Ergenlerin arkadaslar1 ile kurdugu iligkiler aile iligkilerinden farklidir. Aile bir
otorite sembolil iken, akranlari ile daha esitlik¢i yapida bir iligki gelistirir. Ayni
zamanda akranlari ile ge¢irdigi zaman da artar. Ergen, anne ve babasinin diinya
goriisiinii reddederek; arkadaslar tarafindan onaylanmak ve akran grubuna kabul
edilmek i¢in iginde yer aldigi arkadas grubunun deger yargilarin1 ve dinya
goriigiinii kabul etme egilimindedir. Kars1 cinsin kabul edici davranislar sergilemesi
ise, ergenin kendini degerli biri olarak gérmesine katki saglamasina ve karsi cins

ile giivene dayali iliskiler kurmasinda 6nemli rol oynar (Kulaksizoglu, 2022).

Ergenlikte meydana gelen hormonal degisimlerin, ergenin duygusal gelisimini de
etkiledigi belirtilmistir (Santrock, 2008). Cocukluk donemi ile ergenlik donemi
arasinda duygulari ifade etme agisindan bazi farkliliklar mevcuttur. Cocuklar 6fke,

seving ve kizginlik gibi duygular1 daha belirgin bir sekilde aninda ifade ederken,
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ergenler bu duygular1 daha fazla gizleme egilimi gosterir. Hurlock’a gore (1987)
ergenlik donemine eslik eden hormonal salgilarin ergenin duygularini, davranis
ortntilerini, tutumlarin1  belirgin Ol¢iide etkilemektedir. Bunlar, duygu
yogunlugunda artis, duygularda degisimler, asik olma, mahcubiyet ve ¢ekingenlik,
endise ve huzursuzluk, asir1 hayal kurma, yalniz kalmak isteme, calismak
istememek ve aniden heyecanlanma seklinde meydana gelir (Kulaksizoglu, 2022).
Susman ve Dorn‘a gore, ergenlerin duygular1 lizerinde ¢evresel deneyimler
hormonal degisimlerden daha fazla etkilidir. Ornegin; ortaokul ve liseye gegis gibi
stresli deneyimler, beslenme bigimleri, cinsel yasam ve sosyal iliskiler duygusal

gelisimi belirleyen faktorler olarak belirtilmistir (Santrock, 2008).

1.3.3. Ergenlikte Beyin Gelisimi

Beyin, ergenlik doneminde yapisal bir gelisim igerisindedir. Bu gelisim, ergen
beynini hasarlara kars1 yetiskin beynine gore daha duyarli ve hassas bir yapiya
doniistirme seklindedir. Noral aglarin yeniden yapilandigi bu donemde yeni
hiicreler olusurken bazi hiicreler kaybolur. Yeni yolaklar olusmaya devam ederken
dallanma ve budanmayi iceren bir dizi siire¢ neticesinde beyindeki gri madde
(beynin temel yap1 taslarmi olusturan noronlar) azalirken, beyaz maddede
(bilgilerin iletilmesini saglayan baglantilar) artiy meydana gelerek ¢ok sayida
sinaps kaybolur ve beyin daha duyarli hale gelir. Bu nedenle ergen beyni, motoru
yiiksek devirde calisan bir araca benzetilir, ancak ara¢ hangi yone gidecegini
bilemez. Bu yeniden diizenleme siireci, ergen beyninin bilissel islevlerinde ve
duygulanimda degisime ugramasi ile sonuglanir. Beyaz madde noral bilgiyi hizla
iletmeye yarayan myelinize aksonlardan meydana gelerek, hacim olarak
cocukluktan erken yetiskinlige dogru kortikal bolgede (Fuhrmann ve ark., 2015)
stirekli bir artis gostermektedir (Akyel ve ark., 2018; Celik ve ark., 2008; Jensen ve
Nut, 2021).

Ergen beyni tamamlanmamis bir yapboza benzetilerek, ¢ocuk beyninden farkli

olarak daha esnek bir yapida oldugu ve 20’li yaslara kadar gelismeyi stirdiirdiigii
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belirtilmistir (Jensen ve Nut, 2021; Santrock, 2008). Ergenlik dénemini “kafa
karigiklig1” olarak adlandiran yaygin kabuliin aksine, Blos’un bu doénemi
cocukluktan itibaren devam eden yaralar1 sarmasi agisindan “ikinci bir sans” (Kilig,
2017), Steinberg’in ise bu dénemi “firsatlar donemi” olarak adlandirmalari bunu
destekler niteliktedir. Limbik alandaki baglanma oriintiileri duygulari, muhakemeyi
ve motivasyonu etkiler. Korteks ve prefrontal korteks alanlar1 kullanima bagli
olarak geliserek, diger bir deyis ile gilinliik hayattaki deneyimler bu alanlari ne denli
sik uyarirsa karsilik gelen sinir devreleri o kadar verimli ve giivenilir hale gelir. Bu
donemde ergenlerin siklikla katildig1 aktiviteler, yasamlari boyunca kullanacaklari

beyin fonksiyonlari iizerinde belirleyicidir (Steinberg, 2018).

1.3.4. Ergenlikte Kisilik Gelisimi

Kisilik, bireyi diger insanlardan ayiran, onceden Kestirilebilen tutumlar igeren,
sosyal, ahlaki ve zihinsel boyutlar1 olan, kisiye 6zgii duygusal ve davranissal
Ozelliklerin timinu ifade eden ve bireyin gevresi ile etkilesimi sonucu sekillenen
dinamik bir kavramdir. Kisilik olusumunun yasamin ilk yillarinda basladigi, son
bi¢imini almasmin ise ergenlik doneminde gergeklestigi belirtilir (Kulaksizoglu,
2022; Yoriikoglu, 1988).

Kisilik gelisimini etkileyen faktorler incelendiginde, genetik, biyolojik, kulttrel ve
psikolojik etkenleri igerdigi gorulur. Genetik yapi ve gevre etkisini ayirmanin
miimkiin olmadig belirtilerek, saldirganlik, sinirlilik ve sosyallik gibi 6zelliklerin
genetik yapiya bagli olarak olustugu ifade edilmistir. Ote yandan genetik ve
biyolojik faktorlerin kisinin fiziksel 6zelliklerini belirledigi, fiziksel 0zelliklerin de
kisilik dzelliklerini etkiledigi ileri strtlur. Ornegin; fiziksel agidan giiglii olmanin
toplum icinde ¢ocuk ve ergenlere prestij kazandirarak onlarin olumlu benlik
algilarma katki sagladigi, zayif veya yavas gelisen bir ¢ocugun ve gencin ise
kendisini akranlar1 ile kiyaslayarak olumsuz benlik algis1 gelistirdigi ve bu
duygularin kisilik gelisimini etkiledigi belirtilmektedir. Kiiltiirel baglamda ise, her

toplumun kendine 6zgi bir kiltlr( olmasindan hareketle, bunun kisinin olaylari
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kavrama, duygular1 hissetme ve davranisa doniistiirme bi¢imlerini etkiledigi ifade
edilmistir. Psikolojik acidan bakildiginda ise ergenin kisiligini insa ederken
psikolojik temelli ihtiya¢ duyduguna dikkat cekilir. Bunlar, ergenin buyume ve
gelisme istegi, ilerleme ve degisme istegi, bagimsizligimi kazanma, basarma,
onaylanma ve mutlu olma istegi ile olumlu sosyal iligkiler kurup siirdirme istegi
seklindedir. Bu istekler ergenin benlik kavrami ile dogrudan iligkilidir

(Kulaksizoglu, 2022).

Literatiire bakildiginda, kisilik 6zelliklerini agiklayan ice doniiklik ve disa
dontikliikk kavramlari ile karsilasilir. Jung’un ileri siirdiigii ice doniik (introvert) ve
disa dontik (ekstrovert) kisilik yapilarinda, disadoniik kisi dis nesne ile olumlu iliski
kurabilirken, icedoniik kisinin iliski bi¢imi olumsuzdur. Disa yonelik Kisi, dis nesne

ile uyum icerisindedir ve bdylece ¢evresine uyum saglama kapasitesi yliksektir.

Ice donik kisi ise icsel dinamiklere tutundugu igin gevresine uyum saglayamaz.
Eysenck ise Kisiligi ice doniiklik-disadoniikliik ve nérotisizm-oturmusluk olarak
iki farkli boyutta ele alarak aciklamistir. Ige doniik Kisiler, sessiz, ciddi, sadece
yakin arkadas g¢evresi ile iletisimde olan ve i¢ diinyalarinda olup bitenlere 6nem
verirken, disa doniik Kisiler sosyal, enerjik ve esprilidir, dig diinyadaki olaylara
dontiktiir ve yeniliklere acik kisiler olarak tanimlamistir (Eaves ve Eysenck, 1975;
Akt. Noyan ve Sertel Berk, 2007).

19



1.4. ERGENLIiK DONEMINE DAIR KURAMSAL YAKLASIMLAR
1.4.1. Psikanalitik Kuram
1.4.1.1. Sigmund Freud ve Ergenlik

Psikanalitik kuramin ergenligi nasil ele aldigini anlamak i¢in oncelikle kisilik
gelisiminde belirleyici bir evre olarak goriilen erken ¢ocukluk donemini agiklamak
gerekir. Sigmund Freud, insan davranislarini cinsel dirtiler ile agiklayarak
bilingdisina vurgu yapmistir. Kisiligin gelisiminde 0-6 yasin 6nemine dikkat
cekerek psikanalitik gelisimi psikoseksiiel evrelere ayirmistir. Bu evreler; oral
dénem (0-1,5 yas), anal donem (1,5-3 yas), fallik donem (3-6 yas), latent (gizil)
donem (6 yas-erinlik), genital donem (erinlik ve sonrasi) olarak altiya ayrilir.
Freud’a gore her bir donemin farkli haz odaklar1 vardir. Oral dénemin haz odagi
agiz, anal donemin aniis, fallik donemin ise cinsel organlar seklindedir. Latent
donem, ¢ocugun cinsel ilgisini bastirip, sosyal ve zihinsel becerilere yoneldigi bir
evredir. Genital donem ise, cinselligin yeniden uyanisa gectigi bir evredir. Bu
evrede cinsel hazzin kaynagi aile disindan biridir. Haz kaynaklarn ile gergek
arasindaki ¢atismanin nasil ¢oziildiigl yetiskin kisiligimizi olusturur (Santrock,

2012).

Fallik donemde cocuk, karsi cinsten olan ebeveynine karsi giiclii bir bag
hissederken, kendi cinsinden olan ebeveynini rakip olarak gérmeye baslar ve
diismanca duygular gelistirir. Freud bu durumu “Oedipus karmasasi” olarak
adlandirir. Bu kavrama gore, erkek ¢cocuk annesinin tamamen kendisine kalmasini
istedigi i¢in babasini 6ldiirmek ister. Tam tersi de kiz ¢ocugu igin s6z konusudur.
Bu duygular, gercek diinyada karsiligim1 bulmadig: ig¢in ¢ocukta hayal kiriklig:
yaratacaktir. Diger yandan c¢ocuk, bu duygularin yarattigi catigmalarla basa
cikamayip, kendini kotii ve suglu hisseder ve cezalandirilmaktan korktugu igin
oedipal ¢atismalari bastirma egilimindedir. 6-12 yas araligini kapsayan gizil donem
nispeten daha sakin geg¢se de cocuk ergenligin baglamasi ile ilk ¢ocukluk
doneminde yasadigi cinsel catismalarin tekrar ortaya ¢ikma tehlikesi ile karsi

karsiyadir. Ergenlik doneminin bir getirisi olarak meydana gelen degisimler ile
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ergenin cinsellige kars1 olugturdugu bir takim savunma mekanizmalar1 neticesinde

bu siireg stresli ve firtinali bir sekilde yasanir (Kulaksizoglu, 2022).

1.4.1.2. Anna Freud ve Ergenlik

Sigmund Freud’un kiz1 olan Anna Freud, kisilik gelisiminde ¢ocukluk déneminin
de 6nemli oldugunu kabul etse de ergenlik doneminin iistiinde durmustur. Anna
Freud’a goére ergenlik uyum saglama cabalarinin yogun olarak yasandigi bir
donemdir (Kulaksizoglu, 2022). Ergenin gizil donemde bastirdig: diirtiiler tekrar
karsisina ¢ikar. Anna Freud, ergenin bu durumla bas edebilmek icin cinsellik ve
kendisine haz verecek durumlardan kag¢indigin1 adeta bir ¢ileci gibi yasadigini ileri
surer. Bunu gerceklestirebilmek i¢in de zihinsellestirme savunma mekanizmasini
kullanarak diger bir deyisle kendini cinsel ¢atigmalardan korumak ve bunlardan

kaginmak igin felsefi, siyasi tartigmalar siirdiirme egiliminde olur (Celen, 2021).

Ergen bu siirecte bir baska savunma mekanizmasi olan 6zdeslesmeyi kullanir.
Cinsel diirtiilerin yogun bir sekilde tekrar ortaya ¢iktig1 bu donemde ergen, anne ve
babasindan uzaklasir. Bu, ergenin kendi sucluluk ve diigmanlik duygularini kontrol
etme bi¢imidir. Anne-baba ve ergen arasinda olusan bu bosluk ergeni {izecektir.
Ergen bu boslugu doldurmak i¢in arkadaslarina yonelse de bekledigi karsiligi
bulamayinca sik sik arkadas degistirme egiliminde olacaktir. Anna Freud bu
kararsizlik stirecinin dogal oldugunu hatta bu sekilde yasanmadigi takdirde ergenin

olgun bir yetigskin olamayacagini ifade eder (Celen, 2021; Kulaksizoglu, 2022).

1.4.1.3. Erik Erikson ve Ergenlik

Erikson, Freud’un fikirlerini benimsemis olsa da gelisimi farkli sekilde
degerlendirmistir. Insan davramslarii agiklarken, insanin baskalariyla bir arada
olma istegine, diger bir deyisle sosyal olma giidiisline vurgu yapar. Bu baglamda,
yasami sekiz evreye ayirarak incelemistir. Her bir evrede o doneme 6zgii gelisimsel

bir gérev oldugunu, kiginin ¢dzmesi gereken bir kriz ile bas basa kaldigini ileri

21



surer. Bu krizleri gelisimin saglikl1 bir pargasi olarak goriir ve kisiyi gii¢lendirdigini
ifade eder. Ancak temel catismayi olusturan ergenlik donemindeki Kkimlik
duygusuna karsi kimlik karmasasi evresidir. Kimlik duygusuna karsi kimlik
karmasas1 10-20 yas araliklarini1 kapsayan bir siirectir. Bu donemde ergen bireyler
yagsamda kim olduklarint ve hangi yone dogru gideceklerini kesfetme
egilimindedirler. Eger bu kesif siireci olumlu bir bi¢imde yasanirsa olumlu bir
kimlik insa ederler. Aksi takdirde kimlik karmasasi kag¢inilmazdir (Friedman ve
Schustack, 2012; Santrock, 2008; Sokol, 2009).

1.4.2. Kimlik Duygusuna Kars1 Kimlik Karmasasi

Erikson’a gore kimlik, ergenlik siirecinde kazanilmasi gereken temel bir dzellik
olmakla birlikte mesleki kimlik, ulusal kimlik, kaltirel kimlik, cinsel kimlik gibi
farkli boyutlari igeren bir kavramdir. Ergenligin dogas1 geregi birey ¢esitli fiziksel,
psikolojik ve biligsel degisimlerden geger ve bu degisimler toplumun ondan
bekledigi roller ile birlesince ergen kendini yeniden tamimlamaya ve bir kimlik
olusturmaya baglar. Bunun sonucunda kimlik bunalimi ortaya ¢ikar. Bu bunalim,
bir sonraki evreye olumlu gecis yapmayr miimkiin kilan kimlik duygusunun
kazanilmasiyla sonuglanabilir. Erikson kimlik duygusunu, ergenin yasamda hangi
yone dogru yol aldigini bilme, bedenini kendine ait hissetme ve sevdigi insanlar
tarafindan nasil kabul edildigini bilme seklinde ifade eder. Ote yandan kimlik
gelisiminin ergenlik donemi ile sinirlt olmadigini, yasam boyu gelisip degistigini
belirtir. Kimlik bunaliminin askiya alma (psychosocial moratorium), olumsuz/ters
kimlik (negative identity) veya kimlik daginikligi (identity diffusion) ile
sonuglanmasi da miimkiindiir. Askiya alma kavrami, ergenin yetiskin diinyasina ait
sorumluluklara dair kendini hazirladigi, toplum tarafindan ona verilen bir erteleme
donemidir. Eger ergen bu donemde toplum tarafindan engelleyici bir tutum ile
karsilasirsa kimlik karmasast kaginilmazdir. Kimlik karmasasi sonucunda
bireylerde gruplagsma ve bu gruplara ait norm ve kurallara baglanma egilimi ortaya

cikabilir (Atak, 2011).
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Ters kimlik ise kimlik bunaliminin neden oldugu bir bagka sonugtur. Ters kimlik
statlisuindeki ergenler toplumun ergene atfettigi rollere uyum saglamay1 reddederek
marjinal davraniglara egilim gosterir. Buna gore, kimlik gelisimini olumlu ve kabul
goren bir ortamda tamamlamayan ergenler, hi¢bir sey olmamay1 tercih etmek
yerine, ailesi ve toplum tarafindan onaylanmayacak rol ve davranislara yonelme
egilimi gosterebilirler (Atak, 2011).

1.4.3. Antropolojik Yaklasim

Antropolojik yaklagim ergenligi, sosyokiiltiirel ¢ercevede ele alarak, geleneklerin
ve deger yargilarinin etkisiyle sekillendigini ileri siirer. Margaret Mead bu
yaklagimin en 6nemli temsilcilerinden biridir. Mead, ergenlik donemini “firtina ve
stres” olarak tanimlayan gorlise karsi ¢ikmig, bunun evrensel bir durum
olmadigindan sz etmistir. Mead, Samoa adalarinda yaslar1 9 ila 20 arasinda
degisen 50 Samoali ergenle calisarak, Samoa'da cocukluktan ergenlige ve
yetiskinlige gecisin nispeten kolay oldugunu ve ergenlerin, yetiskinlik rollerine ve
yetiskinlik ile 6zdeslestirilen diger siireclere dogrudan tanik olmalarini sakincali
bulmayan bir kiiltiirde yasamalarinin, onlari stresten uzak bir sekilde biiyiimelerine
olanak sagladigim diisiiniiyordu (Cote, 1992). Somoa’da cinsellikle ilgili tabularin
olmamasi nedeniyle, ergenler cinsellikle ¢ocukluklarinda tanisiyorlardi. Ergenlerin
evlilik dncesinde seksten uzak durmalar1 beklenmiyordu. Bu nedenle kizlarin tek
amact evlenmeden Once miimkiin oldugunca c¢ok sevgiliye sahip olmak ve

sonrasinda kdylerinden biri ile evlenip ¢ocuk sahibi olmakti (Kulaksizoglu, 2022).

1.4.4. Biyolojik Yaklasim

Biyolojik yaklasim, ergende meydana gelen davranigsal ve psikolojik degisimlerin
biyogenetik faktorler cercevesinde olustugunu ileri siirer. Bu gorlise gore
sosyoekonomik ¢evrenin ergen gelisimi lizerinde etkisi yoktur. G. Stanley Hall
(1844-1924) bu yaklagimin en 6nemli temsilcisidir. Hall, ergenligi bilimsel ve

kavramsal agidan sistemli bir sekilde ele almasi nedeniyle “ergen psikolojisinin
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babas1” olarak kabul edilmistir. Diger bir deyis ile ergenlik dénemi kavramini

psikolojiye kazandirmis kisidir (Dolgin, 2014).

Hall, Cahrles Darwin’in evrim teorisinden ¢ok etkilenerek, ergenligi ve ergen
davranislarii bu teoriye gore agiklamaya calismustir. Ileri siirdiigii 6ziinii yineleme
kuramina gore, evrim teorisinde kabul edilen hayvanilik ve yabanilik evreleri,
insanligin bebeklik ve ¢ocukluk donemlerine karsilik gelmektedir. Ergenlik ise
vahsiligin nispeten terk edilmeye baslandigi, uygarligin ve kiiltiiriin temellerinin
atildig1 bir donemdir. Hall bu gecisi, diger bir deyis ile ergenligi “firtina ve stres”
gorlisii ile agiklamistir. Bu goriise gore, ergenlik catisma ve duygudurum
degisimleri ile dolu calkantili bir donemdir. Ergen bir giin ok mutlu ise ertesi giin
depresif ya da bir giin ¢evresine karsi c¢ok kaba ise sonrasinda ¢ok nazik
davranabilir. Hall bu dalgalanmalarin 20°1i yaslarin sonuna dek siirdiigiinii, genetik
kaynakl1 oldugunu ve degistirilemeyecegini ileri siirmiistiir. Ote yandan bu dénem,
bireysellik duygusunun gelistigi, yeniden dogusu simgeleyen bir donem olarak
kabul edilmistir (Dolgin, 2014; Kulaksizoglu, 2022; Santrock, 2008; Steinberg,
2017).

1.4.5. Sosyal Ogrenme Kuramlari

Sosyal 6grenme kuramlar1 davraniglarimizin ¢evremizdeki kisiler ile kurdugumuz
bag neticesinde sekillendigini ileri siirer. McCandless ve Albert Bandura bu

kuramin temsilcileridir (Santrock, 2008).

Bandura gelistirdigi sosyal 6grenme teorisini, gocuklarin ¢evresini gézlemleyerek
davraniglar1 6grendigi olgusu iizerine temellendirerek ergenlerin de benzer sekilde
taklit ya da rol-model alma yoluyla davranis ve kisilik riintiilerini olusturdugunu
ileri stirer. Ergenlerin ¢evresini olusturan anne-baba-bakim verenleri, kardesleri,
arkadaslar1 ve akranlari bu davraniglarin meydana gelmesinde onemli bir rol
oynamaktadir. Bu durum babasi kumar oynayan bir ergenin, yetiskinlikte kumar

oynama olasiliginin yiiksek oldugu seklinde agiklanmistir (Vachon ve ark., 2004).
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Bandura, biyolojik kuramlar1 benimseyenlerin ileri siirdiigii ergenligin bunalimli
bir siire¢ oldugu fikrine katilmamaktadir. Iyi bir ailenin, ergenin bu dénemi rahat
bir sekilde gecirmesinde 6nemli bir etken oldugunu belirtmistir. Ergenligi sancili
bir sekilde gecirenlerin, yeterince sosyallesmeyenler oldugunu savunur. Ona gore,
genclerin ergenlik doneminde saldirgan davraniglar sergilemesi doneme 0zgii
olarak nitelendirilen bliylime sancisinin bir sonucu degil, ailesinin iyi bir egitim

verememesinin bir sonucudur (Kulaksizoglu, 2022).

McCandless (1970) ise ergenligi aciklarken sosyal 6grenme kuramini esas alsa da
Bandura’dan farkli diislinerek psikanalitik goriisii de benimsedigi noktalar vardir.
Omnegin, cinselligin davranislar1 agiklamada 6nemli bir katkis1 oldugunu diisiiniir,
ancak umutsuzluk, endise, yikicilik, merak ve bagimlilik gibi 6grenilmis ya da
dgrenilmemis diirtii ve isteklerin kisiyi eyleme gecmeye tesvik ettigini savunur. Ote
yandan, McCandless ergenlerin yasadig1 bir ¢eliskinin onlarda endise duygusuna
yol agtigini ileri siirer. SOyle ki, toplumsal kiiltiiriin s6zii gegen diirtiilere karsi
gelistirdigi davranis bicimleri ¢ocukluk ve ergenlikte farklilik gostermektedir.
Ornegin; cocuklara bu donemde ebeveynlerine ve dgretmenlerine itaat noktasinda
etmeleri beklenip, bagimsiz bir sekilde hareket etmeleri istenmektedir. Bu konuda
erkek ergenlerin kizlara gore daha ¢ok baski altinda oldugu belirtilmistir

(Kulaksizoglu, 2022).
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1.5. PANDEMI VE ERGEN RUH SAGLIGI

1.5.1. COVID-19 Pandemisi

Ik kez Aralik 2019°da Cin’in Hubei eyaletinin Wuhan sehrinde tespit edilen yeni
koronaviris hastaligi (COVID-19), 1918 yilindaki grip salginindan sonra besinci
salgin olarak nitelendirilmistir. Ates, halsizlik, kuru 6ksiiriik ve nefes darligi gibi
semptomlarin en erken baslangi¢ tarihi 1 Aralik 2019 olmakla birlikte, bu
semptomlar viral pnémoni olarak teshis edilmistir. Baglangicta hastalik, zatiirre
semptomlar1 nedeniyle basin tarafindan Wuhan pndmonisi olarak adlandirilsa da
tim genom dizileme sonuglari hastaligin yeni bir koronaviriis oldugunu ve
koronaviriis ailesinin insanlara bulasan yedinci tiyesi oldugunu gostermistir (Liu ve

ark., 2020).

2012 yilinda basta Suudi Arabistan olmak iizere diger Ortadogu iilkelerinde
develerden bulastig1 diisiintilen “Orta Dogu Solunum Sendromu” (MERS) ve 2002
yilmin sonu ile 2003 yilinin basinda, Uzakdogu’da yabani kedilerden bulastig:
diisiiniilen “Siddetli Akut Solunum Sendromu” (SARS) bir¢ok kisinin 6liimiine yol
acmis olup koronaviriis ailesinin iiyeleridir. Yarasalardan kaynakli oldugu belirtilen
CoV tipi beta-CoV grubundan “Coronavirus disease-2019” diger adiyla “COVID-
19” olarak tanimlanan bu virlis tim memelileri etkilemistir. En yaygin
semptomlarin ates, kuru Oksiiriik ve nefes darlig1 oldugu, buna ek olarak birgok
olguda kas agrilar1 ve halsizlik yakinmalariin da goriildiigii belirtilmistir. Nadiren
gorilen ishal ve kusma belirtileri ve daha ciddi vakalarda ise pnomoni, agir akut
solunum yolu enfeksiyonu, bobrek yetmezligi ve hatta 6liim meydana gelmistir

(Dikmen ve ark., 2020; Karcioglu, 2020; T.C. Saglik Bakanligi, 2020).

Virilisiin influenza yayilimina benzer olarak enfekte olan kisinin Oksiirmesi,
hapsirmasi veya konusmasi durumunda solunum damlaciklarinin hava ve temas
(Dikmen ve ark., 2020) yoluyla bulastig1 belirtilmistir (Issever ve ark., 2020).
Salgin 2019 yilinin ocak ayinda dnce Iran, ardindan italya, Almanya, Ispanya ve
Fransa basta olmak iizere Avrupa’da yayilmaya basladigr ve es zamanli olarak

Amerika Birlesik Devletleri’nde de ilk vakalarin goriilmesi ile bunu Ingiltere,
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Hollanda, Belgika, Isvigre ve Avusturya izlemistir. Viriisiin iilkeler arasinda
yayilim gostermesi ile Diinya Saglik Orgiitii (DSO) 11 Mart 2020'de yeni
koronaviriis hastaligit (COVID-19) salginimi kiiresel bir salgin, diger bir deyis ile
pandemi olarak ilan etmistir (Cucinotta ve Vanelli, 2020; Sirin ve Ozkan, 2020).

Pandeminin ilan edilmesi ile Diinya Saglik Orgiitii salgin1 5nlemeye ydnelik gesitli
onlemler almaya baslayarak giinliik giivenlik yonergeleri yaymlamistir (Mahase,
2020). Bu yonergeler; enfekte olmus kisilerle yakin temastan kaginmak, hastalik
belirtileri gozlemleniyorsa evde kalmak, ev ve diizenli kullanilan esyalari
dezenfekte etmek ve sik sik elleri yikamak gibi bir dizi uygulamay1 icermistir.
Baglangigta maske takilmasi sadece COVID-19 semptomlar1 olan kisiler, saglik
calisanlar1 ve enfekte olan hastalarla yakin ortamlarda bulunmus kisiler i¢in
Onerilmis olsa da toplum i¢ginde maske takilmasinin COVID-19’un bulagma riskini

etkili bir sekilde azaltabilecegi one siiriilmistiir (Sharma ve ark., 2021).

Salginin iilkeler arasinda yayilmasin1 6nlemeye yonelik kiiresel 6l¢ekli seyahat
tedbirleri de alinmistir. Bir¢cok havaalan1 semptomatik yolcular: tespit etmek igin
tarama istasyonlar1 kurmus, baz iilkelerde ise havaalanlarinda ve tilkeye diger giris

noktalarinda karantina kontrol noktalari olusturulmustur (Sharma ve ark., 2021).

SARS-CoV-2'in tiim yas gruplarindan bireyleri enfekte ettigi bildirilmistir. ileri
yaslarda ve saglik sorunlar1 olan kisilerde 6liim oraninin daha yiliksek olmasi
nedeniyle yas grubuna gore Onleyici tedbirler alinmistir. SARS-COV-2
enfeksiyonu riskini azaltmak icin ileri yaslardaki kisilerin ev disindaki kisilerle
temast en aza indirerek evde kalmalari tavsiye edilmistir. Yapilan bir arastirmaya
gore, ileri yaslardaki bireyler COVID-19'a kars1 daha savunmasiz kalarak, orantisiz

bir sekilde etkilenmislerdir (Daoust, 2020).

COVID-19 salgimnin basindan itibaren enfeksiyon oranlari i¢in bildirilen pediatrik
vakalar, erigkin vakalardan ¢ok daha diisiiktiir ve hastaligin ¢ocuklarda sadece hafif
diizeyde gectigi veya hi¢ semptom gostermedigi bildirilmistir. 10-19 yas aralig1 igin
ise %0,2 olim bildirimi yapilmigtir. Ancak, son donemlerde ¢ocuklarda asiri

inflamatuar yanit ile iligkili Kawasaki hastalig1 klinik bulgularina benzer klinik
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tablo nadir olarak tanimlanmaktadir (Sharma ve ark., 2021; T.C. Saglik Bakanligi,
2022). Bazi arastirmalar; ¢ocuk ve ergenlerde goriilen COVID-19 sonrasinda 4
haftadan uzun siire devam ettigi belirtilen yorgunluk, uykusuzluk, bas agrisi,
konsantrasyon bozuklugu, nefes darligr semptomlarin oldugunu ve bu durumun
hayat kalitesi ve okul basarisi iizerinde olumsuz etkilerinin oldugunu belirtmistir

(Buonsenso ve ark., 2021).

Diinya Saglik Orgiitii’niin salgin1 nlemeye ydnelik agikladigi tedbirlere ek olarak,
sokaga ¢ikma yasagi, sosyal izolasyon, karantina, evden ¢alisma ve uzaktan egitim
gibi Onlemlerin insanlarin hayatinda degisime neden olmasi, salginin seyrinin
belirsiz olmasi, hastalik ve tedaviye dair yeterli derecede bilgi sahibi olunmamasi,
kiiltiirel aktivitelerin belirsiz bir siire i¢in durdurulmasi, hastanelere ve saglik
kurumlarma basvurmaya cekinme, isini kaybetme korkusu (Sargin ve Kutluca,
2020) bireyleri ekonomik, fiziksel, sosyal ve psikolojik agidan olumsuz yonde
etkilemistir. Pandeminin insanlardaki 6liim korkusunu tetiklemesi, salgin nedeniyle
yakinlarin kaybedilmesi, kapatilan sinirlar nedeniyle sevdiklerinden uzak kalmalar
kisilerde, asir1 korku, kaygi, stres ve caresizlik hissine yol agarak, travmatik bir
yasam olay1 olarak nitelendirilmesi agisindan insanlar tizerindeki etkilerinin uzun
yillar siirecegi belirtilmistir (Aykut ve Soner Aykut, 2020; Cak ve Celik, 2021). Ote
yandan COVID-19 pandemisi Onceden kestirilemeyen, yogun, uzun siireli,
bilinmeyen bir tehlikeye dayali olarak 6liim tehdidi i¢ermesi ile giinliik hayatin
olagan akisini sekteye ugratip sosyal, ekonomik ve saglik ile ilgili sorunlara neden
olmasi agisindan biyolojik bir afet olarak ele alinip, travmatik bir olay olarak

nitelendirilmistir (Giannopoulou ve ark., 2021; Simsek, 2020).

Tiim diinyada sosyal yasam, saglik ve ekonomi gibi bir¢ok alanda degisim yaratan
pandemi, dezavantajli gruplarin diger insanlara kiyasla kisitli olanaklara sahip
olmalar1 agisindan mevcut sorunlari daha da arttirarak goriiniir kilmis; evsizler,
kamplardaki miilteciler, mevsimlik gezici tarim is¢ileri ve yoksullarin olusturdugu
tim gruplar sorunlar karsisinda savunmasiz hale gelmistir (Basaran, 2021; Bilge,
2020; Dogan ve Pekasil, 2021). Ote yandan okul, askeri karargah, cezaevleri ve

huzurevleri gibi ortak yasam alanlarinin yogun, dolayisiyla bulasma riskinin yiiksek
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oldugu yerlerde bulunan insanlar da salgindan en fazla etkilenebilecek gruplar

olarak kabul edilmistir (Barlas ve ark., 2021).

Pandeminin, sosyo-ekonomik diizeyi orta ve yiiksek olan insanlarin aksine, sosyo-
ekonomik diizeyi diisiik olan insanlar1 daha fazla etkiledigi belirtilmektedir.
Salgindan daha az etkilenmeyi hedefleyen isverenlerin calisanlarina ticretsiz izin
vermesi, bazilarinin ise is yerlerini tamamen kapatmasi ile bir¢ok insan issiz
kalmistir. Pandemi, evden ¢alisma imkan1 olan yiiksek gelirli kisiler i¢cin avantajl
bir durum iken, bdyle bir olanagi bulunmayan kisiler i¢in olumsuz sonuglar
beraberinde getirerek isten ¢ikarilmalarina ve dolayisiyla yoksullasmalarina sebep
olmustur (Basaran, 2021; Kestel, 2020).

Pandeminin insani ve ekonomik olmak iizere yol a¢tig1 yikici etkiler nedeniyle as1
gelistirme galigmalari hizlandirilmistir (Le ve ark., 2020). Diinya Saglik Orgiitii, ilk
olarak 31 Aralik 2020'de Pfizer-BioNTech firmasinin tirettigi Covid-19 asisina,
daha sonra Oxford-AstraZeneca’ya, Hindistan Serum Enstitiisiiniin (SII) trettigi
astya, Moderna, Janssen ve Cin'in Sinopharm firmasimin {irettigi asilara acil
kullanim onay1 vermistir. 1 Haziran 2021 itibariyle Tiirkiye'de de kullanilan Cin
tarafindan gelistirilen Sinovac, 3 Kasim 2021'de Hindistan'da tiretilen Covaxin agisi
ve son olarak da 17 Aralik 2021'de Hindistan'in trettigi Covovax'in asisinin acil

kullanimina onay vermistir (Altug, 2021).

Asinin gelistirilmesi ve asilanan insan sayisinin artmasi, pandeminin kontrol altina
alinabilecegi ve normal hayata doniisiin miimkiin olacagi konusunda umut verici
olmustur (Gordon, 2021). Diinya Saglik Orgiitii, dnlemlerin yavas, istikrarl1 ve son
derece dikkatli bir sekilde kaldirilmasi gerektigini, aksi takdirde salginin tekrar
yiikselise gecebilecegini belirtmistir (Birgun, 2020).

Pandeminin Tirkiye’deki seyrine bakildiginda ise, koronavirls tedbirleri
kapsaminda 16 Mart 2020 giinli egitime bir hafta ara verilmesiyle 23 Mart 2020
tarihinde uzaktan egitime gecilerek internet ve televizyon araciligiyla 6grencilerin

egitime devam etmeleri saglanmistir (TRT Haber, 2020). Viriislin yayilim hizini
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kontrol altina almak adina biiyiiksehir statiisiindeki 30 il ve Zonguldak ili i¢in
haftasonlar1 sokaga ¢ikma yasagi uygulanmstir (T.C. Igisleri Bakanligi, 2020).

25 Mayis 2020 itibariyle de seyahat, hizmet sektorii, spor faaliyetleri gibi alanlarda
uygulanan yasaklar kaldirilarak kontrollii normallesme siirecine gegilmistir (T.C.
Istanbul Valiligi, 2020). Bu siire¢ dogrultusunda, Cumhurbaskanligi kabinesi
karartyla 65 yas lstiindeki kisiler ve 20 yas altindaki ¢ocuklar ve gencler giiniin

belli saat araliklarinda disar1 ¢ikabilmislerdir (TRT Haber, 2020).

6 Eyliil 2021 tarihinde tiim egitim kademelerinde tam zamanl olarak yiiz yiize
egitime baslanmistir (T.C. Milli Egitim Bakanligi, 2021). Salginin etkisinin
azalmasi, asilarin uygulanmasi, virisiin sosyal hayati nispeten daha az etkilemesi
ile bu donemde onerilen dnlemler diinyada oldugu gibi iilkemizde de kisitlamanin
aksine bireysel diizeyde uygulanarak, maske ve mesafe kurali gecerliligini
korumustur (T.C. Saglik Bakanligi, 2022). Okullarda yiz yiize egitime
gecilmesiyle baslayan normallesme siireci 6gretmenlerin ve dgrencilerin maske
takma zorunlugunun kaldirilmasiyla devam etmistir (T.C. Milli Egitim Bakanligi,
2022). Ulke geneli igin ileri yaslardaki kisiler ile kronik hastaligi ya da hastalik
stiphesi ve riskli gruplar ile temasi olan kisilerin hem kendini hem de gevresini
korumalari1 adina maske kullanimina devam etmeleri 6nerilmis, ancak toplu tagima
araglart ve saglik kuruluslari hari¢ olmak iizere tiim kapali alanlarda maske
kullanma zorunlulugu sona erdirilmistir (T.C. Igisleri Bakanlig1, 2022). 26 Nisan
2023 tarihi itibariyle 6.915.286 6liim, 764.474.387 dogrulanmigs COVID-19 vakasi
gerceklesmistir. 23 Nisan 2023 tarihi itibariyle de toplam 13.325.228.015 doz as1
yapildigi belirtilmistir (WHO, 2023). Tiirkiye’de ise 27 Nisan 2023 tarihi itibariyle
toplam yapilan as1 sayist 152.714.972 olarak belirtilmistir (T.C. Saglik Bakanligi,
2023).
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1.5.2. Pandeminin Ergen Ruh Saghgna Etkileri

Ergenlik fiziksel, duygusal ve sosyal degisimleri igermesi agisindan, gengleri ruh
saglig1 sorunlarina kars1 savunmasiz hale getirebilen ve her geng icin farkliliklar
gosteren bir doénemdir. Ergenler gecirdikleri degisim siireglerini heniiz
tamamlamadiklari, dolayisiyla islevsel bas etme mekanizmalarinin gelismemis
olmasi nedeniyle COVID-19 salgininin yol ag¢tigi olumsuzluklardan en ¢ok
etkilenen hassas gruplardan biri olarak kabul edilmistir (Jefsen ve ark., 2020).
Sosyal izolasyon, karantina ve okullarin kapanmasi nedeniyle, arkadaslar ve
Ogretmenler ile yiiz yiize iletisimin kesintiye ugramasi, giinlik davraniglarda
degisiklik (fiziksel aktivitenin azalmasi, ekran siiresindeki artis, uyku diizensizligi
ve kotl beslenme) ve ekonomik kaygilar ile artan gelecek kaygisi, ergenlerde ruhsal
yansimalar olusturan pandemi ile ilgili tanimlanmus stres faktorleri igerisinde yer

almaktadir (Giannopoulou ve ark., 2021).

Salginin 6nlenmesine yonelik kisitlamalardan sosyal izolasyon, her yas grubundan
insan icin zorlayici olmakla birlikte, gelisim asamasinin 6nemli bir parcasi olarak
ergenligin kimlik kazanimi, rol karmasasi, 6zgiirlik arayisi (Ho ve ark., 2020),
duygusal destek ve sosyal gelisim agisindan aileden uzaklasarak arkadas iligkilerine
en ¢ok ihtiya¢ duyulan bir donem olmasi nedeniyle bu siire¢ ergenler i¢in ¢ok daha

zorlayici olarak tanimlanmigtir (Magson ve ark., 2020).

Salginin ve sokaga ¢ikma yasaginin ergenler iizerindeki etkisinin biiytikligii yas,
egitim durumu, mevcut ruh saglig sorunu, diisiik ekonomik diizey ve enfekte olma
korkusu nedeniyle karantinaya alinma gibi bircok savunmasizlik faktorii tarafindan
belirlendigi belirtilmistir (Singh ve ark., 2020). COVID-19 korkusu ile sosyal kayg1
arasindaki iliskiyi inceleyen bir arastirmada, COVID-19 korkusunun sosyal

kaygiya sebep oldugu goriilmiistiir (Singir ve ark., 2021).

Okullarin kapanmasi diinya genelinde 1,57 milyardan fazla 6grencinin (%91)
egitim hayatin1 kesintiye ugrattigi bildirilmistir (UNICEF, 2020). Okula
devamliligin 6grenciler iizerinde bir rutin duygusu olusturarak, bunun da ruh saglig

sorunu olan gengler i¢in islevsel bir basa ¢ikma mekanizmasi oldugu, ancak
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okullarin kapanmasiyla Ogrencilerin bu duygudan uzak kalip dayanaklarini
kaybettikleri ifade edilmistir. Okullarin kapatilmasiyla haftalarca odalarina kapanip
dus almayi, yemek yemeyi ya da yataklarindan ¢ikmay1 reddeden ergenlerin oldugu
belirtilmistir. Birlesik Krallik'ta ruh sagligi sorunu olan 25 yas altt 2111 kisinin
katildig1 bir arastirmada, katilimecilarin %83 pandeminin durumlarini daha da
kotiilestirdigini, %26's1 ruh saghigi destegine erisemediklerini gdstermistir. Ote
yandan, pandeminin bir sonucu olarak meydana gelen issizlik ve hane gelirinde
azalma da ergenleri etkileyen diger stres faktorleri olarak tanimlanmustir (Lee,
2020).

Okullarin  kapanmasina bagli olarak ergenlerin, sinavlarinin ve akademik
etkinliklerinin iptali nedeniyle endiseli olduklar1 (Lee, 2020), bu durumun
ergenlerdeki anskiyete diizeylerini ve gelecege yonelik beklentilerini olumsuz
yonde etkiledigine dair ¢alismalar mevcuttur (Kaplan ve ark., 2021). COVID-19
salgini esnasinda yapilan arastirmalara bakildiginda, 12-18 yas arasindaki ergenlere
uygulanan ¢evrim i¢i bir ankette depresif belirtilerin yayginligi %43.7, anksiyete
belirtilerinin yayginlhig: ise %37 olarak saptanmis, kizlarda depresif ve anksiyete
belirtilerinin daha yiiksek bir risk faktorii oldugu, simif diizeyi bakimindan ise lise
son sinif diizeyinin depresif ve kaygi belirtileri i¢in bir risk faktorii oldugu, derece
ne kadar yiiksekse depresif ve anksiyete semptomlarinin prevalansinin da o kadar

yuksek oldugu belirtilmistir (Gilsbach ve ark., 2021; Zhou ve ark., 2020).

Karantina nedeniyle evde kalma siiresindeki artis, beraberinde ekran basinda
gegirilen siirede de artisa neden olmustur. Bu durumun ¢ocuklarda ve ergenlerde
fiziksel olarak hareketin azalmasina, bas agrilarina, g6z ve uyku problemlerine,
biligsel agidan dikkat sorunlarina ve ruhsal olarak da depresyon ve anksiyete
semptomlarinin gelismesinde etkili oldugu belirtilmistir (Toombs ve ark., 2022).
Ayrica artan internet ve sosyal medya kullanimlari, onlari uygun olmayan igerige
erismelerine yatkin hale getirerek, siber zorbaliga veya istismara ugramaya kars1
savunmasizliklarini arttiran 6nemli bir risk faktorii olarak tanimlanmistir (UNICEF,

2020). Ote yandan, internet ve sosyal medya kullanimimin, ergenin akranlariyla
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iletisim kurmasina aracilik etmesi nedeniyle ruh sagligint koruyucu bir faktor

olarak nitelendiren arastirmalar da mevcuttur (Hamilton ve ark., 2020).

14-18 yas aras1 899 ergen ile yapilan bir calismada, artan yas ile birlikte kizlarda,
su anda veya daha once okulda ruh saglig1 destegi veya ek destek almis olanlarin
COVID-19'dan bu yana evde iliskilerinin daha kotii oldugunu bildiren ergenlerin
%9’da klinik diizeyde sorun saptanirken (sinirda esik vakalari dahil edildiginde
%13), anksiyete i¢in klinik esigi karsilayanlarin oranit %7 (sinirda esik vakalari
dahil edildiginde %13) ve genglerin %29'unda ise travma sonrasi stres bozuklugu

saptanmustir (Stewart ve ark., 2022).

Salgina baglh olarak gelisen uzaktan egitime gecis ile dgrenciler, odaklanmada
giicliik, motivasyon eksikligi, verimli ders calisma ortamimin olmamasi gibi
nedenlerle ¢evrim i¢i egitim siirecinde zorluklar yasamislardir. Universite hazirlik
doneminde olan Ogrenciler, pandemi kosullarinda sinavlara hazirlanmanin
kendilerinde motivasyon disiikligiine neden olup, kaygili hissetiklerini
belirtmislerdir (Kara, 2020).

Ergenlerin birgogunun ergenlik déneminde ciddi bir sorun ile karsilasmamasindan
da hareketle pandeminin her 6grenciyi ayni diizeyde etkilemedigini sdylemek
mimkundar. 12. simif 6grencileri ile yapilan bir arastirmada; akademik 6z-yeterlik
diizeyi yiiksek olan 6grenciler kisitlamalarin ve yasaklarin daha fazla ders ¢aligmak
icin zaman kazandirdigini ve pandeminin bunun i¢in iyi bir firsat oldugunu
belirtmislerdir. Akademik 0z-yeterlik, 6grencinin kendi 6grenme siirecini tek
basina planlayip yonetebilme ve akademik bir gorevi basarili bir sekilde yerine
getirmede kendi potansiyeline yonelik gelistirdigi inan¢ olarak tanimlanir.
Akademik-6z yeterlik diizeyi arttikca ergenlerin ¢evrimigi egitimde ogrenme
stireclerini 1yi yonetip, ¢calismalarini sekteye ugratmamak i¢in daha azimli bir tutum

sergiledikleri belirlenmistir (Cetinkaya ve Asici, 2021).

Dinya genelinde 10-19 yas araligindaki yedi ergenden birinin (%14) ruh saghgi
sorunu yasadigi, bir bagka veriye gore ise ergenlerin %10 ila %25 arasinda duygusal

veya davranigsal sorunlar yasadig: bildirilmistir. Bu sorunlarin ergenlerin egitim,
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iligkiler ve sosyal islevsellik gibi ¢esitli yagsam alanlarini olumsuz olarak etkiledigi
belirtilmektedir (Verhage ve ark., 2022; WHO, 2021).

Ergenlik doneminde goriilen duygusal ve davranigsal sorunlarin, ergenin gelisim
diizeyi, cinsiyeti, yasadig1 sosyoekonomik diizey, yasi, kentsel bolgede yasamasi,
okul basarisi, erken ¢cocukluk donemi yasantilari, aile biiyiikliigii, arkadas iliskileri,
bir iste caligsmasi, gelisimsel bozukluklari, psikososyal riskleri, gocugun/gencin ve
ailenin fiziksel hastaliklar1 ile anlaml iliskiler igerdigini belirtilen arastirmalar
mevcuttur (Erol ve ark., 2008). Ote yandan, anne-baba bakim verende
psikopatolojinin ergenlerdeki sorun davraniglar1 yordadig, stresli yasam olaylari ve
sosyal destek eksikligi gibi faktorlerin de ergenlerde psikopatolojinin artmasinda

etkili oldugu belirtilmistir (Patterson ve ark., 2010).

Gelisim diizeyi baglaminda incelendiginde, Edelbrock (1989) tarafindan yapilan bir
arastirmada, depresyon, okuldan kagma ve madde bagimlilig1 gec ergenlikte yaygin
olarak goriiliirken, tartisma ve kavga etmeye egilimin ilk ergenlikte daha yaygin
goriildiigi  belirtilmistir. Diisiik sosyoekonomik grupta yer alan ailelerdeki
cocuklarin egitim hayatinda da zorluklar yasadig:i bilinmektedir. Achenbach ve
Edelbrock (1981) tarafindan sosyoekonomik diizey ile sorun davranislar arasindaki
iliskiyi inceleyen bir arastirmada ise, diislik sosyoekonomik diizeydeki ergenlerin,
orta sosyoekonomik diizeydeki ergenlere kiyasla daha yiiksek sorun davranislara
sahip olduklar1 ve bu davraniglarin erkeklerde daha fazla goriildiigii ifade edilmistir
(Santrock, 2008; Simsek, 2011). Yas faktorii agisindan bakildiginda ise lise
ogrencilerinin  psikolojik durumlarinin  sosyodemografik  6zelliklere gore
incelendigi bir arastirmada, yas ile sorun davraniglarinda artis oldugu (Uyanik Balat
ve Akman, 2006) ve buna bagl olarak ileriye doniik boylamsal aragtirmalara gore
de ergenlik doneminde baslayan ruhsal sorunlarin yetiskinlik déneminde
psikiyatrik problemler olarak ortaya ¢iktigi belirtilmistir (Steinberg, 2017). Bu
sebeple onleyici ve tedavi edici ¢alismalarin gelistirilebilmesi agisindan ergenlikte

goriilen duygusal ve davranigsal sorunlar1 tanimlayici ¢alismalar 6nemlidir.
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13-18 yas araligindaki ergenlerle yapilan bir arastirmada en sik karsilagilan ruhsal
bozukluklarin %31,9 ile anksiyete bozukluklari, %14,3 ile duygu-durum
bozukluklar1 ve %11,4 ile madde kullanim1 oldugu ve bu sorunlarin genclerin
kisisel, sosyal, mesleki ve akademik gelisimlerini 6nemli Slgiide etkiledigi ifade

edilmistir (Merikangas ve ark., 2010).

Literatiire bakildiginda i¢ce yonelim ve disa yonelim sorunlari olarak iki siniflama
ile karsilasiimaktadir. Bu gruplamayi Peterson (1961) “Kisilik Problemleri ve
Davranim Problemleri”; Achenbach (1966) “i¢e Yonelim ve Disa Yénelim”; Miller
(1967) “Cekingenlik ve Saldirganlik” ve son olarak Achenbach ve Edelbrock
(1981) “Asir1 kontrollii ve Az Kontrolli” olarak adlandirmislardir. Achenbach
(1966) ice yonelim sorunlarini; kaygi, depresyon, somatik yakinmalar ve sosyal
geri ¢cekilme gibi sorunlar ile tanimlarken, saldirgan davranislar1 ve kurallara kars1
gelmeyi ise disa yonelim sorunlari olarak ele almistir (Erol ve Simsek, 2010).
Wangby ve ark. (1999), bazi1 ergenlerin yasadig1 diisiik motivasyon ve dikkat
giicligii ile iliskilendirilen akademik sorunlar1 ya da diisiik sosyal beceriler ile
iligskilendirilen akran sorunlarmni bu gruplamaya tam olarak girmeyen sorunlar

olarak nitelendirmislerdir (Steinberg, 2017).

Ice yonelim sorunlari yetiskinlikte depresyon, anksiyete ve baska psikiyatrik
bozukluklar ile kendini gosterirken; diga yonelim sorunlari ise toplumsal sorunlar,
diisiik akademik basar1 ve okuldan kagma gibi okul temelli sorunlar ile
iliskilendirilmektedir (Giizel ve Arkar, 2018). Duygusal sorunlar ice yonelim,
davranigsal sorunlar ise disa yonelim sorunlarini kapsamaktadir (Kovacs ve Devlin,
1998). Sorun davransslar ile iliskili oldugu belirtilen anne ve babanin egitim diizeyi,
ebeveyn destegi, kardes ve arkadas iliskileri ve akademik okul basarisinin ayni
zamanda ¢ocuklar igin sosyal, duygusal ve davranis problemleri ig¢in koruyucu

faktorler oldugunu gosteren aragtirmalar mevcuttur (Sagan ve ark., 2014).

Kesitsel caligmalara bakildiginda Tiirkiye Ruh Saglig1 Profili aragtirmasina gore;
11-18 yaslan arasindaki genglerin kendilerinden alinan bilgiler dogrultusunda, son
6 ay igerisinde sorun davraniglarin sinir diizeyde goriilme sikligi %19,6, klinik
diizeyde goriilme siklig1 ise %11,9°dur. Ige ydnelim sorunlarinin kizlarda, disa
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yonelim sorunlarinin ise erkeklerde daha fazla goriildiigii belirtilmistir. Bu
aragtirmada toplam problem puani 11-15 yaslar i¢in kizlarda %30,5, erkeklerde
%29.8 iken, 15-18 yaslar i¢in kizlarda %35.6, erkeklerde ise %32.8 oldugu
saptanmistir (Erol ve Simsek, 1998).

Kiiltiirleraras1 calismalar kapsaminda Cocuk Davranis Degerlendirme Olgegi’nin
(CBCL) kullanildigi Crijnen, Achenbach, Verhulst ve Ivanova ve arkadaslarinin
yaptig1 bir arastirmada, i¢e yonelim puanin en diisiik oldugu iilkeler; Cin, Almanya,
Isveg, Izlanda ve Norveg iken; en yiiksek oldugu iilkeler ise Tiirkiye, Litvanya ve
Porto-Riko’dur. Bu ¢alismada da kiz ¢ocuklarda ige yonelim, erkek ¢cocuklarda disa
yonelim ortalamalar1 daha yiliksek bulunmustur. Ayrica ige yoOnelim puan
ortalamasinin yas ilerledikge artis gosterdigi belirtilmistir. 11-18 Gengcler icin
Kendini Degerlendirme Olgegi (YSR/11-18) kullamlarak Rescorla ve
arkadaslarinin; kizlarda ige yonelim, erkeklerde ise disa yonelimin sorunlarinin
daha yiiksek oldugu hipotezini test etmek lizere yaptigi bir diger kiiltiirlerarasi
calismada da benzer sonuglar elde edilerek, yas artisi ile toplam problem puaninin

yiikseldigi saptanmistir (Erol ve ark., 2008).

Uzunlamasina arastirmalara bakildiginda ise Ulkemizde Erol, Oner ve Siimer
tarafindan ilk klinik izleme caligmasi olma 6zelligi tasiyan ve 4 yillik bir siireg
icerisinde ilk bagvuruda saptanan sorunlarin biiylik oranda devam ettigini ortaya
koyan aragtirmalar mevcuttur. Ige yonelim sorunlari kizlarda, disa yonelim
sorunlari ise erkeklerde daha belirgin olmakla birlikte her iki cinsiyet igin de her iki
sorunun devamlilik gosterdigi belirtilmistir. Verhulst ve Van Wattum tarafindan,
11-18 Gengler icin Kendini Degerlendirme Olgegi kullamlarak 11-16 yas
araligindaki 580 ergende sorun davranislarin iki y1l sonraki durumunun incelendigi
bir arastirmada ise; saldirgan davranislarin en fazla devamlilik gosteren sorun
oldugu, kizlarda ve erkeklerde bu sorunlarin artis gosterdigi ve bu artisin en ¢ok
somatik yakinmalarda belirgin oldugu belirtilerek, sorunlarin devam orani %42

olarak belirtilmistir (Erol ve ark., 2008).
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COVID-19 salgin1 sirasinda Avrupa'da yiiksek 6liim oranlari ve kati kisitlamalarla
karakterize edilen Ekim 2020 ve Mayis 2021 tarihlerinde 11-16 yas araligindaki
ergenlerin sosyal ve duygusal becerileri, dayanikliliklar1 ve davranis sorunlarini ii¢
farkli iilkede hem ebeveynlerden hem de ergenlerden alinan veriler ile inceleyen
boylamsal bir aragtirmada, her iki katilim grubu da COVID-19'un olumsuz bir
etkiye sahip oldugunu belirterek, ergenlerde ice yonelim ve disa yoOnelim
sorunlarinda artis, sosyal ve duygusal becerilerde prososyal davranista ve
dayaniklilik puanlarinda diislis gozlemlenmistir. Ayni arastirmada ergenler,
ebeveynlerinin algiladigindan daha fazla davranig sorunu yasadiklarini, daha az
sosyal ve duygusal becerilere sahip olduklarini belirtmislerdir (Martinson ve ark.,
2022).

Ergenlikte televizyon, telefon ve bilgisayar oyunlar ile artan ekran siiresine bagl
olarak artig gosteren kilonun ve beraberinde obezitenin, yasam kalitesi iizerine
etkileri oldugunu belirtmekle birlikte ruhsal sorunlar ile de iliskili oldugunu
gosteren ¢alismalar mevcuttur (Forster ve ark., 2023; Goldfield ve ark., 2015).
Cocuk psikiyatrisi poliklinigine bagvuran 7-17 yas araligindaki 118 ¢ocuk ve ergen
ile yapilan bir aragtirmada, en sik gbzlenen psikiyatrik bozukluklar sirasiyla; dikkat
eksikligi ve hiperaktivite bozuklugu (%35,5), 6zgll fobiler (%27,6), diger
anksiyete bozukluklari (%19,5), karsit olma karsi gelme bozuklugu (%18,6),
depresif bozukluk (%17,6), obsesif kompiilsif bozukluk (%14.9), tik bozukluklar
(%10.9), eniirezis noktiirna (%9.5) ve travma sonrasi stres bozuklugu (%35) olarak
bulunmustur. Cinsiyetler arasindaki farkliliklar agisindan bakildiginda, 6zgiil fobi
ile diger anksiyete bozukluklarimin kizlarda, dikkat eksikligi ve hiperaktivite
bozuklugu ile karsit olma karsi gelme bozuklugunun ise erkeklerde daha sik
goriildigi belirtilmistir (Ceri ve ark., 2018). Pandemide ¢ocuk ve ergen psikiyatrisi
poliklinigine bagvuran 7-18 yas arasindaki ¢ocuk ve ergenlerin beden kitle indeksi
ile duygusal ve davranissal sorunlar arasindaki iliskiyi inceleyen bir arastirmaya
gore, dikkat eksikligi ve hiperaktivite bozuklugunun %34,7, yaygin anksiyete
bozuklugunun %24,6, depresyonun %21,2 ve obsesif kompulsif bozuklugun ise
%6,8 oldugu belirtilmistir (Eray ve ark., 2022).
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15-18 yaslar1 arasindaki ergenlerde duygusal ve davranigsal sorunlar1 COVID-19
pandemisi baglaminda inceleyen bir diger arastima ise; COVID-19 salginin,
ergenlerin duygulari ve davraniglari tizerinde olumsuz bir etki yaratarak, genclerde
yalnizlik, kayg, iizlintii, arkadaslardan uzaklagma ve sosyallesmede zorluklara yol
actigint ve buna bagl olarak genglerin %61,17'sinin duygusal ve davranigsal
problemlere sahip oldugunu, en yiiksek yayginlik oraninin ise %54.49 ile akran
iliskileri, %52.40 ile de duygusal semptomlar ile iliskili oldugu goriilmustiir.
Duygusal semptomlarin yayginligi cinsiyetler arasinda farklilik géstermis olup, en
yiikksek prevalansin %61,41 ile kizlarda, %26,61 ile erkeklerde goriildigi
belirtilmistir. Ote yandan davranis problemleri siklig1 %36,33 olmakla birlikte,
erkeklerde %29.03, kizlarda %38,87 oldugu belirtilmistir (Peterle ve ark., 2022).

Bir iste ¢alismanin, gengler arasinda lise terki i¢in hala bir risk faktorii oldugu
belirtilerek ergenlikte yogun c¢aligma saatleri, diisiik basar1 puanlar1 ve diisiik lise
mezuniyeti ile iliskilendirilmistir. Iste uzun saatler geciren gengler icin liseyi
birakma olasilig1, okul yil1 boyunca ¢aligmayan genglerin coguna kiyasla %44 ve
caligan iscilere oranla %54 daha yuksektir. Aragtirmalar, okul yil1 boyunca "yogun"
(haftada ortalama 20 saatten fazla) calisan genclerin liseyi birakma riskinin,
caligmayan Ogrencilere gore yaklasik iki kat daha fazla oldugunu ortaya
koymaktadir. Ayrica, okul yili boyunca yogun c¢alisma saatlerinin, lise 6grencisi
rolii ile bagdagsmayan bir erken olgunluk duygusu yaratarak; genclerin, isten elde
ettikleri nispeten yuksek kazanclara giderek daha fazla bagimli hale gelebilecegi,
bunun da erken bir zenginlik duygusunu, dolayisiyla okuldan uzaklagmay1
besleyebilecegi belirtilmistir (Staff ve ark., 2020). 4-18 Cocuk ve Gengler igin
Davranis Degerlendirme Olcegi kullanilarak annelerinden elde edilen bilgiler
dogrultusunda c¢alisan c¢ocuklarin yeterliliklerini, duygusal ve davranigsal
sorunlarin1 belirlemek amaciyla yapilan bir c¢alismada, calisan c¢ocuklarda
caligmayan ¢ocuklara oranla daha fazla duygusal ve davranigsal sorunlarin oldugu,
ayrica ¢alisan ¢ocuklarin yeterlik puanlarinin daha diisiik oldugu saptanmistir.
Sonuglar, c¢ocuklarin yalnizca %10,8’inin okula devam ettigini, 8-18 yas

araligindaki calisan c¢ocuklarin calismayan cocuklara gore ige yonelim ve disa
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yonelim puanlarinin daha fazla oldugunu gostermistir. Ayrica, ige yonelim alt
testlerinde anksiyete ve depresyon puan ortalamasmin daha yiiksek oldugu
gozlemlenmistir. Elde edilen bulgular neticesinde ¢alisan ¢ocuklarin 6nemli bir risk

grubu olusturduklari belirtilmistir (Simsek ve Erol, 2003).

2015 yilinin verilerine bakildiginda; 12 ile 15 yas arasinda yaklasik 63 milyon
ergenin egitim hakkindan yararlanmadigi, ergenlerin okul dis1 kalma olasiliklarinin
daha kiiglik ¢ocuklara gore iki kat daha fazla oldugu ve bu durumdan en fazla
etkilenenlerin gatigma ortamlarinda yasayan, ¢aligmak zorunda olan ve etnik koken,
cinsiyet ve engellilik gibi durumlar nedeniyle ayrimciliga maruz kalan ¢ocuklar ve

ergenlerin olusturdugu belirtilmistir (UNICEF, 2015).

1.6. EGITIMDE REHBERLIK HiZMETLERININ TARIHSEL SURECI

Rehberlik kisinin kendini tanimasini, yeteneklerinin farkinda olup problemlerini
¢Ozebilmesini ve hayatina dair gercekei kararlar almasini, ¢evresi ile dengeli ve
saglikli iligkiler gelistirerek kendini gerceklestirmesini hedefleyen, uzman kisilerce
saglanan psikolojik destek hizmetleri olarak tanimlanmistir (Kepgeoglu, 1999;

Yesilyaprak, 2013).

Psikolojik danigmanlik ve rehberlik hizmetleri Amerika Birlesik Devletleri’nde
dogup geliserek, egitim alaninda kendini gdstermis uygulamali bir bilim dalidir
(Hesapgioglu ve Durmus, 2006; Tan, 1992). Baslangicta okulu terk eden genglere
is bulmak ve bitirmis olmalarina ragmen hala meslek edinememis genclere destek
olmak amaciyla “mesleki rehberlik” anlayisiyla dogmustur. Bu anlayisin hakim
olmasinda 19. yiizyilin sonu ile 20. yiizyilin basinda toplumda meydana gelen
sosyal ve ekonomik degisimlerin etkili oldugu goriiliir. Tarim sektdriiniin yaygin
oldugu kirsal bolgelerden endiistrinin gelismis oldugu kentlere gb¢ hareketinin
sonucu olarak mesleki rehberlik hareketinin hizlanmasi ile 1900’li yillarin
basindaki amag, gengleri yetenekleri dogrultusunda taniyip degerlendirerek,
endiistride ihtiya¢g duyulan alanlara yonlendirmek olmustur (Hesapgioglu ve

Durmus, 2006; Mathiasen, 1956).
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[k rehberlik uygulamalar1 1900’lii yillarda Boston’daki okullarda baslatilmustir.
1908 yilinda rehberlik hareketinin kurucusu olan Frank Parsons onciiliiglinde agilan
ve rehberlik ile ilgili ilk kurulus olma 6zelligini tasiyan Boston Meslek Biirosu’nda
genglerin kendi kisilik 6zelliklerini tanimasi ve yeteneklerine en uygun meslegi
secmeleri ve bu yolda basarili bir sekilde ilerlemeleri amaglanmistir (Kepgeoglu,
1999; Tan, 1992). Bu siiregte 0grencinin yasadigi zorluklarin hayatindaki iyi
basedilememis sorunlardan kaynaklandigi kisa siirede anlasilmistir (Mathiasen,
1956). Bu sorunlarin 6grenmeyi ve gelisimi engelleyici nitelikte oldugu belirtilmis
olup, tedavi ve ¢oziimiinde yardim saglayacak uzman kisi olarak “danisman”

kavrami ortaya ¢ikmistir (Tan, 1992).

Psikolojinin bir bilim dali olarak gelismesi ve psikanaliz hareketinin yayginlasmasi,
1. ve 2. diinya savaslar1 gibi biiyiik travmatik olaylar ile rehberlik kavrami da farkli
bir boyut kazanmistir. Wilhelm Wundt’un, 19. ylizyilin sonlarinda felsefeden
ayrilan psikoloji bilimini laboratuar ortamina tasiyarak kanita dayali bir disiplin
olarak ortaya koymasi ile baglayan modern psikoloji, insan ve hayvan davraniglarim
inceleyen bagimsiz bir bilim dali olarak kisa siirede 6nemli bulgular elde etmistir.
Insan davranislarini agiklamada duyum, alg, dikkat, duygu, tepki, grenme, kisilik,
zeka gibi pek ¢ok konuda artan bilgi birikimi, ruhsal sorunlarin ¢éziim ve tedavisi
lizerine ¢alisan ve bu baglamda kendine 6zgii metot ve teknikler olusturma
gayretinde olan psikolojik danisma alanina 6nemli bir temel olusturmustur (P.
Schultz ve E. Schultz, 2007). Psikolojik danisma ve psikoterapinin bir disiplin
olarak gelismesinde bir diger 6nemli katki da Freud’un ileri siirdiigii psikanaliz
kuram1 olmustur. Psikanalitik yaklasimin katkilar1 olarak, yasamin ilk yillarinin
kiside hayat boyu siiren etkileri, ruhsal aygitin isleyisini agiklamada bilingdisinin
onemi ve kuramin One siirdiigii farkli tedavi yaklagimlari, Freud’un, Stanley
Hall’un davetlisi olarak geldigi Amerika Birlesik Devletleri’'nde verdigi bir dizi

konferans vermesi ile bu konularda diisiinmeye tesvik etmistir (Tan, 1992).

1905 yilinda zekayr 6lgmek igin gelistirilen Binet-Simon zeka testi ile baslayan
O0lcme ve degerlendirme hareketi, Amerika’nin 1. diinya savasina katilmasi ile

orduya alinacak gengleri yetenek ve kisilik 6zellikleri agisindan da saptanmasi
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gerekliligi ile devam etmistir. 1917 yilinda ise Ordu-Alfa (kagit-kalem testi) ve
Ordu-Beta (performans testi) gelistirilmesi ile kisilerin giicli ve zayif yonlerini
belirlemek iizere 6l¢me testleri onem kazanmistir (Hesapgioglu ve Durmus, 2006).
Cinsiyet, 1rk, sosyal grup, yas gibi boyutlarin objektif olarak incelenmesi agisindan
6lcme ve degerlendirme araglari psikolojik danigsma uygulamalarina 6nemli katkida

bulunmustur (Tan, 1992).

Psikolojik danigma mesleginin statii kazanmasinda ise 2. diinya savasi etkili
olmustur. Savasin insanlarin ruhsalliginda yol agtig1 yikici sonuglari tedavi etmek
tizere klinik psikologlarin yiiriittigii terapilerin, bir¢ok vakada ilagtan daha islevsel
oldugu goriilmiistiir. Psikologlar, buradaki calismalarinda gdsterdikleri basarilar
neticesinde yeni teknikler gelistirmeye de baslamiglardir. Savas sonrasinda
psikolojik danmigsma alami statii kazanarak, sivil hayata donen gencleri ¢aligma
hayatina entegre etme amaciyla devlet kurumlarinda, okullarda, saglik

merkezlerinde kendine yer edinmistir (Hesapg¢ioglu ve Durmus, 2006; Tan, 1992).

1930 yili itibariyle ruh sagligi hizmetlerinde klinik model 6n plana ¢ikmaya
baslamis, aile, arkadas, okula ve ise uyum sorunlar1 iizerine ¢alisilmistir. 1940 ve
1950’11 yillarda ise bireyi gii¢lii ve degerli kabul eden (Poyraz, 2006) hiimanistik
kuramin 6nciilerinden Carl Rogers, ruhsal bozukluklar1 6nleyici bir bakis acisiyla,
psikolojik damigma hizmetlerinin sadece hastalara degil herkese sunulmasi
gerektigini ileri siirmils ve bu yaklagim pek ¢ok psikolojik danigman tarafindan

benimsenmistir (Hesapg¢ioglu ve Durmus, 2006).

Madde kullanimi, thmal ve istismar, siddet, zorbalik ve diger ruh saglig1 sorunlari
1960’11 yillarda okul psikolojik danismanlik ve rehberlik servislerinin ilgilenmesi
gereken konular olarak on plana ¢ikmustir. Ozellikle 1970°1i yillarda okul rehberlik
servislerinin mesleki rehberlik, krize miidahele ve kisi odakli yaklasimlar
benimsemeleri elestirilmis ve yeni model arayislar1 baslamistir. Ogrencilerin
gelisimlerini dikkate alan kapsamli gelisimsel rehberlik programi bu alanda 6nemli
yer edinmis ve Amerikadaki okullarda yaygin olarak uygulanmistir (Hesapgioglu

ve Durmus, 2006).
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Psikolojik danigsmanlik ve rehberlik ¢alismalar1 Tiirk egitim sistemine ilk olarak
1950’1i yillarda girmeye baslamis olsa da bir kavram olarak Turkiye’deki tarihsel

yolculugunun daha 6nceye dayandigi bildirilmektedir (Kepgeoglu, 1999).

Cagdas rehberlik anlayis1 oncesi incelendiginde, tarih boyunca kisi, gelecegine
yonelik kararlar alma hususunda ¢esitli alanlardan yardim arama egiliminde olmus,
bu egilim farkli toplumlarda farkli yansimalar gostererek cogunlukla kiiltiir ve din
ekseninde sekillenmistir. Islamiyet &ncesi Orta Asya’daki Tiirk toplumlarina
bakildiginda; samanlarin iyi ve kotii ruhlarla bas etmek icin farkli kiyafetler giyip,
cesitli danslar esliginde duman ve kokular kullanarak, trans halinde insanlarin
problemlerini ¢ozmeye c¢alistiklari, islamiyetin kabuliinden sonraki Tiirk
kiiltiirtinde ise ruhsal giigliik yasayan kisilere karsi sicak ve sefkatli bir yaklagim
benimsenip “deli” yerine veli” denilerek saygi gosterildigi ve hastahanelerde

tedavileri saglandigi belirtilmistir (Tan, 1992).

Egitim alanmma entegre edilmis c¢agdas rehberlik anlayisinin = Tiirkiye
Cumbhuriyeti’nin kurulmasi ile baglamistir. 1939 yilindaki bir ilkokul programinda,
cocugun kendi yetenekleri, ilgi, ihtiyaclart ve kisilik ozellikleri goz Oniinde
bulundurularak, 6gretmenin 6grenciye “kilavuzluk™ etmesine dikkat c¢ekilmistir

(Glven, 2020; Poyraz, 2006).

Egitim alanindaki degisimler, 1950'li yillarda Tiirkiye-Amerika Birlesik Devletleri
arasinda kurulan is birligi neticesinde gergeklesmistir. Tiirk egitimciler, psikolojik
danigma ve rehberlik alaninda uzmanlik yapmak {izere Amerika’ya gonderilirken,
Amerikali psikologlar ve egitimciler Tiirkiye’ye gelerek, oOgretmenlere ve
yoneticilere okullarda rehberligin geregine ve Orgilitlenmesine, 6grencinin ve
tilkenin ihtiyaglarina yonelik, islevsel bir program gelistirilmesine vurgu yapan
konferanslar diizenlemis ve bdylelikle rehberlik hizmetleri egitimdeki yerini

almaya baslamistir (Kepgeoglu , 1999; Ozoglu, 2007; Ultanir, 2005).

1950’11 yillarda bazi illerde rehberlik uygulamalarina iliskin toplantilar, kurslar ve
seminerler gerceklestirilmig, hatta bazi miidiir ve 6gretmenler goniillii olarak

okullarinda rehberlik uygulamalarina baglamistir. 1953-1954 6gretim yilinda Gazi
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Egitim Enstitii’niin Pedagoji ve Ozel Egitim bdliimlerinde ilk kez “rehberlik” dersi
verilmistir. Amerikali uzmanlarin yazdig: kitap, brosiir ve makalelerin Tiirk¢eye
cevrilmesi ve Tirk uzmanlarin yazdigi kitaplar rehberlik kavraminin

yayginlagsmasini saglamistir (Kepgeoglu, 1999; Tan, 1992; Yesilyaprak, 2013).

1960’11 ve 1970’li yillarda gerceklesen kalkinma planlari ve sura caligmalari
dahilinde, genclere ortaokul ve liselerde sosyal ve mesleki rehberlik hizmetleri
saglanarak, bu hizmetin genglerin 06zel sorunlarinda, ders dis1 etkinliklerin
gelistirilmesinde, kabiliyetlerine ve kisiliklerine uygun daha iist seviyede 6grenime
veya okulu birakanlarin meslege yonelmelerinde, tatil aylarinda bir iste
calismalarin1 diizenlemelerine yardimci olacagi belirtilmistir (Hesapgioglu ve
Durmus, 2006). 1981 yilinda ise yiiksekogrenimde yapilan yeni diizenlemeler ile
psikolojik danigsma ve rehberlik bir bilim dali olarak kabul edilerek lisans

programlarina dahil edilmistir (Kepgeoglu, 1999).

2000’11 yillara dogru ve sonrasindaki yillarda kapsamli gelisimsel rehberlik
yaklasimi benimsenerek ogrenciler, yasamlarinin her doneminde basarmalari
gereken gelisimsel gorevler ile karst karsiya kalmis ve bu gorevleri basariyla
tamamlamalarina destek olmak psikolojik danigmanlik ve rehberlik hizmetinin
temel gorevi oldugu kabul edilmistir. Ogrencinin akademik, Kkariyer, sosyal ve
kisilik gelisimini tamamlamay1, bunu saglarken bagariya ulagsmak i¢in 6gretmen,
yonetici, veli ve diger okul dis1 kurum ve kuruluslar ile isbirligi i¢inde olmay1
hedeflemisse de yapilan ¢alismalar okullardaki miidiir, 6gretmenler ve uzmanlarin
rehberlik kavrami ve uygulamalarinda ortak bir bilince sahip olmamasini, rehberlik
calismalarinda basariya ulagsmay1 zorlastiran 6nemli bir sorun olarak belirtmislerdir

(Hesapgioglu ve Durmus, 2006; Yesilyaprak, 2009).

Giliniimiiz rehberlik anlayisina bakildiginda, Milli Egitim Bakanligi’nin Rehberlik
ve Psikolojik Danisma Hizmetleri Yonetmeligi'ne gore, okul rehberlik ve
psikolojik danisma programlarinin 6zellikleri ve icerdigi hedefler; bireyi tanima
teknikleri, gelisimsel ve Onleyici hizmetler, ihtiya¢ analizi, iyilestirici hizmetler,
psikoegitim programi ve psikolojik danigsma seklinde olup, tiim bunlar 6grencilerin
gelisim ozellikleri dikkate alinarak belirlenmektedir. Ornegin; liseleri ifade eden
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ortaggretim kademesinde rehberlik ve psikolojik danigma hizmetleri, 6grencinin
bireysel o6zelliklerini degerlendirip saglikli bir kimlik olusturmasi, ergenlik
donemindeki degisimlere uyum saglamasini, verimli ve planli ¢alisma aliskanligi
kazanmasi, kariyer hedefleri dogrultusunda iist 6grenim, meslek ve is alanlarina

yonelmesi amaciyla yriitiilir (T.C. Milli Egitim Bakanligi, 2020).

1.6.1. Ergenlik Doneminde Travmatik Yasam Olaylar1 ve Travmaya Duyarh
Okul

Diinyada artan go¢ hareketleri, aile i¢i ve toplumsal siddet, ekonomik ve sosyal
esitsizlikler, savaglar ve son olarak tiim toplumlar etkisi altina alan pandemi ile
gelisen ruhsal giicliikler neticesinde diinya, travma kavramini ve egitimde travmaya
dayali yaklagimlari odak noktasina almistir. Pandeminin insanlar Uzerindeki
olumsuz etkileri g6z oniine alindiginda pandemi; kurumlar ve toplumsal yasanti
tizerinde adeta bir turnusol kagidi islevi gérerek mevcut sorunlari goriiniir kilmas,
afetlere kars1 ne kadar hazirlikli oldugumuzu bir kez daha sorgulamamiza neden
olmus, degisim i¢in itici bir gli¢ olmanin 6znesi konumuna gelmistir. Bu degisim,
kuskusuz pandemiden en ¢ok etkilenmis kirilgan gruplardan olan ¢ocuklar1 ve
ergenleri ilgilendirmis olup, okul kavramini yeniden diisinmemizi tesvik eder
niteliktedir. Okul, sadece genclerin meslek edinmesi i¢in onlar1 gelecege hazirlayan
bir kurum mudur, yoksa hayatin her alaninda karsilastiklar1 giicliiklere karsi
dayanikliliklarimi arttirarak iyi olus halini destekleyen giivenli bir alan midir?
Travmaya duyarli okul yaklasimi bu sorulara yanit arar niteliktedir (Feger ve ark.,
2020; Kline, 2022).

Travma, kisinin 6lUm veya Olim tehdidi igeren, ciddi yaralanmaya veya cinsel
siddete maruz kalma gibi siddetli ve kazara gerceklesmis Orseleyici olaylari
yasamas1 ya da bu olaylara tanik olmasi yahut bir yakininin basina geldigini
ogrenmesi seklinde tanimlanmistir. Travmatik olaymm meydana gelmesinin
ardindan kiside olaya iliskin istemsizce rahatsiz edici anilar, riyalar, diisiinceler ya

da duygulardan kaginma veya kagimma ¢abalari, olayin tekrarlandigi hissedilen
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geemise doniisler, olaya benzer igsel ya da digsal ipuglarina maruz kalinca olusan
yogun veya uzun siireli psikolojik stres ve fizyolojik tepkiler, kendine, baskalarina
ya da dunyaya dair abartili ve olumsuz inanglar, kalici olumsuz duygusal durum
(6rnegin; korku, dehset, 6fke, utang veya sugluluk) islevsellikte bozulma, sosyal
iliskilerin bozulmasi, konsantrasyon ve uyku sorunlari, 6fke patlamalar1 gorilmek
ile 1 aydan fazla bir siirede devam etmesi halinde bu durum travma sonrasi stres
bozuklugu olarak belirtilmistir (APA, 2022).

Afetler, kazalar, hastaliklar, savaslar, istismar, fiziksel ya da psikolojik siddet,
iskence, gdg, cinayet ya da intihar gibi bir baskasinin 6liimiine tanik olmak baslica
travmatik yasam olaylar1 olarak kabul edilir (Briere ve Scott, 2016). Kdresel
nufusun yaklasik %70'inin yasamlart boyunca en az bir travmatik olay yasadigi
belirtilmistir (Kessler ve ark., 2017). Genel popiilasyonda salgin hastaliklara bagli
olarak gelisen travma sonrasi stres bozuklugu prevalansi ise %?24,20 olarak
bildirilmistir (Qiu ve ark., 2021). TSSB igin belirleyici faktorlerin bireysel ve
ailesel psikiyatrik hastalik Oykiisii, cinsiyet, sosyoekonomik durum, kisilik
oOzellikleri (ice doniikliik/disa doniiklik), egitim diizeyi, ik, algilanan yasam
tehdidi, 6nceki travmatik deneyimler ve bunlarin siddeti ile algilanan sosyal destek

sistemlerini igerdigi bilinmektedir (Bisson, 2007).

Ergenlikte artan risk alma davraniglarinin, beraberinde daha az denetim getirmesi,
dolayisiyla daha ytiksek kaza, yaralanma ve diger travmatik deneyimlere yol agtig

belirtilmistir (Porche ve ark., 2017).

Bu nedenle ergenler TSSB gelistirme agisindan yiiksek risk altinda olan gruplardan
biri olarak kabul edilmektedir (Nooner ve ark., 2012). Aragtirmalar ¢ocuklarin ve

ergenlerin yaklasik %70'inin en az bir travmatik olay yasadigimi gostermektedir

(Finkelhor ve ark., 2013).

2000 yilindan 2011 yilina kadar yayinlanan arastirmalara bakildiginda, ergenler
arasinda travma sonrasi stres bozuklugu yaygmliginin %3-57 oldugu ve bu
donemde gorilen TSSB’nin intihar, madde bagimliligi, akademik sorunlar ve zayif

fiziksel saglik ile iliskili oldugu belirtilmistir (Nooner ve ark., 2012). Ote yandan,
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travmatik stres tepkilerinin yas ve gelisimsel doneme bagl olarak degiskenlik
gosterdigi bilinmektedir (Oflaz, 2015). Travmatik bir olay sonrasinda 12-18 yas
araligindaki gencglerde gelisebilecek tepkiler akademik basarida gerileme,
sorumluluklar1 ihmal etme, okulda veya evde saldirgan davranislar gosterme, suca
yonelim, riskli davraniglarda bulunma, alkol ve madde kullanimi gibi davranis
sorunlart seklinde tanimlanmigtir. Buna ek olarak uyku ve yeme sorunlari, bas
agrilari, mide-bagirsak ve cilt sorunlar1 gibi somatik belirtiler de yasanabilir. Sosyal
ice doniikliik, yakin iligkilerde bozulma, sosyal etkinlere karsi azalan ilgi gibi
duygusal sorunlar da gozlenebilir (Zara, 2011). Ergenlerde gozlenen bu tepkilerin,
ogretmenler ve ebeveynler tarafindan okulda ve evde fark edilmesi, ergene ihtiyaci

olan bitiincil destegi saglamasi agisindan 6nemlidir (Erden ve Gurdil, 2009).

1999 Marmara Depremi’nden ii¢ bucuk y1l sonra depremin Kocaeli’ndeki ergenler
tizerindeki uzun donemli ruhsal etkilerini Cocuk ve Gengler i¢in Travma Sonrasi
Stres Tepki Olgegi (CTSS-TO), Beck Depresyon Envanteri (BDE) ve Durumluk-
Strekli Kaygi Olgegi (STAI) ile arastiran kesitsel bir ¢alismada, ergenlerin %
1.8’nin ¢ok agir, % 20.4’iliniin agir, % 38.3’{iniin orta, % 32.2’sinin hafif siddette
TSSB belirtisi tasidigs, CTSS-TO ve BDE’ne gdre % 22.2°sinin TSSB ve %
30.8’inin depresyon tanisi aldig1 belirtilmistir. CTSS-TO ne gore asir1 uyarilmislik
ve yeniden yasantilama belirtilerinin siklik ve siddetinin yliksek oldugu
gozlemlenmistir. Travma ile ilgili en sik bildirilen belirtilerin korkular, sosyal geri
cekilme ve yabancilasma duygular1 oldugu saptanmis, tiim Slgeklerde en yiiksek

puanlari kiz 6grencilerin aldigi bulunmustur (Karakaya ve ark., 2004).

Travmatik yasam olaylarinin tiirii ve siddetinin, travmatik stres belirtilerinin ortaya
cikmasinda belirleyici oldugu yaygin olarak kabul gorse de olumsuz bir olay:
travmatik olarak tanimlayanin aslinda c¢ocugun veya gencin sahip oldugu
dayaniklilik kapasitesi oldugu belirtilmistir (Kline, 2022). Psikolojik dayaniklilik,
kisinin olumsuz yagsam olaylar1 ile bas edebilmek iizere koruyucu faktorlerin
etkisiyle gelistirdigi direng seklinde tanimlanmistir (Giiler ve Peksen Siislii, 2022).
Bebeklikte bakim veren ile kurulan giivenli baglanma, iyi bir aile ortami, saglikli

gelistirilmis sosyal iliskiler (sevilen bir akraba ya da 6gretmen), pozitif akran
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iligkileri, okula baglilik ve duygularin digsavurumu gibi etkenler travmanin yol
actig1 yikict etkileri hafifleten koruyucu faktorlerdir (Sciaraffa ve ark., 2018).
Sorun davranislar ile iliskili oldugu belirtilen anne ve babanin egitim diizeyi, aile
destegi, kardes ve arkadas iliskileri ve akademik okul basarisinin sosyal, duygusal
ve davranigsal sorunlar i¢in koruyucu faktorler oldugunu gosteren arastirmalar
mevcuttur (Sacan ve ark., 2014). Okul, ¢ocuk ve ergenin ailesinden sonra en ¢ok
vakit gegirdigi kurumdur (Akdeniz, 1982). Cocuklar ve gencler evlerinde ve
toplumda stresli yasam olaylarina maruz kalinca, okullar gerekli miidahalede
bulunmak, iyi olus halini saglamak ve dayaniklilig1 artirmak i¢in kritik derecede
Oonemli bir ortam haline gelir. Savunmasiz ve travmatik yasantist olan genclerin
daha iyi anlasilmasi ve daha sefkatli bir sekilde hizmet edilmesi i¢in okullardaki
uygulamalari degistirmek, bir¢ok okul profesyonelinin paylastigi bir hedef olsa da
okullarin bu ihtiyaglar1 karsilamak icin yeterli donanima sahip olmadig
belirtilmistir (Herrenkohl ve ark., 2019). Ergenligin bir dizi degisim igeren sancili
bir gecis donemi olmasina ek olarak, ¢6ziilmemis ve devam eden travmalarin
eklenmesi ile geng, bu donemde kendini giivende ve ayni zamanda 6zgiir hissedip
ifade edebilecegi bir alana daha da ihtiyag¢ duyar (Craig, 2021). Dolayisiyla okullari

cocuklarin ve genglerin ihtiyaclarina yonelik yapilandirmak olduk¢a 6nemlidir.

Travmaya duyarli okul kavrami ilk kez 2005 yilinda Amerika’nin Massachusetts
eyaletinde travmatik deneyim yasamis 6grencilerin akademik ve sosyal yeterlilik
alanlarinda giliclenmeleri ve dayanikliliklarinin artmasi icin yapilandirilan okul
ortamini ve gerekli politikalar1 tanimlamak i¢in kullanilmis ve diger eyaletlerde de
benzer uygulamlar baslatilmistir. 2011 yilinda travmaya duyarli okul yaklagiminin
benimsendigi Washington’daki Lincoln Lisesi’nde elde edilen sonuglar umut verici
olarak goriilmiistiir. Bu yaklasim ile 6gretmenler 6grencilerin sorun davranislarina
kars1 suglayici bir tutum sergilemek yerine, travmanin akademik basar1 iizerindeki
etkilerini anlamaya basladik¢a, 6grencilerin okulu terk etme oraninda %85 azalma,

ders basarilarinda artig ve disiplin sorunlarinda azalma gézlenmistir (Craig, 2021).
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McConnico ve digerleri (2016) tarafindan Onerilen travmaya duyarli okul
mudahalesi olan STRIVE (Supportive Trauma Interventions for Educators:
Egitimciler i¢in Destekleyici Travma Miidaheleleri) modelinde amag,
“Ogretmenleri, Ogrencileri, velileri ve kurumdaki tiim personeli travmanin
yaygilig1 ve etkileri hakkinda bilgilendirmek, okul veya toplumdaki ruh sagligi
hizmetlerine yonlendirmeyi saglamak ve Ogrencilerin yeniden travmatize
olmalarin1 6nlemek” seklinde ifade edilmistir (Herrenkohl ve ark., 2019; Berg ve
ark., 2017; McConnico ve ark., 2016). Ote yandan ruh saglig hizmetlerinin
erigilebilir olmasini ve damgalayici olmamasini saglamak da 6nemli bir konu olarak

belirtilmistir (Chafouleas ve ark., 2016).

Ogretmenlere ve okuldaki tiim personele kazandirilmasi hedeflenen bakis agisi,
ogrencilerde goriilen sorun davraniglarin bir itaatsizlik olarak degerlendirmek
yerine, karsilanmasi gereken duygusal bir ihtiya¢ olarak algilamalari yoniinde
oldugudur (Oz Soysal, 2020). RAP (Rahatla, Farkinda Ol ve Kisisel
Derecelendirme Yap) Kuliibii adli travma bilgisine dayali farkindalik miidahalesini
benimseyen 15 okul yoneticisi ile yart yapilandirilmis goriismelerin yapildigi bir
arastirma, yoneticilerin RAP Kuliibii'nli travmadan etkilenen 0grencilere destek
saglamak ve 0grencilerin islevsel olmayan basa ¢ikma davraniglari sergilemelerini

engellemek amaciyla benimsediklerini belirtmistir (Arnold ve ark., 2020).

Travmaya duyarli okullar 6grencileri, potansiyellerinin agiga ¢ikmasini engelleyen
dis tehditlerden koruyarak, yasamin her alaninda karsilasacaklar1 sorunlarla bas
edebilmeleri igin ihtiyag duyduklar1 duygu diizenleme becerilerini gelistirip,
giiclenmelerine olanak saglayan giivenli bolgelerdir. Ayni zamanda, ¢ocukluk
doneminde bozulan iligkilerini 6gretmenleri ya da arkadaslari ile kuracaklar
giivenli ve esnek baglar ile yeniden sekillendirebilecekleri ve dolayisiyla ergenin
kendini degerli hissetmesine olanak saglayacak koruyucu bir ortam olarak

nitelendirilmistir (Craig, 2021).
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Travmaya duyarli okul modelinin uzun siireli etkilerini inceleyen herhangi bir
bilimsel aragtirmaya su ana kadar rastlanmamis olsa da proje bazinda ¢esitli
caligmalar mevcuttur. Diinya iizerinde 75 milyon g¢ocugun egitim hayatinin
travmatik olaylar nedeniyle sekteye ugradigi ve buna ragmen insani yardim
kuruluglarinin %3’ten azinin egitim ve travmayi egitim alaninda ele aldig
belirtilmistir. Maya Vakfi, travmay1 okul sistemine entegre etmek amaciyla
“Travmaya Duyarli Okul Program1” projesini gelistirmistir. Suriyeli ve dezavantajl
5-24 yaslar1 araligindaki ¢ocuk ve genclere sanat terapileri araciligiyla psikososyal
destek hizmetleri sunan vakif, Theirworld destegi ile 2017-2018 egitim ve dgretim
yilinda Milli Egitim Bakanlhg: is birligi ile Istanbul’da en fazla sayida travmatize
olmus ¢ocuk ve Suriyeli 6grenci oranina sahip dort ilgede pilot bir ¢aligma
baglatmistir. Bu c¢alisma 2018-2019 akademik yilinda ise Sanlurfa’da
yuriitilmustir (Maya Vakfi, 2019).

Travmaya duyarli okul programi giivenli ortam yaratmak, risk belirleme ve erken
miidahale, yogun destek vermek olmak tizere 3 asamadan olusmaktadir. Birinci
asama Ogrencilere giivenli bir ortam saglamak adina okuldaki 6gretmenlere ve
psikolojik danismanlara yonelik verilen egitimlerdir. Iki modiilden olusan
egitimlerin ilk modiiliinde travmanin tanimi, 6grenme siireclerine etkisi, sinif
icindeki gostergeleri, savas ve go¢ travmasi basta olmak iizere diger travmatik
yasam olaylar1 hakkinda bilgilendirmektir. Ikinci modiilde ise, travmatize olmus
cocuklarla sinif yOnetimini saglama, sinifta psikososyal destek aktivitelerini
destekleme, akran zorbaligin1 6nleme, pozitif disiplin yontemlerinin uygulanmast
ve 0z bakim hakkinda egitim vermektir. Ote yandan okuldaki psikolojik
danigsmanlara ¢ocuklarla goriisme ve travmatik deneyimleri olan ¢ocuklar i¢in

mudahale tekniklerini iceren ek moduller icermektedir (Maya Vakfi, 2019).

Ikinci asama olan risk belirleme ve erken miidahelede amag, risk altindaki
cocuklarin bireysel ihtiyaglarin1 ve onlarin travmatik yasam olaylarindan nasil
etkilendigini tespit etmektir. Bu tespit Ogretmenlerin doldurdugu bir olgek

araciligiyla saglanmis olup, cocuklar Maya Vakfi’nin psikologlari tarafindan sekiz
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hafta siliren psikososyal destek atdlyelerine dahil edilerek, ¢ocuklarin travma

sonrast stres semptomlarini azaltip, dayanikliliklarinin arttirilmast amaglanmastir.

Son olarak tigiincli asama olan yogun destek programinda ise amag, TSSB belirtileri
gosteren c¢ocuklar Maya Vakfi Cocuk Merkezi’nde saglanan terapi seanslarina
alinarak, bag etme becerilerinin gili¢lendirilmesi i¢in yogun bir destek saglamaktir

(Maya Vakfi, 2019).

Ogretmen egitimleri sonrasi1 egitimlerin etkililigi incelenmis; egitimler sonrasi
ogretmenlerin  %96,1°’1 egitimin travmayr anlama, bu yonde duyarli olma
konusunda bilgi ve becerilerini arttirdigini dile getirerek, siif i¢indeki sorun
davraniglara yonelik cezalandirici bir disiplin anlayist yerine sorunu anlamaya
yonelik daha yapici ve sefkatli bir tutum sergilemeleri gerektigi konusunda

farkindalik gelistirdigini belirtmistir (Maya Vakfi, 2019).

Travmay1 odak noktasina alan bir diger ¢alisma ise Maltepe Universitesi’ne aittir.
Maltepe Universitesi Sokakta Yasayan ve Calisan Cocuklar (SOYAC) Uygulama
ve Aragtirma Merkezi’nin Uskiidar Kaymakamlig: is birligi ile 2019-2020 egitim
ogretim yilinda okula devam oraniin en diisiik oldugu bir ortaokulda hayata
gecirdigi ‘Okuldayiz: Uskiidar’ projesidir. Proje ile yiiksek risk altindaki ¢ocuk ve
genglerin duygusal ve sosyal gelisimlerinin desteklenip, okula bagliliklarinin
arttirlarak topluma kazandirilmalarr hedeflenmistir (T.C. Maltepe Universitesi,
2020). Odak noktasinda okul personelinin, egitim hayatinin sekteye ugrama riskiyle
kars1t karsiya kalmis Ogrencilerin ve ailelerin oldugu bu projenin biinyesinde;
Ogretim elemant/uzman danismanliginda ve siipervizyonu takibinde olmak {izere,
lisans ve lisanslstl programlara devam eden tiniversite 6grencileri yer almistir.

)

Judith Herman’nin; “Iliskilerde yaralamwr, iliskilerde iyilesiriz.” soziinden
hareketle “baglanma iliskisinin tesisi yoluyla akran temelli terapotik yaklagim”
modeli ile ¢alisilmistir. Bu model odak noktasina travma bilgisini alarak ve okul
tabanl1 calisma prensibini benimseyerek, Uskiidar’daki ilgili kamu kuruluslari ile
Maltepe Universitesi'nin yan1 sira Marmara ve Istanbul Bilgi Universiteleri ile is
birligi igerisinde projelendirilmistir. Ote yandan disiplinler aras1 bir yaklasimin
getirisi olarak; Maltepe Universitesi'nin Psikoloji, Sosyal Hizmet, Felsefe
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boliimleri ile Hemsirelik yiiksekokulu ve Meslek yiiksekokulu boliimleri projede
gdrev almislardir. Projeye ayrica Marmara Universitesi Beslenme ve Diyetetik ile
Saglik Yénetimi béliimleri ve Istanbul Bilgi Universitesi iletisim boliimii de destek
vermistir (T.C. Maltepe Universitesi, 2020). Géniillii 6grencilerden olusan sinif
ekipleri ¢ocuklarla grup ruhunu olusturmak {izere sinirlara 6zen gdstererek
kurduklar1 giivenli baglanma iliskilerinde, c¢ocuklarin okula ve gruba
baglanmalarini destekleyici tiirde oyunlar ve bireysel destek ¢alismalart ile akran
destegi saglayip giivenli bir ortam yaratarak, ¢ocuklarin duygusal ve sosyal
gelisimlerini destekleyip motivasyonlarint arttirmayr ve rol model olmay1
hedeflemislerdir. Bu baglamda ruh saglig1 da kisinin ruhsal bozukluklara sahip
olmamasindan Gte, kendi yeteneklerinin farkinda olmasi, yasamin zorluklar ile
saglikli bir sekilde basa ¢ikabilmesi, topluma katkida bulunmalarin1 saglayan ve

cevresiyle iyi iligkiler gelistirebilmesini igeren bir iyilik hali olarak tanimlanmistir
(WHO, 2022).

Projenin bir diger amaci da sagligin bir biitiin olmasindan hareketle, ruhsal 1yilik
halinin fiziksel bilesenleri de igermesi ile ilgilidir. Okul sagligi hemsireleri, kronik
saglik sorunu olan ve destek ihtiyact olan Ogrencilere ve ailelerine yonelik
danismanlik hizmetleri vermis ve sorunlarinin ¢6ziimii i¢in ilgili saglik hizmetine
erisimlerini saglamislardir. Ote yandan saglikli beslenmenin onemi ile ilgili
egitimler verilmistir. Buna ek olarak, calismalar pandemi déneminde de devam
etmis ve salgindan korunmaya ve teknolojinin saglikli kullanimina yoénelik

egitimler verilmistir (T.C. Maltepe Universitesi, 2020).

Diinyada artan afetlere bagli travmatik yasantilar acisindan bedenin, beynin ve
iligkilerin yeniden yapilanma donemi olan, ayrica ileri yaslarda da iyi olma halinin
belirleyicisi olan ergenlik donemine yonelik arastirmalar toplum temelli ve klinik
caligmalara yon vermektedir. Literatiir incelendiginde ergenlerin duygusal ve
davranigsal sorunlarina ve pandeminin ruh saghig: tizerindeki olumsuz etkilerine
iligkin c¢aligmalar yer alirken, pandeminin normallesme donemine yoOnelik
arastirmalar smirl diizeydedir. Iklim degisikligine bagl pandemilerin artarak

devam edecegi bildirilmektedir. Bu nedenle bu ¢alismada, pandemi déneminin
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biitiinlinii degerlendirmek agisindan yarar saglayacagi ve okul ruh saglig
hizmetlerini 1iyilestirmek adma yapilacak caligmalara katkida bulunabilecegi
diisiincesiyle, bu calismada pandeminin normallesme doneminde liselerde 6grenim

goren ergenlerin duygusal ve davranigsal sorunlarini incelemek amaglanmastir.
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IKIiNCi BOLUM
2. GEREC VE YONTEM

2.1. ARASTIRMANIN MODELI

Aragtirma kesitsel tipte epidemiyolojik bir arastirmadir.

2.2. ARASTIRMANIN AMACI

Bu arastirmada pandeminin 3. yilinin bitimine denk gelen normallesme déneminde
liselerdeki ergenlerin duygusal ve davranigsal sorunlar1 ve iligkili faktorlerin

belirlenmesi amaglanmistir.
Arastirmada tizerinde durulan sorular asagidaki gibidir:
Pandeminin normallesme doneminde;

1. Liselerdeki ergenlerde duygusal ve davranigsal sorunlarinin dagilimi nasildir?

2. Sosyo-Demografik degiskenlere gore ergenlerin duygusal ve davranigsal
sorunlari farklilik gostermekte midir?

3. Okul tipine gore duygusal ve davranigsal sorunlarin puan ortalamalart farklilik
gostermekte midir?

4. Ergenlerde ruh sagligi hizmet ihtiyact ve ruh sagligi hizmetine erisim hizi

nedir?

2.3. ARASTIRMANIN ORNEKLEMI

Arastirmanin 6rnegini olasilikli kiime ornekleme yontemiyle secilen Kocaeli il
merkezi olan izmit ilgesinde lise 6grenimine devam eden 1417 yas grubundaki kiz
ve erkek Ogrenciler olugturmaktadir. Optimum Ornek biiytlikliglinii hesaplamada
Turkiye Ruh sagligi Profili arastirmasinda Bati Anadolu Bolgesi i¢in bildirilen
Toplam Problem Puan ortalamasi 34,5+21,2 esas alinmistir (Erol ve Simsek, 1998).
Kiime Ornekleme yontemi kullanildigi icin 1.2 desen etkisi dahil edilerek 420

ergene ulasilmasi planlanmistir. Kocaeli ilinin Izmit ilgesindeki liseler basit rastgele
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ornekleme yontemi ile secilerek, olasilikli kiime oOrnekleme yontemi ile 420
Ogrenciye esit sans verecek sekilde erisilmesi planlanmistir. Devlet mesleki ve
teknik anadolu lisesinden 95, devlet anadolu imam hatip lisesinden 65, 6zel anadolu
lisesinden 60, 6zel mesleki ve teknik anadolu lisesinden 59, devlet anadolu
lisesinden 98 ve devlet fen lisesinden 83 6grenci olmak (izere toplam 6 okulda 9.,

10., 11. ve 12. sinif diizeyleri dahil edilerek 460 6grenci arastirmaya katilmistir.

2.4. ARASTIRMANIN VERiI TOPLAMA ARACLARI

Katilimcilarin  demografik o6zelliklerinin belirlenmesi i¢in “Sosyo-Demografik
Bilgi Formu”, duygusal ve davranigsal sorunlarin belirlenmesi i¢in “11-18 Yas

Gengler i¢in Kendini Degerlendirme Olgegi” kullanilmistir.

2.4.1. Sosyo-Demografik Bilgi Formu

Bu form arastirmaci tarafindan hazirlanmis olup, katilimcilarin yas, cinsiyet, devam
ettikleri okul tiirti, sinif diizeyi, kardes sayisi, anne-baba/bakim verenin egitim ve
gelir durumu, pandemi ve normallesme doneminde yasadiklari giicliikler, ruh
saglig1 hizmetine erisim durumu, gencin sosyallik, aktivite ve akademik basarisini
degerlendiren ve okul ruh sagligi hizmetlerinin etkisini igeren 30 sorudan

olusmaktadir (EK-2).

2.4.2. 11-18 Yas Gengler icin Kendini Degerlendirme Olcegi (YSR/11-18)

Bagimli degiskeni 6lgmek icin kullanilan olan bu 6lgek, 11-18 yaslar1 arasindaki
genclerin  sorun davraniglarini  kendi  verdikleri  bilgiler dogrultusunda
degerlendirmek tizere okullarda ve ruh saghigi kuruluslarinda uygun miidahale
yontemlerinin gelistirilebilmesi ve izlenebilmesi amaciyla olusturulmus bir tarama
Olgegidir (Ek-3). Achenbach (1991) tarafindan gelistirilen 6lgek, Erol ve Simsek
(1998) tarafindan iilkemize uyarlanmistir. Olgegin 2001 formu Nese Erol ve
Zeynep Simsek tarafindan yeniden gbzden gegirilmistir. Duygusal ve davranigsal

54



sorunlart tanimlayan 112 problem maddesi yer almaktadir. Sorun davranislar son 6
ayda goriilme siklik derecesine gore “0” (dogru degil), “1” (bazen dogru) ve “2”
(her zaman dogru) seklinde derecelendirilmektedir. Olgegin Ige Yonelim ve Disa
Yonelim olarak iki alt testi bulunmaktadir. Olgegin tiimiinden de Toplam Problem
puani elde edilmektedir. Ice yonelim alt testi kendi iginde Anksiyete/ Depresyon,
Sosyal i¢e Doniikliik/ Depresyon ve Somatik Yakinmalar olarak; Disa yonelim alt
testi ise Kurallara Kars1 Gelme ve Saldirgan Davranislar olarak ayrilmustir. Olcekte
bu iki gruba da girmeyen Sosyal Sorunlar, Diislince Sorunlar1 ve Dikkat Sorunlari
alt dlgekleri yer almaktadir. Olgek puanlarindan elde edilen verilerle ayn1 zamanda
DSM ile uyumlu alt testler de yer almaktadir. DSM ile uyumlu alt testler
Duygudurum Bozuklugu, Anksiyete Bozuklugu, Dikkat Eksikligi/Hiperaktivite
Bozuklugu, Davranim Bozuklugu, Karsit Olma-Karsit Gelme Bozuklugu,
Somatizasyon Bozuklugu, Obsesif Kompiilsif Bozukluk ve Travma Sonras1 Stres
Bozuklugu olarak belirtilmistir. Olgegin test- tekrar test giivenirlik katsayilar1 ige
Yonelimde .84, Disa Yonelimde .83 ve Toplam Problemde ise .87 iken; i¢ tutarlilik
katsayilari sirast ile .92, .89, .89 ve .95 olarak belirtilmistir. Olgegin kesme noktasi
icin T puan 63’tiir (Erol ve Simsek, 2010). Kocaeli il Milli Egitim Miidiirliigii
Olgekte yer alan 2, 18, 31, 40, 57-58, 67, 70, 72, 81-82, 90-91, 94, 96-97, 99, 105,
110 numarali maddelerin uygulanmasina izin vermedigi i¢in uygulama sirasinda
Olcekten c¢ikarilmistir. Bu sebeple, sozii gecen maddelerin Olgekten ¢ikarilmast
nedeniyle sorun davraniglar Toplam Problem puanmi ve DSM ile uyumlu olan

Travma Sonras1 Stres Bozuklugu alt 6l¢egi kullanilarak analiz edilmistir.

2.5. UYGULAMA

Arastirma icin Istanbul Bilgi Universitesi Etik Kurulundan (26 Mayis 2022,2022-
50034-73) onay almmistir (EK-5). Arastirmanin uygulanmasi igin Kocaeli Il Milli
Egitim Miidirligiinden gerekli izinler alimmistir (EK-4).

Anketleri uygulamadan &nce Izmit il merkezinde bulunan bir okulda 10 6grenci ile

pilot calisma gergeklestirilmistir. Pilot calisma ile Ogrencilerin ilettigi geri
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bildirimler neticesinde anketin 17. sorusu degisiklige ugrayarak; “Ders agiklarimi
kapatmakta zorlaniyorim.” maddesi eklenmis, “maske ve mesafe kullanimi” ile
ilgili madde ¢ikarilmistir. Anketin 19. sorusundaki ruh sagligi hizmetine erisim ile
ilgili olan maddeler ayrintilandirilarak, “Ruh sagligi hizmeti almam igin ailem
tarafindan zorlandim.” ve “Ruh sagligi hizmeti almami1 6gretmen/arkadaslarim
onerdi.” maddeleri eklenmistir. Anketteki pandemi doneminde okullarda
uygulanan psikoegitim c¢aligmalarina katilimi igeren 29. sorunun devami
niteligindeki psikoegitim ¢alismasinin etkisini igeren, “Bu ¢alismanin size fayda

sagladigini diigtiniiyor musunuz?” seklindeki 30. soru eklenmistir.

Okullara gidildikten sonra okul miidiiriine ve rehber 6gretmene Kocaeli 1l Mill
Egitim Miidiirliigiinden aliman izin yazis1 bildirilmistir. izin yazismin, anketin,
Olgegin ve bilgilendirilmis onam formunun birer 6rnekleri okula birakilmustir.
Okullarin rehberlik servisleri ile uygulamaya dair planlama yapilirken, 6 Subat
2023 Kahramanmaras depremleri nedeniyle 6grencilerin olumsuz olarak etkilenmis
olabilecekleri varsayilarak, okullarda yapilan depreme yonelik psikoegitim
caligmalarinin da etkisi ile 6grencilerin duygu regiilasyonlar1 saglandiktan sonra

calismanin yapilmasi kararlastirilmistir.

Katilimcilara anketleri doldurmadan 6nce “Bilgilendirilmis Onam Formu” verilmis
olup, goniillii olanlar aragtirmaya katilmistir (EK-1). Arastirmaci, Bilgilendirilmis
Onam Formu ile kendisini tanitarak arastirma hakkinda bilgi vermis, diledikleri
zaman c¢alismadan ayrilabileceklerini, yanitlarin sadece bilimsel amacla
kullanilacagini 6grencilere aktarmistir. Calisma Milli Egitim Bakanligi genelgesine
uygun olarak, 2-10 Mart 2023 tarihleri arasinda bir ders saatinde doldurulmustur.
Anketler rehber Ogretmenin de katilimi ile simif ortaminda Ogrencilere
aciklandiktan sonra kendi kendilerine doldurmalari saglanmistir. Depremler
nedeniyle Tirkiye nin gesitli illerinde 6grenimine devam etmek zorunda kalan
ogrencilerin bir kismi1 aragtirmanin yapildigi okullarda bulundugu i¢in bu 6grenciler

calismaya dahil edilmemistir.
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2.6. ISTATISTIKSEL iISLEM

Veri analizi SPSS v26.0 kullanilarak yapilmistir. Y{izde, ortalama, standart sapma
gibi tanimlayicr istatistikler ve degiskenler arasindaki iliskinin incelendigi testler
kullanilmistir. YSR/11-18 6l¢eginden elde edilen puanlar stirekli degisken olarak
analizlere alinmigtir. Veri girisi ve veri kontrolii yapildiktan sonra, Toplam Problem
puaninin basiklik (0,847-0,227) ve ¢arpiklik (0,628-0,114) ile travma sonrast stres
bozuklugu puanmnin basiklik basiklik (-0.303, 0.227) ve garpiklik (0.333, 0.114)
indeksi hesaplanmistir. Degerler -1.5 ile +1.5 arasinda oldugu igin analizlerde
parametrik testler kullanilmistir. Bagimli ve bagimsiz degiskenler arasindaki
iligkilerin incelenmesinde; kategorik degiskenler icin ki-kare testi, ortalamalar
arasindaki farkin analizinde iki ortalama icin t-testi, ti¢ ve daha fazla ortalamanin
karsilastirilmasinda tek yonlii varyans analizi kullanilmistir. iki siirekli degisken
arasindaki iliski ise Pearson Korelasyon testi ile incelenmistir. Ikili analizler
yapildiktan sonra, karistirici faktorlerin etkisini ortadan kaldirmak ve her bir
bagimsiz degiskenin tek basina etki diizeyini belirlemek ic¢in ¢oklu regresyon
analizi (enter) kullanilmigtir. Modelin uygunlugu Durbin Watson analizi ile test

edilmistir.
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UCUNCU BOLUM
3. BULGULAR

3.1. ERGENLERIN SOSYO-DEMOGRAFIK OZELLIKLERI

Tablo 3.1°de arastirmaya katilan 460 ergenin sosyo-demografik 6zellikleri
verilmistir. Arastirmaya katilan ergenlerin %66,3i erkek ve yaslar1 14-17 arasinda
degismekte olup, ortalama 15,27+1,05°dir. Ogrencilerin %2,2’si cinsiyetlerini

belirtmemistir.

Ergenlerin %20,7’sinin devlet mesleki ve teknik anadolu lisesinde, %12,8’inin 6zel
mesleki ve teknik anadolu lisesinde, %21,3’tiiniin devlet anadolu lisesinde,
%13 tinlin 6zel anadolu lisesinde, %18’inin devlet fen lisesinde ve %14,2’sinin ise

devlet anadolu imam hatip lisesinde egitim gordiigii gortilmektedir.

Ergenlerin %96,1°1 biyolojik ailesiyle yasarken, 9%0,2’si akrabalari, 9%3,5’1
yurtta/kurumda ya da koruyucu aile, %0,2’si ise arkadasi ile yagadigini bildirmistir.
Annelerin  6grenim durumu incelendiginde %]1,1’inin okur-yazar oldugu,
%1,3’1inlin okur-yazar olmadigi, %22,6’smin ilkokul mezunu, %18’inin ortaokul
mezunu, %29,3’liniin lise mezunu, %22,2’sinin liniversite mezunu ve %5,5’liniin
yiiksek lisans/doktora mezunu oldugu gortlmektedir. Babalarin 6grenim diizeyinin
daha yiiksek oldugu, %8,9’u ilkokul mezunu iken, %]16,1’inin ortaokul,
%39,6’sin1n lise ve yaklasik %35’inin {iniversite mezunu oldugu izlenmektedir.
Ergenlerin %37,4’1 annelerinin, %99,6’s1 babalarinin ¢alistigini bildirmislerdir.
Tabloda izlendigi gibi, ergenlerin %81,7’si aile gelirinin ihtiyaclart karsilamada
yeterli oldugunu belirtirken, %18,3’0 yeterli olmadigini bildirmistir.

Tablo 3.1°de izlendigi gibi, ergenlerin sevinglerini/keyifli anlarmi en fazla
paylastiklar1 kisiler degerlendirildiginde, %18,3’li annesiyle, %1,7’si babasiyla,
%49,6’s1 anne-babasiyla, %73,5’1 yakin arkadasiyla, %34,6’s1 kardesiyle, %16,1°1
yakin akrabasiyla ve %6,3’1 ise diger yanitini vermistir.

Tablo 3.1°de izlendigi gibi ergenlerin iziintiilerini/dertlerini en fazla paylastiklar
kisiler degerlendirildiginde, %23’1i annesiyle, %3’li babasiyla, %24,6’s1 anne-
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babasiyla, %60,9’u yakin arkadasiyla, %17,8’1 kardesiyle, %6,1°1 yakin akrabasiyla

ve %15,2si ise diger yanitini vermistir.

Ergenlerin %54,3’1 kendilerini sosyal, enerjik, genis arkadas g¢evresine sahip,
esprili, yeniliklere kolay uyum saglayan kisi olarak degerlendirirken, %45,7’si
sakin, olaylara kars1 sogukkanli yaklasan, hassas, sinirli arkadas ¢evresine sahip,

duygulu, sezgili bir kisilige sahip olarak bildirmislerdir.

Tablo 3.1°de izlendigi gibi ergenlerin %12,2’sinin {icretli/licret gerektirmeyen bir

iste calistigl, %87,8’inin ise herhangi bir iste ¢alismadigi goriilmektedir.

Ergenlerin %72,6’sinin spor alaninda, %38’inin sanat (resim, edebiyat, mizik aleti
calma vb.) ve %70,4 linlin oyun (Bilgisayar, Playstation) aktivitelerinde kendilerini

ifade ettigini diistindiikleri/severek yapktiklart bildirilmistir.
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Tablo 3.1 Ergenlerin Sosyo-Demografik Ozelliklere Gére Dagilimi

Degiskenler Ort.+SS. m:ink;
Yas 15,27+1,05 14-17
Kardes sayist 1,52+0,95 0-7
Su anda yakin arkadas sayisi 6,69+6,55 0-50
Say1 %
Kiz 145 31,5
Cinsiyet Erkek 305 66,3
Belirtmek istemiyorum 10 2,2
Xr?;’:j?)lihvlfi;reesii(-ngevlet % 20,7
Aol Lisest Oel 0 128
Okul tura Anadolu Lisesi- Devlet 98 21,3
Anadolu Lisesi- Ozel 60 13,0
Fen Lisesi- Devlet 83 18,0
sl g5
}I?;é/f;gl{:ll;lalle ile 442 96.1
Akrabalarim ile 1 0.2
Kiminle Yasadig: yastyorum
Yurtta/kurumda/koruyucu
ailemde yasiyorum 16 35
Arkadasim ile yasiyorum 1 0,2
Okur-yazar 5 1,1
Okur-yazar degil 6 1,3
Tlkokul mezunu 104 22,6
Anne ogrenim durumu Ortaokul mezunu 83 18,0
Lise mezunu 135 29,3
Universite mezunu 102 22,2
Yuksek lisans/Doktora 25 5,4
Baba ogrenim durumu Okur-yazar 3 0,7
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Degiskenler

Ort.£SS.

Min.-

Maks

Okur-yazar degil 2 0,4

Ilkokul mezunu 41 8,9

Ortaokul mezunu 74 16,1

Lise mezunu 182 39,6

Universite mezunu 118 25,7

Yuksek lisans/Doktora 40 8,7

Evet 172 37,4
Anne calisma durumu

Hayir 288 62,6

Evet 458 99,6
Baba calisma durumu

Hayir 2 0,4
Alile gelirinin ihtiyaci Evet 376 81,7
karsilamast durumu Hayir 84 18,3
Sellln(;lerln/ keyifli anlarin en fazla paylasildig: Kisi Say1 %
(n=460)

Evet 84 18,3
Anne

Hayir 376 81,7

Evet 8 1,7
Baba

Hayir 452 98,3

Evet 228 49,6
Anne-baba

Hayir 232 50,4

Evet 338 73,5
Yakin arkadas

Hayir 122 26,5

Evet 159 34,6
Kardes

Hay1r 301 65,4

Evet 74 16,1
Yakin akraba

Hayir 386 83,9

Evet 29 6,3

Gilnligim ile 3,5

Kedim ile 3,5
Diger Kimse ile

- 18 62

(Kendisi ile)

Ogretmeni ile 3,5

Sevqgilisi ile 27,5
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Min.-

Degiskenler Ort.+SS. Maks
Hayir 431 93,7
Uziintiilerin/dertlerin en fazla paylasildig kisi (n=460)  Say1 %
Evet 106 23
Anne
Hayir 354 77
Evet 14 3
Baba
Hayir 446 97
Evet 113 24,6
Anne-baba
Hayir 347 75,4
Evet 280 60,9
Yakin arkadas
Hayir 180 39,1
Evet 82 17,8
Kardes
Hayir 378 82,2
Evet 28 6,1
Yakin akraba
Hayir 432 93,9
Evet 70 15,2
Allahile 1,4
Kedisi ile 1,4
Dis Kimse ile 61 871
18et (Kendisi ile) !
Ogretmeni ile 1 1,4
Sevgilisi ile 6 8,5
Hayir 390 84.8
*Birden fazla yanit verilmistir.
Sosyal, enerjik, genis
arke}d_as gevresi, esprili, 250 54.3
yeniliklere kolay uyum
saglayan
Kisilik ozellikleri
Sakin, olaylara kars1
sogukkanli yaklasan, 210 45,7
hassas, sinirli arkadas
cevresi, duygulu, sezgili
- Evet 334 72,6
Etkinlik-Spor
Hayir 126 27,4
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Min.-

Degiskenler Ort.£SS. Maks
Etkinlik-Sanat (resim, edebiyat, Evet 175 38,0
muzik aleti calmak vb.) Hayir 285 62,0
Etkinlik-Oyun (Bilgisayar, Evet 324 704
Playstation) Hay1r 136 29,6

Evet 56 12,2
Calisma durumu

Hayir 404 87,8

Tablo 3.2°de izlendigi gibi ergenlerin %19,6’s1 pandemi nedeniyle arkadas
sayisinin kisitlandigini, %27’si ise kismen kisitlandigini bildirmislerdir. Pandemi
doneminde %68,9’unun uyku diizeninin bozuldugu, %47,2’sinin beslenme
diizeninin bozuldugu, %72,4’liniin online egitime adapte olamadigi, %57,2’sinin
gelecek kaygisi/umutsuzluk yasadigi, %53,5’inin zaman yonetiminde zorlandigi,
%51,3’linlin motivasyon eksikligi yasadigr ve %77,8’inin fiziksel aktivitesinin

azaldig1 goriilmektedir.

Pandeminin normallesme doneminde yasadiklart gii¢liikler degerlendirildiginde,
ogrencilerin %59,1’1 okullarin agilmasina hazir olmadigini, %37,6’s1 okulun
kiyafet kurallarina uymakta zorlandigini, %48,7’si sinifta dersi dinlemekte
zorlandigini, %57’°si zamani planlamada zorlandigini, %49,8’1 gelecege yonelik
umutlu olmadigini, %58,9’u kendilerini motive hissetmedigini, %31,3’li yeni
insanlarla tanismakta zorlandigini, %27,6’s1 iletisim kurmakta zorlandigin1 ve

%64,8°1 ise ders agiklarini kapatmakta zorlandigini bildirmistir.

Tablo 3.2’de izlendigi gibi ergenlerin COVID-19 ile ilgili durumlan
degerlendirildiginde %39,1’inin hastaligi gecirdigi, %28’inin ailesinde hastalig
agir gegiren oldugu, %32’sinin sevdiklerinin/yakinlarinin hastaligi agir gegirdigi,
%11,1’inin  sevdiklerini/yakinlarin1 ~ kaybettigi,  %4,3’liniin  ailesinden
birini/birilerini kaybettigi, %8,5’inin salgin nedeniyle ekonomik giigliikler
yasadigl, %]1,3’liniin anne-babasinin isini kaybettigi ve %4,8’inin ev i¢i siddete

maruz kaldigi/tanik oldugu goriilmektedir.
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Tablo 3.2 Ergenlerin Pandemi ve Normallesme Doneminde Yasadiklart Guglikler

Degiskenler Say1 %
Evet 90 19,6
Pandeminin arkadas sayisint kisitlamast  Hayir 246 53,5
Kismen 124 27,0
. . Evet 384 83,5
Kendine ait oda
Hayir 76 16,5
Evet 317 68,9
Uyku diizeninin bozulmasi
Hayir 143 31,1
Evet 217 47,2
Beslenme diizeninin bozulmasi
Hayir 243 52,8
Onli o ” Evet 333 72,4
1.
nline egitime uyum saglayamama Hayir 197 276
Gelecek k / - Evet 263 57,2
t
elecek kaygistlumutsuzluk yasama Hayir 197 42,8
. Evet 246 53,5
Zaman yonetiminde zorlanma
Hayir 214 46,5
. Evet 433 94,1
Internete erisim yeterliydi
Hayir 27 5,9
Mori Csiklisi Evet 236 51,3
[f
otivasyon eksikligi yasama Hayr 924 48,7
. .. Evet 358 77,8
Fiziksel aktivitede azalma
Hayir 102 22,2
Evet 341 74,1
Kendine ait bilgisayari olmast
Hayir 119 25,9
Evet 272 59,1
Okullarin acilmasina hazir olmama
Hayir 188 40,9
Okulun  kiyafet kurallarina uymakta EVet 173 37,6
zorlanma Hayir 287 62,4
Evet 224 48,7
Sinifta dersi dinlemede zorlanma
Hayir 236 51,3
Evet 262 57,0
Zamamni planlamada zorlanma
Hayir 198 43,0




Degiskenler Say1 %

Evet 229 49,8
Gelecege yonelik umutlu olmama
Hayir 231 50,2
.. . ) Evet 271 58,9
Kendini motive hissetmeme
Hayir 189 411
Evet 144 31,3
Yeni insanlarla tanismakta zorlanma
Hayir 316 68,7
. Evet 127 27,6
Iletisim kurmakta zorlanma
Hayir 333 72,4
Evet 298 64,8
Ders aciklarini kapatmakta zorlanma
Hayir 162 35,2
Evet 180 39,1
Ben hastaligi gecirdim
Hayir 280 60,9
Evet 129 28,0
Ailemde hastalig agwr geciren oldu
Hayir 331 72,0
Sevdiklerim/yakinlarim  hastaligi  agwr EVEt 147 32,0
gegirdi Hayir 313 68,0
Evet 51 111
Sevdiklerimi/yakinlarimi kaybettim
Hayir 409 88,9
) . . Evet 20 4,3
Ailemde biri/birilerini kaybettim
Hayir 440 95,7
Salgin nedeniyle ekonomik giicliikler EVet 39 8,5
yasadim Hayir 421 91,5
Evet 6 1,3
Annem/babam isini kaybetti
Hayir 454 98,7
Evet 22 4,8
Ev ici siddete maruz kaldim/tanik oldum
Hayir 438 95,2

Tablo 3.3’te izlendigi gibi ergenlerin %9,1°1 seker, tansiyon gibi tan1 konmus

bedensel hastaligi ve %9,1°i depresyon, dikkat eksikligi, kaygi bozuklugu gibi

ruhsal hastalig1 oldugunu bildirmistir. Ergenlerin %6,7’s1 ruh saglig1 hizmeti almak

icin ailesi tarafindan zorlandigini, %8,5°1 6gretmenin ya da arkadasinin 6nerdigini,

%23,7’s1 ruh saglig1 hizmeti almaya kendisinin ¢ok ihtiya¢ duydugunu bildirmistir.
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Ogrencilerin %15,4’iiniin okuldaki psikolojik rehberlik servisinden, %39,7’sinin
0zel damigsmanlik merkezinden, %42,3’liniin hastane/toplum ruh saghig
merkezinden ve %2,6’sinin ise geleneksel yontemleri olan yerlerden hizmet aldigs;
ruh saghg hizmeti alan Ogrencilerin %61,5’inin psikoterapi, %5,1’inin ilag,
%28,2’sinin psikoterapi/ilag¢ tedavisi ve %35,1’inin ise diger tedavi yontemlerinden

yararlandig1 izlenmektedir.

Tablo 3.3’te izlendigi gibi ergenlerin %14,1°1 ailesinde psikiyatrik hastalik oykiisii

oldugunu bildirmislerdir.

Tablo 3.3’te izlendigi ergenlerin %70,2’si en az bir travmatik yasantilarinin
oldugunu bildirmislerdir. Travmatik yasantilarinin dagilimi incelendiginde;
%33,5’inin dogal afetler (deprem, sel gibi) yasadigi, %32,8’inin savas/darbe/teror
deneyimledigi, %?28’inin ailesinden biri/yakin arkadasinin 6limu ya da
yaralanmasina tanik oldugu, %?24,3 linlin kaza ge¢irdigi, %17,8’inin psikolojik
siddete maruz kaldigi, %11,1’inin ise COVID-19 nedeniyle yakinini kaybettigi,
%8,5’inin yangin yasadigi, %7 sinin yakini tarafindan fiziksel siddete maruz

kaldigi, %6,5’inin go¢ ettigi, %3,3’liniin cinsel istismar yasadig1 gorilmektedir.

Tablo 3.3’te izlendigi gibi ergenlerin yaklasik %17’si okul hayati ile ilgili
kaygi/endisesinin olmadigini, %15,2’inin biraz kaygili, %27’sinin orta diizeyde
kaygili oldugu, %22,4’iiniin kaygili ve %17,8’inin ise ¢ok kaygili hissettiklerini
bildirmislerdir. Ergenlerin yaklasik %45°’i sosyal hayati ile ilgili kaygi/endise

yasamaktadir.

Ergenlerin %7’sinin okulda pandemi déneminde ruh sagligin1 korumaya yonelik
pandemi ile ilgili psikoegitim c¢alismalari yapildigint %45,9’unun yapilmadigini,
%S35,1’inin yapildigin1 ama kendilerinin katilmadigini ve %42’sinin ise konu
hakkinda bilgisi olmadigimi ifade etmislerdir. Psikoegitim g¢aligmasina katilan
ogrencilerin %31,3’{linlin psiko-egitim ¢alismasinin etkili oldugunu, %31,3’iiniin
etkili olmadigini, %25 inin kismen etkili oldugunu diisiindiikleri ve %12,4 {iniin ise

emin olmadiklar1 goriilmektedir.
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Tablo 3.3 Ergenlerin Ruh Sagligi Durumu ile lgili Ozelliklere Gére Dagilinm

Degiskenler Say1 %
Higbir hastalik yok 376 81,8
o Seker, tansiyon gibi tani
Simdiye kadar konulmus bedensel hastalik 42 91
tamist konulmusg
hastalik Depresyon, dikkat eksikligi,
kayg1 bozuklugu gibi ruhsal 42 91
hastalik
Say1 %
Gencin kendisinin  Evet 109 23,7
ruh saghg
hizmetine ihtiyac ~ Hayir 351 76,3
duyma durumu
Ruh saghgt hizmeti EVet 8 71.6
alma durumu Hayir 31 28,4
Toplam 109 100.0
Oku_ld_akl psikolojik rehberlik 12 154
Servisi
Ruh saghg Ozel damismanlik merkezi 31 39,7
hizmetinin alindig L
yer Hastane_/Toplum ruh sagligi 33 42,3
merkezi
Geleneksel yontemler 2 2,6
Psikoterapi 48 61,5
Uvaul edavi Iag 4 51
ulanan tedavi . .-
¥d Psikoterapi/ilag 22 28,2
Diger 4 51
Say1 %
Ailede psikiyatrik ~ EVet 65 14,1
hastalik oykiisii Hayir 395 85,9
Travmatik deneyimler Say1 %
Hic travmatik yasanti bildirmeyen 137 29,8
En az bir travmatik yasanti bildiren 323 70,2
Evet 151 32,8
Savas, teror, darbe
Hayir 309 67,2
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Degiskenler Say1 %
Yakini tarafindan ~ EVet 32 7,0
Jiziksel siddet Hayir 428 93,0
Dogal afetler Evet 154 33,5
(deprem, selvb.)  Hayir 306 66,5
Evet 112 24,3
Kazalar
Hayir 348 75,7
. L Evet 15 3,3
Cinsel istismar
Hayir 445 96,7
Evet 39 8,5
Yangin
Hayir 421 91,5
3 Evet 30 6,5
GO¢
Hay1r 430 93,5
Evet 82 17,8
Psikolojik siddet
Hayir 378 82,2
Aileden biri/yakin ~ EVet 129 28,0
arkadasin 6liimii Hayir 331 72,0
Covid-19 nedeniyle EVvet 51 111
yakin kaybi Hayir 409 88,9
Say1 %
0-Hi¢ kaygili degilim 50 10,9
1 31 6,7
Okul hayati 2 70 15,2
kaygi/endise 3 124 27,0
4 103 22,4
5-Cok kaygili hissediyorum 82 17,8
Say1 %
0-Hic kaygili degilim 89 19,3
1 72 15,7
Sosyal hayat 2 91 19,8
kaygi/endise 3 98 21,3
4 59 12,8
5-Cok kaygilt hissediyorum o1 11,1
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Degiskenler Say1 %

Okulda pandemi

doéneminde Evet 32 7,0
ogrencilerin ruh
saghgint korumaya Hayir 211 45,9
yonelik pandemi ile Yapildi ama ben katilmadim 24 51
ilgili psikoegitim Bilmiyorum 193 42,0
Evet 10 31,3
Psiko-egitim Hayir 10 31,3
calismasinin etkili 8 250
oldugunu diigiinme Kismen ’
Emin degilim 4 12,4

3.2. 11-18 YAS GENCLER IiCiN KENDiINi DEGERLENDIiRME
OLCEGI’NDEN (YSR/11-18) ALINAN PUANLARIN DAGILIMI

11-18 Yas Gengler icin Kendini Degerlendirme Olgegi’nden alinan ortalama puan
74,87+24,22°dir. Tablo 3.4 te izlendigi gibi, ergen kizlarin erkeklere gére Toplam
Problem ve Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) alt 6l¢eginden aldiklari puan

ortalamasi1 anlamli olarak yiiksektir (p<0.05).

Kardesi olmayan ergenlerin toplam problem ortalama puani kardesi olan ergenlerin

ortalama puanindan yiiksektir (p<0.05).

Arkadas1 olmayan ergenlerin travma sonrast stres bozuklugu ortalama puani

arkadasi olan ergenlerin ortalama puanindan yiiksektir (p<0.05).

Annesi ¢alisan ergenlerin sorun davranis puan ortalamalar1 annesi ¢alismayanlara

gore anlamli olarak ylksektir (p<0.05).

Aile gelirinin ihtiyaglari karsilamada yeterli olmadigin1 diisiinen ergenlerin Toplam
Problem ve TSSB puan ortalamasi ihtiyaclar1 karsilamada yeterli oldugunu

diisiinen ergenlerin ortalama puanlarindan anlamli olarak yuksektir (p<0.05).
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Yas, okul tipi, sinif diizeyi, annenin ve babanin 6grenim durumuna gore sorun

davraniglarin puan ortalamalar1 anlamli farklilik gostermemistir (p>0.05).

Tablo 3.4’te izlendigi gibi, sevinglerini/keyifli anlarmni, Uzlntulerini/kederlerini
anne-babalariyla ve kardesleriyle paylasan ergenlerin duygusal ve davranissal
sorun puani anlamli olarak diisiikken, yakin arkadaslarla paylasanlarda anlamli
olarak yukselmektedir (p<0.05). Puan ortalamalar1 sadece anne, baba, yakin

akrabalarla paylasanlarda anlamli farklilik géstermemektedir (p>0.05).

Tablo 3.4’te izlendigi gibi, ergenin kendini tanimladig kisilik 6zelligine gore
Toplam Problem puan ortalamasit anlamli farklilik gostermezken, TSSB puan
ortalamasi ice doniik olarak kendini tanimlayanlarda anlamli olarak yiiksektir

(p<0.05).

Sanat (resim, edebiyat, muzik aleti calmak vb.) ile ilgilenen ergenlerin Toplam
Problem ve TSSB puan ortalamast anlamli olarak yiiksektir (p<0.05). Spor ve diger

etkinliklere gore puan ortalamasi farklilik géstermemektedir (p>0.05).

Ucretlifiicret getirmeyen iste ¢alisan ergenlerin gencler icin Toplam Problem
ortalama puani c¢aligmayan ergenlerin ortalama puanindan yiiksektir (p<0.05).
Calisma durumuna gore TSSB puan ortalamasi anlamh farklilik gostermemistir

(p>0.05).
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Tablo 3.4 Ergenlerin Sosyo-Demografik Degiskenlere Gére 11-18 Yas Gengler i¢in Kendini Degerlendirme Olgegi Toplam Problem ve Travma

Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) Puanlarinin Dagilimi

Toplam Problem TSSB
Say1  Ort.+SS. t/F p Ort.xSS. t/F p
L. Kiz 145 83,03+23,00 » 11,1744 52 *
Cinsiyet Erkek 305 71,03£23.73 5,061 <0,001 9,13+4.65 4392 <0,001
14 135 74,58+25,54 9,43+4,94
15 143 71,69+24,68 9,58+4,82
Yas 16 107 762742172 1840 0138 14301400 0871 0456
17 75 79,44+23,93 9,95+4,75
Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi- Devlet 95 72,15+23,86 9,39+4,91
Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi- Ozel 59 75,54+27,63 10,27+4,89
Okullar Anadolu Lisesi- Devlet 98 78,01+21,60 2,209 0,052 10,05+4,42 1,846 0,103
Anadolu Lisesi- Ozel 60 80,88+29,68 10,72+5,39
Fen Lisesi- Devlet 83 74,3022 57 9,89+4,57
Anadolu imam Hatip Lisesi- Devlet 65 68,66+20,26 8,46+3,92
Lise 1 137 74,70+£25,40 9,42+4 91
. Lise 2 137 71,14+24,92 9,53+4,88
Sunif duizeyi Lise 3 112 767142149 2139 0095 15 14494 1018 0357
Lise 4 74 79,30+£24,06 9,92+4.77
Birlikte Yasanilan Biyolojik aile ile yastyorum 442 74,87+24,21 0,016 0,987 9,77+4,69 0,155 0,877
Kigsiler
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Toplam Problem TSSB
Say1 Ort.+SS. t/F p Ort.xSS. t/F p
Diger (Akraba, arkadas, vb.) 18 74,78+25,44 9,94+45,33
+ +
Kardes sayist \Y/Zf 5291 32:;2;3;:?3 2,124 0,040" 19]:;533:45,’63; 2,133 0,033"
Arkadas sayist \2’:( 42355 34114715322 1,456 0,146 191,’6860:'44,’7305 2221 0,027
Ilkokul ve alt1 115 76,30+20,77 9,67+4,19
) .. . Ortaokul mezunu 83 71,33+21,77 9,67+4,93
Qlj‘rrl‘fm”:]” O8I | ise mezunu 135 77,04+26,27 2204 0,068 998488 1126 0,344
Universite mezunu 102 71,18+25,04 9,3+4,7
Ylksek lisans/Doktora 25 83,40+29,23 11,4445,19
Ilkokul ve alt1 46 72,02+21,04 8,76+3,95
Ortaokul mezunu 74 76,14+24,60 9,74+4 47
Lise mezunu 182 76,05+23,26. 10,12+3,69
Universite mezunu 118 71,81+24,31 9,54+4,90
Ylksek lisans/Doktora 40 79,43+30,18
Babanin ogrenim 1,145 0,335 0,907 0,459
durumu
10,1245,42
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Toplam Problem TSSB
Say1 Ort.+SS. t/F p Ort.xSS. t/F p

+ * + *

Annenin calisma Evet 172 77,77+26,06 1,994 0,047 10,3624,79 2,065 0,039
durumu Hayir 288 73,13+22,94 9,43 + 4,63
Aile gelirinin Evet 376 72,53+22,94 9,36+4,56

algiﬁ‘:ﬁﬁam karsilama Hayir 84  85,36+27.08 4,033 <0,001 11,62+4.94 4,035 <0,001

Sevinglerin/keyifli anlarin en fazla paylasildig kigi (n=460)

Evet 84 75,42+23,29 9,86+4,12

Anne Hayir 376 74.75:2446 02 0819 gigiggg 0174 0862
Evet 8 63,13+23,60 7,25£3,99

Baba Hayir 452 7508+2421 1384 01067 ggoigyy 1034 0126

Evet 228 69,92+22 .47 « 8,86x4,63 *

Anne-baba Hayir 232 79.73+24.95 4,428 <0,001 10.67+4.62 4,194 <0,001

Evet 338 77,38+23,92 « 10,08%4,63 -

Yakin arkadas Hayir 122 67.92+23.81 3,748 <0,001 8.03+4.84 2,315 0,021

Evet 159 70,282+0,72 « 8,99+4,68 *

Karde Hayir 301 77.2042560 173 00027 44 1g,y 67 2608 0,009
Evet 74 72,78+23,89 9,59+5,00

Yakin akraba Hayir 386 75.27+24.30 0,807 0,420 9.81+4.65 0,362 0,718
. Evet 29 77,86+26,61 10,9+45,24

Diger Hayir 431 746742408 0087 0492 974,467 1,326 0,186
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Toplam Problem TSSB
i} Say1 Ort.+SS. t/F p Ort.xSS. t/F p
Uzuntalerin/dertlerin en fazla paylasildig: kisi (n=460)
5 BODE s qan 2 o0 o
Anne-baba IE{‘:_f/tlr - Ssgiigggg 4,219 <0,001" 186?667144’6632 4,186 <0,001"
Yakn arkadas EI‘E’SH igg Ziii;géi 2,467 0,014" 18%038:'44,;3643 0,176 0,86
Yakin akraba IE{‘:?;H 42382 ;i?ﬁ;ggj 0,440 0,660 ggiiigg 0467 0,641
Diger o s90_7aseezsse 07 OS gl 1188 0074
Kisilik ozellikleri S:psr}i,?il,’ysgielg};’re%(ﬁfy 3;1:1&;1(13521@({;;;81’ 50 74,43+24,68 9,21+4,64
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Toplam Problem TSSB
Say1  Ort.+SS. t/F p Ort.xSS. t/F p

Sakin, olaylara kars1 sogukkanli yaklasan,

. 210 75,39+23,73 0,424 0,672 10,45+4,70 2,847 0,005"
hassas, smirli arkadas cevresi, duygulu,

sezgili
Etkinlik Katilim
Durumu
Evet 334 74,37+25,11 9,59+4,7
Spor Hayir 126 7617+21.76 071 0478 0064aqq 130T 0174
Sanat (resim, edebiyat, Evet 175 78,71+24,43 « 10,37+4,78 .
miizik aleti calmak vb.)  Hayir 285 725142384 2080 0007 " 411465 2134 0033
o Evet 324 75,15+25,45 9,74+4,79
Oyun ~ (Bilgisayar, 0,387 0,699 0248 0,804
Playstation) Hayir 136 74,19+21,10 9,86+4,52
Bir Iste  Calisma
Durumu
Ucretli/iicret Evet 56 84,57+26,39 « 10,73+4,88
getirmeyen iste ¢alisma  Hayir 404 73,52+23,64 3,231 0,001 9,64+4,67 1625 0,105

Tablo 3.5’te izlendigi gibi, pandemide arkadas sayis1 kisitlanan, uyku ve beslenme dizeni bozulan, fiziksel aktivitesi azalan, online

egitime adaptasyon gii¢liiii yasayan, zaman yonetiminde zorlanan, gelecek kaygisi yasayan, motivasyon eksikligi yasayan, okullarin
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acilmasina hazir olmayan, kiyafet kurallarina uyumda zorlanan, yeni insanlarla tanigsmakta ve iletisimde zorlanan ve ders agiklarini

kapatmada zorlanan ergenlerin Toplam Problem ve TSSB puan ortalamasi anlamli olarak yiiksektir (p<0.05).

Tablo 3.5 Ergenlerin Pandemi ve Normallesme Déneminde Yasadiklar1 Giicliiklere Gore 11-18 Yas Gengler i¢in Kendini Degerlendirme Olgegi

Toplam Problem ve Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) Puanlarinin Dagilimi

Toplam Problem TSSB
Sayi Ort.xSS. t/F p Ort.£SS. t/F p
Evet 90  83,16£25,29 11,60+4,90
Pandeminin arkadas sayisini kisitlamasi Hayir 246  72,34+24 44 6.881 <0,001" 9,11+4,73 9,569 <0,001"
Kismen 126  73,86+21,77 9,77£4,17
Evet 384  73,98+24,35 9,62+4,72
Kendine ait oda
Hayir 76 793742323 L7177 0076 10,54+457 1550 0122
;tzr;iizl d?g?ii'rlrgillzllii Uyku diizeninin EVet 317  77,58+22,82 10,34+4,59
(n:460) bozulmasi Haylr 143 68,85i26,20 3,623 <0,001 8,5214,73 3,912 <0,001
Beslenme  diizeninin EVet 217  83,22+22,81 11,23+4,5
bozulmasi Haylr 243 67,41i23,04 7,380 <0,001 8,4814,51 6,52 <0,001
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Toplam Problem TSSB
Sayi Ort.xSS. t/F p Ort.+SS. t/F p

Online egitime uyum EVet 333 77,78+23,57 10,31+4,61
Saglayamama Haylr 127 67,24i24,37 4,248 <0,001 8,39i4,68 3,975 <0,00
Gelecek Evet 263  81,29+23,30 10,97+4,52
kaygisi/umutsuzluk N .
. Hayir 197 66,20¢22,80 0893 <0001 g4g,449 6567 <0001
Zaman  yonetiminde EVet 246  80,20+23,30 11,03+4,56
zorlanma Hayr 214  68,74+23.87 5,202 <0,001 8.34+4 46 6,378 <0,001
internete erisim Vel 433 74,79+24,39 9,78+4,73
yeterliydi Hayir 27 76.15+21.89 -0,283 0,777 9,7+4,47 0,082 0,934

: .. Evet 236  81,97+2391 11,21+4,64
Motivasyon eksikligi v 6761 <0001 7042 <0.001"
yasama Hayir 224 67,38+22,28 8,27+4,3
Fiziksel  aktivitede EVE! 358  77,22+23,14 10,34+4.6
azalma Hayir 102  66,63+26,21 o995  <0,001 7.8+456 4917 <0001

: .. Evet 341  73,95+24,40 9,63+4,74
{ff”.d'”e | ait 1,371 0171 1,101 0,272
tigisayarin olmast — pra v,y 119  77,49+23,63 10,18+4,6
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Toplam Problem TSSB
Sayi Ort.xSS. t/F p Ort.+SS. t/F p

Okullarin  agilmasma Evet 272  79,77+24,71 10,76x4,72

hazir olmama Haylr 188 67,78i21,70 5,370 <0,001* 8,3514,31 5,595 <0,001*

Okulun kiyafet Evet 173 83,09+24,59 10,76+4,58

kurallarina  uymakta 5854  <0,001" 3535  <0,001"

zorlanma Hayir 287 69,91+22,65 9,18+4,69

. Evet 224 82,96+23,90 11,05+4,47

Sinifta dersi

dinlemede zorlanma Hayr 236 67,19+21.97 7,374  <0,001 8.56+4 61 7,374  <0,001
Normallesme . lanlamada EVel 262 79,48+23,48 10,74+4,50
doneminde yasangn 43Mani  planiamada 4810 <0,001" .
giiclikler zorlanma Hayrr 198  68,76+23,91 850468 875 <0001

Gelecege yonelik Evet 229 81,25+24,14 523 <0001 11,15+4,64

umutsuz olma Hayir 231  68,54422,65 ’ 8,42+43g 6501  <0,001

Kendini motive Evet 271 80,04+24,43 5660 <0001 10,82+4,69

hissetmeme Hayir 189  67,46+21,97 ’ 828+431 2921 <0001

Yeni insanlarla Evet 144 81,59+22,56 4085 <0.001" 11,65+4,43

tanlsmakta zorlanma Haylr 316 71,80124,38 ’ ’ 8,92'_"4,58 5,989 <0,001
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Toplam Problem

TSSB

Sayi Ort.xSS. t/F p Ort.+SS. t/F p
fletisim urmakta EVet 127  85,53+22,71 . 12174438
zorlanma 6,049 <0,001 7,075  <0,001"
Hayir 333  70,80+23,58 8,86+4,51 : :
Ders aciklarini Evet 298  79,04+23,27 10,67+4,53
kapatmakta zorlanma Hayir 162  67,19+24.15 5,147  <0,001 8.14+4,59 5697 <0,001

Tablo 3.6°da izlendigi gibi, ergenlerin puan ortalamalar1 ailede psikiyatrik dykii durumu ve yasanilan travmatik olaylara gore anlaml

farklilik gostermektedir (p<0.05).

Yakii tarafindan fiziksel siddete ugrayan, kaza geciren, cinsel istismara ugrayan, yangina Yyasayan, psikolojik siddete ugrayan ve
aileden/yakinindan birinin 6liimiine ya da yaralanmasina tanik olan ergenlerin Toplam Problem ve TSSB puan ortalamasi bu olaylari
yasamayan ergenlerden anlamli olarak yuksektir (p<0.05). Yangin yasayan ergenlerin toplam problem puani digerlerine gore yiiksektir

(p<0.05). Ayrica gb¢ eden ergenlerin TSSB puan ortalamalari digerlerine gore anlamli olarak yiiksektir (p<0.05).

Travmatik yasantilar agisindan savas, teror, darbe, dogal afetlere bagl puan ortalamalar1 degismezken, pandemi déneminde yapilan

psikoegitime gore de sorun davraniglarda anlamli farklilik bildirilmemistir (p>0.05).
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Tablo 3.6 Ergenlerin Ailede Psikiyatrik Hastalik Oykiisii, Yasanilan Travmatik Olaylara ve Psikoegitim Calismasina Gore 11-18 Genglerin Kendini

Degerlendirme Olgegi Toplam Problem ve Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) Puanlarimin Dagilimi

Toplam Problem TSSB
Say1  Ort.SS. t/F p Ort.zSS. t/F p
IF:Zisi:Z?lErik Ailede psikiyatrik Evet 65  88,63x24,7 ) 12,14+4,46 )
oykiist hastalik oykiisii  Hayir 395 72,6+2342 5074 <0,001" 939+464 4,456 <0,001
Savas, terir, Evet 151  74,88+25,06 9,84+4,77
darbe Hayir 309 74,86+23,86 0,008 0993  974+468 0,207 0,836
Yakini tarafindan EVvet 32 90,59+25,04 . 12,25+4,43 .
Siziksel §idc{et Hayir 428  73,69+23,78 3864 <0,001 9,59+4,68 3112 0,002
Dogal afetler Evet 154  74,1%+23,16 9,8+4,44
(deprem, sel vb.)  Hayir 306 75,1+24,78 0,296 0,768 9,76+4,84 0,073 0,942
Yasanilan Kazalar Evet 112 80,44+25,78 ) 10,56+4,86 )
travmatik Hayir 348 73,07+23,47 2818  0,005° 952+464 2,040 0,042
olaylar cinsel istismar V& 15  95,13+17,82 13,33+4,13
Hayir 445 74,18+2414 3,330  0,001° 9p66+4,68 3,002 0,003
Yangin Evet 39 82,67+30,15 ) 11,1+5,36 Lads  0.066
Hayir 421 74,14+2352 2,108  0,033° 965+463 ’
Goc Evet 30  81,97+26,9 L6863 0.097 11,5+4,93 2083 0038
Hayir 430 74,37423,99 ’ 9,66+4,67 ’
Psikolojik siddet  Evet 82  95,02+24,68 13,49+4,6 8,463 0,001
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Psiko-egitim
calismasi

Toplam Problem TSSB
Say1  Ort.SS. t/F p Ort.xSS. t/F p

Hayir 378 70,49+21,82 9,007  0,001° 897+4,33
Aileden biri/yakin EVet 129 78,72+23,84 10,55+4,71
arkadagin 6liimii  Hayir 331 73,37+24,25 2,138 0,033" 0,47+4,68 2,212 0,027"
OkU|d6_l pandemi  Evet 32  80,69+22,59 10,25+4,17
doneminde Hayir 211 76,00+24,27 10+4,79
ogrencilerin ruh Yapiddi ama ben
saghgini p 24  70,29+28,52 1,413 0,238 8,83£5,88 0,724 0,538

. katilmadim

korumaya yonelik
pandemi ile ilgili  jimiyorum 193 73,13+238 9,56:+4,54

psikoegitim
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3.3. COKLU ANALIZLER

Tablo 3.7°de tekli analizlerde Toplam Problem puaninda anlamli farklilik
olusturan, aralarinda iliski bulunan faktorlerle yapilan ¢oklu regresyon analizinin
Ozet sonuglar1 yer almaktadir. Tabloda yer alan degiskenler Toplam Problem
puanindaki degisimin %46,4’iinii agiklamaktadir. Beslenme diizeninin bozulmast,
okullarin agilmasina hazir olmama, okul kiyafet kurallarina uymakta ve iletisim
kurmakta zorlanma, sinifta dersi dinlemede zorlanma, yangin yasama, ergenin
caligmasi, psikolojik siddete maruz kalma ve ailede psikiyatrik hastalik 6ykiisiiniin
bulunmast 11-18 gengler igin kendini degerlendirme toplam problem puanini
bagimsiz olarak agiklamaktadir (p<0.05). Ergenlerin pandemi ve normallesme
doneminde yasadigi zorluklar ve travmatik yasantilar arttik¢a toplam problem

puan1 yukselmektedir.

Tablo 3.7 11-18 Yas Gengler i¢in Kendini Degerlendirme Olcegi’'nden Elde Edilen
Toplam Problem Puanimi Aciklayan Degiskenler ile Ilgili Coklu Regresyon Analizi

Sonuglart

Bagimsiz degiskenler 3 t p
Cinsiyet (Kiz) 0,040 0,947 0,344
Kardes sayis1 -0,055 -1,406 0,160
Y akin arkadas sayisi -0,046 -1,185 0,237
Calisan (Anne) 0,053 1,360 0,175
Aile gelirinin ihtiyaglari kargilama durumu 0,064 1,612 0,108
Sevinci paylasma (Anne-Baba) -0,026 -0,558 0,577
Sevinci paylagsma (Kardes) 0,041 0,866 0,387
Sevinci paylasma (Arkadas) 0,080 1,719 0,086
Uziintii paylasma (Anne-Baba) 0,052 1,195 0,233
Ugziintii paylagma (Kardes) 0,031 0,697 0,486
Uziintii paylasma (Arkadas) 0,016 0,349 0,727
Pandemide arkadas sayis1 kisitlanmasi -0,008 0,193 0,847
Pandemi ve normallesme donemindeki zorluklar

Uyku diizeni bozulmasi -0,057 -1,340 0,181
Beslenme diizeni bozulmasi 0,138 3,296 0,001*
Online egitime uyum saglayamama 0,030 0,715 0,475
Gelecek kaygisi yasam 0,029 0,581 0,562
Zaman yOnetiminde zorlanma -0,023 -0,491 0,624
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Bagimsiz degiskenler 3 t p

Motivasyon eksikligi yasama 0,053 1,065 0,287
Fiziksel aktivitede azalama 0,017 0,419 0,676
Okullarin acilmasina hazir olmama 0,094 2,369 0,018"
Okulun kiyafet kurallarina uymakta zorlanma 0,141 3,497 0,001"
Sinifta dersi dinlemede zorlanma 0,132 3,128 0,002™
Zamani planlamada zorlanma -0,011 -0,231 0,817
Gelecege yonelik umutlu olmama 0,023 0,485 0,628
Kendini motive hissetmeme 0,043 0,894 0,372
Yeni insanlarla tanismakta zorlanma -0,071 -1,291 0,197
Iletisim kurmakta zorlanma 0,247 4,639 <0,000""
Ders agiklarini kapatmakta zorlanma -0,004 -0,092 0,927
Ailede psikiyatrik hastahk oyKkiisii 0,101 2,661 0,008"
Yakini tarafindan fiziksel siddet 0,044 1,113 0,266
Kazalar 0,044 1,142 0,254
Cinsel istismar 0,046 1,204 0,229
Yangin 0,098 2,579 0,010°
Psikolojik siddet 0,226 5,386 <0,000™"
Aileden biri/yakin arkadasin 6ltimii 0,012 0,314 0,753
Kisilik 6zellikleri 0,001 0,029 0,977
Etkinlik (sanat) -0,061 -1,490 0,137
Bir iste calisma -0,070 ~-1,773 0,047

R=0.681, R?=0.464, Durbin Watson=1.925

Tablo 3.8°da izlendigi gibi, Olgekten elde edilen TSSB puanindaki degisimin
%42,6’s11 agiklamaktadir. Beslenme diizeni bozulmasi, okullarin agilmasina hazir
olmama, iletisim kurmakta zorlanma, psikolojik siddete maruz kalma, ailede
psikiyatrik hastalik oykiisii olmasi, tiziintiilerini/kederlerini arkadas ile paylagma,
annenin galisma durumu ve kisilik 6zellikleri travma sonrasi stres bozuklugu

puanini bagimsiz olarak yordamaktadir (p<0.05).
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Tablo 3.8 11-18 Yas Gengler i¢in Kendini Degerlendirme Olgegi'nden Elde Edilen
Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) Belirtilerini Aciklayan Degiskenler ile Ilgili

Coklu Regresyon Analizi Sonuglari

Bagimsiz degiskenler i t p
Cinsiyet (Kiz) 0,016 0,371 0,711
Kardes sayisi -0,037 -0,903 0,367
Yakin arkadas sayisi 0,094 1,931 0,054
Calisan (Anne) 0,088 2,196 0,029"
Aile gelirinin ihtiyag¢lari kargilama durumu 0,060 1,459 0,145
Sevinci paylasma (Anne-Baba) -0,008 -0,175 0,861
Sevinci paylagsma (Kardes) 0,020 0,412 0,680
Sevinci paylasma (Arkadas) 0,079 1,626 0,105
Uziintii paylasma (Anne-Baba) 0,061 1,140 0,255
Uziintii paylasma (Kardes) 0,058 1,237 0,217
Uziintii paylasma (Arkadas) -0,104 -2,237 0,026"
Pandemide arkadas sayis1 kisitlanmasi 0,028 0,699 0,485
Pandemi ve normallesme donemindeki zorluklar

Uyku diizeni bozulmasi -0,036 -0,835 0,404
Beslenme diizeni bozulmasi 0,101 2,334 0,020"
Online egitime uyum saglayamama 0,001 0,031 0,975
Gelecek kaygist yasam -0,030 -0,583 0,580
Zaman yonetiminde zorlanma 0,062 1,050 0,294
Motivasyon eksikligi yasama 0,088 1,704 0,089
Fiziksel aktivitede azalama 0,049 1,161 0,246
Okullarin a¢ilmasina hazir olmama 0,102 2,493 0,013"
Okulun kiyafet kurallarina uymakta zorlanma 0,078 1,865 0,063
Simifta dersi dinlemede zorlanma 0,081 1,858 0,064
Zamani planlamada zorlanma -0,032 -0,665 0,506
Gelecege yonelik umutlu olmama 0,067 1,389 0,166
Kendini motive hissetmeme 0,020 0,403 0,687
Yeni insanlarla tanismakta zorlanma -0,006 -0,100 0,920
Iletisim kurmakta zorlanma 0,194 3,532 0,000
Ders agiklarini kapatmakta zorlanma 0,063 1,406 0,160
Ailede psikiyatrik hastabk oyKkiisii 0,100 2,568 0,011"
Yakini tarafindan fiziksel siddet 0,017 0,421 0,674
Kazalar 0,018 0,463 0,644
Cinsel istismar 0,038 0,964 0,336
Psikolojik siddet 0,203 4,677 0,000"
Aileden biri/yakin arkadasin 6ltimii 0,034 0,842 0,400
Kisilik 6zellikleri 0,000 2,130 0,034"
Etkinlik (sanat) -0,008 -0,192 0,848
Bir iste caligma -0,010 -0,247 0,805

R=0.653, R2=0.426, Durbin Watson= 1.808
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DORDUNCU BOLUM
4. TARTISMA ve SINIRLILIKLAR

4.1. TARTISMA

Bu arastirmada pandeminin 3. yilinin bitimine denk gelen normallesme déneminde,
Kocaeli il merkez ilgesi Izmit’te 6grenimine devam eden liselerdeki ergenlerin

duygusal ve davranissal sorunlari ve iligkili faktorleri incelenmistir.

Ergenlerin 11-18 Yas Gengler i¢in Kendini Degerlendirme Olgegi’nden aldiklari
toplam problem puan ortalamasi 74,87+£24,22°dir. Diger ¢alismalarla
karsilagtirildiginda ayni  Olgegin  kullanildigr Tiirkiye Ruh Saghigi Profili
Arastirmasinda Bati Anadolu ic¢in toplam problem puan 34,5+21,2 olarak
saptanmistir (Erol ve Simsek, 1998). Bu sonug pandeminin ergenlerde duygusal ve
davranigsal sorunlari arttirdigini gOstermektedir. Cinsiyetler arasi farkliliklar
incelendiginde bu ¢alismada kizlarin daha yiiksek sorun davranislar gosterdigi
saptanmigtir. Tlrkiye Ruh Saglig1 Profili Arastirmasinda ise sorun davranislar i¢in
kizlar ve erkekler arasinda anlamli bir farklilik bulunmazken (Erol ve Simsek,
1998), aymi Olgegin kullanildigi lise Ogrencilerinin psikolojik durumlarmin
sosyodemografik Ozelliklere gore incelenen bir aragtirmada kizlar daha yuksek
toplam problem puan bildirmislerdir (Uyanik Balat ve Akman, 2006). 14-18 yas
arasindaki ergenler ile yapilan bir ¢alismada, COVID-19 pandemisinde ergenlerin
ruhsal sorunlarinin daha yiiksek oldugu bildirilmistir (Stewart ve ark., 2022). 1999
Marmara depremini yasayan g¢ocuk ve ergenler ile 3 yil sonra yapilan bir
arastirmada da kizlarin daha fazla etkilenerek orta ve siddetli diizeyde travma

sonrasi stres bozuklugu gelistirdigi saptanmistir (Bal ve Jensen, 2007).

Bu ¢alismada ergenlerdeki sorun davraniglar yas, sinif diizeyi ve okul tiiriine gore
farklilik gostermemistir. Tiirkiye Ruh Sagligi Profili raporu yas ile sorun
davraniglarin arttigini bildirmistir (Erol ve Simsek, 1998). Lise 6grencilerinin

psikolojik durumlarinin sosyodemografik o6zelliklerine goére incelendigi bir
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calismada 11. smif ogrencilerinin daha fazla sorun davranig bildirdikleri
saptanarak, 11. smifin orta ergenlik donemine denk gelmesi ve dolayisiyla bu
donemin gelisimsel bir 6zelligi olarak ergenin meslek belirleme ya da iiniversite
sinavlarina hazirlanma gibi stresli siirecler nedeniyle sorun yasamasi seklinde
aciklanmistir (Uyanik Balat ve Akman, 2006). Ergenlerdeki psikolojik belirtileri
okul tiiriine gore inceleyen bir aragtirmada ise basar1 odakli 6grencilerin yer aldigi
okul tir olarak kabul edilen anadolu lisesinde 6grenim goren Ogrencilerdeki
depresyon ve hostilite puanlarmin meslek lisesinde okuyan ergenlerin puan
ortalamasindan yiiksek oldugu saptanarak, bu sonu¢ Anadolu lisesinde okuyan
ogrencilerde basarmaya iliskin olarak hem kendilerinden hem de ailesi ve okul
yonetiminden kaynaklanan beklenti ve baski ile agiklanmustir (Celikkaleli, 2015).
Bu ¢alismada sorun davranislarin ile yas, sinif diizeyi ve okul tiirii arasinda anlamli
farklilik saptanmamasi1 pandeminin normallesme doneminde sorun davranislarin iki

kat oraninda artmis olmasi ile aciklanabilir.

Pandeminin normallesme doneminde YSR/11-18’in Toplam Problem puani ve
TSSB alt 6lcegini acgiklayan degiskenlerin incelendigi bu c¢alismada, Toplam
Problem puaninin %46,2’si, TSSB’nin ise %42,6’s1 secilen degiskenler tarafindan
aciklanmistir. TSSB puan ortalamasint annenin ¢alisiyor olmast diger
degiskenlerden bagimsiz olarak etkilemistir. Annesi g¢alisan ergenlerin puan
ortalamalar1 annesi ¢alismayanlara gore anlamli olarak yiiksek bulunmustur. Bu
calismanin bulgularina benzer sekilde, ergenlerde depresyon ile iliskili koruyucu
ve risk etkenlerini karsilastirmali bir calismada da annenin galisiyor olmasi ergen
depresyonu agisindan risk etkeni olarak saptanmistir (Hamidi ve ark., 2013). Bu
sonu¢ toplumsal cinsiyet rolleri ile agiklanabilir. Bakim verme sorumlulugunun
anneden beklenmesinin, ergenin temel ihtiyaclarini karsilama siirecinde
zorlandigini, evi i¢i sorumluluklarda toplumsal cinsiyet esitliginin saglanmasinin
Onemini gostermektedir. Ayrica annesi ¢alisan ve ¢alismayan ergenlerle niteliksel
caligmalar yapilarak mekanizmanin ortaya konulmasimnin yararli olacagi

distiniilmektedir.
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Sorun davraniglarin kardes, arkadas iligkileri ve ebeveyn destegi ile iliskili oldugu,
bunun sosyal, duygusal ve davranig problemleri igin koruyucu faktorler oldugu
bildirilmektedir (Sacan ve ark., 2014). Bu ¢alismada da regresyon analizinde
tizlintiilerini/kederlerini yakin arkadasiyla paylasan ergenlerin toplam problem
puan ortalamasi degismezken, TSSB puan ortalamasinin anlamli olarak distiigi
saptanmistir. Bu ¢aligmanin tekli analizlerinde kardesi olmayan ergenlerin toplam
problem puan ortalamasi kardesi olan ergenlerin ortalama puanindan yiiksek
bulunurken, sevinglerini/keyifli anlarin1 ve Uzunttlerini/kederlerini anne-babasiyla
ve kardesiyle paylasan ergenlerin toplam problem puan ortalamasi anlamli olarak
diisik bulunmustur. Ancak ¢oklu analizde bu faktorlerin bagimsiz etkisi
saptanmamustir. Salginin ilk dalgasinda, 2020-2021 6gretim yilinin baginda yapilan
bir ¢alismada ise iyi aile ortaminin koruyucu bir faktor oldugu saptanmustir (Gatell-
Carbo ve ark., 2021). Bu sonug, ¢alismanin pandeminin normallesme déneminde

yapilmastyla agiklanabilir.

Ergenlik doneminde goriilen duygusal ve davranigsal sorunlarin, ergenin gelisim
diizeyi, cinsiyeti, yasadig1 sosyoekonomik diizey, yasi, kentsel bolgede yasamasi,
okul basarisi, erken ¢ocukluk donemi yasantilari, aile biiyiikliigii, arkadas iligkileri,
bir iste ¢aligmasi, gelisimsel bozukluklari, psikososyal riskleri, gocugun/gencin ve
ailenin fiziksel hastaliklar1 ile anlamli iligkiler igerdigi bilinmektedir (Erol ve ark.,
2008). Arastirmanin tekli analizlerinde aile gelirinin ihtiyaglari karsilamada yeterli
olmadigin1 diisiinen ergenlerde toplam problem puan ortalamasit ylksek
bulunurken, gelir durumunun ¢oklu analizde bagimsiz yordayici olmadig
saptanmistir. Bu calismanin sonucuna benzer sekilde lise 6grencilerinin temel
psikolojik ihtiyaglarini karsilamada aile gelirinin etkisi olmadigina dair caligmalar
vardir (Kaya ve Sari, 2016). Ancak lise 6grencilerinin depresyon diizeyini ve
etkileyen faktorleri inceleyen bir aragtirmada aile gelirinin yeterli olmadigim
diistinen ergenlerin depresyon puanlart anlamli olarak yiiksek bulunmustur

(Tiirkles ve ark., 2008).
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Pandemi doneminde yapilan bir bagka arastirmada aile gelirinin diisiik olmasi
annenin anksiyete ve depresyon semptomlari ergenlerin igsellestirme ve
digsallastirma  sorunlar1 ile iliskili bulunarak, ergenlerde psikopatoloji
semptomlarinda yiikselme riskini arttirdigi saptanmistir (Lengua ve ark., 2022).
Sonuglardaki farkliliklar aile gelirinin yasanilan bolgeye bagh olarak degiskenlik
gosterebilecegi yanisira kullanilan analiz yontemleriyle de iligkili olabilir. Ciinkii
caligmalarin  ¢ogunda karistirici  faktorlerin - kontroll ig¢in  ¢oklu analiz

kullanilmamustir.

Duygusal ve davranigsal sorunlar ile iliskili olan bir diger degisken olarak bir iste
calisgma durumuna gore ise, Ucretli/icret getirmeyen bir iste calisan ergenlerin
toplam problem puan ortalamasi galismayan ergenlere gore yiiksek bulunmustur.
Calisan ergenlerin psikosoyal sorunlarini ele alan bir ¢aligmada, ergenler isin
yogunlugu ve yorucu olmasi ve istismara maruz kalmalar1 gibi is yasamina iliskin
yasadiklar1 sorunlarin yani sira ¢alisma hayati nedeniyle aile ile yeterince vakit
geciremediklerini, arkadas edinemediklerini, tatil yapamadiklarini, hobilere vakit
ayrramadiklarini dile getirmislerdir (Bildik ve ark., 2004). 4-18 Cocuk ve Gengler
i¢in Davranmis Degerlendirme Olgegi kullanilarak annelerinden elde edilen bilgiler
dogrultusunda c¢alisan c¢ocuklarin yeterliliklerini, duygusal ve davranigsal
sorunlarmi belirlemek amaciyla yapilan bir calismada, calisan cocuklarda
calismayan c¢ocuklara oranla daha fazla duygusal ve davranigsal sorunlarin oldugu,
8-18 yas araligindaki ¢alisan ¢ocuklarin ¢alismayan ¢ocuklara gore ige yonelim ve
disa yonelim puanlarinin daha fazla oldugu bulunarak, ice yonelim alt testlerinde
anksiyete ve depresyon puan ortalamasinin daha yiiksek oldugu saptanmistir

(Simsek ve Erol, 2003).

Bu ¢alismanin tekli analizlerinde sanat (resim, edebiyat, muzik aleti calmak vb.) ile
ilgilenen ergenlerin toplam problem puan ortalamasi yiiksek olarak saptanmis
olmakla birlikte, coklu analizlerlerde bu faktoriin karistirici degisken oldugu
saptanmustir. Literatlrde anne-baba tutumlarinin 15-18 yas ergenlerdeki depresyon,

anksiyete ve stres diizeylerine etkisini inceleyen bir ¢aligmada spor ve sanatla
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ilgilenenlerde stres, anksiyete ve depresyon belirtileri goriilmedigi saptanmistir
(Ozdemir ve Yalgi, 2021). Bu konuya yonelik niteliksel ¢alismalarin ve analitik

arastirmalarin yapilmasinin yararl olacag: diisiiniilmektedir.

Anne-baba ya da bakim verendeki psikopatolojinin ergenlerdeki sorun davranislari
yordadigi, stresli yasam olaylari ve sosyal destek eksikligi gibi faktorlerin de
ergenlerde psikopatolojinin artmasinda etkili oldugu bilinmektedir (Patterson ve
ark., 2010). Bu calismada da ailesinde psikiyatrik hastalik Oykiisii bulunan
ergenlerin toplam problem puan ortalamasi yiiksek bulunmustur. Lise 6grencileri
ile yapilan bir arastirmada, ailesinde psikiyatrik destek ihtiyaci hisseden kisilerin
oldugunu belirten ergenlerin depresyon puan ortalamasinin bulgularimizla
paralellik gostererek anlamli olarak yiiksek oldugu saptanmustir (Tiirkles ve ark.,
2008).

Bu calismada arkadas sayis1 sorun davraniglari bagimsiz olarak agiklamamuistir.
COVID-19 salgini, karantina surecinde sosyal destek eksikligi yasamis olan
ergenlerin duygulari ve davramiglart iizerinde olumsuz bir etki yarattig
bildirilmigtir. Karantina nedeniyle sosyallesmeleri kesintiye ugrayan genglerde
yalmizlik, kaygi, Uziinti yasayarak %61,17'sinin duygusal ve davranigsal
problemlere sahip oldugu, en yiiksek yayginlik oranmin ise %54,49 ile akran
iliskileri ile ilgili oldugu saptanmistir (Peterle ve ark., 2022). Sonuglarin farklilig:
bu ¢alismanin pandeminin normallesme doneminde yapilmasi nedeniyle ergenlerin

arkadaslariyla birlikteliginin baglamasi ile agiklanabilir.

Arastirmalar ¢ocuklarin ve ergenlerin yaklasik %70'inin en az bir travmatik olay
yasadigin1 gostermektedir (Finkelhor ve ark., 2013). Bu c¢alismada da literatiirle
uyumlu olarak ergenlerin %70,2°’si en az bir travmatik yasantilarinin oldugu
saptanmustir. Insan ya da dogal kaynakli gerceklesen afetlerde cocuklar ve
ergenlerin en kirillgan ve savunmasiz grup olarak nitelendirilerek, afetlerin ruh

saglig1 iizerinde yikici ve uzun siireli etkilerinin oldugu bilinmektedir.
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Ergenlerde yetiskinlere benzer olarak depresyon, travma sonrasi stres bozuklugu ya

da anksiyete bozuklugu goriilebilmektedir (Karabulut ve Bekler, 2019).

Universite dgrencileri ile yapilan stres veren yasam olaylar1 ile depresif belirtiler ve
kaygi diizeyi arasindaki iliskinin incelendigi bir ¢alismada deneyimlenen stresli
yasam olaylarinin sayisi arttik¢a depresif belirtilerin de arttig1 saptanmistir (Ataman
Temizel ve Dag, 2014). Ayrica travmatik bir olay sonrasinda 12-18 yas araligindaki
genclerde gelisebilecek tepkiler akademik basarida gerileme, sorumluluklart ihmal
etme, okulda veya evde saldirgan davramiglar gdsterme, suga yonelim, riskli
davraniglarda bulunma, alkol ve madde kullanim1 gibi davranis sorunlari seklinde
tanimlanmistir. Buna ek olarak uyku ve yeme sorunlari, bas agrilari, mide-bagirsak
ve cilt sorunlar1 gibi somatik belirtiler de yasanabilir. Sosyal ige donukliik, yakin
iliskilerde bozulma, sosyal etkinliklere karsi azalan ilgi gibi duygusal sorunlar da

goOzlenebilir (Zara, 2011).

Pandemi doneminde uyku ve beslenme duzeni bozulan, online egitime uyum
saglayamayan, gelecek kaygisi/umutsuzluk yasayan, zaman yonetiminde zorlanan,
motivasyon eksikligi yasayan ve fiziksel aktivitesi azalan ergenlerin toplam
problem puan ortalamasi ve TSSB puan ortalamasi yliksek bulunmustur. Fiziksel
aktivitenin azalmasi, uyku diizensizligi, koti beslenme ve gelecek kaygisi
ergenlerde ruhsal yansimalar1 olan pandemi ile ilgili tanimlanmis stres faktorleri
olarak tanimlandigi bilinmektedir (Giannopoulou ve ark., 2021). Sinifta dersi
dinlemede ve zamani planlamada zorlanma travmaya bagli gelisen konsantrasyon
ve hafiza ile ilgili zorluklar ile aciklanabilir. Bu zorluklarin adrenalinin neden
oldugu yiiksek uyarilma ile iliskili oldugu belirtilmistir (Herbert, 2019). Ergenlerde
gorulen depresyon yetiskin depresyonu ile benzer bir klinik tablo icerir (Tamar ve
Ozbaran, 2004) ancak semptomatolojide bazi farkliliklar mevcuttur. Ornegin,
yetiskin depresyonunda uyku diizeninin bozulmasi1 uykusuzluk seklinde
gorulirken, ergenlerde az uyuma da gorilebilecegi gibi uyku artisinin daha belirgin
oldugu belirtilmistir (Ozer ve ark., 2002).
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Bununla bilikte etkinliklere ilginin azalmasi ya da zevk alamama, enerjide azalma,
kilo kaybi ya da artisi, islevsellik diizeyinde belirgin diisiis ile beraberinde depresif
duygu durum gorulebilmektedir (Alpaslan ve Erol, 2016).

Pandeminin normallesme déneminde okullarin ag¢ilmasina hazir olmayan, okulun
kiyafet kurallarina uymada zorlanan, sinifta dersi dinlemede ve zaman1 yonetmede
zorlanan, gelecege yonelik umutlu olmayan, motivasyon eksikligi yasayan, yeni
insanlarla tanismakta ve iletisim kurmakta ve ders agiklarini1 kapatmakta zorlanan
ergenlerin toplam problem puan ortalamasi yiikksek bulunmustur. Okullarin
acilmasina hazir olmama, yeni insanlarla tanigsmakta ve iletisim kurmakta zorlanma
anksiyete bozuklugu cergevesinde agiklanabilir. Anksiyete bozukluklari, cocuklar
ve ergenler arasinda en sik goriilen okulda, aile iliskilerinde ve sosyal islevsellikte
Onemli bozulmalara neden olabilen ruhsal bozukluklar olarak tanimlanmistir
(Silver ve ark., 2013). Aberfan felaketine maruz kalan ¢ocuklar ile yapilan bir
arastirmada cocuklarda okula gitmek istememenin gozlemlendigi belirtilmistir
(Ozcan ve ark., 1998). Strober ve ark.’lar1 (1981) okul fobisi, diisiik okul basarist,
genel itaatsizlik ve kural ihlaline olan egilimi ergen depresyonunun esdegerleri
olarak incelemistir (Ozer ve ark., 2002). Ergenlerin okulun kiyafet kurallarina
uymada zorlanmalar1 karantinadan sonra normal hayata kars1 gelistirilen bir uyum
sorunu olarak gorilebilir. Okullarin agilmasina hazir olmama ve ders agiklarinm
kapatmakta zorlanma online egitimi verimli gegiremeyenler igin ders kayiplarina
bagl olarak gelisebilecek akademik basariya iliskin kaygi yasamlar1 ile
aciklanabilecegi gibi COVID-19 kaygisi nedeniyle de agiklanabilir. Snifta dersi
dinlemede ve zamani yonetmede zorlanma o&lgegin dikkat sorunlar1 boyutuyla,
gelecege yonelik umutlu olmama, motivasyon eksikligi yasama depresif duygu

duruma bagl gelisebilecek giicliikler olarak aciklanabilir.

Bu arasgtirmada psikolojik (duygusal) siddete maruz kalma Toplam Problem
puanin1 ve TSSB’yi bagimsiz olarak agiklarken, benzer sekilde yangina maruz
kalma da TSSB i¢in bir risk faktorii olarak saptanmustir. Bir kisiye kars1 alay etme,

dislama, kiigiik diistirme ya da psikolojik baski uygulamak gibi davranislar
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psikolojik (duygusal) siddet olarak tanimlanarak uzun vadeli ruhsal sorunlara yol
actig1 belirtilmistir (Vidourek, 2017). Lise Ogrencileri ile yapilan bir ¢alismada
genclerin %20,7’sinin duygusal siddete maruz kaldigi, %45,5’inin ise duygusal
siddet uyguladiklar1 saptanmistir (Aygen ve A¢ik, 2014). Ayrica fiziksel siddete de
psikolojik siddet eslik etmektedir (Ertugrul ve Duran, 2021).

Bu calismada iceddniik kisilik 6zelligine sahip oldugunu bildiren ergenlerin TSSB
puant anlamli olarak yiiksek bulunmustur. Kisilik Ozellikleri agisindan ise ice
doniikliikliik (sakin, sinirli arkadas cevresine sahip, duygulu, sezgili) ve disa
donlkliuk (sosyal, enerjik, esprili, yeniliklere kolay uyum saglayan) TSSB ile
iligkili oldugu saptanarak, ige doniik ergenlerin travma sonrasi stres bozuklugu
puan ortalamasi disa doniik ergenlere gore yiiksek bulunmustur. Junior Eysenck
Kisilik Anketi kullanilarak 7-15 yaslar arasindaki ¢ocuklar ve ergenler ile kisilik
ozelliklerinin travma sonrasi stres bozuklugu ve depresyon belirtileri lizerindeki
roliinii inceleyen bir ¢aligmada ice doniikliiglin depresyon igin risk faktorii oldugu
belirtilmistir. Disa doniikliik ise TSSB ile iligkili bulunmamis ancak TSSB ve
depresyon semptomlarinin komorbiditesi i¢in koruyucu bir faktor olarak

saptanmistir (Chen ve ark., 2017).

Pandemiye bagli olarak meydana gelen sosyal izolasyon, karantina ve okullarin
kapanmas1 nedeniyle, arkadaglar ve 6gretmenler ile yliz yiize iletisimin kesintiye
ugramasi, gilinlilk davraniglarda degisiklik (fiziksel aktivitenin azalmasi, ekran
stiresindeki artig, uyku diizensizligi ve kotii beslenme) ve ekonomik kaygilar ile
artan gelecek kaygisi, ergenlerde ruhsal yansimalar olusturan pandemi ile ilgili
tanimlanmus stres faktorleri icinde yer aldig bilinmektedir (Giannopoulou ve ark.,
2021). Literatur ile uyumlu olarak uyku ve beslenme diizeni bozulan, online egitime
uyum saglayamayan, gelecek kaygisi/umutsuzluk yasayan, zaman yonetiminde
zorlanan, motivasyon eksikligi yasayan ve fiziksel aktivitesi azalan ergenlerin
TSSB puan ortalamasi yiiksek bulunmustur. Bu degiskenler travma sonrasi stres
bozuklugu cercevesinde cle alindiginda, travmatik olay sonrasinda kisi “giivenli

diinya” algisinin yikilmasi ile diinyaya dair abartili ve olumsuz inanglar gelistirek
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gelecek kaygisi/umutsuzluk yasayabilir. Kiside korku, dehset, 6fke, utang,
caresizlik veya sucluluk gibi olumsuz duygu-durum geliserek islevsellikte
bozulma, konsantrasyon ve uyku sorunlar1 gorilebilir (APA, 2022; Bastug ve
Arslantas, 2021).

Aragtirmada ergenlerin %6,7’si ruh sagligi hizmeti almak icin ailesi tarafindan
zorlandigini, %8,5°1 6gretmenin ya da arkadasinin 6nerdigini, %23,7’si ruh sagligi
hizmeti almaya kendisinin ¢ok ihtiya¢ duydugunu bildirmistir. Ogrencilerin
%42,3’iinlin  hastahane/toplum ruh sagligi merkezinden, %39,7’sinin 06zel
danismanlik merkezinden, %15,4’linlin okuldaki psikolojik rehberlik servisinden
ve %2,6’smin ise geleneksel yontemleri olan yerlerden hizmet aldigi saptanmistir.
Bu sonuclar, ergenlerin ruh saghigi hizmetine erisimlerinin diisiik oldugunu ve
kendilerinin bu hizmete ulagsma noktasinda sorunlar yasadigini, aile ve
ogretmenlerin ergenlerin ruh sagligi hizmeti ihtiyacini fark etmede ve bu hizmete
erisimlerini saglamada etkili olmadiklarin1 géstermektedir. Okullardaki psikolojik
rehberlik servisine erisim oraninin diisiik olmasi, ergenlerin arkadaslar: tarafindan
damgalanma endisesi ile bu hizmete bagvurmak istememesi, 6zel danigmanlik
merkezine basvurunun diisiik olmasi maddi imkanlarin kisithiligi, geleneksel
yontemlere bagvuru ise ruh sagligi hizmetlerine erisimin nasil saglanacagi ve bunun

onemi ile ilgili yeterli bilgiye sahip olmamalari ile agiklanabilir.
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4.2. ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI

Arastirma yonteminin kesitsel tipte yliriitiilmesi, bu faktorlerin sorun davraniglarin
kesin nedeni oldugunu gostermemektedir. Clinkii kesitsel arastirmalar degiskenler

arasindaki iliskileri belirleme ile sinirli kalmaktadir.

Arastirma O6gretmenlerin ve ebeveynlerin gozlemlerini kapsamayip, sadece 11-18
Yas Gengler i¢in Kendini Degerlendirme Olgegi kullanilarak 6grencilerden elde

edilen bilgiler ile sinirhidir.

SONUC VE ONERILER

Bu ¢alisma pandeminin normallesme doéneminde de ergenlerin duygusal ve
davranigsal sorunlarmin yaklasik iki kat fazla oldugunu gostermektedir. Coklu
analizde cinsiyet, kardes sayisi, arkadas sayisi, gelir gibi sosyo-demografik
degiskenlerin karistirict faktorler oldugu, sorun davraniglarini yordayan faktorlerin
iletisim kurmakta zorlanma, psikolojik siddete maruz kalma, beslenme diizeninin
bozulmasi, okullarin agilmasina hazir olmama, okulun kiyafet kurallarina uymakta
ve sinfta dersi dinlemede zorlanma, arkadaslarla {iziintiileri paylagma, icedonik
kisilik yapisi, ergenin ve annenin calismasi, yangina maruz kalma, ailede

psikiyatrik hastalik 6ykiisii oldugu goriilmektedir.

Yetiskinlikte goriilen psikiyatrik sorunlarin ergenlik ddoneminde baslamasi
bilgisinden hareketle, ruhsal iyilik hali ve akademik basar1 {izerinde etkili olan ruh
sagligi sorunlarin okul ortaminda fark edilmesi ve okul ruh sagligi hizmetlerinin
niteliginin gelistirilmesi ve 1yilestirilmesi i¢in risk gruplarinin belirlenmesi ve buna
uygun miidahele programlarmin gelistirilmesi Onemlidir. Bu arastirmada
pandeminin normallesme dénemindeki sorun davranislari etkileyen iliskili faktorler
belirlenmigtir. Bu faktorlere yonelik miidahele programlarinin gelistirilebilmesi
icin okul rehberlik hizmetlerinin okul idaresi ve 6gretmenler ile is birligi igerisinde

olarak, travmanimn smif ic¢indeki ruhsal yansimalarinin fark edilebilmesi adina
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okullar1 travmaya duyarli bir yaklasim ile yapilandirmanin 6nemli olacagi

distiniilmektedir.
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EKLER
EK-1 Bilgilendirilmis Onam Formu

Degerli Katilimei,
Bu arastirma, Istanbul Bilgi Universitesi Travma ve Afet Calismalar1 Uygulamali
Ruh Saglig Yiiksek Lisans Programi 6grencisi PSK. Sare Kalyoncu tarafindan, Prof.

Dr. Zeynep Simsek danigmanliginda yiiriitiilen bir bitirme tezi ¢aligsmasidir.

Bu ¢alisma ile genglerin ruhsal dayanikliliklarini arttirip iyilestirmeye yonelik ruh
sagligt  hizmetinin niteliginin  iyilestirilmesi ve bu hizmete erigimin
yayginlastirilmas: hedeflenmistir. Verdiginiz cevaplar tamamen gizli tutulacak
olup, sadece bilimsel ve egitimsel ¢alismalarda kullanilacaktir. Katilim goniilliilitk

esasma dayanmakla birlikte kimlik bilgileriniz istenmemektedir.

Arastirma yaklasik kag 25 dk. siirmektedir. Sosyo-Demografik form ve Olgek dahil
olmak Uzere toplam 123 soru vardir. Arastirmadan gegerli ve guvenilir sonuglar
elde edilmesi agisindan formlardaki tiim sorular1 ve puanlama yonergelerini dikkatli
bir sekilde okumaniz Onemlidir. Kendinize en yakin hissettiginiz yanitlar
isaretlemeniz beklenmektedir. Bu formu okuyup onaylamaniz, arastirmaya
katilmay1 kabul ettiginiz anlamina gelecektir. Ancak aragtirmaya katilmama veya

katildiktan sonra herhangi bir anda ¢alismadan ¢ikma hakkina sahipsiniz.

Calisma ile ilgili bilgi almak veya sorularinizi iletmek i¢in Psk. Sare Kalyoncu ile
iletisime gecebilirsiniz. Verdiginiz cevaplar ve katiliminiz igin igtenlikle tesekkiir
ederim.

e-posta:
Arastirmaya katilmay1 kabul ediyorum.

1. Evet
2. Hayrr
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EK-2 Sosyo-Demografik Bilgi Formu

1)
2)
1.
3)
1.

N o g s~ wDbd ke

Bitirdiginiz yas1 yazimz: ..........

Cinsiyetinizi isaretleyiniz.

Kiz 2. Erkek 3. Belirtmek istemiyorum.
Okulunuzu isaretleyiniz.

Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi 1. Devlet 2. Ozel

Anadolu Lisesi 1. Devlet 2. Ozel
Fen Lisesi 1. Devlet 2. Ozel
Anadolu imam Hatip Lisesi 1. Devlet 2. Ozel

Kacinci simfta okuyorsunuz?

Lise 1. stmif

Lise 2. smif

Lise 3. sinif

Lise 4. stnif

Asagidakilerden size uygun olam isaretleyiniz.
Biyolojik ailem ile yastyorum

Akrabalarim ile yasiyorum

Tek basima yasiyorum
Yurtta/kurumda/koruyucu ailemde yasiyorum
Arkadasim ile yastyorum

Annenizin/size bakim veren Kkisinin egitim durumunu isaretleyiniz.
Okur- yazar

Okur- yazar degil

[lkokul mezunu

Ortaokul mezunu

Lise mezunu

Universite mezunu

Yiksek lisans/Doktora

121



10)

1.

Babamzin/size bakim veren Kkisinin egitim durumunu isaretleyiniz.
Okur- yazar
Okur-yazar degil
[lkokul mezunu
Ortaokul mezunu
Lise mezunu
Universite mezunu
Yuksek lisans/Doktora
Anneniz/size bakim veren Kisi gelir getiren bir iste ¢calistyor mu?
Evet (yaptig1 isi yaziniz) .....................
Hayir
Babamiz/size bakim veren Kisi gelir getiren bir iste calistyor mu?
Evet (yaptig1 isi yaziniz) .............
Hayir
Ailenizin/size bakim veren kisinin geliri sizin ihtiyaclarimz1 karsilamada
yeterli oldugunu diisiiniiyor musunuz?

Evet 2. Hayir 3. Kismen

11) Kacg kardesiniz var? (Yoksa 0 yaziniz.)

13)

N o g bk~ wDd e

Sevingclerinizi/keyifli anlarimiz1 en fazla kimler ile paylasirsimz? (Birden
fazla secenegi isaretleyebilirsiniz)

Annem ile

Babam ile

Hem annem hem babam ile

Yakin arkadaslarim ile

Kardesim ile (abla, agabey, kiiciik kardes)

Yakin akrabalarim ile (day1, amca, teyze, hala, anneanne, dede)

Diger
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14) Uziintiilerinizi/dertlerinizi en fazla kimler ile paylasirsimz? (Birden fazla
fazla secenegi isaretleyebilirsiniz.)

Annem ile

Babam ile

Hem annem hem babam ile

Yakin arkadaslarim ile

Kardesim ile (abla, agabey)

Yakin akrabalarim ile (day1, amca, teyze, hala, anneanne, dede)

N o g~ w D PEe

Diger

15) Pandemi arkadas sayimz kisitladi nm?
1.Evet 2. Haywr 3. Kismen
16) Pandemi doneminde;

1. Kendime ait odam vardi 1. Evet 2. Hayir
2. Uyku duzenim bozuldu 1. Evet 2. Hayir
3. Beslenme diizenim bozuldu 1. Evet 2. Hayir
4. Online egitime uyum saglayamadim 1. Evet 2. Hayir
5.  Gelecek kaygisi/umutsuzluk yasadim 1. Evet 2. Hayir
6. Zaman yonetiminde zorlandim 1. Evet 2. Hayrr
7. Internete erisimim yeterliydi 1. Evet 2. Hayrr
8. Motivasyon eksikligi yasadim 1. Evet 2. Hayir
9. Fiziksel aktivitem azaldi 1. Evet 2. Hayrr
10. Kendime ait bilgisayarim vardi 1. Evet 2. Hayrr

17) Pandeminin bu doneminde yasadigimiz giicliikleri isaretleyiniz.

1. Okullarin a¢ilmasina hazir degildim 1. Evet 2. Hayrr
2. Okulun kiyafet kurallarina uymakta zorlantyorum.  1.Evet 2. Hayir
3. Sinifta dersi dinlemede zorlaniyorum 1. Evet 2. Hayrr
4. Zamanimi planlamakta zorlantyorum 1. Evet 2. Hayrr
5.  Gelecege yonelik umutlu degilim 1. Evet 2. Hayir
6. Kendimi motive hissetmiyorum 1. Evet 2. Hayir

7. Yeni insanlarla tanigmakta zorlantyorum 1. Evet 2. Hayir
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8. lletisim kurmakta zorlantyorum 1. Evet 2. Hayir
9. Ders agiklarimi kapatmakta zorlaniyorum 1. Evet 2. Hayir
18) Simdiye kadar tam1 konulmus herhangi bir hastahigimiz var m?

1. Higbir hastaligim yok.

2. Seker, tansiyon gibi tan1 konulmus bedensel hastaligim var.

3. Depresyon, dikkat eksikligi, kaygi bozuklugu gibi ruhsal hastaliklarim var.

19) Ruh saghg hizmeti ile ilgili sizin icin uygun olanlari isaretleyiniz.

1. Simdiye kadar ruh sagligi hizmetine ihtiya¢ duymadim.
2. Ruh saglig1 hizmeti almay1 kendim ¢ok ihtiya¢ duydum.
3. Ruh saglig1 hizmeti almam i¢in ailem tarafindan zorlandim.
4. Ruh saglig1 hizmeti almami 6gretmen/arkadaslarim 6nerdi.

5. Ihtiyag¢ duydugum ruh saglig1 hizmetine erisebildim.

6. Ruh saglig1 hizmeti almadim.

1. Evet
1. Evet
1. Evet
1. Evet
1. Evet

1. Evet.

20) Ruh sagh@ hizmetini nereden aldimiz? (Birden fazla

1
2
3.
4

isaretleyebilirsiniz.)

2. Hayrr
2. Hayir
2. Hayir
2. Hayr
2. Hayrr
2. Hayir

secenegi

Okuldaki psikolojik rehberlik servisi/ RAM (rehberlik ve arastirma merkezi)

Ozel danismanlik merkezi

Hastane / Toplum ruh sagligi merkezi

Geleneksel yontemler (hoca, yasam kogu, astrolog, tarot/fal)

21) Nasil bir tedavi uygulandi?

1.
22) Ailenizde psikiyatrik hastalik oykiisii var m?
1.

Psikoterapi 2. Ilag 3. Psikoterapi/ilag

Evet 2. Hayrr

23) Simdiye kadar basimzdan gecen korku / endise veren olaylar

I e

isaretleyiniz.

Savas, teror, darbe

Yakini tarafindan fiziksel siddet
Dogal afetler (deprem, sel gibi)
Kazalar (6rn; trafik kazasi)
Cinsel istismar

Yangin
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7. Gog (baska bir sehir ya da iilkeden ekonomik ya da diger nedenler)
8. Psikolojik siddet

9. Aileden biri ya da yakin arkadasin 6liimii ya da yaralanmasina
10. Sahit olmak (COVID disinda)

11. COVID-19 nedeniyle yakin kayb1

24) COVID-19 ile ilgili size uygun olanlari isaretleyiniz.

Ben hasta olmadim.

Ailemde hasta olan olmada.

Ben hastalig1 gegirdim.

Ailemde hastalig1 agir gegiren oldu.

Sevdiklerim/ yakinlarim hastalig1 agir gegirdi.
Sevdiklerimi/yakinlarimi kaybettim.

Ailemden biri(leri)ni kaybettim.

Salgin nedeniyle ekonomik giicliikler yasadim.

© 0 N o g b~ DR

Annem/ babam isini kaybetti.

[HEN
o

. Ev i¢i siddete maruz kaldim ya da tanik oldum (duygusal, fiziksel)

25) Okul ve sosyal hayata iliskin kaygi/endise diizeyinize 5 iizerinden puan
verebilir misiniz?

1. Okul hayat1 0-Hig¢ kaygilidegilim 1 2 3 4 5-Cok kaygili hissediyorum

2. Sosyal hayat 0- Hig¢ kaygilidegilim 1 2 3 4 5- Cok kaygili hissediyorum

26) Kisilik ozellikleri olarak kendinize en yakin buldugunuz sikki
isaretleyiniz.

1. Sosyal, enerjik, esprili, yeniliklere kolay uyum saglayan.

2. Sakin, hassas, siirli arkadas ¢evresine sahip, duygulu, sezgisel.

27) Kendinizi en iyi ifade ettiginizi diisiindiigiiniiz/severek yaptiginiz

aktiviteleri isaretleyiniz. (Birden fazla isaretleyebilirsiniz.)

1. Spor 1. Evet 2. Hayir
2. Sanat (resim, edebiyat, mizik aleti calmak, dans) 1. Evet 2. Hayir
3. Oyun (bilgisayar, PlayStation) 1. Evet 2. Hayir
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28) Ucretli ya da iicret getirmeyen bir iste halen ¢alistyor musunuz? (Bir
diikkan, freelance cahisilan dijital medya isi, gonulluluk)

1. Evet 2. Hayir

29) Okulunuzda pandemi doneminde 6grencilerin ruh saghgini korumaya
yonelik pandemi ile ilgili psikoegitim ¢calismalar1 yapildi m1?

1. Evet 2.Hayrr 3. Yapildi ama ben katilmadim 4. Bilmiyorum

30) Bu c¢alismanin size fayda sagladigim diisiiniiyor musunuz?

1. Evet 2.Hayir  3.Kismen 4. Emin degilim
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EK-3 11-18 Yas Gengler icin Kendini Degerlendirme Olcegi

YSELy

6. 11-18 YAS GENGLER iGiN KENDiINi DEGERLENDIRME OLGEGI
Asagida gengleri tanimlayan maddelerin bir listesi bulunmaktadir. Her bir madde
sizin su andaki ya da son 6 ay icindeki durumunuzu belirtmektedir. Bir madde
sizin i¢in ¢cok ya da sikhikla dogru ise 2, bazen ya da biraz dogru ise 1, hi¢c dogru

degilse 0 sayilarin1 yuvarlak i¢ine alarak tiim maddeleri isaretlemeye ¢alisiniz.

0: Dogru Degil (Bildiginiz kadariyla) 1: Bazen ya da Biraz Dogru
2: Cok ya da Siklikla Dogru

0 1 2 1. Yasimdan ¢ok daha ¢ocuksu davranirim

0 1 2 3.Cok tartisirim

o
N
N
N

. Basladigim etkinlikleri (oyunu, dersleri, isleri) bitiremem

o
[EN
N
ol

. Hoslandigim, zevk aldigim ¢ok az sey vardir

o
[EN
N
(o2}

. Hayvanlar1 severim

o
=
N
~

. Oviiniir, hava atarim
0 1 2 8.Birkonuya odaklanamam, dikkatimi uzun siire toplayamam

0 1 2 9. Kafamdan atamadigim, beni rahatsiz eden baz1 diislincelerim vardir

(mikrop bulasma, simetri takintis1 gibi, okul sorunlari, bilgisayar gibi) (a¢iklayimiz):
0 1 2 10. Yerimde sakince oturamam

0 1 2 11. Gereken gayreti gdstermeden, sirtimi1 tamamen biiyiiklere dayayip her

seyi onlardan beklerim

0 1 2 12.Yalnizlik hissederim
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0

0

1

1

2

2

2

2

13.

14.

15.

16.

17.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25"

26.

27.

28.

29.

Kafam karisik, zihnim bulaniktir

Cok aglarim

Oldukca dirtstumdur

Baskalarina kotii davranirim

Cok fazla hayal kurarim

Hep dikkat ¢cekmeye c¢aligirim

Esyalarima zarar veririm

Baskalarinin esyalarina zarar veririm

Anne babamin soziinii dinlemem

Okulda s6z dinlemem

Gerekenden az yerim, istahsizim

Bagka cocuklarla pek gecinemem

Hatali davranisimdan dolay1 sugluluk duymam, orali olmam
Baskalarini kiskanirim

Ev, okul ya da diger yerlerde kurallara uymam, kars1 gelirim

Bazi hayvanlardan, durumlardan (yiiksek yerler) ya da ortamlardan

(asansor, karanlik gibi) korkarim (okulu katmayiniz) (agiklaymiz):

0 1 2 30.Okula gitmekten korkarim

0 1 2 32. Kusursuz, dort dortliik ve her konuda basarili olmam gerektigine

inanirim.

0 1 2 33.Kimsenin beni sevmedigi hissine kapilirim

0 1 2 34. Bagkalarinin bana kars1 oldugu, zarar vermeye ya da  acigimi

yakalamaya calistig1 hissine kapilirim

0 1 2 35.Kendimi degersiz, nemsiz, yetersiz hissederim

0 1 2 36. Sik sik kaza sonucu bir yerlerimi incitirim
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1

1

1

1

1

1

2

2

37

38.

39.

41.

42.

43.

44,

45.

46.

. Cok kavga ederim, kavgaya karigirim

Benimle cok dalga gegilir, bana ¢ok satasilir

Bas1 belada olan ¢ocuklarla dolasirim

Diistinmeden hareket ederim

Bagkalari ile birlikte olmaktansa yalnizlig: tercih ederim
Yalan soyler ya da aldatirim

Tirnaklarimi yerim

Sinirli ve gerginimdir

Bedenimin bazi kisimlarinda kas segirmeleri, tik olur (agiklayiniz):

47.

48.

49,

50.

51.

52.

53.

54,

55

56

Geceleri kébus goririm

Baska ¢ocuklar tarafindan sevilmem

Bazi seyleri pek ¢ok ¢ocuktan daha 1yi yaparim
Cok korkak ve kaygiliyimdir

Basim doner, gozlerim kararir

Kendimi ¢ok suglu hissederim

Cok fazla yerim

Kendimi sebepsiz yere ¢ok yorgun hissettigim olur
. Fazla kiloluyum

. Saghk sorunum olmadig: halde;

a. Agr1 ve sizilarim olur (bas agris1 ve karin agrist disinda)

b.

Bas agrilarim olur

C. Bulanti, kusma duygusu olur
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012 d. Gozle ilgili sikayetlerim olur (Gozlik, lens kullanma disinda)
(agiklayiniz):

0 1 2 e. Dokuntdler, pullanma ya da baska cilt sorunlarim olur
0 1 2 f. Mide-karm agris1 olur
0 1 2 g.Kusmalarim olur

0 1 2 h.Diger (agiklaymiz):

0 1 2 59. lyi bir arkadas olabilirim

0 1 2 60. Yeni seyler denemekten hoslanirim

0 1 2 61.Okul 6devlerimi tam ve iyi yapamam

0 1 2 62.El, kol, bacak hareketlerim ayarlamada giigliik cekerim, sakarimdir

01 2 63. Yasitlarimdan ¢ok, kendimden biiyiiklerle vakit gegirmeyi tercih

ederim

0 1 2 64. Yasitlarimdan ¢ok, kendimden kiiciiklerle vakit gecirmeyi tercih

ederim
0 1 2 65. Konusmayi reddettigim olur

0 1 2 66. istemeyerek de olsa, belli baz1 hareketleri/davranislari tekrar tekrar
yaparim (ellerimi defalarca yikama, kap1 kilidini tekrar tekrar kontrol etme gibi)

(agiklayiniz):

0 1 2 68.Cok bagiririm
0 1 2 69. Sirlarin1 kendime saklarim, higkimseyle paylasmam

0 1 2 71. Topluluk i¢inde rahat degilimdir, baskalarinin benim hakkimda ne

diisiinecekleri ve ne sOyleyecekleriyle ilgili kaygi duyarim
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0 1 2 73.El becerilerim iyidir

0 1 2 74. Gosterigten hoslanir, maskaralik yaparim

0 1 2 75.Cok utangag ve ¢ekingenim

0 1 2 76.Diger cocuklardan daha az uyurum

0 1 2 77.Gece ve/veya giindiiz diger ¢ocuklardan daha ¢ok uyurum (agiklayiniz):
0 1 2 78. Dikkatim kolayca dagilir

0 1 2 79. Konusma problemim vardir (agiklayiniz):

0 1 2 80.Haklarimi savunurum

0 1 2 83.Ihtiyacim olmadig: halde pek cok seyi biriktiririm (aciklayiniz):

0 1 2 84. Diger insanlarin tuhaf buldugu, yadirgadigi davraniglarim vardir

(esyalarin belli bir diizende ve sirada olmasini istemem gibi) (agiklayiniz):

0 1 2 85. Diger insanlarmn tuhaf buldugu, yadirgadig: diisiincelerim vardir
(baz1 sayilari, sozciikleri tekrarlama ve bunlar1 zihnimden atamama gibi

(agiklayiniz)

0 1 2 86. Inatgrymdir

0 1 2 87.Ruhsal durumum ya da duygularim ¢abuk degisir
0 1 2 88. Insanlarla birlikte olmaktan hoslanirim

0 1 2 89. Siipheciyimdir, kusku duyarim

0 1 2 92. Baskalarim giildiirmeyi severim

0 1 2 93.Cok konusurum

0 1 2 95.Cok cabuk ofkelenirim
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0 1 2 98. Baskalarina yardim etmekten hoslanirim

0 1 2 100.Uyumakta zorlanirim (agiklayiniz)

0 1 2 101. Dersleri asar, okuldan kagarim

0 1 2 102.Fazla enerjik degilim

0 1 2 103. Mutsuz ve lizgliniim, depresyondayim

0 1 2 104. Baska ¢ocuklardan daha giiriiltiicliylim

0 1 2 106. Baskalarina kars1 diiriist olmaya caligirim

0 1 2 107. Giizel sakalardan hoslanirim

0 1 2 108. Hayat1 kolay tarafindan yasamaktan hoslanirim

0 1 2 109. Elimden geldigince bagkalarina yardime1 olmaya

0 1 2 111. Baskalariyla kaynagmaktan, birlikte olmaktan kaginirim

0 1 2 112. Evhamliyimdir, her seyi dert ederim
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EK-4 i1 Milli Egitim Miidiirliigii Arastirma Izni

Kocaeli il Milli Egitim Miidiirliigii’nden alinan arastirma izni bu tezin basili halinde

mevcuttur.
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EK-5 Etik Kurul Degerlendirme Sonucu

Etik kurul onay1 bu tezin basili halinde mevcuttur.
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