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OZET
Adodlesanlarin Yasam Tutum Profilleri ile Addlesan Sorunlarini Tanima
Arasindaki iliskilerin Incelenmesi

Arastirma adoélesanlarda gam tutum profilleri ve adélesan sorunlari
arasindaki igkiyi belirlemek amaciyla itkisel tanimlayici olarak yapilgtir.

Arastirma, Aralik 2009-Haziran 2011 tarihleri arasitgtaincan il merkezinde
bulunan Erzincan Universitesineghafakiilte ve yiiksekokullarin 1. sinigtencilerinde
yapilmstir. Arastirmanin evrenini 3272gienci, 6rneklemi ise guc¢ analizi ile belirlenen
305 @renci olyturmustur.

Veri toplama araci olarak atamaci tarafindan oklturulan Kkisel Bilgi
Formu, Ygaam Tutum Profili Olcgi ve Adolesan Sorunlarini Tanilama Qice
kullaniimistir. Arastirmanin yuratilmesi icin gerekli izinler alindiktasonra veri
toplama araclari @enci saylilarina gére daha dnceden belirlenenesdati@rencilere
sinif ortaminda uygulangtir. Ogrenciler anketleri kendileri okuyup doldurgtur.
Verileri doldurmalari ortalama otuz dakika stgtiii. Ogrencilerin anketleri rahat
okuyup anlayabilmeleri icin uygun ortam hazirlanmas anketleri doldururlarken
birbirlerinden etkilenmemeleri icin ayri ayri otulihalar sglanmstir.

Arastirmada adélesanlar icin cinsiyetin, sigara kulankullanmama
durumunun, surekli ilag kullanmayl gerektiren biastalgin var olup olmama
durumunun, babagédim durumunun, Universiteye damadan 6nce yanilan yerin ve
ailenin gelir dizeyinin ad6lesan sorunlarini tamgéari ve ygam tutum profili Gzerinde
etkili oldugu saptannstir.

Cinsiyete go6re addlesan sorunlarini tanilama jawera bakildiinda ds

gorunam, psikolojik semptom, gelecek, aktivite dlitek puanlarinin; yam tutum



profiline baktgimizda ise ygama dair secim ve sorumluluklar alt dlcek puaninin
kizlarda erkeklerden dahaglik oldusu tespit edilmytir.

Adolesanlarin babaggim dizeyi ile sosyal uyum, beslenme ve gelecdak al
Olcekleri arasinda, Universiteyestiamadan 6nce yanilan yer ile ygamin anlami ve
yasama dair sorumluluklar alt dlcekleri arasinda, sagkullanim durumu ile yama
dair sorumluluklar alt olggé arasinda, strekli ila¢c kullanmayi gerektiren BAgin
varhigl ile yasamin amaci ve psikolojik semptom alt 6lcekleri arda, ailenin gelir
dizeyi ile sosyal uyum ve fizyolojik alt dlceklearasinda istatistiksel olarak 6nemli
fark saptannstir.

Adolesanlarda en cok gelecek ve sosyal uyum a#kdgrine ilgkin sorunlar
yasandgl saptandi. Addlesanlarda en az sorugagan alanlar ise fizyolojik ve
beslenme alt dlceklerine ait sorunlardir. Addleaedd en ¢ok aile ici huzursuzluklarin
kendilerinde stres yaratmasi (%34.1), okuldan medunca $ bulamayacg korkusu
(%43.6), okulu bitirince sevmedi bir iste calsacasl korkusu (%37.7), gelecekte
topluma yararli birey olamama epesi (%42.3) ve gelecekte gelir dizeyininsiki
olmasi endiesi (%36.1) toplumun gittikce bozulmasi (%64.6) gevrenin gittikce
kirlenmesinin kendileri i¢in (%53.8), hemen hember zaman sorun olgu
belirlenmitir.

Bu sonuclar dgrultusunda; adélesanlarin en ¢ok sorun tanimladi@larumlar
hakkinda gitimlerin verilmesi, addlesan sorunlarina vesam tutum profiline yonelik
argtirmalara girlik verilmesi onerilebilir.

Anahtar kelimeler: Addlesan, addlesan sorunlariggen tutum profili, herirelik



ABSTRACT

Examination of Relations between Adolescents’ Lifattitude Profiles and
Determination of Adolescents’ Problems

The present study has been made as relational eamptary in order to
determine the relationship between the life atétpdofiles and adolescent problems.

The research has been done on the first-graderggief the faculties and
colleges of Erzincan University which is locatedBrzincan city centre between the
dates December 2009- June2011. 3272 students bawed the research universe and
the sample of the research has been composed ct@@énts that were determined by
power analysis.

The researcher has used Personal Information HofenAttitude Profile Scale
and Diagnostic Scale of the Adolescent Problemsdé&da collection. Data collection
tools were applied to students in the predetermhimaats and classroom environment
after taking essential permissions for the condofctthe research. Students have
completed questionnaires themselves. The properroemvent was prepared for
students to understand the questionnaires easily thay were requested to sit
separately in order not to affect each other.

In the study, it has been determined that sex ofeadents, whether they smoke,
whether they have a disease which requires permalgnusage, educational status of
their fathers, the place they lived before startimgyersity, income level are effective
on Diagnostic Scale of the Adolescent ProblemslafiedAttitude Profile Scale.

According to the points regarding the sex, in theghostic Scale of the
Adolescent Problems it has been determined thgdigdd appearance, psychological

symptom, future, activity are lower in girls thanetboys and taking Life Attitude



XI

Profile Scale into account choices and responsésliabout life are lower as in the
previous scala.

A statistically important difference has been deiaed between educational
status level of adolescents’ fathers and sociaésiom, nutrition and future sub-scales,
the place they lived before starting university #mel meaning of life and sub-scales of
responsibilities concerning life, smoking habit asdb-scales of responsibilities
concerning life, existence of a disease requiriegnanent drug usage and the meaning
of life and sub-scales of psychological symptonepme level of the family and social
cohesion and physiological sub-scales.

It has been determined that adolescents mostle lmw@blems concerning
future and sub-scales of social cohesion. Thedieidvhich adolescents have minimal
problems are the problems concerning sub-scalesitotion and physiological. It has
been determined that domestic unrest creatingssimesdolescents (34.1 %), the fear of
not being able to find a job after graduation (4%} the fear of working in a job that
he/she doesn't like (37.7 %), the anxiety of nahfea useful individual for the society
in future (42.3 %), the anxiety of having a low enee in future (36.1 %), gradual
deterioration of society (64.6 %) and gradual gadu of the environment (53.8 %) are
nearly problems for them.

In the light of these findings, it can be suggedtet providing trainings about
the situations which are described as the mostlgmub by adolescents and giving
importance to the researches about adolescentgmsldnd life attitude profile.

Key Words: Adolescent, adolescent problems, life attitudeifgohursing



1. GIRIS VE AMAC

Salik, insanin fiziksel, sosyal, duygusal ve maneuruwn gibi ygaminin
batin boyutlariyla ilgili bir kavramdir. Bu Bamda sglik, yasamdan memnuniyeti ve
yasam Kkalitesini icermekte ve kendini gercekienenin giderek artmasini ifade
etmektedit.

“2000 Yilinda Herkese $hk” hedefleri de sglik kavramina yeni bir baki
acisi getirmekte ve ghk hizmetlerinin 6ncelikli olarak @i gl gelistirme ve bireylerin
kendi sglik sorumlulizunu tstlenmelerine odaklanmasi gergkiivurgulamaktadiy®

Adodlesan donem; cocukluktan yinlige gecste blylime ve galmenin ¢cok
hizl oldusu, bilissel ve psikososyal geine ile devam eden 6nemli bir stirettir

Bu donemdeki bireyler, ger ya gruplari arasinda, toplumun engbkl
grubunu olgturmaktadir; ancak, yam tarzini ve sgikli olmayi belirleyen bircok
desiskene iliskin temeller bu dénemde atiimaktadir

Adolesanlarla ilgili yapilan agarmalarda, genellikle adoélesan get
Ozellikleri ve sorunlar, riskli davraglar, beslenme ve obezite, uyum problemleri,
madde bamliligl, istismar, cinsel problemler, meme ve jinekolojgtoblemler,
adolesan haklari, Baiklanma, gebelikten korunma (kontrasepsiyon) dibnular
tizerinde durulmgtur®. Literatiirde en sik uygulanan ve o6nerilen adélesashgini
gelistirme programlarinin beslenme, egzersiz, hijyerkuyyalkol, ilag, sigara kullanimi
ve cinsellik alanlarina yonelik gagl koruyucu ve gedtirici calismalar oldgu dikkati
cekmektedit® "t

Addlesan doénemde, en cok gorilen sorunlariginda fiziksel ve ruhsal
gelismeye uyum sgamadaki guclikler gelmektedir. Ayrica bu donemdenie ve

cinsel sglik sorunlari, beslenme davralarinin olgturdugu sorunlar, madde kullanimi



sorunlarl da gérilmektedfr Literatirde bazi kaynaklarda ergenlikle ilgilirgolar
icerisinde ergendiin gecikmesi, erken ergenlik,sia killanma, erkeklerde meme
blylumesi, dizensiz adet kanamalari gibi sorunlardahsedilmektedir. Ayrica bu
donemde ortopedik problemler, yeme bozukluklait, mioblemleri, g6z problemleri,
cene ve di problemleri, psikolojik bozukluklar da sik goriilktedir'®,

Ayrica, literatiirde, adélesanlarin sigara ve alldlanma durumlarinin argi

7,14,15

> intiharlarin genc 6lumleri arasinda ikinci slaayer aldg*®*’

ve giderek artgi,

beslenme ve obezite sorunlarinin en énemli soruaasinda bulundw’*®*° cinsel

sorunlarin ygun yaandgl”****°bunlara ek olarak duygusal, sosyal sorunlar, igile

18,19

catsma ve davragibozukluklari gibi ciddi sorunlari bulundu ifade edilmektedir.
Oysa, salik acisindan en onemli ulusal dam go6stergelerinden biri, o Ulkenin
genclerinin iyilik hali ve sglik diizeyi gostergeleridif-*

Bir dlkenin gelecekteki ekonomik, sosyal ve siygslisimi ve istikrari icin
verecgi en oOnemli taahhitlerden biri, adoélesanlaringliga ve gelsime iliskin
ihtiyaclarini ele almakift,

Addlesanlarla ilgili yapilan caimalar icerisinde addlesan sorunlari veaya
tutum profili hakkinda yeterli agarma bulunmamaktadir. Bununla birlikte addlesan
grupta yapilan asairmalar dger ya gruplarina gére daha sinirhdir. Bu nedenle, bu ya
grubuna ait ardirmalarin dretiimesinde, §hkk hizmetinin planlanmasinda, @&
politikalarinin geltiriimesinde eksiklikler oldgu distintilmektedif?.

Bu calsmanin amaci ise adolesanlardasaya tutum profilleri ile addlesan

sorunlari arasindaki gkiyi saptamaktir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Addlesan D6nemin Tanimi

Adodlesan donemi, fiziksel, biyokimyasal, ruhsal gesyal yonden hizli
biyime, gelime ve olgunlgma surecleriyle cocukluktan yghkinlige gecy donemi
olarak tanimlanmaktadft

Latince ‘gelgen’ anlamina gelen ergenlik kavrami ilk kez 190431anley Hall
ile literattire girmgtir. Amerikan Psikiyatri Birlginin yayinladgl Psikiyatri S6zIlgiu’'nde
ergenlik; fiziksel ve duygusal sireclerin yol gctcinsel ve psikososyal olguslaa ile
baslayan ve bireyin bamsizlgini ve sosyal Uretkerdini kazandgl, cok da belirli
olmayan bir zamanda sona eren; hizli fiziksel, q@siik ve sosyal dgsmelerle
karakterize kronolojik bir donem olarak tanimlagnm insan gekim dénemleri icinde
toplumsal etkilerin birey icin en fazla 6nensitag! bir evredif*

Adolesan ve genclik donemi insansgminin yizde 21'ini kapsamaktadir.
Gunumuzde Diunyada yayan her 5 kiden biri adélesan gandadir ve bu donemdeki
nifusun c@u gelsmekte olan Ulkelerde yamaktadir. 10-24 waarasindaki genc
insanlar dunya niufusunun yizde 30unu stlumaktadir. Turkiye istatistik
Kurumu'nun 2007 yili verilerine gore Turkiye'de 1@ ya grubu, toplam nifusun
yaklasik ylizde 18'ini, Turkiye Nufus ve §hk Arastirmasi sonuclarina gore;10-24sya
grubu, toplam niifusun yiizde 29'unu glrmaktadit®

Insan ysaminin doénemlerinden biri olan adolesan dénem,akdz 10,

erkeklerde 12 yas civarinda ba8f&r*®?’



2.2. Adolesan Donemde Gorulen Fiziksel @esiklikler

Ergenlik bir seri carpici fiziksel gesmeyle kendini gostermektedir. En acik
olani buyimede sicramadir. Kizlarda yakta0.5, erkeklerdel12.5 yada balayan ve
kizlarda 12 erkeklerde 14 gada zirve yapan boy uzurgu ve airliktaki hizl artg
yani ani buyumedir. Tipik bir ergen ysglinlikteki boy uzunlguna ani blylimenin
baglamasindan 6 yil sonra yle&®. Bilyiimedeki hizlanma erkeklerde kizlardan yakla
2 yil sonra izlenf®

Kadin ve erkekte cinsiyet hormonlarinin salgilasmae buna h#i olarak

cinse 0Ozel bulgularin ortaya cikmasi puberte olatrakimlanmaktadir. Pubertede
salgilanan cinsiyet hormonlari adolesanin cinsel deygusal davraglarinda
degisikliklere neden olmaktadir. Genel olarak kizlar ID-ve erkekler ise 12 ya
dolayinda bu doneme girerler. gin boy uzunlgunun %20-25'i adolesan dénemde
kazaniimaktadir. Kizlarda boy uzamagta2-13 yalari arasinda iken, erkeklerde 14-
15 yalarinda olmaktadir. Kizlardaki en hizl boy uzamaginag 6ncesinde olmaktadir
ve menatan sonra boy uzamasi kizlarda ydamaktadir. Kadinlik hormonu olan
Ostrojen bluyume kikirgani, erkeklik hormonu testosterona gore daha hizli
kapatmaktadir. Bu nedenle erkeklerde boy uzamag0l@slarina kadar sirebilirken;
kizlarda menatan sonraki birkag yil icinde buyime durmaktadidofesan doneminde
kas-iskelet sistemi ve i¢c organlarda, el-bilek Kderindeki kikirdak yapilarda
kemiklesme olmakta ve kemikimede belirgin arglar gozlenmektedir. Her iki
cinsiyette de hasiklik sisteminin 6énemli parcalarindan olan lenf leende azalma
olmaktadir. Adolesan dénemde erkeklerde cilt & gokusunda azalma ve omuzlarda

genkleme belirginlgir. Bu desisiklikler seks hormonlari etkisi ile ofmaktadit® Agir



malnutrisyon, kronik sistemik hastaliklagiafiziksel aktivite ve psikolojik gerilim gibi

30,31

olumsuz yaam kaullarinin puberte bulgularini geciktiggisaptanmytir

2.3. Adblesan Donem Evreleri

Ergenlik genel olarak ¢ evrede incelenmektediBaglangic evresi (erken
ergenlik, bulg donem), orta evre (orta ergenlik) ve sonlanmasa\(gec ergenlik)

Bulug D6nemi

Fizyolojik desisikliklerin en yagsun oldysu dénemdir. Kizlar erkeklere goére
ortalama iki yil kadar énce bu déneme giréAeBoy hizli bir bicimde uzar. Cinsiyet
ozellikleri belirginleir. Ureme organlarinin yapisinda gifene ve olgunlgma
gerceklgir. Kizlarda ilk adet gorme, erkeklerde ilk ¢gadma toplum tarafindan
blylmenin donim noktasi olarak algilanir. @wkyi ek cinsiyet 6zelliklerinin
olusumu takip eder. Taylenme, seste kalgma, kadinsi ve erkeksi beden goriiirie
ulasma bu dénemde gorulir. Bu fizyolojik gigiklikler sirasinda ergenin ilgisi kendi
bedenine yonelmidurumdadir. Bedenine ve o glne kadardigl kisisel roline kan
yabancilama hisseder. Bu sirecte sebepsiz 6fke patlamdlaup dururken @amalar,
sinirlilik halleri sik gorilen durumlardif Turk cocuklarinda ortalama megayasi
cesitli calismalarda yaklgk 12.5 ya olarak saptanngtir®®

Adodlesan cginda kisa bir stre ani ve hizli bir buyime solu Kizlarda
Ozellikle karin-kalca bdlgesinde galepolarinda agigoérulirken, pelvis kemiklerinde
genkleme balart? Deri alti ya& dokusu artar, kalca olculeri gefeir. Erkeklerde ise
fiziksel blyumede adele kutlesinde buylk bir sargorilir. Bu donemde uzun

kemiklerde biiyiime hizi fazladfir



Orta Addlesan Donem

Genelde 15-17 ydar ve lise yillarina tekabil eden orta addlasalada
ergenlik belirtilerinin buydk bir kismi meydana geftir. 17 yaindaki erkekler ile 15
yasindaki kizlar, egkin boylarinin %99'una ulaistir®> Artik adolesanin zihni,
viicudunda meydana gelen gdgkliklerle daha az mgyuldir. Ancak zamanlarinin
blayuk bir kismini kendilerini daha alimh, daha &lvwwe daha cazibeli gésterme
cabalari ile gegcirirler. Giydikleri elbiseler, maymalzemeleri nemli hale gelgtir*®

Aileye balilk daha da azalmur®’ Arkada gruplarn olgturmaya
baslamslardir. Arkada gruplari, rastgele bir araya gelen topluluklagitier. Onlari bir
arada tutan ozellikler vardir. Her addlesan igfiegruba giremez, ¢inki grubun yazih
olmayan yasalari vardir. Gruptan ¢cikmak kolay, gkmaordur. Hicbir adolesan énemli
bir neden olmadan grubunsthda kalmak istemez. Cunku bir grubun dyesi olntak,
sayginlik gostergesidir. Adolesan, gruptaki arlstata ile 6zdgim yapar ve onlarin
tutum ve davraslarini benimser. Ailesine kgt grubun gorgierini kendi fikirleriymis
gibi savunur. Bu dénemde evden ayrilmasgimleri olabilir. Anne babadan kopma
egilimi onu bir bakima bgukta birakmgtir. Bu balugu arkada iliskileri ile
doldurmaya cadir. Evde ksiligini kanitlamaya cajan adolesan, grup icindesia
uyumlu bir kimlige sginir*®

Orta adolesanlarda, kizl erkekli birlikte gezmelezli erkekli gruplamalar,
ikili arkadssliklar ve sonra flortler bgar. Bazi addlesanlarin ise cinsel faaliyet
girisimleri ve deneyimleri olmaya bmistir. Amerika ve Avrupa’da 18 yan altindaki
kizlarin %40’nin cinsel deneyimi olngiur®’38

Orta adolesanin magha dayanan soyut dunme yeteng artmistir.

Baskalarinin hislerini anlamaya famsslardi®’. Yaraticilk ve entelektiellikleri



artmgtir’® idealistik mesleki hedefleri azalshr®” Ancak hizli bedensel ve cinsel
gelisim onu baski altinda tutmaktadir. Tipki toy bir (&tir gibi, arabasini gou yolda
tutmaya cabalamakta, &a sola yalpa yaparak yol almaktafirAdolesanlar da bu
donemde risk alma davrafari ve bunlara b#i alkol, madde kullanimi, gebelik, cinsel
yolla gecen hastalik, 6z kiyim ve kazalar gorileBil

Gec¢ Adoblesan Dénem

Genelde 17-21 géarina ve Universite ya da lise sonrasisgiaiak gecirilen ilk
4 yila tekabil eder. Bu dénem ayrilma ve kimlik mdelesinin gec fazidir.gér erken
ve orta adolesan evreleri, uygun aile ve arkadiestgi ile gecirilmis ise bu evrede
adolesanin, bunlar pekirme ve yet§kin sorumluligu alma tarzi kolay olacaktir. Aksi
takdirde, bahsedilen destekler tangitie, problemler gedebilir®’

Gec¢ adolesan huzursuglin azaldgl, toplumla batinlgmenin, arttg bir
donemdir. Adolesan artik ailesinden ayri bir vadiknustur. Zaman zaman, anne ve
babasinin bir zamanlar ki tavsiyelerini ararlahedli bulurlar, @utlerini takdir ederler.
Bazi adolesanlar seyrek olsa da hala akranlarinaebeveynlerine kg kalir ve
yetiskinligin sorumluluklarini almada kararsizlik gosteritier

Gec addlesanlarin artik vicut gatileri ile ilgili bir problemi kalmamgtir ve
bununla ilgilenmezler. Erkeklerde 18-20 shminda, kizlarda 16-18 ykrinda
epifizlerin kapanmasi ile biiyiime biyiik oranda dugton?

Arkada gruplarinin dgerleri, artik Gnemini kaybetmeye gbamistir. Adolesan
artik kendi kimlgi ve deserleri ile hareket etmekten rahatlik duyar. Zamania
cogunu tek ki ile olan iligkiler ile gegirirler.liskilerinde deneyim sahibi olnglar ve
bu iliskilerinde cikar hesabi yapmamayaslbanislardir. Daha paykamcidirlar, kagi

cinsten arkadasecimi ortak zevke ve kahkli anlasmaya dayani,



Mantikli ve gercekcidirler. Ani isteklerini kontr@tme yetenekleri arttir.
Mesleki kapasitelerini tespit ederler, meslek séuit@ kendilerine sinirlar koyarlar ve
pratik mesleki hedeflere yonelirfrCinsel, dini ve ahlaki derlere saygr duymaya
baglamislardir®

2.4. Adolesanlarin Kasllastiklar Riskler

Bugunun dunyasi; addlesanlara hem 6nemli firsaikam de s#ik acisindan
riskler sunmaktadir. Addlesanlarin okula gidebilnwe teknolojik ilerlemeden
faydalanabilme orani gecsté oldygunda daha yuksektir. Ancak, ayni zamanda
milyonlarca adolesanin hayati yoksulluk, yetergizira ve is imkanlari, istismar, sayga
toplumsal kargga, etnik ve cinsiyet ayrimcgi sebebiyle zarar gormektedir. Hizli
kentlesme, telekomiinikasyon, seyahat ve gé¢, genc insahkam yeni olanaklar, hem
de yeni riskler getirmektedir. Buyartlar, bir yandan $hg dogrudan tehlikeye
atabilmekte, 6te yandan genclerin yetlige gecs silrecine ikkin firsatlar ve
ihtiyaclar konusunda hazirlanmalarina, kgmalarina ve bunlari kétmelerine
yardimci olacak geleneksel sosyal dgstertadan kaldirabilmektedir. Adolesan
donemde edinilen davrasal orunttlerin (cinsiyet gkileri, cinsel davran, tuttn, alkol
ve diger uywturucularin kullanimi, yeme akanliklari, cagmalari ve riskleri ele &
sekilleri) cosu ®miir boyu suirecekfft

Ergenlerin madde kullanmasina neden olan risk 6féd; ailesel/kgisel
Ozellikler, arkadglokul etkisi ve dger riskli davrarglar olarak siralanirken; addlesani
madde kullanimindan koruyan ghaa faktorler; direncli karakter yapisi, destekdey

aile yapisi ve okul arisi olarak siralanmaktatfir



Genc¢ insanlar; cocuk olmadiklarl gibi sinde sayllmamaktadirlar. Bu
durumda bir ikileme neden olmaktadir. Gencgler @ayl sonuclarini cok fazla
irdelemedikleri icin risk alma davragar gostermektedirlét.

Hizli fiziksel buyimeye kendini henlz giramamg olan gencin cinsel
gelisimin baglamasi ve psikososyal gigimlerinin olmasi, kendisi ve cevresi ile olan
iletisimini etkileyebilmektedir. Addlesanlar, bazen bugidanlere uyum sglamakta
zorlanabilmektedirler. Uyum gkyamama sirasinda ortaya cikan sorunlar, genclerin
sailik duzeylerini, yaam tarzlarini ve kalitelerini etkilemektedir. Budeale, gencler,
risk alma davraglarinin sik olarak gorildiii gruplardan birisi olarak da
tanimlanmaktadirlar. Genclerin pek ¢ok konuda Hatgiin yetersiz olmasinin, riskli
davranglari daha fazla benimsemelerine neden glduartsiimaktadir. Gengclerin
“kendilerini riskli grupta gérmemelerinin” de bu anslarin ortaya ¢ikmasina neden
oldugu savunulmaktadir. Bir riskli davramm diger riskli davramgin kabullni
kolaylastirdigl da tartgilan konulardan biridir. Batin gencler ayni tiptskiere maruz
kalmadiklari gibi bazi genclerin riskli davralara daha yatkin olduklari bilinmektedir.
Genclerin davraglarini  belirleyen psikososyal alt yapilar (inaglardeserleri,
distnceleri vb.) riskli davraglarin benimsenmesinde bilyuk rol oynamaktadir. Ayric
kisilik yapisi da riskli davragin gorilmesini etkilemektedir Ekin dénemle birlikte
riskli davranglarin azaldg da tartgilan konulardan birisidir. Egkinler riskli
davranglara sahiptirler, ancak genclerin davegamna gore farkhliklari bulunmaktadir.
Genclik donemindeki bazi davralarin yasal olarak yasak olmasi da onemli
farkhliklardan biridir. Erkeklerin, kadinlara gémaha fazla riskli davraglara sahip
olduguna iliskin bir 6n yargl bulunmaktadir. Ancak, erkek ve kdardaki riskli

davranglarinin farklilik gosterdji bilinmektedif*.
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2.5. Adolesan Akkanliklar

Adodlesan donem, buylime ve geienin ¢cok hizlanga, cocwgun fiziksel,
biyokimyasal, ruhsal ve sosyal yonden dnemfiglklikler yasadgi bir dénem olmasi
yaninda, ilk okul ¢gindan lise sona kadar gecen Hiitien strecini de icine al@indan,
enerji ve besin geleri gereksiniminin en yuksek olgu doénemdir. Cocukluk
doneminde yetersiz ve dengesiz beslenen adodlesahblardonemde gereksinimlerinin
yeterince kagilanamamasi durumunda 6nemlglla sorunlar olgabilir ve bu durum,
yetiskin dénem sgligini olumsuz yonde etkil&t

Addlesanlar, dizensizgin ve @ln aralarinda atiirma orunttsd, ev ginda
yemek yeme ajkanlgi ve ayak Usti beslenme (fast-food) bicimi, besien
aliskanhklarinin tipik 6zelliklerindendir. Bu akanliklari genellikle aile, akranlar ve
medyay! kapsayan bircok etmen etkilemek{&dit

Ozellikle yemek gunlerini atlama (kahvalti, ge yemei), ev dsinda daha
fazla yemek yeme, “fast food” tiketimi, vejetaryamsiki diyet programlari sik gorilen
gida algkanliklar olup, beslenmede bozukluklara yol acradkt Vicut girliklarini
kontrol etmek veya kilo kaybetmek icin diyet hapldaksatifler, ditretikler, aclik ve
siki diyetlerin kullanilmasi hem biytimeyi hem dgliga olumsuz etkilemektedf?

Beslenme agkanliklarini etkileyen etmenlerden bazilari araaigd, cinsiyet,
dgrenim durumu, medeni durum gibislgel 6zellikler; sosyoekonomik durum skerin
icinde bulunduklari kulttrel, geleneksel ve sosydamlarina ilskin bazi 6zellikler ve

yine kisilerin beden algilamalari ile ilgili 6zellikleri gdabilir®
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2.5.1.Ygam Tutum Profili (Hayatin Anlami)

Hayatin anlami ve amaci §n ygamak, 6zgur olmak ve dikkatli olmaktir.
Gucsuzluk duygusu ile bir takim gincelerin pgine takilmadan, kendi sinirli fakat
gercek guclerini taniyarak, onlarin spelen kagulmalidir. Kikinin hayat sirecinde
varhigini, kisili gini, kimligini kabul ettirdgi kadar dgeri kiymeti vardif®. Kisi hayat
boyunca birtakim sistematik sireclerden gecer. @ecderin ilki araytir. Bu slrec
kisinin istersem yapabilirim diiincesinin var oldgu strectirikinci siire¢ yabancigma
olup kisi bu siiregte kendini uzak ve yalniz hisseder. dgusiirec uyastir Kisi bu
slrecte kendini gercekgirir. Insan cocukluk devresinden c¢iihda ne yapabilirim
diyerek birseylere niyet eder. Bu isesknin amaclarina yoénelme igiiglir. Kisi bunu
genclik c&inda yaptginda ise geleg@ni planlams olur®

Cocukluk c@&ndan itibaren her yagrubunun kendine 6zgiu hedefleri ve
istekleri vardir. Bu istekler addlesan doénemde daki@rci sekilde olmaktadir.
Adodlesanin sosyal cevrede sirekli olarak gmylere ispatlamaya, gercektiemeye
calismasi ¢cgu zaman aile ile camnalarina neden olmaktadir. Addlesanlar strekli
olarak siradarseyleri deistirmeye, yeniseyler deneme @imdedirler. Hayatla ilgili
kararlarini kendileri vermek isterler. 8alarinin uyarilarini ve onerilerini dikkate
almaktan kacinirlar. Genel olarak busygrubunda ben dwu bilirim, istedgimi
yaparim, sorumluklarimi kendim alirnmglincesi hakimdir.

Bu donemde genc manevi hayal kirikliklarinin fagkvarir, kati dini inanclari
ve uygulamalari birakir ya da ggtirir. Ornegin, dua etmenin yararlarini bilirler, ancak
her zaman dualarina yanit verilmeygoede fark ederler. Cgu zaman dini bakiacisi
ile bilimsel baks acisi kagilastirilir ve bir araya getirmeye caillir. Addlesanlar

genellikle sikintilarini acikca ifade edebilme yefgni kazanmglardir ve yaamin
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karisikliklarinin daha cok farkindadirlar. Anne-babayifsarkadal ya da yakin birinin
olumu, adélesan icin son derece stres yaratanawthy] bu kayiplar spirittiel inanclarin
sorgulanmasina ve Umitsigdi yol acabilir®.

Maneviyat kavrami; bireyin Kili ginin bir parcasidir ve bireyin insancil ve
icsel imajlarini, inanglarini ve bunlar arasindgilskileri tanimlar. Maneviyat insanlari
bir araya getiren, kilturleri gayan, evren ve d@ icin anlam veren bir yoldur. Bu
baglamda insanin daha Ustin ve gucli bir armoni ilenuycinde yaamasi amaclanir.
Manevi gereksinimlerini karlayan insan ygam deneyimlerinde kendini gicli hisseder.
Bu durumda, maneviyatin (spiritualitenin) B#aleri ise ygamin anlami, amaci ve
misyonudut®

Oldnalf, maneviyati her bireyin icerisinde hissgittiuh olarak tanimlangive
bu blylk gucin insanin hayatina anlam kazangndiayrica kginin hayatinin
gidisatini etkileyen inan¢ ve derler duzenini yaratmak icin yardim @thi ifade
etmistir.

Maneviyat, bireyin sahip olgundan daha buyuk bir gtcle hayattan anlam ve
surdartlebilir bir ilski bulmasinin pek ¢ok yolunu gdsterir. Maneviyailtériine, inang
ve dgerlerine bgll olan insanlar icin dnemli bir gereksinim ve ujgmadir, ayni
zamanda i¢ huzurun ve i¢ ban kazanilmasinda da etkilidir. Maneviyat, boyu@me
ve Umitsizligin tam tersi, sorunlarla atmek icin pozitif ve aktif bir yoldur. Ozellikle
mevcut durumun dgstirilemedigi ya da sorunlarin ¢ozilemedidurumlarda yararl ve
gereklidir?

Bircok kuramci ygamin anlamini sorgulagiwve anlamlandirmanin énemi

Uzerinde durmgtur. Bunun icin hastanin 6zellikle manevigdderine odaklanng) bu
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alandaki gereksinimlerinin kafanmadgl durumda sorunlarin ortaya ggkiin énemini
vurgulamslardir?,

Gunimuzde Narayanasatyaratirmasinda gadas bir teorik baks acisi ile
sprituel gereksinimleri given, umut, sevgi, gdduk, anlam ve amag, skiler,
bagislayicilik, yaraticilik ve tecriibeye ylémasini sglayabilme olarak tanimlargdir.

Cocuklygun baimhligindan erkin bagimsizlgina geg donemi olan
addlesan, insan yaminin en dinamik, evrelerinden biridir. Adoélesamayaam
sekilleri, davrang 6zellikleri, bilgi dizeyleri ve dier insanlarla etkigmleri hem
bugiinkii, hem de gelecektekisganlarini etkilemektedif

Salikli yasam bicimi davrarslari genellikle adélesan dénemde kazanilir veya
yenidensekillendirilir®

Adolesanlar toplumun buydk bir kesimini glurmasina rgmen en ¢ok ihmal

edilen, sosyal d#sikliklerden en ok etkilenen grupfiir
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2.6. Addlesan Donemde Sik Karlasilan Saglik Sorunlari

2.6.1. Ergenlikleilgili Bozukluklar

Ergenlik Gecikmesi

Kizlarda 13.5, erkeklerde 14 gyada hala ergenlik bulgularinin g@amamasi
s6z konusudur. Nedeni yapisal ya da ailevi olabflegibi bazi dgumsal ya da
hormonal hastaliklar olabifi¥.

Erken Ergenlik

Kizlarda 8, erkeklerde 9 yamdan ©nce ergenlik bulgularinin ortaya
cikmasidif® Kizlarda genelde erken dénemde tek veya cift tanaéme geliimi,
erkeklerde testislerde buyime ve genital bélgetlarkna gozlenir Genetik faktdrlerin
cok az etkisi oldgunu aciklayan Kadin Hastaliklari ve gaom Uzmani Op. Dr. Evrim
Aksoy, beyin tumorleri, beyin apse, kist ve enfeéslari, kizlarda yumurtalik kist ve
tumorleri, bobrek Ustl bezi timorleri, tiroid hormeksikligi (hipotiroidi) ve tedavi
amacityla kullanilan seks hormonlarinin erken eigetgtikledigini belirtiyor. Ayrica,
bu sireci ygayan cocuklar, bdangicta yaitlarina gére uzun boylu olmalarina a,
kemik uclarinin erken kapanmasi sonucuskeri yaslarda akranlarina gére daha kisa
boylu kaliyor Erken ergenlik genellikle kizlarda gorilirken gegldlasan
genellikle erkeklerde gorilmektetiir

Asiri killanma

Kizlarda gorular. Yapisal, ailevi ve etnik 0zeléke bali olabilecei gibi

hormonal dengesizlikler de s6z konusu olabilir
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Erkeklerde meme buyimesi

Adolesanin erken evrelerinde sik goralur. Genlgligecici bir hormonal
diizensizlik s6z konusudtr

Dlizensiz adet kanamalari

Kizlarda ézellikle ilk adet gormeyi izleyen 1-3 iginde sik gorulit,

2.6.2. Ortopedik Problemler

BlUyumenin air1 oldugu addlesan déneminde gorulir. Belkgmde egrilik,
uyluk kemginin baindaki buyime kikirdanda kayma ve kaval kefiinde kikirdak
ayrilmasi en sik karlasilan problemlerdit’.

2.6.3. Yeme Bozukluklari

Ozellikle adolesan kizlarda goruliir. Bunlarda ehegesiyle ilgili saplantilar
ve buna bgli asiri diyet yapma ist@ s6z konusuddr.

2.6.4. Cilt Problemleri

Ergenlikte heriki cinste artmiolan seks hormonlar ciltteki gabezlerini ve
apokrin denilen 6zel bezleri uyararak ciltte akredisgnine ve 6zel vicut kokusuna
neden olurlar.

2.6.5. Guatr

Boyundaki tiroid bezinin biyimesine verilen addfok deisik bulgulara
neden olabilit’,

2.6.6. GOz Problemleri

Adodlesan dénemde vicuttaki hizli biuyime hamlesissada g6z kiresinin

buyiimesi ve giminin artmasi ile gérme bozukluklari belirgin hajecet®.
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2.6.7. Cene ve RiProblemleri

Hizli cene bilyiimesine piadis yerlesim bozukluklar meydana gelebifift

2.6.8. Psikolojik Problemler

Addlesan donemindeki bireylerde argmiduygusallik ve bgalariyla
O0zdelesme sonucunda ani ruhsal gigmler, depresyon ve intihar daha sik
gorulmektedit®

2.6.8.1. Ergenlerde Depresyon

Uzgiin gorinim, @amaya yatkinlik, hareketlerde yalama, monoton ses
tonu, umutsuz ve caresiz davrars6z konusudur. Kendilerini olumsuz kelimelerle
anlatirlar. "Ben aptalimim”, "ben kétiiyim", "berhiden”, "kimse beni sevmiyor" gibi
ifadeler kullanirlar. Somatik belirtiler siktir, enk olanlar da karin ve bagrisidif®
Ergenler, icinde bulunduklar dénem itibariyle duygdisiince ve ilgkilerinde ani
degisiklikler yasarlar. Depresyondaki ergenler bu gdgklikleri daha hizli
yasayabildikleri gibi, yetskinlere benzegekilde sosyal geri ¢ekilme, ilgi ve etkinlikte
azalma, arkadaili skilerinde bozulma, okul Barisinda dg§me, okul ve evden kagcma,
madde ve alkol kullanmaggimi ile intihar distince ve gigimleri seklinde depresyon

belirtileri gosterebilirlet®

2.6.9. Yeme Akkanliklarina Bagl Saglik Sorunlari

Gunumizde gencler biyolojik ve psikososyal pek salik sorunu ile kag
karsiya kalmaktadir. Ancak bunlarin arasindglgaiz ve dengesiz beslenmeskanlig
ve buna bgli olarak geljen hastaliklar ilk sirada yer almaktaén?

Yetersiz ve dengesiz beslenme sonucu blyime vésngel olumsuz

etkilenebilirler. Genclerin beslenmesi sirasindaksisilasilan sorunlardan birisi demir,
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kalsiyum ve bazi minerallerin yetersiz alimidir. Sdesan dénemdeekerli ve yali
gidalarin fazla tiketilmesi dsismanlgin ortaya cikmasina neden olur. Kimyasal
islemlerden gecen gidalarin fazla miktarda tuketiimds bircok sorunu ortaya
cikarmaktad’. Ayrica bu dénemde anoreksiya nervoza ve blumréavaza sik

gorilen yeme sorunlarindantfir

2.6.10. Cinsel Davrarg Ve Ureme S&lig1 Sorunlari

Ureme saligl sorunlari beraberinde toplumsal sorunlar da rigetktedir.
Genclerin Ureme ghgina iliskin sorunlari genellikle erken yi@ cinsel ilgki, erken
yasta evlilik, gebelikler, cinsel yolla buyan hastaliklar ve aile planlamasi yontemine

ulasamama bgliklari altinda incelenmektedft

2.6.11. Kaza veSiddete iliskin Sorunlar

Siddet diunyanin her tarafinda gorilen ve ergenlik gaortalite ve morbidite
nedenleri sirasinda ilk siralarda yer alan bir rediigl sorunudu® Siddet kavrami
altinda fiziksel siddet, cinselsiddet ve dger suistimaller yer almaktadir. Tium bu
sorunlar mental ve fiziksel bozukluklara neden ditaeir. intiharlar, 15-24 ya
grubunda giderek artan oranlarda gorulmektedir. |éghinda siddet; antisosyal
davrang, okula devamsizlik, dikkat agly baskalarinasiddet gdsterrne, gk benlik
saygisi, guvensizlik, yeme bozukluklari, alkol vadde b&mhligi, intihar girgimi,
depresyon ve erken cinsellik gibi hatali cinselirségr, kendine zarar verme, syteme
ve olimle sonuglanmaktadfir Kazalar ise 10-24 yagrubunun en 6nemli 8lim

nedenlerinden birisidir.
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Sigara, alkol ve uwiurucu madde kullanimi: Addlesan donemi ygeylerin
denendsi bir donemdir. Bu ys grubu cocuklarda alkol, sigara ve giurucu
kullanmayr denemeye gdim vardir. Addlesanlarin gau merak, kendini daha iyi
hissetme, stresi azaltma, buygdiit ya da grubun bir parcasi ofdunu hissedebilmek
amaclyla ya da sadece arkadarari nedeniyle alkol ya da ugurucu kullanmayi

denemektedit

2.7. Adodlesana Yonelik Sglik Hizmetleri

Salik Bakanlgl uluslararasi ve ulusal kurglar ile isbirligi cercevesinde
2002 yilindan bugiine kadar birinci basamaiikekuruluslarinda 24 addlesan/Genglik
Dansmanlik ve Sglik Hizmet Merkezi kurulmstur ve hizmet sunumuna bu
merkezlerde devam edilmektetir

Hacettepe Universitesi Cocuk @& ve Hastaliklari Anabilim Dali
blinyesindeki Adolesan Unitesi, tlkemizin ilk ad@esinitesidir. Adolesanda ggin
Ozellikleri, riskli davranglar, beslenme ve obezite, uyum problemleri, madde
bagimhlig, istismar, cinsel problemler, gebelikten korunmporcu sgligi, meme ve
jinekolojik problemler, adolesan donemindglama ve adolesan haklari gibi konular
adolesanlar icingrlikl olarak islenen konulardff

Fizik muayene sirasinda tim sistemlerin ayrimiiayenesi yapilmalidir. Boy
ve girlhik Olcimui, vicut kitle indeksinin saptanmasi,nkbasinci 6lcimi, goérme
kusurlarinin dgerlendiriimesi ve 6zellikle erken ergenlik dénenendlmak Uzere
Tanner siniflamasina goére puberte evrelemesinin gama; guatr acisindan tiroid

bezinin, skolyoz acisindan omurganin, kizlarda méamgaliklari agcisindan memenin
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ve erkeklerde cinsel yolla bykn hastaliklar ve timorler agisindan testislerin

deserlendirilmesi fizik muayenenin bir parcasi olmafid

2.8. Adolesanlarda Biuyime ve Gailine

Blyume, cocuk g@iginin en duyarli gostergelerinden olup, hem beslenene
hem de genetik faktorlerden etkilenir. Boy kigalbeslenme yetersigii sonucu
gelisebilecei gibi, altta yatan konjenital veya uzun surediva® eden edinilmgi bir
hastalgin tek belirtisi olabilif*®*

Bu nedenle, 6zellikle gligasigindan yararlanmayi engelleyensgen tarzina
sahip addlesanlarda, 6zellik gostermeyen kas iskedemi yakinmalarinda D vitamini
yetersizlgi akla gelmelidif®

Bu donem duygu, dince, davragl ve tutumun gejme cabasinin
yogunlastigl bir sire¢ olmasinin yani sira fizyolojik, psikjjfodegisme ile sosyal
olgunluza hazirlanma siirecini de ic&fif®

Evden kacma, ciddi aile ici catmalar, okul bgarisinda dg§me, arkads
olmama, madde kullanimi, erkenstaacinsel ilskiye girme ve intihar gigimi gibi ciddi
sorunlari saptanan ergenler cinsel ve fiziksel siséir acisindan mutlaka
deserlendirilmelidirlef®

Adolesan donemi bir dizi bedensel ve ruhsagigdmlerin yssandgl bir
surectir. Adolesanin kendisi ve ailesi acisindargbk sorunun gedebildigi firtinali bir
zaman dilimidif®

Bu dénemdeki bireyler, ger ya gruplarina gére, hastalik ve 6lum nedenleri

acisindan toplumun en @il kesimini olwturmaktadirlar; ancak, yam tarzini ve

salikll olmayi belirleyen birgcok déskene ilgkin temeller bu dénemde atiimaktadir.
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Beslenme ajkanliklarini etkileyen etmenlerden bazilari araaige;, cinsiyet, @renim
durumu, medeni durum gibi ¢isel 6zellikler; sosyoekonomik durum,skerin icinde
bulunduklan kultirel, geleneksel ve sosyal ortamia iliskin bazi 6zellikler ve yine
kisilerin beden algilamalari ile ilgili 6zellikleri gdabilir®

Sonu¢ olarak, bu dénemin sonunda cocuklardan eb&reyle erikin tipi
iliski kurabilen, ailesi dunda toplumsal ikkilere girebilen, 6zellikle yatlar ile
arkadalik kurup surdurebilen, ghkh ve uzun sireli arkadak iliskileri olan,
bagimsizlgini kazanmy, bireysel dgerler sistemini olgturmus, mesleki hedeflerini
belirlemis, cinsel kimlik gelgimini tamamlamy, olumlu ba etme ve sorun ¢6zme
becerilerini kazanngi ve yaadgl toplum icinde sosyal sorumluluklarini yerine
getirebilen (iretken bir edkin olmasi beklenmektedit Bunlarin yani sira zihin
yeteneklerini, becerilerini galirmis, toplum yaami icin gerekli bilgi, gorgi ve ruhsal
olusturmalidir. Bir amag¢ veya amagclara gdo yonelebilmeli, nereden gelip nereye
gittigini bilmelidir. Baska bir deysle, cevresi ile butinkgrken kendi 6z benginin
bilincine varmali, kimlik duygusunu gstirmelidir. Ergenlik stireci boyunca bireyler
gens hayat tecribelerine sahip olur, destekleyigiidal kararlar almaya kkr ve

toplumda kiisel bir kimlik bulmaya cafir’?

2.9. Adodlesan Sgliginda Henmsirenin Rolu

Hemsirenin  bakim verici, gitici, arastirici, karar verici, yonetici ve
savunuculuk rolleri vardi?.

Hensirenin temel glevi bakim verici roludir. Hegire bu rolde kendi karar

verme becerisini kullanir. Kilerin butincil yaklamla sglik bakim ihtiyaclarini
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belirler ve iyilestirme sirecine katilir. gtici rolinde hemgire birey, aile ve toplumun
saligini gelistirmek ve korumak, dgru salik davranglari kazandirmak icin planli
olarak itim verir. Ayrica, meslek adaylari ve mensuplannda gitiminden
sorumludur. Ucgtincu rolii olan ataici roliinde daha iyi bakim sunmak igin yeni
bilgiler aragtirir 6grenir ve uygularHensirelik arsstirmalari, meslgn bilgi yapisini
olusturur. Boylece, mesf#n bilimsel bilgi icergi gelistirilir. Bir baska rolii yonetici
roliddr. Hemgireler hasta bakiminin koordine edilmesinden ve eyidmnden
sorumludur. Hewirenin bainci roll karar verici roludir. Hegireler hasta bakim streci
ile birlestirerek kritik disinme ve karar verme becerisini kullanirlar. En kproll ise
savunuculuk rolidir. Savunucu rolde Bem hastayi bilgilendirme, karar vermesine
yardim etme, gerelginde sozcluluk yapma, tani ve tedavilerin yan etki
/komplikasyonlarindan koruma gilslévleri yerine getirirSaslik sistemi icinde, ekibin
temel parcasi olan heirelik, hasta haklarini koruma, bireyselgde ve inanclara sayg!
gosterme, etik ilkelere uyma, bakim verme, hastaginliligini koruma gibi
sorumluluklara sahiptir. Uygulamalarini, bu sorulmkubilincinde gerceklgirir

Bu roller cercevesinde heire addlesan $hgl icin kendi karar verme
becerisini kullanarak bakim verir, gerek akademsypéarak gerekse heine olarak
egitimler verir, argtirmalar yapar, addlesanlaringsklari hakkinda daha gou kararlar
vermeleri icin onlari dgru yonlendirip savunucufiunu yaparlar. Adélesanlar @elari
hakkinda gercekci ve aciklayici bilgiler verilmasiisterler. Adodlesanlara bakim
verirken onlarin biyopsiko, sosyal 0zellikleri diéde alinarak yakkamlarda
bulunulmalidir. Addlesan mahremiyetine 6zen golbei, Kisiligi, sikintilari, icinde
yasadgl ortaminsartlari dikkate alinarak givenli ilgim kurulmalidir. EBer hastanede

yatan addlesan ise heime yapilacak slemler hakkinda addlesanaglo bilgilendirip



22

onunda fikrinin alinmasi g@anmalidir. Ad6lesanin arkaglasosyal cevre ile ileimini

kurabilmesi icin telefon, televizyon gibi olanakkaslamalidir®.
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3. MATERYAL METOD
3.1 Arastirmanin Turd
Arastirma adoélesanlarda yam tutum profilleri ve addlesan sorunlarini tanima

arasindaki igkiyi belirlemek amaciyla itkisel tanimlayici olarak yapilgtir.

3.2 Arastirmanin Yapildi g1 Yer Ve Zamani

Arastirma, Aralik 2009-Haziran 2011 tarihleri arasiiefaincan il merkezinde
bulunan Erzincan Universitesine ghafakiilte ve yuksekokullarin @tim Fakiiltesi,
Hukuk Fakultesi, S#Eik YuUksekokulu, Meslek Yuksekokulu, Turizm ve Qiiék
Meslek Yuksekokulu ve Gk Hizmetleri Meslek Yuksekokulu) 1. sinigtencilerinde

yapiimstir.

3.3 Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin  evreni Erzincan il merkezinde bulunan vezik€an
Universitesine bgll Egitim Fakiltesi, Hukuk Fakiltesi, Meslek Yuksekokulbiaslik
Yuksekokulu, Turizm ve Otelcilik Meslek Yuksekokul$alik Hizmetleri Meslek
Yuksekokulunun birinci siniflarinda bulunun 327grénciden olgmaktadir. Evreni
yeterli dizeyde temsil etmesi icin 6rneklem buygkligic analizi (%95 gtiven arail)
%95 evreni temsil guict ve 0.5 alfa dizeyi) ile 83Eenci olarak belirlenngtir. Fakilte
ve ylksekokullardan alinacakgr&énci sayisi bu okullarin evrendekgidiklari ile
orantilandinlarak belirlenrgiir. Bu okullardan belirlenen sayidgrénci alinmasinda

ise basit rastgele 6érnekleme yontemi kullangtmi
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Erzincan Universitesi Rektogiinden alinan izinler sonucunda Erzincan
Universitesine bgl iktisadi ve idari Bilimler Fakiltesi ile Fen Edebiyat Fakiiltesi
argtirmanin yapilmasina izin vermegtii ve bu fakiltelere uygulanacak olan toplam
58 @grenci yine izin alinan fakilte ve yiiksek okullaggrenci sayilari ile orantili olarak

dagitilmistir.

Tablo 1. Arastirmaya Alinan Adoélesanlarin Sayi ve Yuzde Olaragibmi

Evrendeki | Orneklemdeki | Orneklemdeki
Fakulte ve Yuksekokullar
sayl (S) sayl (S) Yuzde(%)
Erzincan Universitesi Turizm Ve
150 14 4.59
Otelcilik M.Y. O
Erzincan Universitesi Meslek
1180 110 36.07
Y uksekokulu
Erzincan Universitesi $hk
162 15 4,92
Yuksekokulu
Erzincan Universitesi Hukuk
_ 193 18 5.90
Fakultesi
Erzincan Universitesi gitim
_ 1480 138 45.25
Fakultesi
Erzincan Universitesi $hk
107 10 3.28
Hizmetleri M.Y.O

3.4. Verilerin Toplanmasi

Verileri toplama araci olarak gtamaci tarafindan okurulan Kkisel Bilgi
Formu, Ygam Tutum Profili Olggi (YTP) ve Adélesan Sorunlarini Tanilama (Fice
(ASTO) kullaniimgtir.

Anketler @rencilere argtirmaci tarafindan sinif ortaminda uygulasgtmni

Anketlerin uygulanmasindan oncegréncilere argtirmanin amacina yonelik bilgi
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verilmistir. Bu sirada anketteki sorular ve anketlerin hdsidurulac& hakkinda da
bilgi verilmistir. Ogrenciler anketleri kendileri okuyup, doldurgtur. Ogrencilerin
anketleri rahat okuyup anlayabilmeleri icin uygutam (sessiz, yeterince aydinlatigmi

vb.) hazirlanmasi ve anketleri doldururlarken Wldsinden etkilenmemeleri icin ayri

Kisisel Bilgi Formu

Arastirmanin  b@msiz dgiskenleri hakkinda veri toplamak amaciyla
argtirmaci tarafindan getirilen formdur (EK-1). Bu form, grenciler ve ailesi ile ilgili
sosyo-demografik bilgilerin yer algh ayrica addlesan yam tutum profilleri ile
adolesan sorunlari arasindaki sklyle baslantii  olduysu distindlen bg&imsiz
degsiskenleri icermektedir. Bu formda adélesanimsiyainsiyeti, kendiside dahil kac
karde oldugu, anne ve babaningiim durumu, Universiteye BEmadan oOnceki
yasadgl yer, ailenin ortalama aylik geliri, addlesanigasa kullanma durumu, kronik
hastalginin olup olmamasi durumu, surekli kullagdibir aracin olup olmagdi ve

babanin mesf ile ilgili sorulari icermektedir.

Yasam Tutum Profili Olge gi-YTP

Yasam tutum profili (EK-2) ysam motivasyonun yani Siragganin amacini
ve anlamini kgfetmek icin gelstirilen ¢cok boyutlu bir ygam anlam skalasidir.

Yasam tutum profili o6lcgi Kanada'da Rekéf tarafindan 1992 yilinda
gelistirilmi stir. Olcesin Turk toplumuna uyarlanmasi Eftitarafindan 2008 yilinda
yapilmstir. Orijinalinde 6 alt boyuta sahip olan 6fge uyarlanma sonrasi 4 alt boyutu

oldugu belirlenmitir.
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Birinci boyutu ygamin amacidir. Bu boyut geggteki, suan ki ve gelecekteki
distincelerle ygamin amacini belirlemeye yoneliktir ve 8 maddedému. ikinci
boyutu tutarlihktir. Kginin kendi ygam anlawiyla bakalarinin ygam anlawinin
birbirini tutmasi ve tamamlamasidir ve bununlalilgkalada 7 madde vardir. Uclincii
boyutu ygaama dair secim ve sorumluluktur. Bu,sgenda secimler yapmak icin 6zgur
olma anlamina gelmektedir ve bu bélimdeki sorussagidir. Dérdincl boyutu ise
yasamin anlamini agarma boyutudur. Bu da yamda farkli deneyimler ve yenilikleri
aramay! arzu etme anlamina gelmektedir. Bu kisen7 ismaddeden ajmaktadir.

Bu dlcek birden yediye kadar puanlanan katliidurumunu gdsteren 7’li
likert tipidir. Kesinlikle katilmiyorum 1, Kkesirkle katiliyorum seklinde 7 puan
almaktadir.

Rekerin® calsmasinda bu skalanin alfa guvenilirlik katsayisi90ve 0.86
bulunmutur. Erci'nin™ calsmasinda Cronbach Alfa katsayisi 0.73 ve 0.82 adasin
degistigi ve toplam 6l¢gin Cronbach Alfa katsayisinin ise 0.71 gddbulunmugtur. Bu

calismada ise Cronbach Alfa katsayisi 0.86 olarakesapitir.

Adolesan Sorunlarini Tanilama Olgg-ASTO

Adélesan Sorunlari Tanilama Olg€EK-3) Gorak ve arkaddarr'® tarafindan
gelistirilmi stir. ASTO 8 alt 6lgek ve 64 maddeden gl 3'lu likert tipi bir 6lgektir. Her
bir maddenin puani 1 ile 3 arasindgigmektedir. 1: hemen hemen her zaman sorun,
2: bazen sorun, hicbir zaman sorun @é seklinde puanlanmaktadir.

ASTO'nlin alt Olgekleri ve madde sayilamu sekildedir: Ds gorinim -12

madde, psikolojik semptom -10 madde, sosyal uyuthrhdde, beslenme -5 madde,
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aktivite -4 madde, fizyolojik sorunlar -3 maddens®| konular -7 madde, gelecek -11
madde.

ASTO gecerlilik glvenilirlgi yapilms olup, Olcegi gelistiren Gorak ve
arkadalarinin® tarafindan 595 genci ile yapilan bir cajmada Cronbach Alfa
katsayisi 0.79, ikinci dizenlemede 0.80 olarak fmwtur. Bu calsmada ise Cronbach

Alfa katsayisi 0.93 olarak bulunmgtur.

3.5 Arastirmanin Degiskenleri

Bagimsiz Deiskenler; Adodlesanlarin yg cinsiyeti, kardg sayisi,
Universiteye bgamadan 6nce yadigi yer, sigara kullanma durumu, surekli kullaggdi
ara¢c yada cihazin vagl, surekli ilag almasini gerektiren hagtah varligl, baba
egitimi, baba mesl@, anne @gitimi, ailenin gelir dizeyi bgimsiz dgiskenleri
olusturmaktadir.

Bagimli Degiskenler; Addlesan sorunlari tanilama vearma tutum profili’dir.

3.6 Arastirma Verilerinin De gerlendirilmesi

Verilerin analizi bilgisayar ortaminda SPSS 11.Bogoami kullanilarak
yapilmstir. Yas, kardg sayisi, d¢ goérinim, psikolojik semptom, sosyal uyum,
beslenme, fizyolojik, cinsel konular, gelecek, ai&, yagamin amaci, y@amin anlami,
yasama dair sorumluluklar, yamin anlamini agirma alt 6lceklerinin birbirleri
arasinda korelasyon testi,

Cinsiyet, surekli kullanilan cihazin vagl sigara kullanma durumu, sdrekli
ilac kullanmayi gerektiren hastgin varliginin 6lcek puanlari ile kemastirmasinda t

testi,
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Baba gitimi, anne @itimi, baba meslg, ailenin gelir durumu ile olcek
puanlarinin kanlastiriimasinda varyans analizi,
Universiteye bglamadan once yanilan yer ile 0&lgek puanlarinin

karsilastirilmasinda Kruskal Wallis (KW) testi kullanilgir.

3.7. Arastirmanin Etik Tlkeleri

Arastirmanin yapilabilmesi icin ilgili kurumlardan ydse&inler alinmgtir.
02.02.2010 tarih ve 00.34.158/2429 numarali etikrukukarari ile cakmaya
baslanmstir (EK-4). Calsmaya katilacak bireyler; camaya katiimaya ya da
katlmamaya karar vermede 0zgur olduklari, katdmmi herhangi bir noktada
sonlandirabilecekleri, camaya ilgkin aydinlatiimaya haklari olgu konusunda soézel
olarak bilgilendirilmitir. Calismaya katilmayr kabul eden bireylere, kendilerinden
alinan bireysel bilgilerin asirmaci dginda baka hi¢c kimseye aciklanmayaggnaya da

bu bilgilere bakalarinin ulamasina izin verilmeyegekonusunda gtivence verilgtir.

3.8. Arastirmanin Sinirliliklar ve Genellenebilirli gi

Arastirma  sonucglari  benzer 06zellikteki adodlesanlara etienebilir.
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4. BULGULAR
Bulgular;
= Adolesanlar ile ailelerinin tanitici 6zellikleriraét bulgular ,
= Adodlesanlarin ygamlarinin anlamina, amacina,sgma dair sorumluluklarina
ve ygamin anlamini agiirmaya yonelik bulgular

= Adolesan sorunlarina ait bulgular olarak ¢ grughaalinmgtir.

Tablo 2. Adolesanlarin Tanitici Ozelliklerine Gore ami

Ozellikler S %
Cinsiyet
Kiz 125 41.00
Erkek 180 59.00
Yasanilan yer
Koy 51 16.72
Belde 21 6.89
flce 74 24.26
il 159 52.13
Sigara kullanim durumu
Evet 66 21.64
Hayir 239 78.36
Hastalik durumu
Evet 21 6.89
Hayir 284 93.11
Kullanilan arag-cihaz durumu
Gozluk 52 17.00
Hichir ara¢-cihaz kullanmiyor 253 82.9

Calisma kapsamina alinan adélesanlarin tanimlayiciikitegiltablo 1 ve tablo 2
de sunulmstur. Elde edilen verilere gore atmmaya alinan adolesanlarin %41'i
(n:125) kiz, %59'u (n:180) erkektir. Adoélesanlarifiniversiteye bdgamadan once

yasadiklarl yer %52.1’i oraninda il olup, ad6lesamia#78.36’s1 sigara kullanmiyor.
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Surekli olarak ilac kullanmasini gerektirecek biastalgin varligina bakildginda
adolesanlarin %93.11'inde hasgah olmadg! goraluyor. Adélesanlarin %17’si gozluk

kullaniyor, %82.9’s1 ise hichir arac cihaz kullaryam.

Tablo 3. Adélesanlarin Ailelerine Yonelik Tanitici Ozellikiain Dagilimi

Ozellikler S %
Baba Egitimi

Okuma Yazma Bilmiyor 19 6.23
ilkokul 139 45.57
Ortaokul 49 16.07
Lise 65 21.31
Universite ve usti 33 10.82
Anne Egitimi

Okuma yazma bilmiyor 69 22.62
IIkokul 176 57.70
Ortaokul 30 9.84
Lise 25 8.20
Universite ve Ustl 5 1.64
Baba Meslegi

Memur 48 15.74
isci 69 22.62
Emekli 67 21.97
Serbest 60 19.67
Diger 61 20.00
Gelir

0-500tl (diguk) 80 26.23
500-1000t! (orta) 107 35.08
1000-1500tl (orta) 78 25.57
1500 ustu (yuksek) 40 13.11

Tablo 3'de ailenin tanitici 6zelliklerine goére glamlari verilmistir. Babalarin

%45.57’si, annelerin ise %57.7'si ilkokul mezunup babalarin %22.62’skgidir.
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Ailelerin gelir dizeyine bakilginda %35.08’inin orta diizeyde bir gelire sahipugld

sonucuna V&rlh’ﬂtlr.

Tablo 4. Cinsiyete Gore Adolesanlarin ASTO ve YTP’nin Altgeklerinin Puan

Ortalamalarinin Kailastirmasi

Adolesan Sorunlari Tanilama Olcgi
Cinsiyet Dis Psikolojik | Sosyal o _ N
o Beslenme Fizyolojik | Cinsel K.| Gelecek Aktivite
gorinim Semptom Uyum
Say!i X+SD X+ SD X+ SD X+SD X+SD X+SD X&D X+SD
Kiz 125 | 28.4+3.8| 20.0+3.7] 26.0+6/0 11.9+2{1 6.9+1/6 6435| 20.3+4.1| 7.8+2.2
Erkek 180 | 29.9+4.2| 21.4+4.4 26.4#5/8 12.1+2|2 6.7£1/8 7438 | 22.2+5.0| 8.6%2.2
Toplam | 305 | 29.3+4.1| 20.8+4.2 26.2+5{812.1+2.2 6.8+1.7 15.6+3.721.4+4.7 | 8.3%¥2.2
df:303 t:-3.063 | t:-2.270 | t-0.513 | t:-1.224 t:1.015 | t:-0.243| t:-3.422 | t:-2.898
p: 0.002 | p:0.006 | p:0.608 | p:0.222 p:0.311 | p:0.808 | p:0.001 | p:0.004
p <0.01 | p<0.01 p>0.05 p>0.05 p>0.05 p>0.05 | p<0.01 | p<0.01
Yasam Tutum Profili Olce i
Cinsiyet Yasama Dair Yasamin Anlamini
Yasamin Amaci Yagamin Anlami .
Secim/Sorumluluk Arastirma
Say! X +SD X £SD X £SD X £SD
Kiz 125 43.8+6.8 37.0+55 42977 430
Erkek 180 43.7+7.4 36.6%5.8 44.0£7.0 42.6£7.0
Toplam | 305 43.7+7.4 36.615.8 44.0%7.0 42.6%7.0
t: 0.117 t: 0.926 t: -2.039 t: 1.151
df:303
p:0.907 p:0.355 p:0.042 p:0.251
p >0.05 p>0.05 p<0.05 p>0.05

Cinsiyete gore adolesanlarin addlesan sorunlam pualamalarina bakilginda
erkeklerde dy gorinum, psikolojik semptom, sosyal uyum, beslenamesel konular,
gelecek ve aktivite puan ortalamalarinin kizlaraegdaha fazla oldiu, ds gorinum,
psikolojik semptom, gelecek ve aktivite gruplarasndaki farkin istatistiksel olarak
anlamh oldgu saptanmtir (P<0.01). Cinsiyete goOre g@am tutum profili puan

ortalamalarina bakil@inda ise ygamin amaci, y@min anlami ve yamin anlamini
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argtirma puan ortalamasi kizlarda daha fazla ikesaiye dair sorumluluklar puan
ortalamasi erkeklerde daha fazla gdwbulunmugtur. Her iki cinsiyet icin ygama dair
sorumluluk gruplar arasi farkin istatistiksel olkaemlamli oldgu saptanngtir (p<0.05)
Kiz ve erkeklerdeki ortalama puanlara balgidda ise di goérinum, psikolojik
semptom, gelecek, aktivite vesgana dair secim ve sorumluluklara ait sorunlarinshep

kizlarda erkeklere gore daha dnemli @duespit edilmitir.
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Tablo 5. Baba Bijtim Diizeyine Gore Addlesanlarin ASTO ve YTP nirt Al

Olceklerinin Puan Ortalamalarinin Kdastirmasi

Adolesan Sorunlari Tanilama Olcgi

Baba Egitim Duzeyi Dis Psikolojik | Sosyal Fizyo- . o
Beslenme __ Cinsel K. | Gelecek| Aktivite
gorinim Semptom | Uyum lojik
Sayl X+SD X+ SD X+SD| X+SD| X+SD| X+SD| X+SO XSD
Okuma Yazma
o 19 27.8+4.7 19.1+7.9| 23.5#5/6 11.1+2(1 6.944185.4+3.5| 19.5+3.2 8.0+2.0
Bilmiyor
ilkokul Mezunu 139 29.3+ 20.9+4.1| 26.0#5[7 12.5+2[1 6.83+1.95.9+3.7| 21.8+4.88.51+2.3
Ortaokul Mezunu 49 29.6+3.8 20.3+3.9| 25.7#6{1 12.242/11 6.4241F5.0+3.4| 19.9+4.6 8.30+2.3
Lise Mezunu 65 28.8+4.6 21.0+4.1| 26.6+5{3 11.742\1 7.1341¥5.4+3.7| 21.5+4.57.92+2.1
Universite ve
. 33 30.4+3.6 22.0+4.9] 29.0#6/5 119425 7.0+1.8 1532 | 22.9+4.9 8.54+2.1
Ustl Mezunu
Toplam 305 29.3+4.1 20.8+4.2| 26.245|8 12.1+22 6.854115.6+3.7| 21.4+4.78.32+2.2
a4 F:1.551 F:1,628 | F: 3.167| F:2.918 | F:11.173| F:0.659 | F:2.951| F:0.930
' p:0.188 p:0.167 p:0.01 p:0.022 | p:0.323| p:0.621 | p:0.020 | p:0.446
p >0.05 p>0.05 p<0.05| p<0.05| p>0.05| p>0.05 | p<0.05 | p>0.05

Baba Egitim Duzeyi

Yasam Tutum Profili Olgegi

Yasamin Amaci

Yasamin Anlami

Yasama Dair

Secim/Sorumluluk

Yasamin Anlamini

Arastirma
Say! X+SD X+SD X+SD X +SD
Okuma Yazma
o 45.2+6.1 34.947.8 45.1+7.6 40.8+8.8
Bilmiyor 19
ilkokul Mezunu 139 42.3+7.7 36.715.9 43.617.7 42.3+7.6
Ortaokul Mezunu 49 45.3+6.2 37.1+5.3 44.9+7.2 42.9+4.8
Lise Mezunu 65 44.4+7.8 36.1+5.6 44.4+7.9 43.616.3
Universite ve
. 45.0£7.4 37.3t54 43.31£9.7 42.7£7.6
Ustl Mezunu 33
Toplam 305 43.7+7.4 36.615.8 44.0+7.8 42.6x7.0
a4 F:2.33 F:0.74 F:0.46 F:0.75
' p:0.056 p:0.564 p:0.759 p:0.557
p>0.05 p>0.05 p>0.05 p<0.05
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Baba gitim dizeyine gore adoblesanlarin adélesan sorunlpuanlari
incelendginde Universite ve Ustl babalara sahip addlesanthy1goriinim, psikolojik
semptom, sosyal uyum, gelecek ve aktivite puan lamalarini dger esitim
dizeyindeki babalara sahip adélesanlara gore detfte dld@gu, sosyal uyum, beslenme
ve gelecek alt olceklerinin istatistiksel olarakaaml oldysu saptanngtir. Baba gitim
dizeyine gore adoélesanlarinsgen tutum profili puanlari incelenginde ise babasi orta
okul mezunu olanlarda yamin amaci, babasi Universite ve Ustl mezun otinlar
yasamin anlami, babasi okuma yazma bilmeyenlerdanya dair sorumluluklar, babasi
lise mezunu olanlarda ise gganin anlamini agdirma puan ortalamasi @ir esitim
dizeyindeki babalara sahip adélesanlara gére dahla bldgu saptanngtir. Baba
egitiminin yasam tutum profilini etkilemegj bulunmutur(p>0.05).

Babas! Universite mezunu olanlarin sosyal uyum ylé@epuan ortalamasi grup
ortalamasinin dstiinde, babasi okur-yazar olmayanise sosyal uyum dizeyleri puan
ortalamasi grup ortalamasinin altinda @ladgoralmitir. Babasi ilkokul, ortaokul ve
lise mezunu olanlarin sosyal uyum duzeyleri puatal@malari birbirine yakindir.
Buradan da anfdacail Uzere babaningdenim dizeyi ditiikce adoélesanlarda sosyal
uyumla ilgili sorunlar daha fazla sorun olarak Egiyor.

Baba @renim durumuna gore addlesanlarin sosyal uyum dézegrasindaki
farkin kayn@ini tespit etmek lzere yapilan LSD testi sonuctagire anlamli farkin
okuma yazma bilmeyenlerle lise mezunu olanlar, akuyazma bilmeyenlerle
Universite ve Usti mezun olanlar, ilkokul mezurautihiversite ve Usti mezun olanlar,
ortaokul mezunu ile Universite ve Usti mezun olanlése mezunu ile Universite ve

Ustl mezun olanlar arasinda giduespit edilmgtir.
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Babasi ilkokul mezunu olanlarin beslendigzeyleri puan ortalamasi grup
ortalamasinin ustlinde, babasi okur-yazar olmayaniae beslenme dizeyleri puan
ortalamasi grup ortalamasinin altinda @ldworialmigtir. Babasi ortaokul, lise ve
Universite mezunu olanlarin beslenme dizeyleri pprelamalari birbirine yakindir.

Baba grenim dizeyine gére addlesanlarin beslenme duzeytsindaki farkin
kaynaini tespit etmek lzere LSD testi yapgtm Yapilan LSD testi sonuclarina gore
anlamh farkin okuma yazma bilmeyenlerle ilkokul zueu, ilkokul ile lise mezunu
arasinda oldgu tespit edilmgtir.

Babas! Universite mezunu olanlarin gefgce/onelik puan ortalamasi grup
ortalamasinin ustlinde, babasi okur-yazar olmayanise gelecge yonelik duzeyleri
puan ortalamasi grup ortalamasinin altinda@idydrialmigtir. Babasi ilkokul, ortaokul
ve lise ve mezunu olanlarin gelecek dizeyleri pagalamalari birbirine yakindir.
Babasi okuma yazma bilmeyenlerin gefgzeiliskin sorunlari daha fazla ol@u
soylenebilir.

Baba @renim durumuna gore adélesanlarin getecgdnelik sorularin arasinda
ki farkin kaynaini tespit etmek Uzere LSD testi yapgtm. LSD testi sonuclarina gore
anlamh farkin okuma yazma bilmeyenlerle tUniversielisti mezun olanlar, ilkokul ile
ortaokul mezun olanlar, ortaokul mezunu ile Gniiterge Usti mezun olanlar arasinda

oldugu tespit edilmytir.
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Tablo 6. Anne Bitim Durumuna Gore Adolesanlarin ASTO ve YTP nin Al

Olgeklerinin Puan Ortalamalarinin Kdastirmasi

Adolesan Sorunlari Tanilama Olcgi

Yasamin Amaci

Yagsamin Anlami

Anne Egitim Dlzeyi Dis Psikolojik | Sosyal Fizyo- | Cinsel
Beslenme N Gelecek| Aktivite
gorinim | Semptom| Uyum lojik K.
Sayl| X+SD X +SD X +SD X+SD | X*SD| X+SD| X%SD %SD
Okuma Yazma
o 69 | 29.1+4.6| 20.2+3.9 25.845.3 11.8+2.2 6.8+1.8 15.84321.2+4.8 8.4+2.1
Bilmiyor
ilkokul Mezunu 176 | 29.0+4.1| 20.8+4.2| 26.1+6.] 12.2+2]1 6.7+17 1564321.1+4.6| 8.2+2.3
Ortaokul Mezunu 30 | 29.6+3.4| 21.0#44| 26.5+6.0 11.8t2¢4 7.0£1.8 16.9+321.3+4.7| 8.4+1.9
Lise Mezunu 25 | 30.9£3.2| 22.2+4.3] 27.8¢5.3 12.8t19 7.4+15 16.84323.5+5.2| 8.4+2.1
Toplam 305| 29.3+4.1| 20.8+4.2| 26.745.4 12.1+2p 6.8+17 15.84321.4+4.7| 8.3+2.2
df-3 F:1.940 | F:1.530 | F:0.894 F:1.553 | F:1.367 | F:1.106| F:2.115| F:1.123
p: 0.123 | p:0.207 p:0.444 p:0.201 | p:0.253 | p:0.347 | p:0.098 | p:0.946
p >0.05| p>0.05 p >0.05 p>0.05 | p>0.05 | p>0.05 | p>0.05 p>0.05
Yasam Tutum Profili
Anne Egitim Dlzeyi Yasama Dair Yasamin Anlamini

Secim/Sorumluluk Arastirma
Sayi X+SD X+SD X+SD X+SD
Okuma Yazma
o 69 42.2+7.3 36.0£6.3 44.6+7.1 41.3+£7.9
Bilmiyor
ilkokul Mezunu 176 43.7+7.3 36.6x5.7 43.7+8.2 42.9+7.0
Ortaokul Mezunu 30 46.246.6 38.1+4.3 45.4+8.4 43.915.9
Lise Mezunu 30 449+ 8.6 36.3x6.4 43.5+ 7.0 42,759
Toplam 305 43.7+7.4 36.6+5.8 44.0+£7.8 42.6x7.0
df-3 F:2.243 F:0.945 F: 0.580 F:1.231
' p:0.083 p: 0.419 p:0.629 p:0.299
p>0.05 p>0.05 p>0.05 p>0.05

Anne @itim dlzeyine goOre addlesanlarin addlesan sorunjawanlarina

bakildginda annesi lise mezunu olan adélesanlargngdrinim, psikolojik semptom,

sosyal uyum, beslenme, fizyolojik, cinsel konulgelecek ve aktivite alt dlgeklerinin

puan ortalamasi annesgdr esitim diizeyine sahip ad6lesanlardan yiuksek buluganu

Aktivite alt 6lgezsi hem okur yazar olmayan annelere sahip adtlestmlaem de lise
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mezunu anneye sahip addlesanlarda ayni orarngka diezuniyetlere oranla yiksek
bulunmutur. Gruplar arasi farkin ise istatistiksel olaraklamsiz oldgu tespit
edilmistir (p>0.05). Addlesanlarin anngigm diizeyine gore yam tutum profili puan
ortalamalarina bakildinda ise ortaokul mezunu anneye sahip addlesanzgan
tutum profiline ait alt olceklerinin hepsi @r mezuniyetlerdeki annelere sahip
adolesanlara gore yuksek bulumgtun. Yasam tutum profili gruplar arasindaki farkin
istatistiksel olarak anlamsiz olgu bulunmygtur (p>0.05).

Tablo 7. Baba Meslgine Gore Adodlesanlarin ASTO ve YTP nin  Alt Oltinin
Puan Ortalamalarinin Kalastirmasi

Adolesan Sorunlari Tanilama Olcgi

Baba Mes"‘gi Dis Psikolojik | Sosyal Fizyo- Cinsel o
gériinim | Semptom| Uyum Beslenme lojik K Gelecek | Aktivite
Sayli X+SD X+ SD X+SD X+ SD X+ SD X+SD X&D | X+SD
Memur 48 29.3+3.6 | 21.4+4.0 28.8+62 11.7+2.2 6.8+1.7 13.3| 21.3+4.2| 8.0+2.]
Isci 69 29.0+£3.7| 20.0+3.5 25.24#56 12.2+2.1 6.7+1.8 13.7| 20.9+3.9| 8.2+2.(
Emekli 67 29.2+4.4| 21.2+4.6 27.1+6/0 12.1+2.2 6.9+1.6 58| 21.7+4.9| 8.5+2.3
Serbest meslek 60 30.2+4.2 21.1+4.5 25.7+6/3 12.3+2.2 6.8+1.8 18.2| 21.4+5.2| 8.4+2.4
Diger 61 28.8+4.4| 20.6+4.1 25.7+#5)0 12.3f+2.1 6.9+1.8 30| 20.8+5.1] 8.2+24
Toplam 305 29.3+4.1| 20.8+4.2 26.2+5[8 12.1+2.p 6.8+1.7 643.7 | 21.4+4.7| 8.3+2.2
44 F:1.072 | F:1.197 | F:2.067| F:0.749. | F:0.112 | F: 0.923| F: 0.951| F:0.465
p:0.371 p:0.312 | p:0.085 p:0.559 p:0.978 | p:0.451 | p:0.435 | p:0.761
p >0.05 p>0.05 | p>0.05 p >0.05 p>0.05 | p>0.05 | p>0.05 | p>0.05
Yasam Tutum Profili
Baba Meslei Yasama Dair Yasamin Anlamin
Yasamin Amac! Yagamin Anlami Secim/Sorumluluk Arastirma
Sayli X+SD X+SD X+SD X+ SD
Memur 48 45.346.5 37.0£5.3 44.149.5 42.948.1
isgi 69 43.446.8 36.4+5.8 44.0+7.4 42.3+7.7
Emekli 67 44.4+6.8 36.6+5.5 44.5£7.2 42.8+6.0
Serbest meslek 60 42.2+8.8 36.2+6.6 44.0+8.5 43.7+6.0
Diger 61 43.5+7.9 37.0+5.7 43.6£7.1 41.5+7.4
Toplam 305 43.7+7.4 36.6+5.8 44.0+7.8 42.6+7.0
F:1.328 F:0.227 F:0.112 F:0.759
df:4 p:0.260 p:0.923 p:0.978 p:0.553
p>0.05 p>0.05 p>0.05 p>0.05
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Baba meslgine gore adolesanlarin addlesan sorunlari puanlaorédari
incelendginde babasi memur olan adélesanlarda psikolojikpsem ve sosyal uyum,
babasi emekli olanlarda fizyolojik, gelecek ve wik#i, babasi serbest meslek olanlarda
beslenme ve cinsel konular babasikdaameslek gruplarina sahip adélesanlardan yuksek
bulunmutur. Serbest meslek ve bunlarigidda babasi gder meslek gruplarina sahip
adolesanlarda beslenme puan ortalamsisive yiksek bulunmgken, babasi memur
olan adoélesanlarda bu alt ofpe puani en dgilk bulunmytur. Adélesan sorunlari
tanilama 0&l¢gi incelendginde gruplar arasi farkin ise anlamsiz @aldespit edilmgtir
(p>0.05). Baba meskine gore adolesanlarin gam tutum profili puan ortalamalarina
bakildginda ise babasi emekli olan adélesanlardgamja dair sorumluk, babasi memur
olan addlesanlarda g@min amaci, babasi serbest meslek olanlarginya anlamini
argtirma, babasi memur ya dagdr meslek gruplarinda olan adélesanlardgayan
anlami alt dl¢gi puanlarn eit ve yiksek bulunmgtur. Yasam tutum profili gruplar

arsindaki farkin ise istatistiksel olarak anlan@dugu saptanmtir (p>0.05).
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Tablo 8. Adélesanin Universiteye Bmmadan Once ¥adgl Yere Gore ASTO ve
YTP ‘nin Alt Olgeklerinin Puan Ortalamalarinin Kdastirmasi

Universiteye

Adolesan Sorunlari Tanilama Olcgi

Yasanilan Yer

Yasamin Amaci

Yagsamin Anlami

Baglamadan Once Dis | Psikolojik | Sosyal Fizyo- | _ N
Beslenme N Cinsel K. | Gelecek | Aktivite
Yasanilan Yer goriniim | Semptom |  Uyum lojik
Sayl | X*SD X+SD X+SD X+SD X+SD X+SD X&D X+SD
Kay 51 28.8#4.3| 20.0+4.00 25.2#5. ] 1244201 6.5+1|7 436 | 21.1+4.8| 8.3#2.3
Belde 21 28.1459| 20.0+4.2 26.4%5.9  11.9+2)9 6.9+1|19  1B84| 21.2+4.7| 8.1+2.2
ilge 74 29.543.7| 20.4#+4.1) 25.1+6.2 12.0£2.0 6.6+1(8 13.8 | 20.6+4.7 8.4+2.4
il 159 29.443.9| 21.4+4.2 27.0£5.7 12.1+2)2 7.0+£17 943.7 | 21.8+4.7 8.3+2.1
Toplam 305 | 29.3+4.1| 20.8+4.2 26.2#45.8  12.1+2]2 6.8+117 643.7 | 21.4+4.7| 8.3#2.2
43 KW, 21.204| "W, 2.6.740| ¥"26.223| “,21.873| "W, 24.381| KWy%3.295| K, *3.853| "V, %0.435
' P:0.730 | P:0.081 | P:0.101 | P:0.599 | P:0.223 | P0.348 | P:0.278 | P:0.933
p >0.05 p>0.05 p >0.05 p>0.05 p>0.05 p>0.05 p>0.05 p>0.05
Universiteye Yasam Tutum Profili
Baglamadan Once Yasama Dair Yasamin Anlamini

Secim/Sorumluluk Arastirma
Say!i X+SD X +SD X +SD X +SD
Koy 51 42.4+7.5 35.24¢5.3 41.4+8.8 40.849.1
Belde 21 42.9+7.3 33.547.1 42.048.1 41.445.6
ilce 74 43.6+8.2 37.0+6.2 43.8+8.4 43.145.9
il 159 44.3+7.0 37.3t5.4 45.2+7.8 43.1+6.8
Toplam 305 43.7+7.4 36.6+5.8 44.0£7.8 42.6+7.0
a3 KW,2:3.545 W2 10.264 KW,2:9.720 K2 5.624
p: 0.315 p: 0.016 p:0.021 p:0.131
p>0.05 p<0.05 p<0.05 p>0.05

Universiteye bglamadan 6nce adolesanlarinsgaiklari yere gore adoélesan
sorunlari puanlari incelenginde ilde ygayan adodlesanlarda psikolojik semptom,
sosyal uyum, fizyolojik ve gelecek puan ortalamala diger bolgelerde ygyan
adolesanlara gore daha fazla @dugruplar arasindaki farkin ise istatistiksel okara
anlamsiz oldgu saptanngtir (p>0.05).Universiteye Ramadan 6nce adélesanlarin
yasadgl yere gore ygam tutum profili puanlarina bakiglnda ise ilde ygayan

adolesanlarda yamin amaci, y@min anlami, yma dair sorumluluklar puan sira

ortalamalari, ilde ve ilcede yayan addlesanlarda ise ayni orandgagan anlamini
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argtirma puan ortalamalari gkr bodlgelerde yamyan adoélesanlara gore daha fazla
oldugu, yaamin anlami ve yama dair sorumluluklar alt 6lceklerinin istatiseks
olarak anlamli oldgu saptannstir (p<0.05).

Belde de ygayan adoélesanlarin g@min anlamina yonelik puan sira ortalamasi
grup ortalamasinin altinda, ilde sggan addlesanlarin ise gganin anlamina yonelik
puan sira ortalamasi grup ortalamasinin Ustindgwldoralmigtir. Kdéyde ve ilcede
yasayan adolesanlarin y@min anlamina ait problemlerin puan sira ortalansasgenel
ortalamaya yakin olarak belirlengtir.

Adodlesanin ygadigl yere gore ygamin anlamina yonelik maddelerin puanlari
arasinda ki farkin kaygeni tespit etmek lzere LSD testi yapgtm LSD testi
sonugclarina gore anlaml farkin il ile koy, belde ilce, belde ile il gruplari arasinda
oldugu tespit edilmytir.

Kdyde yaayan addlesanlarin gama dair secim/sorumluluklara yodnelik puan
sira ortalamasi grup ortalamasinin altinda, ildayan adoélesanlarin isesgaa dair
secim/sorumluluklara yoénelik puan sira ortalamaspgrtalamasinin tstiinde ofglu
gorulmistir. Beldede ve ilcede yayan addlesanlarin g@ma dair secim/sorumluluk
yonelik puan sira ortalamasi genel ortalamaya yalarak belirlenmtir.

Adodlesanin ygadigl yere gore ygama dair secim ve sorumluluklarina yonelik
puan sira ortalamalari arasinda anlamh fark olapadigini belirlemek tzere Kruskal
Walllis testi yapilmy ve addlesanlarin yadiklari yer ile ygama dair secim ve
sorumluluklar arasindaki fark anlamli bulungtur V2.9 7, p<0.05). Farkin kayr@ni
tespit etmek Uzere yapilan LSD testi yapstni LSD testi sonuclarina gére anlamh

farkin il ile kdy gruplari arasinda olgu tespit edilmgtir.
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Tablo 9. Ailenin gelir diizeyi durumuna gére ASTO ve YTP'riit Olceklerinin Puan

Ortalamalarinin Kailastirmasi

Adélesan Sorunlari Tanilama 6lcgi

Gelir Dis Psikolojik |  Sosyal Fizyo- | Cinsel o
) Beslenme N Gelecek| Aktivite
gorinim | Semptom Uyum lojik K.
Sayl X+ SD X+SD X+SD X+SD | X+SD| X*SD| X+SD XSD
0-500 tl 80 29.3+4.2 19.9+4.5 24.6+5.9 12.0£2]1 6.3%#1.9 33| 20.9+5.4 8.3¥2.4
500-1000 tl 107 28.6+4.4 21.0+4.0 26.6+5.5 12.2+2/1  7.0#].6 743.6 | 21.1+4.4 8.4+2.1
1000-1500 tl 78 29.8+3.9 21.2+¢4.0| 27.0+6.2| 12.1+3.3 | 7.1+1.7 15.8+3.9 21.9+4.78.3+2.3
1500 ve Usti tl 40 29.9+3.3 21.6x4.1 27154 | 12.1%¥22 | 6.7¢1.9 15.8+3.8 22.1+3938.1+2.1
Toplam 305 29.3+4.1 20.8+4.2 26.245.4 12.1+2f2  6.8#].7 613.7 | 21.4+4.7] 8.3+2.2
43 F:1.61 F:2.10 F:2.97 F:0.111 | F:3.189| F:0.348 | F:1.074 | F:0.179
' p:0.185 p:0.099 p:0.032 p:0.954 | p:0.024| p:0.790 | p:0.360 | p:0.910
p>0.05 p>0.05 P<0.05 p>0.05 | P<0.05| p>0.05 | p>0.05| P>0.05
Yasam Tutum Profili
Gelir Yasama Dair | Yasamin Anlamini
Yasamin Amaci Yasamin Anlami .
Secim/Sorumluluk Arastirma
Say! X+ SD X+SD X+SD X+SD
0-500 tl 80 42.7+7.8 36.14+6.3 43.948.1 42.2+7.6
500-1000 tl 107 43.5+6.8 36.645.2 43.4+6.8 42.65.9
1000-1500 tl 78 44.3+7.6 37.146.3 44.9+8.6 42.4+8.7
1500 ve Ustu tl 40 45.3£7.9 36.54+5.3 44.2+8.6 43.9+4.7
Toplam 305 43.7+7.4 36.6+5.8 44.0+7.8 42.6%7.0
43 F:1.29 F:0.44 F:0.54 F:0.57
' p:0.278 p:0.724 p:0.656 p:0.635
p>0.05 p>0.05 p>0.05 p>0.05

Ailenin gelir dizeyine gore adolesanlarin adoélessorunlart puanlari
incelendginde yuksek gelirli aileye sahip adoélesanlarda dorinum, psikolojik
semptom, sosyal uyum ve gelecek puan ortalamatadaha az gelirli ailelere sahip

adlOlesanlara gore daha fazla @dusosyal uyum ve fizyolojik alt olceklerinin
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istatistiksel olarak anlamli ol@gu bulunmugtur (p<0.05). Ailenin gelir diizeyine gore
adolesanlarin yam tutum profili puanlarina bakiginda ise yiksek gelirli aileye sahip
adolesanlarda yamin amaci ve yamin anlamini agarma puan ortalamalari; orta
(1000-1500 tl) gelirli aileye sahip addlesanlarda ygamin anlami ve yama dair
sorumluluklar puan ortalamalarigéir gelirli aileye sahip addlesanlara gore dahaafazl
olup gruplar arasi farkin istatistiksel olarak améaz oldgu saptannstir (p>0.05).

Ailesinin gelir dizeyi guk olan addlesanlarin fizyolojik problemlere yoReli
puan ortalamasi grup ortalamasinin altinda ailegglir dizeyi orta olan adélesanlarin
(1000-1500 tl) ise fizyolojik problemlere yonelguan ortalamasi grup ortalamasinin
Ustiinde oldgu gorulmigtar. Ailesinin gelir dizeyi yuksek olanlarda iseylojik alt
gruba ait problemlerin ortalamasi genel ortalamggkindir. Ailenin gelir dizeyine
gore adolesanlarin fizyolojik problemlere yoneldrdarin arasindaki farkin kaygai
tespit etmek Uzere LSD testi yapitm. LSD testi sonuclarina goére anlamh farkin
disUk ve orta gelir arasinda olglu tespit edilmytir.

Ailesinin gelir dizeyi di§lk olan addlesanlarin sosyal uyuma alt gilge yonelik
puan ortalamasi grup ortalamasinin altinda, ailesyelir dizeyi yiksek dizeyinde
olanlarin ise sosyal uyum alt 6fgee ait problemlere yonelik puan ortalamasi grup
ortalamasinin Ustinde olglw goéralmigtar. Ailesinin gelir dizeyi orta olanlarda ise
sosyal uyum alt olgigne ait problemlerin ortalamasi genel ortalamaykiryaldusu
bulunmutur. Ailenin gelir dizeyine goére addlesanlarin sdsyyum alt dizeyleri
arasindaki farkin kay@ani tespit etmek Uzere LSD testi yapgim LSD testi
sonuclarina gore anlamh farkingdik ve orta gelir ile dgilk ve ylksek gelir gruplari

arasinda oldgu tespit edilmgtir.
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Tablo 10.Sigara Kullanip Kullanmama Durumuna Goére AdolesanlASTO ve

YTP’nin Alt Olgeklerinin Puan Ortalamalarinin Kaastiriimasi

Adolesan Sorunlari Tanilama Olcgi

Sigaralgme Durumu Dis Psikolojik | Sosyal Fizyo-
Beslenme Cinsel K. | Gelecek| Aktivite

gorinim | Semptom | Uyum lojik

Sayl| X*SD X+SD X+SD X+SD X+SD X+SD| X+SO X%XSD

Sigara icenler 52 30.0+3.4 21.1+4.6| 27.0£6{1 11.9+2.7 6.8+1.7| 15.4+4.1 21.54548.6+2.2

Sigara icmeyenler | 253 | 29.1+4.2 20.7+4.0| 26.0£5(8 12.2+2.0 6.8£1.7| 15.7+3.¢6 21.3+4.58.6+2.2

Toplam 305 | 29.3#4.1 20.8+4.2| 26.245(8 12.1+2.2 6.8+1.7| 15.6+3.Y21.4+4.7| 8.3+2.2

t:1.634 t: 0.589 1:1.157 t:-1.018 t:-0.054 | t:-0.623 | t:0.269 | t:1.122

df:303
p:0.103 | p:0.556 | p:0.248| p:0.309 | p:0.957 | p:0.534 | p:0.788| p:0.263
p >0.05 p>0.05 p >0.05 p >0.05 p>0.05 p>0.05 | p>0.05 | p>0.05
Yasam Tutum Profili Olge gi
Sigarai¢cme Durumu yasama Dair
Yasamin Amaci Yasamin Anlami _ ; Yasamin Anlamini
Secim/Sorumluluk Aragtirma
SayI X*SD X*SD X*SD X*SD
Sigara icenler 52 43.4+8.3 36.2+6.6 46.1+7.8 41.5+8.3
Sigara icmeyenler | 253 43.8%7.2 36.745.6 43.4+7.8 42.9+6.6
Toplam 305 43.7+7.4 36.65.8 44.0+7.8 42.6+7.0
t:0.361 t:-0.570 1:2.421 t:-1.418
df:303
p:0.719 p:0.569 p:0.016 p:0.157
p>0.05 p>0.05 p<0.05 p>0.05

Sigara icme durumuna goére addlesanlarin addlesanlaa puan ortalamalarina
bakildginda sigara icenlerin gigériinum, psikolojik semptom, sosyal uyum, geleoek
aktivite puan ortalamalari sigara icmeyenlerdenadgtiksek olup gruplar arasindaki
farkin istatistiksel olarak anlamsiz offlusaptanngtir (p>0.05). Aktivite alt dl¢gine
ait puan ortalamasi ise sigara igenlerde ve icmeye®a git bulunmutur. Sigara icme
durumuna gore adolesanlarinsgen tutum profili puan ortalamalari incelegutide ise
sigara icenlerde yama dair sorumluluk puan ortalamasi sigara icmeyergore daha

yuksek olup gruplar arasindaki farkin istatistikeédrak anlamli oldgu saptanngtir
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(p<0.05) Sigara icen adolesanlardssayaa dair sorumluluk puan ortalamasi sigara
icmeyenlerden yuksebulunmytur. Sigara icen adolesanlarin sgaa dair sorumluluklara

ait maddelere daha fazla katilim gostgrdnlasiimaktadir.

Tablo 11.Sdrekli ilac Kullanmay1 Gerektiren Hasgh Varligina Gore Addlesanlarin

ASTO ve YTP’nin Alt Olgeklerinin Puan OrtalamalanrKasilastirmasi

Gerektiren Hastahgin

Yasamin Amaci

Yasama Dair
Yagamin Anlami .
Secim/Sorumluluk

Sirekli Tlag Adolesan Sorunlari Tanilama Olcgi
Kullanmayi
. o Psikolojik | Sosyal Fizyo- ) o
Gerektiren Hastaligin | Dis gériiniim Beslenme i Cinsel K. | Gelecek| Aktivite
Semptom | Uyum lojik
Varli g
Sayi| X+£SD X+SD | X+SD| X+SD| X+SD| X+SD| X+SO %SD
Hastaligi Olanlar 21 29.6+3.7 18.2+4.1| 27.0+4)9 115+2|9 6.6x1.4 48| 20.7+3.7 8.2+2.2
Hastalig
284 | 29.2+4.1 21.0¢4.1| 26.245]9 12.2+2|1 6.841.8 643.7 | 21.4+4.d 8.3x2.2
Olmayanlar
Toplam 305 29.3+4.1 20.8+4.2| 26.2#5|812.1+2.2 | 6.8%1.7| 15.6x3.7 | 21.4+4.7| 8.3%¥2.2
4303 t: 0.391 t:-2.943 | t0.662 | t-1.283 | t-0.635| t:0.468 | t:-0.719 | t: -0.088
' p :0.696 p:0.004 | p:0.508| p:0.200 | p:0.526| p:0.640 | p:0.472| p:0.930
p >0.05 p<0.01 p>0.05| p>0.05 | p>0.05| p>0.05 | p>0.05 | p>0.05
Siirekli ilag Yasam Tutum Profili Olge gi
Kullanmayi

Yasamin Anlamini

Varh g1 Arastirma
Say!i X +SD X +SD X +SD X +SD
Hastaligl Olanlar 21 40,2+6.8 36.9+5.2 42.3£10.3 40.2+£11.0
Hastalig
284 44.0£7.4 36.6+5.8 44.1£7.6 42.846.6
Olmayanlar
Toplam 305 43.7£7.4 36.6+5.8 44.0£7.8 42.6£7.0
t:-2.223 t: 0.257 1:-1.043 :-1.637
df:303
p:0.027 p:0.798 p:0.298 p:0.103
p<0.05 p>0.05 p>0.05 p>0.05

Sarekli ilag kullanmay! gerektiren hasgah varlgina goére adolesanlarin
adblesan sorunlar puan ortalamalarina bakidia hastag olanlarda di gorinum,
sosyal uyum ve cinsel konular puan ortalamalartahgs olmayanlardan daha yuksek

bulunmy olup adoélesan sorunlarinda psikolojik semptom Igru@rasindaki farkin
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istatistiksel olarak 6nemli olgu saptanmstir(p<0.01). Sdrekli ila¢ kullanmayi

gerektiren hastatin varligina gére ygam tutum profili incelengiinde ise hastat

olmayanlarda ygmin amaci, y@ma dair sorumluluklar ve yamin anlamini agarma

puan ortalamalari hastgiiolanlara gére daha fazla bulungtur. Adélesanlarda yam

tutum profiline gére ygamin amaci acisindan gruplar arasi farkin istlasistiolarak

onemli oldgu bulunmutur (p<0.05).

Tablo 12.Surekli Kullanilan Ara¢ Ya da Cihazin Vagina Gore Adélesanlarin ASTO

ve YTP’nin Alt Olceklerinin Puan Ortalamalarinin i€gastirmasi

Adolesan Sorunlari Tanilama Olcgi
Sirekli Kullanilan
Arag ya da Cihazin Dis Psikolojk | Sosyal Fizyo- | N
Beslenme N Cinsel K. | Gelecek | Aktivite
Varl gl gbriniim | Semptom Uyum lojik
Sayl| X*SD X+SD X+SD X+SD X+SD X+SD X+SD X SD
Gozluk 52 28.7£3.8 21.0+4.0 26.7£6.% 11.8+2]1 6.6+1.8 43.7 | 21.2+4.9| 8.2+2.1
Arac Yada Cihaz
253 | 29.4%4.2 20.8+4.2 26.1+5.y 12.2+2|2 6.9%]1.7 6437 21.4+4.7| 8.3%x2.3
Kullanmayanlar
Toplam 305 | 29.3+4.1| 20.8+4.2| 26.2+5.8 12.1+2|2 6.8+1.75.6+3.7| 21.4+4.1 8.3+22
4303 t: -1.024 t: 0.360 1:0.692 t:-1.158 | t:-1.076 | 1:0.232 t:-0.373 | t: -0.204
' p:0.307 | p:0.719 | p:0.489 | p:0.248 | p:0.283| p:0.817 | p:0.709 | p:0.839
p >0.05 p>0.01 p >0.05 p >0.05 p>0.05 p>0.05 p>0.05 p>0.05
o Yasam Tutum Profili Olge gi
Surekli Kullanilan
Arag ya da Cihazin Yasama Dair Yasamin Anlamini
Yasamin Amaci Yasamin Anlami .
Varl gl Secim/Sorumluluk Arastirma
Sayi X+ SD X +SD X £ SD X +SD
Gozluk 52 45.0+7.3 37.1£5.7 43.6x7.3 43.4%5.3
Ara¢ Yada Cihaz
253 43.4x7.4 36.5+5.8 44.1+8.0 42.5+7.3
Kullanmayanlar
Toplam 305 43.7+7.4 36.6+5.8 44.0+7.8 42.6+7.0
t:1.372 t:0.753 t:-0.377 1:0.892
df:303
p:0.171 p:0.452 p:0.707 p:0.373
p>0.05 p>0.05 p>0.05 p>0.05
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Surekli kullanilan ara¢ yada cihazin vgrmha gore adoélesanlarin addlesan
sorunlari puan ortalamalari incelegidide gozlik kullananlarda psikolojik semptom,
sosyal uyum ve cinsel konular puan ortalamasi hicara¢c yada cihaz
kullanmayanlardan daha fazla bulunmalup gruplar arasindaki farkin istatistiksel
olarak anlamsiz oldiu saptanngtir (p<0.05). Sdrekli kullanillan ara¢ yada cihazin
varligina gore ysam tutum profili puan ortalamalarina bakgchda ise gozlik
kullananlarda ygamin amaci, y@amin anlami ve yamin anlamini agdrma puan
ortalamasi hicbir ara¢c yada cihaz kullanmayanlaiee gdaha yiksek bulunrstur.
Adolesanlarda yam tutum profili gruplar arasindaki farkin istattsel olarak anlamsiz
oldugu saptannstir (p<0.05).

Tablo 13.Adolesanlarin Bazi Tanimlayici Ozellikldie ASTO ve YTP’ nin Olgekleri
Arasindaki ilgkinin Dagilimi

) Adélesanlarin Tanimlayici Ozellikleri

ASTO ve YTP Alt Gruplari
Yas Kardes Sayisi
r r

Dis Goriinim 0.046 -0.084
Psikolojik Semptom -0.012 -0.132*
Sosyal Uyum 0.051 -0.106
Beslenme -0.003 -0.052
Aktivite 0.151* -0.023
Fizyolojik -0.018 -0.026
Cinsel Konular -0.053 -0.115*
Gelecek 0.079 -0.067
ASTO Toplam 0.044 -0.118*
Yasamin Amacl 0.106 -0.079
Yasamin Anlami 0.011 -0.068
Yasama Dair Secim/ Sorumluluk 0.081 -0.011
Yasamin Anlamini Arastirma -0.076 -0.085
YTP Toplam 0.046 -0.079

*p<0.05 **p<0.01 ***p<0.001



47

Adolesanlarin bazi tanimlayici 6zellikleri ile AST¢&@ YTP’nin alt olgekleri
arasinda ikkiye bakildginda ya ile aktivite arasinda pozitif yonde siki mevcutken;
karde sayisi ile psikolojik semptom, cinsel konular vBTO toplam puanlari arasinda
negatif yonde ikki bulunmutur. Fakat addlesan sorunlari tanimlama gitge
puanlamaeklinden (1 puan hemen hemen her zaman sorangi&l, 3 puan ise hicbir
zaman sorun olmagl anlamina gelmektedir) dolay! pozitifski negatif iliski varmis
gibi, negatif ilski ise pozitif iliski varmi gibi dezerlendiriimelidir. Yani burada
adolesanlarda yaarttikca aktiviteye yonelik sorunlari azalmaktarde sayisi arttikca
da psikolojik semptoma, cinsel konulara ve topladlesan sorunlarina yonelik
sorunlarinda art1 anlgilmaktadir.

Tablo 14.ASTO ve YTP’ nin Alt Olgekleri Arasindaki gkinin Dagilimi

Adolesan Sorunlari Tanilama Olcgi

Yasam Tutum Dis Psikolojik | Sosyal | Beslen- | Fizyo- | Cinsel o Astd
N Gelecek | Aktivite
Profili Olge gi gorinim | Semptom | Uyum me lojik K. Toplam
r r r r r r r r r
Yasamin Amaci 0.154** 0.086 0.028 0.036 -0.027 -0.044 0.068 -0.08 0.040
Yasamin Anlami 0.187** 0.083 0.015 0.059 0.017 0.062 0.081 0.002 .099

Yasama dair sorumluluk | 0.130* 0.130* 0.050 0.0313 0.0483 0.019 0.098 0.000 .098

Yasamin Anlamini
0.040 0.040 0.015 0.06( 0.039 0.027 -0.003 -0.964.020

Arastirma
YTP Toplam 0.168** 0.115* 0.018 0.060 0.024 0.01B 0.082 -0.05@.086
*p<0.05 **p<0.01 k<00

Adolesanlarin yam tutum profilleri ile addlesan sorunlari araskiddi ski
incelendginde; ygamin amaci ile @i gorinum, ygamin anlami ile @i gorinim,
yasama dair sorumluluklar ile glgdriiniim ve psikolojik semptom, toplamsgen tutum
profili ile dis goérinim ve psikolojik semptom arasinda pozitifg@mliski saptanmgtir.

Pozitif yonde korelasyon c¢ikmasinin nedeni ise ASTOn puanlamaseklinden
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kaynaklanmaktadir. Aslinda sonuc¢ negatigkilivarmis gibi yorumlanmalidir. Clnk
yasam tutum profili 6lcgi puanlar yukseldikce addlesan sorunlari puanlari
azalmaktadir.

Addlesanlarda digoriinime ait sorunlar arttikca hayatlari ile ildgiedeflerinde
azalma, hayatlarini yonlendirememe,samla ilgili glclerinin farkinda olmama,
belirsizlikler icerisinde oldgu gorulmektedir.

Addlesanlarda psikolojik semptomlar arttikgca dayatkari ile ilgili istedikleri
seyleri yapamadiklari, kendi kararlarini kendileniveremedikleri, yaptiklari tercihlerin

sorumluligunu kabul edemedikleri argiémaktadir.
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5. TARTISMA

Adolesanlarin ygam tutum profilleri ile ad6lesan sorunlari araskidkskiyi
saptamak amaciyla yapilan giremadan elde edilen bulgular literatir gdoltusunda
tartisiimistir.

Arastirma kapsamina alinan adélesanlarin % 40.9'u %59.1'i erkektir.
Arastirmaya alinan addlesanlarinsyatalamasi 19.8°dir (Tablo 1).

Adolesanlarin babalarinin %45.57'si, annelerin %87.7'si ilkokul mezunu
olup, babalarin %22.62’sygidir. Ailelerin gelir diizeyine bakilginda %35.08’inin orta
dizeyde bir gelire sahip olgu sonucuna varilngtir (Tablo 2).

Cinsiyete gore adélesanlarin ASTO puanlarina Heknda ds gorinum,
psikolojik semptom, gelecek ve aktivite alt 6lcekkrasindaki farkin istatistiksel olarak
onemli old@gu bulunmytur. Cinsiyete gére YTP puanlarina bak@idda ise ygama
dair sorumluluk alt 6lga istatistiksel olarak 6nemli ol tespit edilmgtir. Bu calsma
cinsiyete gore deerlendirildiginde dnemli olarak belirtilen alt dl¢ceklerin hepsilar
icin erkeklerden daha fazla sorun olarak algilaragik.

Bu calsmada d¢ gorinimuin kizlarda erkeklerden daha fazla sorwaugal
belirlenmitir. Calisma sonucumuz Gorak ve arkal@anin® calsmasiyla paralellik
gosterirken Gecgil'if® yaptgl calsma sonucundan farklilik gdstermektedir. Ciinki
Gecgil'in® calsmasinda cinsiyetin gligoriinim Gzerinde etkili olmagl saptanmtir.
Aradaki farkin ya farkindan kaynaklangh distnulebilir. CUnki Universite giencileri
yas itibariyle kendilerini topluma kabul ettirmeyk gorinme, toplumla daha fazla
bitinlgme cabasindadirlar.

Bu calsmada cinsiyetin psikolojik semptom (zerinde etkidldugu

bulunmutur. Gecgil'in® yaptgl calsmada ise cinsiyetin psikolojik semptomu
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etkilemedgi saptanmytir. Her iki argtirma sonucu birbirinden farklilik géstermektedir.
Aradaki farkin argtirmaya alinan adoélesanlarin aile ileglzauyla alakali oldgu
distnulebilir.  CUnkd dniversite gencileri aileden ayri kaldiklari icin baagrisi,
sinirlilik, karin grisi, uykusuzluk, yorgunluk gibi psikolojik sempttam lise
ogrencilerinden daha fazla gadiklari digunulebilir.

Bu calsmada cinsiyetin sosyal uyum alt Gigelizerinde 6nemsiz olgw
saptanmytir. Gecgil'in® calsmasinda ise cinsiyetin sosyal uyum tzerinde etkilugu
bulunmutur. Puanlar cinsiyete goére ghxlendirildiginde ise erkeklerin sosyal uyum
glcluklerini kizlardan daha fazla gadiklari saptanmgiir. Cinsiyetin bizim cakma
sonucumuzu etkilemeynin nedeni Universite gdiminin  her iki cinsiyet igin
adolesanlarin daha 6zgiur olmalarina olanaitasaasi, toplumla etkikminin artmasi
yoninde imkanlar ggdamasi kisacasi sosyal uyumu olumlu etkilemesiidéesinden
kaynaklaniyor olabilmektedir.

Bu calsmada cinsiyetin beslenme alt gicécin 6nemsiz oldgu bulunmytur.
Ozdemirin’’ adélesanlarin ghgl gelistirme davranglarinin deerlendiriimesi isimli
calismasinda da cinsiyet faktorinin beslenme altglggn anlamsiz oldgu tespit
edilmistir. Bu iki calsma birbiriyle ayni d@rultuda olmasina famen Gorak ve
arkadalarinin® ve Gecgil'in® yaptgl calsmalarda erkeklerin beslenme sorununun
kizlardan anlamh dizeyde fazla ofgu belirlenmgtir. Cinsiyetin beslenme Uzerine
etkisi acisindan bu caima sonucu Gorak ve arkatrinin® ve Gecgil'in® yapts:
calismalardan farkhlik gostermektedir. Bu fark@iin addlesanlardaki yafarkindan
kaynaklandgl distntlebilir. Cunkl erken ve orta addlesan donemdideiamajinin

onemli oldgu, ergenin ilgisinin kendi bedenine yongidibir donemdir fakat gec
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adolesan donemde artik vicut getileri ile ilgili bir sorunun kalmady, adélesanin
daha ¢cok mesleki kapasitelerini tespitg@ttoir ddonemdir.

Bu calsmada cinsler arasinda aktivitenin 6nemli @dubulunmytur. Bu
calismada kizlarin aktiviteye gkin sorunlari erkeklerden daha fazlasgdiklari
belilenmitir. Calisma sonucumuz Goérak ve arkaanin®yaptg calsma
sonugclariyla benzerlik gostermektedir. Kizlar igiktivitenin erkeklere gére daha fazla
sorun olmasinin sebebinin ise toplumumuzda erkekneg yapinin 6n planda olmasi,
kizlarin genellikle ev icinde vakit gecirmesi, emkgssta evienmesi, sorumluluklarinin
daha fazla olmasi, ekonomik dzgurltklerinin erkeklgore daha az olmasi gibi kilttrel
ve yerel 6zelliklerden kaynaklar@lidUstinulebilir.

Bu calsmada fizyolojik problemler alt 6lcek puani (6.8581.Gecgil'in’®
yaptgl calsmadaki fizyolojik alt 6lcek puanindan daha (7.38}1d(stUk bulunmugtur.
Yani bu calgmadaki adoélesanlar fizyolojiye ait sorunlari dalezld yaamaktadir.
Aradaki farkin tniversite grencilerinin ev dyinda yemek yeme akanlgi ve ayakust
beslenmenin (fastfood) , dizensila ve @un aralarinda agiirma 6runttisinin neden
oldugu distnulebilir.

Bu calsmada addlesanlarin cinsiyete gére cinsel konulérselk sorunlar
incelenms ve aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli abhgl belirlenmgtir. Gérak
ve arkadglarinin®® yaptgl calsmada da cinsel konulara yénelik sorunlar agisindan
cinsler arasinda 6énemli bir farkin olmgdbelirtiimistir. Calisma sonuclari birbiriyle
paralellik gostermektedir. Gecgilth calsmasinda ise cinsel konulara yonelik
sorunlarin erkeklerde daha fazla gidusaptanmtir. Bunun sebebinin Universite
ogrencilerinin her alanda istedikleri bilgiye dahaldo ulssabilmesi imkanindan

kaynaklandgl distntlebilir.
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Bu calsmada gelecek sorunlarn alt ofgeaddlesanlar icin en fazla sorun
yasadiklarini ifada ettikleri alt dlcektir ve buradfade ettikleri sorunlar gaunlukla
hemen hemen her zaman sorun diizeyindedir. Bu@ki@n alinabilinecek en yiksek
puan U¢ tam puan Uzerinden 30 iken busgada alinan puan ortalamasi z*.4
4.76'dir. Geckil'in'® yaptg calsmada ise gelecekle ilgili puan ortalamasi (.6 5.28
bulunmutur. Bu sonuca gore universitgréncilerinin gelecekle ilgili sorunlarinin lise
ogrencilerinden daha az olgu anlgiimaktadir. Bunun sebebi ise Universig@tieninin
hayata atilimda hem mesleki acidan hem de sosyddra@nemli ve etkin bir basamak
olmasindan kaynaklaniyor olabilir. Cunkugiten duzeyi ylkseldikce kilerin
toplumdaki saygingii, konumu, ekonomik durumu daha da iyi olacaktir.

Bu calsmada cinsiyetin y@ama dair sorumluluk alt olgai etkiledigi
bulunmytur. Kizlarin  puan ortalamalarinin  yiksek olmasi sayaa dair
sorumluluklarinin erkeklere goére daha fazla gldanlamina gelmektedir. Ginimuzde
bayanlarin hem evde hem deyafida cakmasi sorumluluklarinin artmasina neden
olmaktadir.

Cinsiyete gore ASTO toplam puan ortalamasina egmda ise kizlarin
(ort:18.7) erkeklerden daha dik (ort:22.3) bulunmgtur. Yani kizlar erkeklere gore
ASTO ve belirtilen sorunlari daha fazla sorun dtagdgiliyor. Bu sorunlar dikkate
alinarak addlesanlara bu yondglsa gelistirme programlari planlanmalidir.

Bu argtirmada babagitim diizeyine gére addlesanlarin ASTO ve YTP’nin al
Olcekleri puan ortalamalarina bakgchda sosyal uyum, beslenme ve gelecek alt
olcekleri istatistiksel olarak onemli bulungtur. Ardic’'in’® calsmasinda ise baba
egitim durumu ile fiziksel aktivite arasinda pozigfhinde bir ilgki bulunmutur. Bu

calsmada baba @tim dizeyi digtikce addlesanlarin sosyal uyum, gefeceve
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beslenmeye yonelik sorunlari daha fazlaaghklari saptanngiir. Bunun sebebinin
egitim dizeyi diguk babalarin beslenmeye, sosyal uyuma ve ggéegénelik sorunlar
onemsememesinden kaynaklagmolabilir. Clnki babanin gk esitim seviyesinde
olmasi c¢ocuklarin @timi yoninde olumsuz rol modeli ajturur bu durumda dolayh
olarak adolesanin beslenmesini, sosyal uyumunweleegini olumsuz etkiler.

Adolesanlarin Universiteye gamadan once yadiklarl yere gore ASTO ve
YTP puanlari incelenginde ASTO istatistiksel acidan onemsiz bulugtou YTP
Olceginde ise ygamin anlami ve yama dair sorumluluklar alt gruplarinin istatistikse
olarak anlamli oldpu tespit edilmitir. Ardic’'in’® calsmasinda ise adélesanlarin
yasamlarinin son beyilini gecirdikleri yer ile fiziksel aktivite, bésnme arasinda
istatistiksel agidan 6nemli bir gki bulunmutur. Bizim calsmamizda YTP 6lggénin
etkilenmesinin nedeni addlesanlarggalukla Universite @timi icin yasadiklari il
disinda baka bir ilde gitim almaktadirlar. Bu durum ise fizikse aktivitee v
beslenmeden daha cok onlarizamlarinin anlamini ve yama dair sorumluluklarini
etkilemis olabilir. Bu calsmada ilde ygayan adélesanlarin y@min anlamina yonelik
puan ortalamasi (ort:37.3) grup ortalamasinin 36r@) Ustindedir. Yani ilde yayan
adolesanlar icin yamin anlamina yonelik maddelere (diddizgim zaman, var
olmamin bir nedeni oldiuna inaniyorum v.b) daha fazla katildiklarini sgelailiriz.
Ilde yaayan adolesanlarin sosyalsgen acisindan daha fazla imkanaitien, saglik,
spor etkinlikleri, sanat etkinlikleri gibi) sahignoalarinin bu sonucun ortaya ¢ikmasinda
etkili oldugu disunulebilir.

Sigara kullanip kullanmama durumuna goére adélesemlASTO ve YTP
puanlarina bakilginda ASTO’nin alt oOlgekleri sigara kullanip kullaama

durumundan etkilenmezken YTP &igesigara kullanma durumundan etkilenmektedir.
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Adolesanlar icin ygama dair secim ve sorumluluklar alt dicestatistiksel olarak
onemli bulunmstur. Ozdemirid’ ve Yildinm™ calsmalarinda ise adolesanlarin sigara
kullanma durumunun beslenmeyi etkilgidsaptanmygtir. Bu aratirmanin sonucu ger
aragtirma sonuclariyla benzerlik gostermemektedir. Burkayn&inin calsmamiza
alinan addlesanlarinda sigara icenlerin sayisiaknfgzla olmadiindan kaynaklanri
olabilir. ClnklU sigaranin beslenmeyi olumsuz etkjle uzmanlarda dahil herkes
tarafindan bilinen bir gercektir.

Surekli ila¢ kullanmay! gerektiren hasgah varligina gore adélesanlarin
ASTO ve YTP puanlari alt gruplar incelepuide psikolojik semptom ve yamin
amacl alt olceklerinin istatistiksel olarak 6nemlioldugu  saptanngtir.
Ardic’in"®adolesanlarda yag calsmada ise hastg@lin varlg ile fiziksel aktivite
arasinda anlamlik tespit edilghir. Aradaki farkin Gniversite grencilerinin mesleki
hayata atiliminda hastalik durumundan dolay! heikolgisinin hem de ygamla ilgili
amaclarinin ertelenmesi yiziunden énemli gikdistnulebilir.

Bu calsmada karde sayisi arttikca psikolojik semptoma yodnelik soauda
artma tespit edilmgtir. Bunun sebebinin kardesayisi arttikgca ebeveynlerin ilgisinin
diger cocuklara bolinmesi vyeterince ilgileniimemesiabilecei gibi kardeler
arasindaki gecimsizliklerde psikolojik semptomaeredlabilir.

Kardes sayisi arttikgca adodlesanlarda cinsel konulara lijorserunlarinda da
artma gorulmgtir. Bunun sebebinin ise yine ebeveynlerin ilgilanglan kaynaklandi
distnulebilir. 2009 yilindaadélesan kizlarin cinsellikle ilgili konularda atere ile
olan iletsimlerinin deserlendiriimesi isimli cakmada adoélesan kizlarin 6zellikle
cinsellikle ilgili konularda bilgi aldiklari kaynad&r arasinda annenin dnemli bir yere

salip old@u sonucuna varilngir®.
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Adolesanlarda digoriiniime ait sorunlar arttikgcagganin amacina ve anlamina
yonelik sorunlarinin da artmasinin sebebi topluntdi goérime verdii 6nemden
kaynaklanmg olabilir. ilk intiba kisiler arasinda bir onyarginin glmasina neden
olmaktadir.

Ayrica adolesanlarda psikolojik semptomlar artilkcyaama dair
sorumluluklarinda azalma olmstur. Bunun sebebinin baagrisi, uykusuzluk gibi
belirtilen dince yetisini olumsuz etkilemesine dolayisiyla dausiluluk almalarinda
olumsuz etki olgturduzundan kaynakli olabilir.

Bu calsmada ysamin amaci alt dlcek puan ortalamasi 43.7+7.4 bklara
bulunmutur. Ozdemirif* Erzurum ilinde kanserli hastalarda yaptiaratirmada
yasamin amaci alt dlcek puan ortalamasi ise 18.8 2@wélo belirlenmgtir. Buradan
cikarilan sonuc¢ kanser hastalarinin hayata addiesam daha umutla baktiklar

distndlebilir.
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6. SONUC VE ONERILER

Addlesanlarin ygam tutum profili ile adélesan sorunlari arasindkkkiyi
belirlemek amaciyla yapilan bu gahadasu sonuclar elde edilrtir:
Adolesanlarin ygam tutum profili dizeyleri azaldik¢ca tanimlanan ladén sorunlari
artmaktadir.
Yas, karde sayisi, anne gdim durumu, baba mesie surekli kullanilan ara¢ ya da
cihazin varlginin adélesan sorunlari vesgan tutum profili Gzerinde etkili olmagii
Cinsiyet, baba@tim durumu, Universiteye hlamadan 6nce ganilan yer, ailenin aylk
geliri, sigara kullanip kullanmama durumu, surekh¢ kullanmayi gerektiren
hastalgin varliginin adélesan sorunlari vesgan tutum profili Gzerinde etkili oldiu
Cinsiyete gore kizlarin sorunlari erkeklerden ddhzla algiladiklari, baba gégim
dizeyine gobre babasi okuma yazma bilmeyenlerdeasagym, beslenme ve gelgee
ait sorunlan daha fazla yadiklari, ailesinin gelir dizeyi gik olanlarda fizyolojik
problemlere yonelik sorunlari daha fazla algilaahklgelir diizeyi yiksek olanlarda ise
sosyal uyuma ait sorunlari daha azaghklari saptanmitir.
Bu sonuclar dgrultusunda;
—  Addlesanlarin fiziksel, psikolojik ve sosyal acidatumlu gelsimi icin spora
yonlendirilmesi,
— Adodlesanlarin en ¢ok sorun tanimladiklari durumlgémelik hekim, hemire,
sosyal hizmet uzmani, okul yoneticilerinden yar@élmmasi,
— Adolesanlar ile anne babalar arasindaki gieti kuvvetlendirmek amaci ile
ailelere duzenli gtim verilmesi,
— Adolesanlara belli araliklarla sigaranin zararlainsel konular, beslenme gibi

konularda gitimlerin planlanmasi,
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— Addlesanlarla en cok ilaimde bulunan okul yoneticileri tarafindan seminerle
diizenlenmesi vegdim kitapciklari hazirlanarakgencilere dgitilmasi
- Daha ¢ok sayida ve daha gegruplar Gizerinde bu konuda ginamalar yapiimasi

Onerilebilir.
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EKLER

EK-1

KISISEL BILGI FORMU
Bu ¢alismada,adélesanlarin vagam tutum profilleri ile adélesan sorunlarint tamilama
arasmdaki iliskinin belirlenmesi amaglammigtr, Aragtirma sonuglart ile addlesanlarda ohumlu
vagam tutumlan kazanmalarm saglamak igin suan ki yagam davramglars hakkinda bilgiler
edinilmeye galigilacalkir. Sizden alacagimiz bilgiler,arastirma ckibinee sakly tutulacak ve
aragtrma dipnda highir amag igin kulanilmayacaktsr. L
Katdimmiz igin tegelekiir ederiz.
Atatirk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Yiiksek Lisans Ogrencisi

Gamze TOP

1) Kag Ya;;rﬁda.smlz ?
2} Cinsiyetiniz |
a)Kiz b)Erkek
3} Siz dahil kag kardessiniz:
4)Babamzin egitim darumu nediy?
2)Okuma yazma bilmivor  bilkokul c)Ortackul d)Lise  ¢)Universite ve tistit
SAnnenizin cgitim durumu nedir?
a)0kuma vazma bilmivor  bilkokul ¢)Ortaoku! dilise  o)Universite ve fsti
S¥Babanian meslegi nedir?
ayMemur by fgei ¢ Emeki d) Serbest meslek eDiger.......o )
7iUniversileye baglamadan énce vagadifn ver?
K&y biBelde eiflge 4l
BiAilenizin avlik geliri nedir?
a)f)-300 1l BY500- 1000t c31000-13001 Y1300 ve iistl
Disigara iglvor rousumz?

a)Evel o} Hayir
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H0)Stekli ifag kullanmaniza gerektiren bir hastaliginiz var mu?
a)Evet biHayir
1DStrekli kullandigimz itag ya da cihaz var mu?

2)Gozlik o '. b) -Digc:r_ _- ¢) Yok _'
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EK-2

Ek [II. ADOLESAN SORUNLARINI TANILAMA OLCEGL (AST)

Aglklamw Agagida adblesanin kendisinde sorun olarak tammlaysbilecesi 67 madde bulunmaktadir.
Her madde ifedesi yamnda yer alan stitun baghklan ile bxriestmlerek citmle tamarntamr. Omegin
madde 1’de yer alan ifadeyi tamamlamasds izlenecek yol: :
' Dig gdhrlintimitm ; Benim i u;.m her zaman sorundur’

Ing giriintimiim : Benim i mm bazen sorundur

Dhg ghriinfimilm @ Bendm igin hmim' zamar sorun depildir. Bigimindedir,
Ciimle tamamlama :slemmden sonma sizi en iyi tammiaya,n baghk altina ( X ) isaretd ‘konulur. Bazt
ifadedeld cevaplamale size zor gelirse, karar vermek igin size en yakin olan ifadeyi segmeniz ve
isaretierneniz yeterlidir, Liltfen her bir maddeyi isaretiedifiinizden emin olun.

Hemen hemen o
herzaman  Bazen Hichir zaman

sorundur serundur - sorun degildir
 MaddeNo  ifadeler

C1.Dig goriintmiim, benir icin .. STV (R I C.) o4 )

2 Sag:lanma zstedxg:m sekli verememern, bcmm xgm ........ () { 3. (2
3, Yuz,umdekt sw:lcciernn, BEmint I6R erscencensreeenecenans s { ) . . () { ) .
4. Saglarmun dokimesi, berim Igin «or e, 3 ) {3
5. Diglerimin goriinttisit, benim igin : ) € (G
4, Goztitk kullannyor olmam, bemim 10 o ccciimenioniscinn { { ) { )
7. Sigman olmamn, benim igin wiwmnesarmvsvessrenenremessennsens () « ()
8. Zayif elmam, DEnirm g .venvccemmssneeresnl ) (G { )
9. Uzun olitiam, DERitm I ... wweeerecnssessmcrenroscresoomsmsiomsn ) () ()
10. Kisa boylu olmam, bemdm i6In weveomennesemcnsimscenn ) ¢ ) { 3
11. El ve ayaklanmun bitylk olmast, berim 303 e { ) ( 3 3
12, Modaya uygun giyinemeyisim, benins igin .. veervcresnn{ ) {3 )
13, Sindrliligim, benim igin e reesccnmeesennd ) [
14, Bagiman 2ffrimasi, benim igin ) { ¢ 3
15, Karn afnlarun, Denint 01 v e o ) {3 {
18, Uziliince midemde vanma ve agr olusy, benim igin .. ) (G )
17. Kalabalik ortamda konusurken kekelemem, benim igin . { ) (3 { )
18. Yabane ortamlardan sikalimam, benim i veeveoennnn ) ) [
19. Kenugurken karsimdakiyle gdz goze gelemeyigim

DB 0T vastintsarccvrnreuvs s viesssessassasessbass s sasrssnsessesboesennes (G { ) { )

20. Uyikusuzluk gekivor olmam, benim igin v (O ¢ )

21. Uyumak icin tac 2lman, BEmim 1GHL v rerseerons {3 () (
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Hemen hemen

her zaman Bazen Highir zaman
sarundur sorupdur  sorea degildic

22. Kendimi yorgun hissetmem, Denim igin .o { ) [ { )

23. Insanlarla rahat ifiski kuramamam, benim igin e ) { ) ()

24. Ailemle iletisimimin iyl olmamast, benirm 10 vewoernesrennn, () () )

25. Arkadaslanimia iliskilerimin zayif olusu, benim igin .ol ) ) {

26, Sifta kendimi diglanmuy hissediyor olmnam, benim icin.......... ( ) () {9

27, Kargr cinsle lliski kurmada zorlanmam, benim i e, () {3 {

23. Akrabalarla giritymeyi sevinemem, bemim 180 v urerinerens ( 3 { { 3

29. Kendimi gligld hissetmelk: igin sigara iciyor olmarm,

30. Dits kumklina ugradigimda alkol almam, bemim igit. o ) oy ()
31.. Alle igi huznrsuzluldarm bende stres yaratmast, benim ic;in.'.....( h] (0 _ } : '( _ ) _
32. Stresle baga pikmada atkol ya da ilag alyor olmam, R - '_ o
B 1o nr s R— S— RN G o
33, Kendime zarar vermeyi diigtinmerm, benim i¢in. .. ) 9 {3
34, Kizdugzm kigilere zarar verme istegim, benim igin,......... ) () ()
35. Cok yemerm, Benim {0i .. rmrmrrmrmirrs s ¢ (D ()
36, Az yemem, benim lcin, Vianrersbrabrerersrarans retresnrenssnsseay hen ( ) { 1} { )
37. Biganda yemek vemeyi tercihim, benim (g0 s seivercns { { ) ()
38. Bol miktarda tath yemem, berim 1010 csoimmsn e { ) { ) ()
39, Ogitnierde 4 temel besin maddelerini almam, benim igin.......... { ) () ( 3
40, Spor etkinliklerine zaman ayiramamarn, Denin ¢, e { ) { ) ()
41, Dinfenme ve eglenmeye zamammun olmamast, benim igin.....( ) { {3
42. Hikaye, roman vb tr Xitaplar: okumuyor olmam, benim igin..{ ) () { 3
43. Sinemna, tiyatroya gidememenn, BEnim il irnveisssmrmsnsnss { ) {1 {9
44, Ishal (diyare) olmam, benim gt ummmmsseremsesinmessresionnernrn () () ( 2
45, Kabrzlik celomerm, berim iGN e e secseseneeeeseeens {3 { 3 { 3
46. Kendimi hala bitylimsils olaralk gérmemem, benim i9ine e, i { ) {9 (G

47. Evlendigimde fazla gecuk sahibi olmamak igin,

nasi! kerunacaginu bilemiyor olmam, benim igin. v { ) { ) {
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Hemen hemen

her zaman Bazen Hicbir zaman
sorunduy soruadur  sornn defiildir
48. idrar yaparken afin ve yanmamm olugu, bemim igi.. .. { ) { ) ( )
49. Hangi hastahidlarnn cingel yqi ile bulaghgnt bilmiyor _ a '
olmarg, benim | 1c;m sttt e senasenrasson, ) O (. )
30, Cinsel yol ile bula@an hastahklann bc:hrmlcnm ' | n :
bilemiyor olmam, benim 15t ..... PR ....( Yy () . (. )
31, Jenital organlanmda kagintiman olugu, benim igm.....’...‘..........L..( ) () { )
52. Jenital organlarmdan fena kokulu akunt ofusy, benim igin..{ ) () ¢
53, Suufia bayansiz olacagin dilginmers, benim i oo} { ) ()
54, Universite smavin basaramayacajim korkust, benim igin.en ) G T A )
53, Okuldan mezun oluea iy buia_mayacagun koskusu, T R
56 Umvcrstt{:de i&tudlglm alam kazanamayacagun e.nd:sem, o e - _ '
benim i n;m...-._ .......... renenaraases Vibberneraerenensees Crversenrarnienessssrasons nsvass ({ Yoo (_' } . { )
57, Okulu bitirince scvmcdzexm blr 1$te gal:sacagml korkusu, ‘ . S '
= henim g e, IR IR b e rasn s et e rr e e R s e erae st ne e res ( 3 S ) ()
58, Liseyi bitirince hemen evlendirilecefim korkust, _ ' . '
e N () ¢ ) ¢ )
59, Gelecekte tanmmg (pupitler) bir kist olamamak endigesi,
BT 60 meerersssressssrorssssessesssssorn ettt () () ()

60. Cevrenin gittikee kirlenmesi, benim (oI aorrmmmemmero.
81, Gelevekto topiuma yararll birey olamams endises,

BN I e errimesr vt e rsneranemsmmses tnermsss sressosesssnsssessrmsrsensnissssenssionentl ) {2 {9
62. Gelecekte gelir diizeyimin dilgtk olmas: endisesi,

DETUITE 1GTTuxrnr resrerrvcarsossusasusssssssassensesssusssesenssstres pimenssssntrsecssessarres (3 (O] { )
63. Toplumun gittikee bozulman (ritgvet, hursizlik vb.), benim igin.. () ) { )
G4, (Yanw Kizlar Dolduracal) Goguslerimin akranjanma
gore kUcik olmast, BEnim (oI vrroen irerissonssmsssersosmssesssrssassins { ) () {9

64. (Yalmiz Erkeleler Dolduracak )Jenital organlarmin
henllz geligmediging ddstinmen, benim 10I0). o eoercorervinsnermnal } I ()
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EK-3
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| YASAM TUTUM PROFELE

- |
Bu ankette sizin yasammizla ilgili duygu ve digtidceleriniz ifade edilmiglin. Her maddeyi
dikkatle okuyunuz ve size en uygun kelimeyi igaretléyiniz.

kK»Kesinlik_ie Katlhyorum (7) ~ K-Kabityorum (6) BK-Biraz Katiliyorum {5) KV-Karar Veremiyorum

(4) BK#M-Biraz Katimiyorum (3} Ki-Kahirmyorum (2) KKM-Kesinlikie Katidmiyorum (1}

YASAM TUTURLPROFILE

KK

K

BK

Ky

BKM

K

KKM

7

§

]

4

Yagamin Amact -

1. -Gegmigte yagadiklanm hayalima yon ve antam verir.

2. Hayatmia ilgili befirgin hedefletim var,

3. memnuniyet verict bir yagama amacimin oldugunu

biliyorum,

4. Genellikie olarak hayatim istedigim gibi yasiyorum.

5, Hayatima kendim yon veririm.

6. Yasamimla ilgili amaglanima ulagirken tamamen tadmin

olduguimu hissederim.

7. Hayatima y6n veren bir yagama amacim var.

8. Yagamum su anda fgi gekict ve zevkli devam ediyor.

Yagamin Anfam

8. Hayatn anlami agikga iginde yasadifimiz dinyamizdr,

10, Hayatima yon veren amacimnim ve giiglerimin

farkindayim.

11. DUstndigtm zaman, var olmamin bir nedent olduduna

inaniyorumt.

12, Yasamimuin anlamin aniamarmi sadlayan bir diigtince

yapisma sahibim.

13. Hayatimin {m yonleriyle belirsizlikler icinde cldugun

dlsiiniyorum.

14. Hayatin esas anlamun nef olarak anityorum.

15, Yagamimda dizenli ve uyumluyumndur,

Yagama Dair Segim/Sorumiuluk

18. Hayatimi yoniendirme imkanimin var clmasi benim igin

gok dnemlidir,

17, Hayalimdaki bagarian coguniukla kendi ¢abalarimia

‘elde edarim.
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18, Yasamimia dgiil olan seyleri Xendim belirlerim.

18, Secim yapma Szgirldgimie iigili olarak, hayatimdaki

tim secimieri tamamen &zglree yapabilecedime inaninm.

20. Hayatimda yapmak istedigim her seyi yapabilirim.

21, Yagarmm benim ellerimde ve onu ben yénlendiririm.

22, Yagamumia gl onemii olaylarda da kendt kararlarimt

| kendim verinm.

23. Hayatimda yaptfim tercihlarin sorurmiufgunt kabul

aderim.

Yagamm Anlamm Arashirma

24, Yeni ve farkh seyler bana gekici gelir.

25. Yasadi§im siradan seyleri dedistirmeyi severim.

38 Maceraya ve kesfedilecek yenilikiere ihiivacim
oldudunu distnirim.

©127. Yasamimdaki yeni bir degisiklik bana cazip gelir.

28. Gelecekle glizel bir seylerin olacadim umuyorum.

29. Yasamdan bugiine kadar aldi@imdan daha gok sey
almaya istekliyim,

30, Gelecelde yani amaclara ulagmaya karar verdim.
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1 T.C.
ERZURUM VALILIGH
1 Sagik Madariazn
Klinik Arasirmalar Etik Kuoro} Bagkanhg:

. . Subat 1050
Sayr  :B04ISMA 250004158 U R

Konu : Etik Kural Kacart,

Sayin: Prof. Dr. Behice ERCI
(Erzurum Sagltl: Bilimler Pakaiiesi)

08.01.2010 tarihinds flimiz Eai Kuruluna yapms oldugumuz ha$vum ncuccsl, T!umz Exik Kurtibanun
08.01.2010 tarthinde almug nlddg,u 09" nelu karar Erzunam Saghk Bilimlert Fakiiltesi Ogretim Uvelerinden
Prof. Dr. Behice ERCI' nin “AdSlesanlann Yeasam Tutum Profilleri ile Addlesan Sorumlanm Tamma
Avasinduki Hiskilerin Incelenmesi™ baghkh caligrmas: Etik Kurulusuz tarafindan kabultine karar verilmigtir.

Bilgiteriniz ve geregin rica ederim. e

- )

Tof! Dr. A Metin GORGIUNER
Siik Kurul Bagkam

EKT b Kurul Keran

Sujjlkh nagidier emzinilon bebeklerden olugncektw, Yonidofon bebaklerinizl ik & ay sedece cnne 504G Iie besleyinis,

Lrmariin fosteder Cag M0/ E

LRSS, Tedoton 104431254 39 23 Faks 442y 234 30 18, W
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OTURUN TARIHL 08.01.2010
OTURUM SAYISES

: i
KARAR NO: 08- Erzurum Atattick Universitesi Tip Pakiiitesi Pskiyarri A D.Ogretim Uyelerinden Prof.
Dr. Ismet KIRKPINAR® in “Major Depresif Bozuklukia Nitrik Oksit ve Dimetj] Harjinin Dizeyleri ile
r%m\sef Tstevler Aras |1da}\1 Tligki” baqhkh gahwmasmm oy b[[‘ft“l ile kabuliine,

KARAR NO: 09- Erzurom Atatiirk Un;versltes: Saglik Bilimleri Fakiil test Ogrenm yelerinden Prof,
Dr. Behice ERCI" nin - “AdSlesanlann Yogam Tutum Profilleri ile Adélesan Sorunlarmy Tamma
—\rasm(in!ﬂ Iligkilerin Incelenmes? baghkl (;al;smas 10in oy birligi ile kabuliine,

KARAR MO §0- Erzurum Atatlirk Universitesi Tip Fakitltesi i¢ Hasuliklar A D, Ogretim Uyelerinden
Dog. Dr. [thami KIKD nin “Yiiksek Doz Kemoterapi Alan Al Lissem] Hastalarimda Oral Ulmm i
fnea Vendz Ghaamin Tedavisinin Mukozit Gelisimi Uzerine Etkisinin Arastrimast’ baghkh
calismasinin oy birligi te kabulilne,
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ERZINCAN UNIVERSITES] REXTORLLGE
Persope) Dairesi Bagkanh

ATATURK UNIVERSTES! REKTORLUGUNE
{Ojirenci Esleri Dairesi Bagkanhfy)

figi: 08.02.2030 tarihli ve 2285 sayils yazimuz.

(Taivarsiteniz Safik Bilimlesl Fnstitist yiksek lisans ofrencisi Gamze TOP'up
Slesanlarm Yagam Tutum Profilleri ile Addlesan Somunfarm Tamma  Arassdaki
erin Incelenmesi® konuly tez caligmast kapsaminda arastirmalarmi, Univers
im Fakiilesl, Hukuk Fakidtesi, Saplk Yiksekokuly, Meslek Yuksckokuhy, Tudzm ve
Oteleilfl Meslek Yiksekokule ve Saglk Hizmetleri Meslek Yoksckokulunds wvipaas
Fektorfigiimizes uygun goritlmigtir,

Bilgilerinizi ve geregini arz ederim.

Rekthr Yaramast

!

f{ekth\a,

i 200 Erdncan Wb W
T {345} 226 66 73 E-mnait @ porsoned

LR 3
@erzmncairetatr




77

: “T.C.
ERZINCAN ONTVERSITES!
Fen-Edebiyai Fakilttesi Bekanlifn

Sayi : BAGZERZOI0.T1.00.00/ 534 222450

Konu 2 Caligmas
{ Gamze TOP)

REKTORLUK MAKAMINA

s flgt  : Unjversitemiz Personel Dairesi Bagkanhfinn 15.02.2010 savibli ve B3 0.2 ERZ.0.71:

{00.00/01/501-944 sayih yaim.

Atatirk Universitesi Saglik Bilimleri Eastitist vitkssk lisans SiZrencisiv.d

TOPun, “Adilesanlanm Yagam Tutun Profiller ile Adélesan Soruntarien Tanma Arasndaki
ighiledn  Ineclenmesi” konuly  tez gahsmast kepsamindaki arashrwmalen ile Jlgili
gergeklestrilecak faalivetler haldanda aynnuli bilal olmamast nedeniyle caligmeionn
Fakfiilemizde yapmast bu agamada mimkiin olamamakiader, Calismalar konusinds aynnub
bitgi sunulmasi halinde talebin tekrar gozden geglrilmesi mitnkiin clabilecekiis.

Bilgilerimze arz ederim,

r.Sedat \'fﬁ;ﬁi\‘
[relan

Fezincan Universitesi Fen-Edebiyat Fakiihesi, 24030 BRZINCAN
6) 2243007
3016

Adres
Fel
ks
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REXTORLUK MAKAMIMA

flgh 0 IS.000010 uaihli ve BI0O.2ERZ.O.7LOLOMOLEE1-549 sayh yaz:.
iversitesi Sajlik Bilimler! Ensttiisti vitksek lisans Sgrencisl Gamze TOP un
liskilerin

DS UYELN

mullt tez gahymasy kapsammndaki arasurmalanm Faklibemizde v

arz dderim

NP VPN
Prof. D, MNihat BULUY
Dekan

i Tiisadi ve dari Biimier Fakiittesi /Brzinean  Webswwwv.erzis
HORERIS (97 E-pmil ii

Adreg 5
Tejefon 1 ({426) 205 2
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GONULLULERIN BILGILENDIRILMEST VE RIZASININ ALINMAST
PROTOKOLY

Tarih:16.12.200%

BILGILENDIRILMIS OLUR FORMYU

B gabigma odblesanlann yagam wiwm profiller ile adilesan soruniar arasmdaki

“iligkiyl Incelemek amacyla yitksek lisans tez galismas ofarsk planlaunishr, Aragtemamizda

adtlesaniann cevaplandismas: igin Gig ader anket formy sunulmusiug, Adslesarin her ifadey
okwdultar, soma kendisine uyan maddeleri isaretieniesi ve doldmmas: gerekrcktedir, Bu

§ill!&m.n tamamen bilimsel amagh yapunusur, Elde edilen veriler baska highir alanda

Ckubfaniimayacaker. Uygelamamn herhangi bir asamasinda cabgmadan ayrilabilirsinie.

Yardvmlarmaz igin sinudiden tesekilir ederin,

Yukaridaki goniilliye arastumadan Gnce veriimesi gereken metni ckudwn. Bunlar
Bakkanda bans yazili ve s6zlii agiklamalar vapiidi, Bu kogullaria $8z konusu arastmmava kendi

nizaala, higbir bask: ve zorlama olmaksizin katitmays kabuj ediyorum.

Gonidiein Ad,
tmzasi,
Adresi (varsa elefon no, faks no)

Velayet veya vesavet alunda bulunanlar igin veli veya velsinin Ady, Tmzass. Advesi (varsa
telefon no. faks noj

Aciidaralar yapan arashirmacinm
Ads Clarnze TOP

Tmzas:

Kiza alme isiemine basimdan sosuna kadar tanikhlc eden kurndug gorevlisinin Adi,
imzas, Girevi:

Gumze TOP, Arastinnac



