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0z

Bu caligmanin ana motivasyonu dgrencilerin saglikli yasam bigimlerinin arastirilmasidir. Toplumun
6nemli grubunu olusturan genclerin gerek bireysel gerekse toplumsal olarak saglikli yasama
davranislarina sahip olup olmadiklarinin tespit edilmesi 6nem arz etmektedir. Ayrica bu arastirma
kapsaminda incelenen drneklem grubu, ileride topluma birebir hizmet sunacak profesyonel meslek
calisan adaylart olmasindan dolayr saghigmn her yonii ile yagam bigimleri ve saglik arama
davraniglarinin tespit edilmesi bakimindan da énemli oldugu diistiniilmektedir. Hizmet sunduklari
kisi/kisilerin riskli ve/veya dezavantajli olabilme ihtimalleri yiiksek olmalarindan dolay1 6ncelikle
arastirma kapsamindaki Orneklem grubunun saglik bakimindan da daha hassas olmalar
beklenilmektedir. Calisma, nicel aragtirma desenine dayanmakta ve evren olarak da Hitit
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesinde 6grenim goren dgrenciler olustururken 6rneklemi ise 300
ogrenciye ulagilmis ve 297 veri analize dahil edilmistir. Elde edilen verilerin analizleri parametrik
olarak dagilim sagladig1 tespit edilmistir. Tespit edilen sonuglar bulgulayarak tablo halinde verilmis
ve agiklamalari ile birlikte yazilmistir. Sonug olarak, bu aragtirma her ne kadar iiniversite gengleri
ile sinirli olsa da sonug itibari ile toplumun genelini ilgilendiren 6nemli bir konuya temas etmektedir.
Saglikli yasama davranigimnin kazanilmas: topumun biitiin kesimlerini ilgilendiren bir konu
olmasindan 6tiirii benzer ¢aligmalarinin yayginlastirilmasi dnerilmektedir.
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The aim of this study is to examine the healthy lifestyles of students. It is crucial to establish whether
young people, who are a significant segment of society, exhibit healthy individual and social
behaviours. In this research, the examined sample group holds significant importance in determining
lifestyles and health-seeking behaviours across all aspects of health. This is due to their status as
professional candidates who will provide one-to-one service to society in the future. The research
expects the sample group to be more health-sensitive due to the high probability of providing
services to risky and/or disadvantaged individuals. The study is based on a quantitative research
design and the population consists of students studying at Hitit University Faculty of Health
Sciences, while the sample was 300 students and 297 data were included in the analysis. Analyzes
of the data obtained were found to provide parametric distribution. The determined results are
presented in a table and written with explanations. In conclusion, although limited to university
youth, this research addresses a significant societal issue. As the acquisition of healthy living
behaviour is a concern for all segments of society, it is recommended that similar studies be
expanded.
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GIRIS

Saglikli yasama davranigina sahip olmak ya da uygulamak Kkisilerin tercih ve tutumlarma bagl bir
durumdur. Bunula birlikte saglig1 etkileyen, ¢evresel, aile, arkadas, ekonomi ve sosyo-kiiltiirel durum gibi
bir¢ok etken de belirleyici bir role sahiptir. Ayrica saglikli yasam bi¢imine yonelik biitiinciil (holistik)
olarak sagiligin korunmasi ve tesvik edilmesine yonelik sergilenen davranislar da saglikli yagamanin
vazgecilmez bir parcasi olarak degerlendirilmektedir (Sungur vd., 2019).

Bu arastirmada liniversite 6grencilerinin saglikli yagsama davraniglar1 konusundaki yasam bigimleri ve buna
etki eden faktorlerin tespit edilmesi amaglanmistir. Bu ¢alisma kapsamindaki katilimeilarin toplum ve
saglik ile teorik ve pratik bilgileri aldiklarindan dolay1 aragtirmanin temel motivasyonunu olusturmaktadir.
Dolayisiyla gerek kendi yasam dongiilerinde gerekse toplum bazinda saglik bakiminda rol model olabilecek
bu popiilasyonun saglikli yasam bi¢im davraniglarinin tespit edilmesi Onemli bir konu oldugu
degerlendirilmektedir. Cilinkii yagsam bi¢iminden dolay1 olusan hastaliklarin ve buna bagli 6liimlerin 6niine
gecilebilmesi i¢in birey ya da bireylerin saglikli yasam bi¢imi davraniglari kazanmasi gerekmektedir. Bu
davraniglarin kazanilmasi bireylerin kendisi ve hastalig1 hakkinda daha ¢ok bilgi sahibi olmasiyla birlikte,
kronik hastaliklarin 6nlenmesinde, kronik hastaliklarda yasam kalitesinin artirilmasinda ve saglikli
yaslanmada biiyiik 6nem tasidigi bilinmektedir (Yiiksel, 2020).

Hitit Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesinin biinyesinde aktif olarak egitim-dgretim faaliyetlerini devam
eden Hemsirelik, Sosyal Hizmet, Cocuk Gelisimi, Saglik Yonetimi ve Beslenme ve Diyetetik gibi
boliimlerde okuyan Ogrencilerin saglikli yasam davraniglarinin tespiti olduk¢a O6nem arz etmektedir.
Nitekim bu boéliimlerin gerek teorik gerekse uygulamaya doniik bireysel ve toplumsal saglik ile i¢ ige
olduklar1 bir gercektir. Ogrencilerin egitim 6gretim donemleri boyunca uygulama/stajlarda kendilerine ve
topluma kars1 saglikli yasama davranislarina sahip olabilme diisiincesi 6n planda oldugu bir gergektir.
Mezuniyetten sonraki donemlerde de meslek hayatlarinda da toplum birey ve aile gibi 6nemli kesimlerle i¢
ice yasayacaklari i¢in kendileri i¢in saglikli yasam sartlarinin olusmasi gerekli oldugu gibi miiracaatci ya
da hastalaria da saglikli yagsam ortami sunmalar1 da oldukga gerekli oldugu diisiiniilmektedir. Bu baglamda
saglikli yagam bi¢imine sahip 6grencilerin gerek giinliik yasamlarinda gerekse mesleki hayatlarinda saglikli
davranis bigcimlerini hitap edecekleri kitleye de uygulatmalari olduk¢a 6nem arz etmektedir.

Bu baglamda hedeflenen kitlenin saglikli yagam bi¢im davraniglarini tespitini yapmanin ve ayni zamanda
etkileyen faktorleri ortaya koymanin calismanin 6zgiinliigli acisindan oldukca degerli oldugu
distintiilmektedir.

Hitit Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi biinyesinde aktif bir sekilde egitim dgretime devam eden
Hemgirelik, Sosyal Hizmet, Cocuk Gelisimi, Saglik Yonetimi ve Beslenme ve Diyetetik gibi boliimler
mevcuttur.

Bu béliimlerde okuyan ve 6grencilerin gerek kendi yasamlarinda gerekse mesleki hayatlarinda hizmet
sunduklari kitleye sagliga yonelik oldukca 6nemli gorevler yerine getirmektedirler. Nitekim bu boliimlerde
tibbi/medikal diizeyde saglik hizmetlerini sunan hemsirelik meslegi (Akgiin Kosta vd., 2014) birey aile ve
topluma yonelik psiko-sosyal ve ruhsal yonden saglik ve refah modelleri ile mesleki disiplinle miiracaatgi
sistemine hizmet sunan sosyal hizmet disiplini (Zastrow, 2013), ayn1 sekilde sosyal hizmette oldugu gibi,
cocuk saglig1 ve gelisimi lizerinde profesyonel miidahale ve planlamalar yapan ¢ocuk gelisimi mesleginin
yaklasimi, beslenme ve saglik arama ile saglik yonetimi gibi topluma yonelik verilen hizmetlerin mesleki
disiplinler cercevesinde (Bostan ve Beser, 2017) sunduklar1 bilinmektedir. Dolayisiyla bu boliimlerde
okuyan ve mezuniyetten sonraki hayatlarinda saglikli yasama bigimlerini tespitinin yapilmasi 6n plana
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cikmaktadir. Bunla birlikte mesleki olarak sunmus olduklar1 hizmetlerin bireysel ve toplumsal diizlemde
olmasindan dolayi, saglig1 etkileyen faktorlerin ilizerinde durma, ¢6ziim Onerilerinin gelistirilmesi ve
miidahale planlarinin yapilmasi (Kolag vd.,, 2018) bu calismay1 ayrica degerli kilmaktadir.

Dolayistyla, toplumdaki bireylerin saglikli yasam big¢imi davranislarina sahip olmasinda, gelistirmesinde
ve devam ettirmesinde saglik profesyonellerinin dnemli rol ve sorumluluklar1 bulunmaktadir (Tanriverdi
ve Isik, 2018). Bu nedenle de oncelikle kendilerinin saglikla ilgili bilgiye ve bilince sahip olarak, bu biling
ve bilgileri tutum ve davranisa doniistiirmeleri gerekmektedir (Giiner ve Demir, 2006: 18). Arastirma
kapsamindaki 6rneklem grubunun da saglikli yasam bigimleri ve davranig durumlarina bakmak ve ortay
koymak icin arastirmada tespit edilen bulgularin degerli oldugu diistinilmektedir.

Bu baglamada ulasilmasi hedeflenen katilimcilarin saglikli yasam bicim davranislarinin demografik
sorular ile belirlemek amaciyla agsagidaki alt amaglarin cevaplart arastirilmistir.

1. Saglik Bilimleri Fakiiltesinde okuyan oOgrencilerin okuyan Ogrencilerin saglikli yasam bigim
davranis diizeyleri nasildir?

2. Saglik Bilimleri Fakiiltesinde okuyan 6grencilerin saglikli yasam bi¢im davranis diizeyleri ile gesitli
sosyodemografik degiskenler (cinsiyet, yasanilan yer, aile yapisi, ailenin saghiga yonelik tutumu,
devam etmekte oldugu boliim, aile gelir durumu, sigara ve alkol kulanim durumu, ailede asiri
temizlik-kirlilik takintis1 olma durumu) arasinda anlamli bir farklilik var midir?

YONTEM

Arastirma, nicel desende olup, genel tarama modelinin bir alt tiirii olan, betimsel tarama modeli ile
gerceklestirilmistir. Genel tarama modelleri, cok sayida veriden meydana gelen bir evrende, evren ile ilgili
genel bir yargiya vararak (Yildirim ve Simsek, 2013:58; Biiytikoztiirk vd., 2013.14-20) evrenin tiimii ya da
ondan alinacak bir grup, 6rnek ya da 6rneklem tizerinde yapilan tarama diizenlemelerini ifade eder (Karasar,
2015). Tarama arastirmalarinda, gegmis olaylarla alakali veri bulma, bu veriler arasinda iliski kurma ve
yargilarda bulunmak i¢in, kanitlarin toplanmas1 ve degerlendirilmesi biiyiik bir 6nem tasir. Dogru sonuglara
ulagmak amaci ile bakildiginda, toplanan her verinin ‘gecerlilik ve 6nem’ bakimindan elestiri siizgecinden
gecirilmesi biiyiik onem arz eder (Gall vd., 1996).

Arastirmanin Amac ve Onemi

Bu ¢alismanin amaci, Hitit Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi 2021-2022 Egitim Ogretim Yilinda
O0grenime devam eden lisans 6grencilerinin Saglikli Yasam Bicimi Davranisi (SYBD) aligskanliklarini
incelemek ve buna etki eden faktorleri ortaya koymaktir.

Bu arastirma, lisans diizeyindeki 6grencilerinin saglikli yasam bi¢imini ne kadar uyguladiklarini ve ne
kadarin1 hitap edecekleri kitleye yansitilacagi tespit edilmesi bakimindan oldukca degerli goriilmektedir.
Ogrencilerin saglikli yasam bigiminin ne kadarin1 meslek hayatlarina yansitabilecekleri ile birlikte saglik
izerinde olumsuz faktorlerinin tespiti de son derece 6nem arz etmektedir. Saglikli yasami tehdit eden
unsurlarin tespiti ve bunlara yonelik gelistirilecek 6nleme planlarin1 yapmak daha olumlu hale getirebilmek
icin yapilmasi gerekenler hakkinda onerilerde bulunmak bu ¢aligmay1 6nemli kilmaktadir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Bu calismanin evreni Hitit Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi 2021-2022 egitim yilinda lisans
diizeyinde egitime devam eden biitiin 6grencileri kapsamaktadir. Orneklemi ise, evreni temsil edebilecek
diizeyde gerekli kisilere ulasilma hedeflenmektedir. Saglik Bilimleri Fakiiltesinde egitime devam eden
1300 6grencinin oldugu bilgisi edinmistir.
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Arastirmanin evreni gergek ve ulasilabilirlik bakimindan “’ulasilabilir evren’” modeli (Biiyiikoztiirk vd.,
2013:14-20) olarak secilmistir. Bilimsel calismalardaki hedeflenen evren sayisinin 1300 kisilik olarak
belirlendigi takdirde ulasilabilir 6rneklem grubu icin ise belirlenen ya da ulasilabilen ideal sayinin 297
olarak degerlendirilmistir (Altunisik vd., 2012). Bu calismada 6rneklem yoOntemi ise basit rastgele
ornekleme modeli ile veriler elde edilmistir. Basit rastgele 6rnekleme modelinde evren olarak belirlenen
biitiin birimler (bu calismada fakiiltedeki bdliimler) esit se¢ilme sansina sahiptirler ve bu birimler de
listelenerek rastgele secilmektedirler (Kilig, 2012). Bu baglamada arastirma kapsaminda toplam 300 veriye
ulagilmis olup 297 veri analize dahil edilmistir.

Veri Toplama Araclan

Arastirmaci tarafindan hazirlanan katilimcilara ait bazi1 bagimsiz degiskenlerden olusan demografik bilgi
formu (cinsiyet, yasanilan yer, aile yapisi, ailenin sagliga yonelik tutumu, okumakta oldugu bdliim ve aile
gelir durumu, sigara ve alkol kulanim durumu, ailede asir1 temizlik/kirlilik takintt durumu) ve Walker ve
arkadaslar1 (1987) tarafindan gelistirilen, Bahar ve arkadaslar1 (2008) tarafindan gegerlilik giivenirligi
yapilan Saglikli Yasam Bigimi Davranislar1 Olgegi (SYBDO) ile gerceklestirilmistir.

Saglikli Yasam Bi¢imi Davramislart Olgegi, Walker ve arkadaslar1 1996 yilinda tekrar revize etmistir
(Walker vd., 1996). Olgek bireyin saglikli yasam bicimi ile iliskili olarak saghg gelistiren davranislari
dlgmektedir. Olgek toplam 52 maddeden olusmus olup 6 alt faktorii vardir. Alt gruplar, manevi gelisim,
saglik sorumlulugu, fiziksel aktivite, beslenme, kisilerarasi iliskiler ve stres ydnetimidir. Olgegin genel
puanmi saglikli yasam bicimi davranislart puanimi vermektedir. Olgegin tiim maddeleri olumludur.
Derecelendirme 4’11 likert seklindedir. Higbir zaman [1], bazen [2], sik sik [3], diizenli olarak [4] olarak
kabul edilmektedir. Olgegin tamami i¢in en diisiik puan 52, en yiiksek puan 208°dir. Olgegin alfa giivenirlik
katsayis1 (Cronbach Alpha) 0.94’tiir (Bahar vd., 2008).

Verilerinin Toplanmasi ve Analizi

Bu arastirmanin verilerinin toplanmas1 i¢in Hitit Universitesi’nin 08.02.2022 tarihli ve 2022/20 sayi ile Etik
Kurul izni alinmistir (Ek-1). Akabinde de verilerin toplamast igin Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanliginin
ve Akademik birimlerin bilgisi dahilinde uygulamaya gecilmis ve veriler saglikli bir sekilde toplanmistir.

Aragtirmalar genellikle verilerin toplanma siirecine gore anlik, kesitsel ve boylamsal olarak {ice
ayrilmaktadir (Biiyiikoztiirk vd., 2013). Bu arastirma ise, anlik siirece gore gerceklestirilmistir. Anlik siireg,
arastirmacinin zamansal ve ekonomik gibi imkanlar dahilinde verilere ulagabilme olarak tanimlanmaktadir
(Karasar, 2015: 132). Bu kapsamda; arastirmadaki katilimcilara yiliz yiize anket uygulanarak veriler
toplanmustir.

Aragtirmada elde edilen veriler SPSS 20.0 programina aktarilip ve gerekli analiziler yapilmistir. Yapilan
normallik analizi sonucunda verilerin parametrik oldugu tespit edilmistir. Ayrica veri toplanmasinda
kullanilan 6lgek ile katilimcilarin baz1 demografik degiskenleri (cinsiyet, yasanilan yer, aile yapisi, ailenin
sagliga yonelik tutumu, okudugu bolim ve aile gelir durumu, sigara ve alkol kulanim durumu, ailede
temizlik-kirlilik takintis1 olanlarin durumu) arasinda anlamlilik diizeylerine bakmak amaciyla (parametrik
veriler i¢in) bagimsiz gruplarda t-Testi ve Varyans (ANOVA) analizler yapilmis olup ve aralarindaki
anlamlilik diizeyleri incelenmistir. Bu baglamada Normallik analizlerine bakildiginda, verilerin homojen
bir bigimde dagilim gosterdigi tespit edilmistir (Tablo 1). Bu analizlerden sonra bagimsiz gruplarda t-testi
ve Varyans analizi (ANOVA) analizleri yapilarak bulgu ve sonuglar boliimiine yazilmistir.
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BULGULAR
Bu boliimde arastirma kapsaminda katilimlardan elde edilen verilerin istatistiki analizleri yer almaktadir.

Tablo 1. Normallik Testi

) Skewnnes | Kurtosis Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk
SYBDO -,221 -,034 Istatistik | Toplam | p Istatistik | Toplam | p
Ort. ,034 297 297 200 297 ,345

Tablo 1’e bakildiginda yapilan normallik testine gore verilerin homojenlik agisindan normal dagildigini ve
parametrik dagilim 6zelligini tasidigini tespit edilmistir.

Tablo 2. Katilmcilarin demografik bilgi dagilimi

Cinsiyet n %
Kadin 241 81,1
Erkek 56 18,9
Aile yapisi n %
Cekirdek 238 80,1
Genis 59 19,86
Yasamin en cok gectidi yer n %
Koy/Kasaba 39 41,1
Tlge/Sehir 135 45,5
11/Biiyiik Sehir 123 13,1
Okudugu boliim n %
Hemgirelik 64 21,5
Cocuk Gelisimi 112 37,7
Saglik Yonetimi 66 22,3
Sosyal Hizmet 34 11,4
Beslenme ve Diyetetik 21 7,1
Aile Gelir Durumu n %
Diisiik 15 20,5
Orta 221 74,4
Yiiksek 61 5,1
Sigara kullanma durumu n %
Kullanmiyorum 239 80,5
Kullaniyorum 58 19,5
Alkol kullanma durumu n %
Kullanmiyorum 231 77,8
Kullaniyorum 66 22,2
Aile Saghk Tutumu n %
Cok dikkatli 85 28,6
Orta dikkatli 203 68,4
Az dikkatli 9 3,0
Ailede temizlik/kirlilik takintisi n %
Evet/var 25 8,4
Hayir/yok 272 91,6
Toplam 297(100)

Tablo 2’ye bakildiginda katilimcilarin cinsiyet dagilimlar1 incelendiginde, %81,1°1 kadinlar ve %18,9’u
ise erkeklerden olustugu, katilimeilarin %41,1°1 koyde/kasabada, %45,5°1 ilgede/sehirde ve %13,1° de
ilde/biiyiik sehirde yasadigi, katilimeilarin  %80,1°1 ¢ekirdek ailede ve %19,86’s1 genis aile yapisinda
oldugu, katilimcilarin %21,5°1 hemsirelik, %37,7’si ¢ocuk gelisimi, %,22,3’i saglik yonetimi, %11,4°1
sosyal hizmet ve %7,1°1 beslenme ve diyetetik boliimlerinde okuduklari, katilimcilarin %20,5’1 diistik,
%7441 orta, %5,1°1 yliksek aile gelir durumuna sahip olduklar, katilimcilarin %80,5°1 sigara
kullanmazken %19,5°1 sigara kullandiklari, katilimeilarin %77,8’1 alkol kullanmazken %22,2’si alkol
kullandiklari, katilimcilarin ailelerinin sagliga yonelik tutumu %28,6°s1 ¢cok dikkatli, %68,4’1i orta dikkatli
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ve %3,0’1 az dikkatli olduklar1 ve katilimcilarin ailelerinde asir1 temizlik/kirlilik takintis1 olma durumu
%38,4’linde varken %91,6’sinda olmadig1 goriilmektedir.

Tablo 3. SYBDO ve Alt Boyutlarina iliskin Ortalama Puanlar

SYBDO ve Alt Boyutlar N Min. Max. X Ss. Skewness Kurtosis

SYBDO 297 1,33 3,23 2,42 1 -,22 ,03
Saglik Sorumlulugu 297 L1 3,67 224 57 32 -,16
Fiziksel Aktivite 297 1,00 3,75 2,14 ,43 28 -,30
Beslenme 297 1,00 3,67 2,14 ,67 ,24 45
Manevi Gelisim 297 133 400 285 5l 11 31
Kisilerarasi Iliskiler 297 1,33 4,00 2,65 ,54 -,01 -,61
Stres Yonetimi 297 1,13 4,00 2,48 ,48 ,25 -,09

Tablo 3’teki sonuclardan; drneklemin SYBDO puanlarinin minimum 1,33, maksimum 3,23 ve toplam
tutum puan ortalamasmin da 2,42+0,51 oldugu anlasilmaktadir. Olgekten alinabilecek en yiiksek puan
ortalamasi 4’tiir. Elde edilen verilerden Saglikli Yasam Bigimi Davranisi Olgeginin toplam puan
ortalamasinin 2,42 oldugu anlasilmaktadir. Alt boyutlara iliskin veriler incelendiginde; puanlarin minimum
1, maksimum 4,00 arasinda degistigi ve en yiiksek ortalamanin Manevi Gelisim alt boyutunda elde edildigi
goriillmektedir (X=2,85). Alt boyutlardan elde edilen puanlar sirasiyla; Saglik Sorumlulugu: X=2,24,
Fiziksel Aktivite: 2,14, Beslenme: X=2,14, Manevi Gelisim: X=2,85 ve Kisileraras: Iliskiler: X=2,65 ve
Stres Yonetimi: X=2,48 olarak hesaplanmistir. SYBDO ve tiim alt boyutlarinin Skewness (Carpiklik) ve
Kurtosis (Basiklik) indeksleri 2 arasinda oldugundan, normallik varsayimi da saglanmaktadir (Joreskog
ve Sorbon, 1996; Tabachnick ve Fidell, 2013’den akt. Demir, Saat¢ioglu ve imrol, 2016: 133). Bu sonuglara
gore, dagilimin homojen oldugu ve katilimcilarin saglikli yasam bi¢imi davranis diizeylerinin orta derecede

oldugu degerlendirilebilir.
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Tablo 4. Demografik Degiskenlere Gore SYBDO Puanlart ANOVA ve t-Testi Sonuclar

SYBDO-Alt Boyutlar

gzg:nll{illzl n S(‘y{'(]zls)s()) Sagl. Sor. ( Fiz. Aktivite Beslenme Manevi Gel. ( Kisiler. 1. Stres Yon.
gls X+£5S) ( X+s8) ( X£ss) X+£5S) ( X+s8) (X+s8)
Aile Yapisi
Cek. alle’ 238 2125044 2.26:0.52 2.1420,57 2362037 2,8620,50 2,6540,52 2,470 49
Genis aile? 59 2224039 2224045 2,14+0,56 2,23+0,55 2,8140,53 2,67+0,62 2,50+0,45
¢ 132 1,83 0,11 0,14 0,22 2,50 033
b 0.26 0.16 0.89 0.86 0.80 0.80 0.71
Okumakta Oldugu Béliim
Hemgirelik! 4 2120365 5610,53 2,08+0,47 2,36:0,47 2,7740,48 2,6740,58 2,41:0,41
Cocuk Gelis2 12 2194045 5 5610,53 2,1340,57 2,14+0,55 2,8240,47 2,62+0,54 2,50+0,52
Saglhk Yon? 06 2ISH04T 5 541045 2.1740,63 2214071 2,9140,55 2.7940.49 2424042
Sosyal Hizt 4 2024037 2.20£0,51 2,1240,64 2,22:40,54 2,960,55 2,8240,43 2,4240.46
Bes. ve Diyt’ 2! 2,1320,53 2,1340,53 2,8740,53  2,44+0,63 2,87+0,53 2,0240,32 2,8320,51
F 1,15 0,36 0,70 0,74 1,07 9,95 3,68
p 033 0.83 0,58 0,56 0,36 0,00 0,00°
Fark Gruplari - - - - - (4>5) (4>5)
Yasadig1 Yer
Kéy/kasaba! 39 2145043 222+041 2,1240.46 2,1420,55 2,840,33 2,60+0,54 2,5040,46
le/sehir? 135 214540 225049 2,1840,57 2,24+0,66 2,87+0,53 2,67+0,54 2,48+0,48
fl/B.gehir® 123 2124046 227+0,55 2,1040,60 2,1240,70 2,840,53 2,64+0,56 2,47+0,49
F 0,73 1,12 0,67 0,76 0,29 0,32 0,05
p 0.47 0.32 0,51 0,51 0.74 0.72 0.94
Fark Gruplari - - - - - - -
Ailenin Saghga Yonelik Tutumu
Cok dikkali’ 85 2172036 2382049 2.1320,55 2,22+0,64 2,970 44 2,9220,50 2432041
Orta dikkatli? 203 2145046  221+0,51 2.1620.58 2.18+0.43 2.8240.52 2.54+0.51 2.5140.50
Az dikkatli® 9 2024032 2,79+0,37 1,93£0,48 2,26+0,51 2,48+046 2,60+0,78 2,19+0,33
F 0,52 7,26 0,75 0,39 5,09 15,72 2,46
p 0,59 0,00 0,46 0,51 0,00 0,00 0,08
Fark Gruplar1 - (1>3) - - (1>3)™ (1>3)™ -
Aile Gelir Durumu
Disik! 1 1974035  2,08£0,48 1,85:0,40 2,09+0,53 2,7940,59 2,14+0,54 2,26:+0,46
ot ! 2114042 2,22+0,50 2,0940,58 2,140,60 2,84+0,52 2,75+0,53 2,4120,43
Yiksek® 0! 2324043 237+0,52 2394046 2,3140.49 2.9140.45 2,6140,59 2,7840,51
F 7,35 3,02 9,15 0,64 0,56 20,02 17,23
P 0,00 0,05 0,00 0,19 0,56 0,00 0,00
Fark Gruplari (3>1)" - (3>1) - - (3>1) (3>1)
Cinsiyet Degiskeni
Kadm 241 2145043 2242051 2,0920,54 2.0810.61 2,8540,52 2,6720,55 2,4820.49
Erkek 56 2174044 2,25:0,49 2.3840.62 2.28+0.63 2,440 44 2.560.50 2.45:0.43
¢ .56 -04 3,53 1,19 0,18 1,28 0,47
b 0,57 0,96 0,00 0,24 0.85 0.20 0.61
Sigara Kullanma Durumu
Kullanmiyorum 239 208541 2275049 2,1920,54 2,1820,51 2.8820,48 2,6420,52 2,52:0,47
Kullantyorum 58 1974045  2,14+0,57 1.9420.63 2.1040.47 2.7340.60 2.6640.62 2314049
¢ 3,43 1,71 3,01 1,23 1,98 .19 3,00
b 0,00™ 0.12 0,00 0,14 0,04 0,84 0,00
Alkol Kullanma Durumu
Kullanmiyorum 231 2032043 2,28+0,50 2.3420,57 2382031 2.8720.50 2.7420.51 2.6020.45
Kullantyorum 66 2124042 223+0.53 2.09+0.54 2284055 2.7940.52 23240.52 2.4420.54
¢ -1,97 -6 3,16 1,16 1,14 5,72 237
b 0,04 0,51 0,00 0,24 0,25 0,00 0,03
Ailede Asir1 Temizlik/kirlilik Takinti Durumu
Evetvar 25 2005045 2251061 2.26:0.51 2.2820,57 2.8120.53 2.4820.50 2.4820.40
Hayir/yok 272 2144043 224+0,50 2,13+0,57 2,18+0,64 2,86:£0,50 2,66£0,55 2,48+0,48
¢ 0,90 0,10 1,03 1,14 0,43 -1,60 20,30
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p 0,39 0,92 0,26 0,27 0,67 0,11 0,97
* *k
Scheffe Dunnett T3

ok sk

<0,05

Tablo 4, katilimcilarin sahip olduklar1 “okumakta olduklar1 boliim”, “yasadiklar1 yer”, “ailelerinin sagliga
yonelik tutumlar1” ve “aile gelir durum” gibi degiskeler ile SYBDO ve alt boyutlarmin toplam puan
ortalamalar1 arsindaki farkliligi tespit etmek i¢in Varyans (ANOVA) analizi yapilmistir. Bu baglamda
sonuglara bakildiginda;

Tablolar incelendiginde, SYBDO ve alt boyutlarinin toplam puan ortalamalar1 ile katilimcilarin
sahip olduklar aile yapist degiskeni arasinda herhangi bir anlamli fark tespit edilmemistir (p>0,05).

Ayni tabloya bakildiginda SYBDO toplam ortalama puami (F=1,15, p=0,33) ile Saghk Sorumlulugu
(F=0,36, p=0,83), Fiziksel Aktivite (F=0,70, p=0,58), Beslenme (F=0,74, p=0,56) ve Manevi Gelisim
(F=1,07, p=0,36) alt boyutlar ile katilimcilarin okumakta oldugu boliim arasinda anlamli bir fark tespit
edilmemistir. Ancak Kisileraras: Iliskiler (F=9,95, p=0,00) ve Stres Yonetimi (F=3,68, p=0,00) alt
boyutlarinin toplam puan ortalamalar1 ile katilimcilarin okumakta olduklar1 béliim arasinda anlamli bir
farklilik tespit edilmistir. Farkliligin ise Sosyal Hizmet Boliimii ile Beslenme ve Diyetisyenlik Boliimii
arasinda olup Sosyal Hizmet Boliinii okuyanlarin lehine oldugu goriilmiistiir.

Tablo incelendiginde, SYBDO ve alt boyutlarmin toplam puan ortalamalari ile katilimeilarin yasadiklart
yer degiskeni arasinda herhangi bir anlamli fark tespit edilmemistir (p>0,05).

Ayni1 tabloya bakildiginda SYBDO toplam ortalama puam (F=0,52, p=0,59) ile Fiziksel Aktivite (F=0,75,
p=0,46), Beslenme (F=0,39, p=0,51) ve Stres Yonetimi (F=2,46, p=0,08) alt boyutlar1 ile katilimcilarin
ailelerinin sagliga yonelik tutumu arasinda anlamli bir farklilik tespit edilmemistir. Ancak Saglik
Sorumlulugu (F=7,26, p=0,00), Manevi Gelisim (F=5,09, p=0,00), Kisileraras: Iliskiler (F=15,72, p=0,00)
ve alt boyutlarinin toplam puan ortalamalari ile katilimcilarin ailelerinin sagliga yonelik tutumu arasinda
anlamli bir farklilik tespit edilmistir. Farkliligin ise ¢ok dikkatli ile az dikkatli arasinda olup ¢ok dikkatli
olanlarin lehine oldugu goriilmiistiir.

Ayni tabloya bakildiginda SYBDO toplam ortalama puam (F=7,35, p=0,00) ile Fiziksel Aktivite (F=9,15,
p=0,00), Kisilerarasi Iliskiler (F=20,02, p=0,00) ve Stres Yonetimi (F=17,23, p=0,00) alt boyutlar1 ile
katilimcilarin ailelerinin gelir durumu arasinda anlamli bir farklilik tespit edilmistir. Farkliligin ise yiiksek
gelir ile diisiik arasinda olup yiiksek gelire sahip olanlarin lehine oldugu goriilmiistiir. Ancak Saglik
Sorumlulugu (F=3,02, p=0,05), Beslenme (F=0,64, p=0,19) ve Manevi Gelisim (F=0,56, p=0,56), alt
boyutlarinin toplam puan ortalamalar1 ile katilimcilarin ailelerinin gelir durumu arasinda herhangi anlamli
bir farklilik tespit edilmemistir.

9 <6 199 ¢ 29 ¢¢

Tablo 4 incelendiginde katilimcilarin “aile yapis1”, “cinsiyeti”, “sigara kullanma durumu”, “alkol kullanma
durumu” ve “ailede asir1 temizlik/kirlilik takint1 durumu” gibi degiskenleri ile SYBDO ve alt boyutlarinin
toplam puan ortalamalari arasinda anlamliligin tespiti i¢in bagimsiz gruplarda t-Testi analizi yapilmstir.

Buna gore tabloya bakildiginda katilimcilarin aile yapisi degiskeni ile SYBDO ve alt boyutlar1 puan
ortalamalar1 arasinda anlamli bir farklilik tespit edilmemistir (t= 1,31, p=0,26).

Ayni tabloya bakildiginda katilimcilarin cinsiyet degiskeni ile SYBDO ve alt boyutlar: (Fiziksel Aktivite
hari¢) puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir farklilik tespit edilmemistir (t= -,56, p=0,57). Ancak Fiziksel

Aktivite (Kadin: X= 2,09; Erkek: X=2,38) alt boyutunun puan ortalamasi ile katilimeilarin cinsiyeti
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degiskeni arasinda anlamli bir fark tespit edilmistir. Buna gore erkelerin puan ortalamalar1 kadinlarin almis
olduklar1 puan ortalamasindan daha yiiksek oldugu goriilmektedir (p<0,05).

Tablo incelendiginde, katilimcilarin sigara kullanma durumu ile SYBDO (Kullanmiyorum: X= 2,18;
Kullantyorum: X=1,97) ve Beslenme (Kullanmiyorum: X= 2,19; Kullantyorum: X=1,94), Manevi Gelisim
(Kullanmiyorum: X= 2,88; Kullaniyorum: X=2,73) ve Stres Yonetimi (Kullanmiyorum: X= 2,52;

Kullaniyorum: X=2,31) alt boyutlar1 puan ortalamalari arasinda anlamli bir fark tespit edilmistir (p<0,05).
Buna gore saglikli yasam bigcimi davranigi sigara kullanmayanlarin kullananlara gore daha yiiksek bir
degerde oldugu goriilmektedir. Ayni analize bakildiginda katilimcilarin sigara kullanma durumu ile Saglik
Sorumlulugu, Beslenme ve Kisilerarasi Iliskiler alt boyutlarmin puan ortalamasi arasmda anlamli bir fark
tespit edilmemistir (p>0,05).

Tablo incelendiginde, katilimcilarin alkol kullanma durumu ile SYBDO (Kullanmiyorum: X= 2,23;
Kullantyorum: X=2,12) ve Beslenme (Kullanmiyorum: X= 2,34; Kullaniyorum: X=1,09), Kisilerarasi
[iskiler (Kullanmiyorum: X= 2,74; Kullantyorum: X=2,32) ve Stres Yonetimi (Kullanmiyorum: X= 2,60;
Kullaniyorum: X=2,44) alt boyutlar1 puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark tespit edilmistir (p<0,05).
Buna gore saglikli yasam bi¢imi davranisi alkol kullanmayanlarin kullananlara gore daha yiiksek bir
diizeyde oldugu goriilmektedir. Ayni analize bakildiginda katilimcilarin alkol kullanma durumu ile Saglik

Sorumlulugu, Fiziksel Aktivite ve Manevi Geligim alt boyutlarinin puan ortalamasi arasinda anlaml bir fark
tespit edilmemistir (p>0,05).

Ayni tabloya bakildiginda SYBDO ve Saglik Sorumlulugu Fiziksel Aktivite, Beslenme, Manevi Gelisim,
Kisileraras: Iligkiler ve Stres Yonetimi alt boyutlar1 toplam ortalama puani ile katilmcilarin “ailede asiri
temizlik/kirlilik takintt durumu” arasinda anlamli bir fark tespit edilmemistir (p>0,5).

SONUC VE DEGERLENDIRME

Bu calismada katilmcilarmn SYBDO’inden almis olduklari toplam puan ortalamalarma (Tablo 3)
bakildiginda saglikli yasam bi¢imi davranis diizeylerinin orta derecede oldugu goriilmektedir. Ancak dlgcek
alt boyutlarinin toplam puan ortalamasinda alinan skorlar daha yiiksek bir diizeyde oldugu tespit edilmistir.
Saglikli yagam diizeyinin yiiksek olmas1 her zaman daha kabul goriilmektedir. Literatiirde benzer sonuglara
ulasan ¢alismalarin da mevcut oldugu goriilmektedir (Vural ve Bakir, 2015, Cihangiroglu, 2010).

Bu ¢alismada katilimcilarin sahip olduklar aile yapist ile 6lgek ve alt boyutlart arasinda anlamli bir farklilik
tespit edilmese de “genis aile” yapisina sahip olanlarin puan ortalamalar1 digerlerine gore daha yiiksek
oldugu goriilmektedir.

Bu ¢alismada katilimcilarin okumakta oldugu boliim ile 6lgek toplam puan ortalamasi arasinda anlamli bir
farklilik tespit edilmemistir. Ancak Hemsirelik boliimiinde okuyanlarin puan ortalamalar1 daha yiiksek
oldugu goriilmektedir. Katilimcilarin okumakta olduklar1 boliim ile dlgek alt boyutlarindan “kisiler arasi
iletisim” ve “ stres yonetimi” arasinda anlamli bir farkin oldugu goriilmiistiir. Bu farklilik ise, sosyal hizmet
boliimii ile beslenme ve diyetisyenlik okuyanlar arasinda oldugu ve sosyal hizmet boliimiinii okuyanlarin
lehine olacak sekilde skorlar1 daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Bu ¢alismada katilimcilarin yasamig olduklari yer ile saglikli yasam bi¢im davraniglari arasinda anlamli bir
farklilik tespit edilmemistir.
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Bu calismada katilimcilarin “ailelerinin sagliga yonelik tutumlar1” ile saglikli yasam big¢im davraniglari
arsinda anlamli bir farklilik tespit edilmistir. Farkliligin ise “cok dikkatli” olanlarin lehine olacak sekilde
yiiksek diizeyde alinan bir skor ile saptanmustir.

Bu calismada katilimcilarin “aile gelir durumlar1” saglikli yagam bi¢imi davranislar1 arasinda anlamli bir
farklilik tespit edilmistir. Ailelerinin yiiksek diizey gelire sahip katilimcilarin saglikli yagam bigim
davraniglar1 daha iist diizeyde oldugu saptanmistir. yapilan literatiir arastirmalarin sonucuna bakildiginda
sosyoekonomik durumu yiiksek diizeye sahip olanlarin daha fazla saglik sorumlulugu tasidiklar1 ve saglikl
yasama dikkat ettikleri tespit edilmistir (Ozkaraman vd. 2016; Savasan vd., 2013; Karadeniz vd., 2008;
Zaybak, 2004).

Bu ¢alismada katilimcilarin cinsiyet degiskeni ile saglikli yasama bigim davranislar1 arasinda anlaml bir
fark tespit edilmistir. Anlamlilik ise, erkeklerin lehine olacak sekilde bulgulanmistir. Bu durum literatiirde
elde edilen bulgularla benzerlik gostermektedir. Sungur ve arkadaslar1 (2019), Kiling ve arkadaslari (2016),
Ozkaraman ve arkadaslar1 (2016) ve Kiiciikberber ve arkadaslar1 (2011) tarafindan yapilan ¢alismalarda da
erkeklerin kadinlara oranla daha yiiksek SYBD davranisi sergiledigi bulgusuna ulagmislar.

Bu ¢alismada katilimcilarin sigara kullanma durumu ile saglikli yasam bi¢imi davraniglar1 arsinda anlamli
bir farklilik tespit edilmis ve sigara kullanmayanlarin saglikli yasam davraniglarinin daha yiiksek oldugu
saptanmistir. Benzer calismalarin sonuglarina bakildiginda, sigara kullanmayanlarin saglikli yasam
diizeyleri daha iyi oldugu saptanmistir (Bozhiiyiik, 2010; Vural ve Bakir, 2015; Karadeniz vd., 2010)

Bu calismada katilimcilarin alkol kullanma durumu ile saglikli yasam bi¢imi davraniglari arsinda anlaml

bir farklilik tespit edilmis ve alkol kullanmayanlarin saglikli yasam davranislarinin daha yiiksek oldugu
saptanmistir. Literatlire bakildiginda alkol kullanmayanlarin saglikli yasam davraniglarinin daha iyi
diizeyde oldugu sonucunu elde ettikleri goriilmektedir (Vural ve Bakir, 2010; Cihangiroglu, 2010; Ayaz
vd., 2005).

Bu calismada katilimcilarin “ailelerinde asir1 temizlik/kirlilik takintt durumu” ile saglikli yasam bigimi
davranislar1 arasinda anlamli bir fark tespit edilmemistir. Alinan skorlarin benzer oldugu goriilmiistiir. Buna
gore aile yasami, ¢evresel kosullar, bireysel ve toplumsal olarak yasanilan yer/mekanlarin saglikli ve temiz
olmasiyla birlikte saglikli yasam davranislarinin sergilenmesi de olduk¢a dnem arz etmektedir (Yiiksel,
2020).

Bu calismada oldugu gibi saglikli yasam bi¢imi davranislart {izerinde oldukea etkili faktorlerin tespit
edilmesi 6nem arz etmektedir. Dolayisiyla daha genis ve kapsamli ¢galigmalarin yapilmasi dnerilmektedir.

Yapilacak olan calismalarin farkli 6rneklem gruplari tizerinde ve farkli demografik sorularin sorulmasi da
oncelikli konular olmakla birlikte, farkli yontem ve istatistiki analizlerin yapilmasi da olduk¢a 6nem arz
etmektedir.
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