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Tütün Kullanımı ile Duygu Düzenleme Güçlüğü ve 
Psikolojik İyi Oluş Düzeyleri Arasındaki İlişkinin 
İncelenmesi

ÖZET 

Amaç: Bu çalışmada tütün kullanan bireylerin duygu düzenleme 
güçlük düzeyleri ile psikolojik iyi oluş düzeyleri arasındaki ilişki-
nin incelenmesi amaçlanmıştır.
Yöntem: Bu araştırmanın çalışma grubunu 18-65 yaş arasında-
ki kişiler oluşturmuştur. Araştırma verileri sanal olarak Google 
Formlar yoluyla 212 kişiye ulaşılarak toplanmıştır. Veriler araş-
tırmacı tarafından hazırlanan ‘Sosyodemografik Bilgi Formu’ ile 
‘Duygu Düzenleme Güçlüğü Ölçeği’ (DDGÖ) ve ‘Psikolojik İyi 
Oluş Ölçeği’ (PİOÖ) ölçekleri katılımcılara online olarak gön-
derilmiş olup cevaplamaları istenmiş ve cevaplar değerlendirile-
rek toplanmıştır. 
Bulgular: Araştırma kapsamında sigara kullanan 212 katılım-
cının verileri incelenmiştir. Katılımcıların sosyodemografik de-
ğişkenlerinin duygu düzenleme güçlüğü ve psikolojik iyi oluş 
düzeyleriyle karşılaştırılmıştır. Ayrıca, sigara kullanan bireylerin 
duygu düzenleme güçlükleri ve psikolojik iyi oluş düzeyleri ara-
sındaki ilişki incelenmiştir. Araştırmada elde edilen bulgulara 
göre, cinsiyet, medeni durum, çalışma durumu, gelir düzeyi, 
psikolojik rahatsızlık, ailede sigara içen bireyin olması durumu, 
sigara içme sebebi değişkenleri bakımından psikolojik iyi oluş 
ve duygu düzenlemede güçlükler puanlarında anlamlı farklılıklar 
saptanmıştır.
Sonuç: Sigara kullanan bireylerde Psikolojik iyi oluş ile duy-
gu düzenleme güçlüğü arasında negatif yönlü, orta düzeyde ve 
anlamlı ilişki saptanmıştır.  Duygu düzenleme güçlüğü toplam 
puanı psikolojik iyi oluş puanlarını negatif yönlü ve anlamlı dü-
zeyde yordamaktadır. Oluşturulan model varyansı %14 oranın-
da açıklamaktadır.  Duygu düzenleme güçlüğü alt boyutlarının 
psikolojik iyi oluş puanlarını yordayıcılığına ilişkin bulgulara 
göre, duygu düzenleme stratejileri geliştirmede güçlük puanla-
rının psikolojik iyi oluş puanlarını negatif yönlü ve anlamlı dü-
zeyde yordadığı bulunmuştur. Oluşturulan model varyansı %16 
oranında açıklamaktadır. 
Anahtar Kelimeler: duygu düzenleme, duygular, psikolojik iyi 
oluş, sigara bağımlılığı

The Relationship Between Tobacco Use And Difficulty In 
Emotion Regulation And Psychological Well-Being Levels 
Examining The Relationship

d

ABSTRACT 

Objective: In this study, it was aimed to Decipher the relation-
ship between the emotion regulation difficulty levels and psy-
chological well-being levels of individuals who use tobacco. 
Method: The study group of this study was composed of people 
between the ages of 18-65 Dec. The research data were collected 
by reaching 212 people virtually through a survey. The data were 
sent to the participants online with the ‘Sociodemographic In-
formation Form’ prepared by the researcher, the ‘Emotion Reg-
ulation Difficulty Scale’ (DERS) and the ‘Psychological Well-
Being Scale’ (PWB) scales and they were asked to answer and the 
answers were evaluated and collected. 
Results: Within the scope of the study, the data of 212 par-
ticipants who smoked were examined. The sociodemographic 
variables of the participants were compared with their emotion 
regulation difficulties and psychological well-being levels. In ad-
dition, the relationship between emotion regulation difficulties 
and psychological well-being levels of smokers was examined. 
According to the findings obtained in the study, significant dif-
ferences were found in the scores of psychological well-being 
and difficulties in emotion regulation in terms of gender, marital 
status, employment status, income level, psychological disorder, 
presence of a smoker in the family, reason for smoking.
Conclusion: In addition, a negative, moderate and significant 
relationship was found between psychological well-being and 
difficulty in regulating emotion in smokers.  The total score of 
emotion regulation difficulty predicts psychological well-being 
scores negatively and significantly. The model explains the vari-
ance by 14%. According to the findings regarding the prediction 
of psychological well-being scores by sub-dimensions of emo-
tion regulation difficulties, it was found that difficulty scores in 
developing emotion regulation strategies predicted psychologi-
cal well-being scores negatively and significantly. The model ex-
plains the variance at a rate of 16%.
Keywords: emotion regulation, emotions, psychological well-
being, nicotine addiction
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GİRİŞ

Tütün kullanımı her toplumda sık görülen yaygın bir dav-
ranıştır. Dünya Sağlık Örgütü’nün verilerine göre dünya 
nüfusunun %32,7’si tütün kullanmakta olup Türkiye’de 
ise bu oran %30,7’dir (1). Türkiye İstatistik Kurumu 
(TÜİK) verilerine bakıldığında ise Türkiye’de yetişkin 
grubu erkeklerin %52,9’u, yetişkin kadın grubunun ise 
%24,1’i her gün sigara kullanmaktadır (2). Dünyada yıl 
boyunca beş milyon kişinin ülkemizde ise yüz bin kişinin 
yaşamının sonlanmasına yol açan tütün önlenebilir ölüm 
nedenleri içerisinde ilk sıradadır. Sigaranın ise tütün 
kullanım yöntemi olduğu bilinmektedir (3).

Tütün kullanımında bu iki kavramın önemi doğrultusun-
da literatüre bakıldığında tütün kullanımı ile duygu dü-
zenleme güçlüğü ve psikolojik iyi oluşa bir arada bakılma-
dığı görülmektedir. Çalışmada sigara kullanan bireylerin 
duygu düzenleme güçlüğü ve psikolojik iyi oluş düzeyle-
rinin belirlenmesi ve bu kavramların tütün kullanımı ile 
ilişkisinin incelenmesi literatürdeki bu eksikliği giderip, 
fayda sağlayacağı düşünülmektedir. Bu çalışmada tütün 
kullanan bireylerin duygu düzenleme güçlük düzeyleri ile 
psikolojik iyi oluş düzeyleri arasındaki ilişkinin incelen-
mesi amaçlanmıştır.

Tütün bağımlılığı, dünya genelinde karşı karşıya kalınan 
halk sağlığını tehdit eden sorunlardan biri olarak ifade 
edilmektedir. Dünya nüfusunun önemli bir kısmı tütün 
kullanmaktadır. Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) verileri in-
celendiğinde tütün kullanımına bağlı yılda 8 milyondan 
fazla insan hayatını kaybetmektedir, buna pasif içicilikten 
kaynaklanan yaklaşık 1,2 milyon ölüm de dahildir (1). 
Sigara kullanımının en yaygın olduğu on ülke arasında 
yer alan Türkiye’de ise sigara tüketenlerin sayısı 16 mil-
yon olarak bildirilmektedir. Türkiye İstatistik Kurumu 
(TÜİK) verilerine göre Türkiye nüfusunun %54,5’i hiç 
sigara ve benzeri tütün ürünü kullanmazken, %28’i her 
gün tütün ürünleri kullanmaktadır (2).

Tütünün birden çok kullanım şekli olmasıyla beraber çiğ-
nenerek kullanılması eski zamanlara uzanmaktadır. Yakı-
lıp dumanının içe çekilerek kullanılmasının net bir tarihi 
yoktur. Tütünün en yaygın kullanım biçimi ise sigaradır 
(3). Sigara, tütünün sarılıp yakılmasıyla çıkan dumanın 
içe çekilerek içilmesidir. Tütünün, sigara biçiminde sarılıp 
içilmesi 20. Yüzyıla dayanmaktadır (4).

Sigara kullanımı olan bireyler bunu öfke, stres ve kaygı 
gibi olumsuz duygulardan kurtulmak amacı ile yapılan 
bir davranış olarak belirtmektedirler. Bu nedenle olumsuz 
duygularla başa çıkma yolu olarak görünen kısır bir dön-
gü haline gelmiş olan tütün kullanımının azalması veya 
sonlanması ancak kişinin yeni baş etme yöntemleri edin-
mesinden ve duygu düzenleme kontrolünü güçlendirme-
sinden geçmektedir (5). Tütün kullanımının başlatılıp de-
vam ettirilmesinde önemli kavramlar dikkat çekmektedir 
bunlardan ilki; duygu düzenleme güçlüğüdür. Duygula-
rın, içinde bulunulan ortam ile uyumlu halde olmama-

sından kaynaklı zarar verici olabileceği görüşü duygu dü-
zenleme kavramının ortaya çıkmasını etkilemiştir. Duygu 
düzenleme, kişilerin psikolojik iyi oluşunu etkilemekte ve 
bireylerin iyi oluşlarında duyguların, önemli bir konumu 
bulunmaktadır. Özellikle olumlu duygular, stresli yaşam 
olayları sırasında durumu kontrol edebilme becerisini ge-
liştirmektedir (5).

Duygu düzenleme, bireyde aktif duruma gelen duygu-
lara yönelik değişiklikler olarak tanımlanmaktadır. Bu 
duygularla ilgili meydana gelen değişiklikler, duyguyu, 
yoğunluğu ve devamlılık süresi gibi etkenleri barındıra-
bilmektedir. Başka bir tanımlama ile duygu düzenleme, 
duygularımızı nasıl yaşadığımızı, nasıl ifade ettiğimizi ve 
bu duyguları nasıl değiştirmeye çalıştığımızı ifade eder. 
Yapılan araştırmalardan edinilen bilgilere göre duygu dü-
zenlemenin üç temel boyutu bulunmaktadır. Bunlardan 
ilki, duyguları düzenlerken kişinin bu duyguları olumlu 
ya da olumsuz olarak düzenleme imkanının bulunması 
olarak belirtilmektedir. İkinci olarak, duygu düzenleme-
nin ilk etapta bilinçli bir şekilde yapıldığı fakat ilerleyen 
aşamalarda bilinçli bir farkındalık hali olmadan ilerledi-
ği, son olarak ise kullanılan duygu düzenleme formlarına 
daha öncesinde iyi veya kötü şeklinde varsayımda buluna-
mayacakları olarak ifade edilmiştir (6).

Duyguların olması gereken biçimde düzenlenemediği 
takdirde duygu düzenleme güçlüğü ortaya çıkmaktadır. 
Duygu düzenleme güçlüğü, deneyimlenmiş veya haliha-
zırda içinde bulunulan duygularla baş etmede zorluk ya 
da yetersizlik olarak tanımlanmaktadır (7).

Duygu düzenleme güçlüğü, bireyin duygularına yönelik 
bilinçli farkındalığının bulunmaması, duygularını anlayıp 
kabul etmede zorluk yaşama, olumsuz duygulanım hali 
sırasında dürtü kontrol ve odaklanmada zorlanma, duy-
gu düzenleme becerilerinde yetersiz kapasiteye sahip olma 
nedeni ile baş etmede yetersiz kalma gibi durumlarla ta-
nımlanmaktadır (8). Duygu düzenlemede zorluk yaşayan 
kişiler istenmeyen duyguları kontrol etmekte güçlük ya-
şamakta olup bunun verdiği kaygı ve stresle baş etmek is-
temektedirler. Bu kişiler yaşanılan rahatsızlıkla baş etmek 
için tütün kullanımına yönelebilmektedirler. Bu durumu 
kontrol etmek için başlanan tütün kullanımı tekrarlayıp 
devamlı hale gelmektedir (9). Bireyler bazı maddelerin 
kullanımı sonucunda duygu durumlarının değiştiğini 
fark etmişlerdir. Bu değişikliğin kalıcı ve uzun süreli ol-
mamasının yanı sıra bireyleri anlık olarak rahatlattığını 
keşfetmeleri bağımlılığın yadsınamaz bir problem olarak 
var olmasına neden olmuştur (10).

Duygu düzenleme güçlüğü, kişilerin işlevselliklerine etki 
etmektedir. Başka bir deyişle yaşam kalitesini düşürmek-
te, sosyal ilişkilerini, çalışabilmelerini ve üretebilmelerini 
olumsuz yönde etkileyebilmektedir; bu nedenle de duygu 
düzenleme güçlüğünün bireylerin ruh sağlığı açısından 
önemli bir sorun olarak görüldüğü bilinmektedir (11). 
Yapılan bir araştırma sonucu duygu düzenleme güçlüğü-
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nün, yetişkinlerde alkol ve madde kullanımı, yeme bozuk-
lukları, anksiyete ve duygu durum bozuklukları ile ilişki 
olabileceği sonucuna ulaşılmıştır (12).

Tütün kullanımında etkili olan bir diğer kavram ise psiko-
lojik iyi oluştur. Psikolojik iyi oluş kavramı, kişinin kendi 
yeteneklerinin farkında olması, yaşamdaki stres faktör-
lerinin üstesinden gelebilmesi, üretken ve faydalı olabil-
mesi doğrultusunda topluma katkıda bulunması şeklinde 
belirtilmekte olup insanın bir bütün olarak iyilik halini 
koruması ve bunu sürdürüp geliştiren bir yaşam biçimine 
sahip olması olarak tanımlanmaktadır (13).

 Psikoloji literatüründe iyi olma durumunun pozitif ve 
negatif duyguların dengelenmesi olarak belirtildiği gö-
rülmektedir. Başka bir tanıma göre iyi oluş kavramı, 
soyut, çok yönlü, karmaşık ve sosyolojik bir olgu ola-
rak ifade edilmektedir (14). İyi olma kavramı ile ilgili 
yapılan araştırmalar incelendiğinde araştırmacılar iyi oluş 
kavramının iki ana bileşenden oluştuğunu belirtmektedir 
(15). Bu iki bileşenden ilki haz ikincisi ise psikolojik işlev-
sellik olarak adlandırılmaktadır (16). Hazcı yaklaşım iyi 
oluş kavramını, mutluluk ve doyum ile ilişkili olduğu şek-
linden açıklamaktadır. Bu bakış açısı iyi oluş için gereken 
tek kriterin kişi ve kişinin değerleri olduğunu belirtmekte-
dir. Psikolojik işlevsellik yaklaşımında ise hazcı bakış açı-
sından farklı bir tanımlama yapılarak iyi oluş kavramını 
kendini gerçekleştirme ve işlevselliğin sağlıklı bir şekilde 
yerine getirilmesi olarak tanımlanmıştır (5).

YÖNTEM

Bu araştırmanın çalışma grubunu 18-65 yaş arasındaki 
kişiler oluşturmuştur. Araştırma verileri sanal olarak Go-
ogle Formlar yoluyla 212 kişiye ulaşılarak toplanmıştır. 
Veriler araştırmacı tarafından hazırlanan ‘Sosyodemogra-
fik Bilgi Formu’ ile ‘Duygu Düzenleme Güçlüğü Ölçeği’ 
(DDGÖ) ve ‘Psikolojik İyi Oluş Ölçeği’ (PİOÖ) ölçekleri 
katılımcılara online olarak gönderilmiş olup cevaplamala-
rı istenmiş ve cevaplar değerlendirilerek toplanmıştır. 

Veri Toplama Araçları

Araştırmada veriler online anket yöntemi ile toplanmış 
olup, istenilen verilerin toplanmasında ilk olarak demog-
rafik bilgilere ilişkin soruların olduğu ve katılımcının si-
gara kullanımının değerlendirilmesine yönelik sorulardan 
oluşan araştırmacı tarafından hazırlanmış Sosyodemogra-
fik Bilgi Formu bulunmaktadır, ardından duygu düzen-
leme becerilerini ölçmeyi amaçlayan Duygu Düzenleme 
Güçlüğü Ölçeği-Kısa Form (DDGÖ-16) ve son olarak 
kişinin psikolojik iyi oluş düzeyine yönelik oluşturul-
muş Psikolojik İyi Oluş Ölçeği (PİOÖ) kullanılmıştır. 
Katılımcılar, kendilerine iletilen ankete başlamadan önce 
bilgilendirilmiş onam formunu inceleyerek çalışmaya gö-
nüllü olarak katılmayı kabul etmişlerdir. 

Sosyodemografik Bilgi Formu: Bu form içerisinde katı-
lımcıların demografik bilgilerine ilişkin soruların bulun-
duğu ve kişilerin sigara kullanımının değerlendirilmesine 

yönelik soruları barındıran toplamda 14 sorudan oluşan 
bir bilgi formudur. Formun ilk 8 maddesi kişinin sosyode-
mografik bilgilerine yönelik yaş, cinsiyet, medeni durum 
ve eğitim durumu gibi sorulardan oluşurken diğer mad-
delerde sigara kullanım sıklığı ve miktarı, sigara kullanım 
nedenleri gibi kişinin sigara kullanımını ölçmeye yönelik 
sorulardan oluşmaktadır. 

Duygu Düzenleme Güçlüğü Ölçeği (DDGÖ): Duygu 
Düzenleme Güçlüğü Ölçeği Gratz ve Roemer tarafından 
geliştirilmiş olup Türkçe uyarlamasını Yiğit ve Guzey Yi-
ğit tarafından yapılmıştır (17). Ölçek 1 (hemen hemen 
hiç), 2 (bazen), 3 (yaklaşık yarı yarıya), 4 (çoğu zaman), 5 
(hemen hemen her zaman) arası derecelendirilen 5’li Li-
kert ölçekten oluşmaktadır. Toplamda 5 alt boyut ve 16 
maddeden oluşmaktadır. Bu 5 alt boyut; açıklık, kabul et-
meme, stratejiler, dürtü ve amaçlar olarak adlandırılmıştır. 
Ölçekte ters kodlanan madde bulunmamakta olup yüksek 
puanlar daha şiddetli duygu düzenleme güçlüğü düzeyini 
ortaya koymaktadır (17). Ölçeğin iç tutarlılık katsayısı .92 
ve test-tekrar test güvenirliliği ise .85 bulunmuştur. Alt 
ölçeklerin iç tutarlılık katsayısı açıklık, .84, kabul etme-
me, .78, stratejiler, .87, dürtü, .87 ve amaçlar, .84 olarak 
bulunmuştur (17).

Psikolojik İyi Oluş Ölçeği (PİOÖ): İlk olarak Ryff ta-
rafından PİOÖ oluşturulmuştur. Diener tarafından da 
mevcut iyi oluş ölçümlerini tamamlayıcı ve sosyopsiko-
lojik iyi oluşu ölçmek amacıyla geliştirilmiştir. Ölçeğin 
Türkçe uyarlaması ise Telef tarafından yapılmıştır (18). 
PİOÖ, 1(kesinlikle katılmıyorum) - 7(kesinlikle katılı-
yorum) arası derecelendirme ile cevaplanmaktadır. Ölçek 
toplamda 8 maddeden oluşmakta olup tüm maddeler 
olumlu şekilde ifade edilmektedir. Ölçekten alınabilecek 
en düşük puan 8, en yüksek puan ise 56’dır. Ölçeğin gü-
venirlik katsayısı .80 olarak bulunmuştur. Test-tekrar test 
sonucunda ölçeğin birinci ve ikinci uygulaması arasında 
yüksek oranda, pozitif ve anlamlı bir ilişki olduğu görül-
müştür. (18).

BULGULAR

Tanımlayıcı İstatistikler

Katılımcıların sosyodemografik özellikleri ve sigara kulla-
nımına ilişkin değişkenler Tablo 1 ve Tablo 2’de verilmiş-
tir.

Tablo 1. Sosyodemografik değişkenlerin tanımlayıcı 
istatistikleri

Sosyodemografik 
Değişkenler Gruplar f %

Cinsiyet
Erkek 86 40.6

Kadın 126 59.4

Medeni durum
Bekar 130 61.3

Evli 82 38.7
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Eğitim düzeyi

Lise 49 23.1

Üniversite 124 58.5

Lisansüstü 39 18.4

Çalışma durumu
Evet 157 74.1

Hayır 55 25.9

Gelir düzeyi

Düşük 20 9.4

Orta 165 77.8

Yüksek 27 12.7

Psikolojik rahat-
sızlık

Evet 25 11.8

Hayır 187 88.2

Toplam 212 100.0

Tablo 1’deki sosyodemografik değişkenlerin dağılımına 
göre, 212 katılımcının 86’sı erkek ve 126’sı kadındır. Ka-
tılımcıların 130 kişisi bekar ve 82 kişisi evlidir. Eğitim dü-
zeyi lise ve altı olan 49 kişi, üniversite düzeyi olan 124 kişi 
ve lisansüstü düzeyi olan 39 kişi bulunmaktadır. Çalışan 
157 kişi ve çalışmayan 55 kişi bulunmaktadır. Gelir düze-
yi düşük olan 20 kişi, orta düzey olan 165 kişi ve yüksek 
düzey olan 27 kişi bulunmaktadır. Psikolojik rahatsızlık 
tanısı olan 25 kişi ve tanısı olmayan 187 kişi bulunmak-
tadır. 

Tablo 2. Katılımcıların sigara kullanımı ile ilgili de-
ğişkenlerinin tanımlayıcı istatistikleri

Sigara kulla-
nımı ile ilgili 
değişkenler

Gruplar F %

Günde içilen 
sigara sayısı

0-10 100 47.2

11-20 85 40.1

21-40 24 11.3

41’den fazla 3 1.4

Ailede sigara 
kullanan birey

Var 156 73.6
Yok 56 26.4

Sigara  
kullanmaya 
başlamakta 
etkili faktör

Aile 13 6.1

Arkadaş 
çevresi 164 77.4

Okul ortamı 14 6.6

Diğer 21 9.9

Sigara bırakma 
deneyimi

Evet 107 50.5
Hayır 105 49.5

Alışkanlık
Evet 125 59.0
Hayır 87 41.0

Keyif verdiği 
için

Evet 127 59.9
Hayır 85 40.1

Sıkıntı giderme
Evet 45 21.2
Hayır 167 78.8

Psikolojik  
olarak  
rahatlatma

Evet 107 50.5
Hayır 105 49.5
Toplam 212 100.0

Tablo 2’de sigara kullanımına ilişkin değişkenler incelen-
diğinde, günde 0 ile 10 sigara içen 100 kişi, 11-20 adet 
sigara içen 85 kişi, 21-40 adet arası sigara içen 24 kişi ve 
41 adetten fazla sigara içen 3 kişi bulunmaktadır. Ailesin-
de sigara içen aile bireyi olan 156 kişi ve ailesinde sigara 
içen birey olmayan 56 kişi bulunmaktadır. Sigaraya başla-
makta etkili olan faktörün aile olduğunu belirten 13 kişi, 
arkadaş çevresi olduğunu belirten 164 kişi, okul ortamı 
olduğunu belirten 14 kişi ve diğer yanıtını veren 21 kişi 
bulunmaktadır. Daha önce sigarayı bıraktığını belirten 
107 kişi ve daha önce sigara bırakma denemesi yapmamış 
olan 105 kişi bulunmaktadır. Sigarayı alışkanlık olduğu 
için kullanan 125 kişi, keyif verdiği için kullanan 127 kişi, 
sıkıntı gidermek için sigara kullanan 45 kişi ve psikolojik 
olarak rahatlattığı için sigara kullanan 107 kişi bulunmak-
tadır. 

Tablo 3. Araştırmada kullanılan ölçeklerin puanları, 
katılımcıların yaşı ve sigaraya başlama yaşı ortalama 
değerlerine ilişkin tanımlayıcı istatistikler

Değişkenler N x̄ ss Çarpıklık Basıklık

Yaş 212 31.22 9.529 .940 -.038

Sigaraya 
başlama yaşı 211 18.69 4.889 2.350 11.604

Psikolojik 
İyi Oluş 
Toplam

212 43.71 7.304 -1.480 3.316

DDGÖ-16 
Açıklık 212 4.71 1.850 .690 .105

DDGÖ-16 
Hedefler 212 8.49 3.050 .235 -.869

DDGÖ-16 
Dürtü 212 6.28 2.987 .930 .246

DDGÖ-16 
Stratejiler 212 11.05 4.934 .820 .151

DDGÖ-
16 Kabul 
Etmeme

212 6.05 2.927 1.131 .619

DDGÖ-16 
Toplam 212 36.57 13.246 .728 .092

**p<0.01 *p<0.05

Tablo 2’deki puan ortalamaları incelendiğinde, 
çarpıklık ve basıklık değerlerinin -1,5 ile +1,5 arasında 
değiştiği görülmüştür. Bununla birlikte, psikolojik 
iyi oluş puanlarının basıklık değerinin +3’e dayandığı 
görülmektedir. Bazı araştırmalar, +3 basıklık değerinin 
normal dağılım ölçütünü karşıladığını göstermiştir. Bu 
durum, araştırmada kullanılacak analizlerin parametrik 
olabileceğini göstermektedir (19). 
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Karşılaştırma Bulguları

Sosyodemografik değişkenler bakımından psikolojik iyi 
oluş ve duygu düzenleme güçlükleri düzeyleri karşılaştı-
rılması için, parametrik ölçümler tercih edilmiştir. İkili 
grupların (cinsiyet, medeni durum ve çalışma durumu) 
karşılaştırılması için Bağımsız örneklem t-testi testi uygu-
lanmıştır. İkiden fazla grup içeren değişkenlerle yapılan 
karşılaştırmalar için tek yönlü varyans analizi (ANOVA) 
uygulanmıştır. Takip testi olarak Scheffe Post hoc testi 
tercih edilmiştir. Araştırmada anlamlılık düzeyi 0.05 ve 
0.001 düzeyinde alınmıştır. 

Tablo 4. Cinsiyet değişkeni bakımından katılımcıların 
psikolojik iyi oluş ve duygu düzenleme güçlükleri 
puanlarının karşılaştırılması

Değişkenler Cinsi-
yet

N x̄ Ss t p

Psikolojik 
İyi Oluş 
Toplam

Erkek 86 44.08 7.129 .615 .539

Kadın 126 43.45 7.438

DDGÖ-16 
Toplam

Erkek 86 32.91 12.158 -3.405 .001**

Kadın 126 39.06 13.423

**p<0.01 *p<0.05

Tablo 4’te cinsiyet değişkeni bakımından psikolojik iyi 
oluş ve duygu düzenleme güçlüğü toplam puanlarının 
karşılaştırılması için yapılan bağımsız örneklem t-testi 
bulgularına göre, cinsiyete göre psikolojik iyi oluş puan-
larının anlamlı düzeyde farklılık göstermediği tespit edil-
miştir (t(210)=.615; p=.539; p>0.05). Duygu düzenleme 
güçlükleri toplam puanının cinsiyete göre anlamlı farklı-
lık gösterdiği ve kadınların duygu düzenleme güçlüğü pu-
anlarının erkek katılımcılara kıyasla anlamlı düzeyde daha 
yüksek olduğu bulunmuştur (t(210)=-3.405; p=.001; 
p<0.001). 

Tablo 5. Medeni durum değişkeni bakımından 
katılımcıların psikolojik iyi oluş ve duygu düzenleme 
güçlükleri puanlarının karşılaştırılması

Değişkenler Cinsi-
yet

N x̄ Ss t p

Psikolojik 
İyi Oluş 
Toplam

Bekar 130 42.75 7.962 -2.421 .016*

Evli 82 45.22 5.850

DDGÖ-16 
Toplam

Bekar 130 38.88 13.327 3.282 .001**

Evli 82 32.89 12.325

**p<0.01 *p<0.05

Tablo 5’te medeni durum değişkeni bakımından psiko-
lojik iyi oluş ve duygu düzenleme güçlüğü toplam puan-
larının karşılaştırılması için yapılan bağımsız örneklem 
t-testi bulgularına göre, medeni durum göre psikolojik 
iyi oluş puanlarının anlamlı düzeyde farklılık gösterdiği 
tespit edilmiştir (t(210)=-2.421; p=.016; p<0.05). Evli 
katılımcıların psikolojik iyi oluş puanları bekar katılım-
cılara kıyasla anlamlı düzeyde daha yüksek bulunmuştur. 
Duygu düzenleme güçlükleri toplam puanının medeni 
duruma göre anlamlı farklılık gösterdiği ve bekarların 
duygu düzenleme güçlüğü puanlarının evli katılımcılara 
kıyasla anlamlı düzeyde daha yüksek olduğu bulunmuştur 
(t(210)=-3.282; p=.001; p<0.001). 

Tablo 6. Eğitim düzeyi değişkeni bakımından katı-
lımcıların psikolojik iyi oluş ve duygu düzenleme 
güçlükleri puanlarının karşılaştırılması

Değiş-
kenler

Eğitim 
düzeyi N x̄ Ss F Sd p Post 

hoc

Psiko-
lojik İyi 
Oluş 
Toplam

Lisan-
süstü 39 45.82 6.723

Lise 49 44.06 8.430 2.475 2/209 .087 Fark 
yok

Üni- 
versite 124 42.90 6.906

Toplam 212 43.71 7.304

DDGÖ-
16 
Toplam

Lisan-
süstü 39 34.00 10.712

Lise 49 34.24 14.768 2.572 2/209 .079 Fark 
yok

Üni- 
versite 124 38.29 13.161

Toplam 212 36.57 13.246

**p<0.01 *p<0.05
Tablo 6’da eğitim düzeyi değişkeni bakımından psikolojik 
iyi oluş ve duygu düzenleme güçlüğü toplam puanlarının 
karşılaştırılması için yapılan tek yönlü ANOVA bulguları-
na göre, eğitim düzeyine göre psikolojik iyi oluş puanları-
nın anlamlı düzeyde farklılık göstermediği tespit edilmiş-
tir (F(2,209)=2.475; p=.087; p>0.05). Duygu düzenleme 
güçlükleri toplam puanının eğitim düzeyine göre anlamlı 
farklılık göstermediği bulunmuştur (F(2,209)=2.572; 
p=.079; p>0.05). 

Tablo 7. Gelir düzeyi değişkeni bakımından katılımcı-
ların psikolojik iyi oluş ve duygu düzenleme güçlük-
leri puanlarının karşılaştırılması

Değiş-
kenler

Gelir 
düzeyi N x̄ Ss F Sd p Post 

hoc

Psiko-
lojik İyi 
Oluş 
Toplam

Dü-
şük

20 42.00 6.078

Orta 165 43.49 7.655 2.345 2/209 .098

Yük-
sek

27 46.30 5.173

Top-
lam

212 43.71 7.304
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DDGÖ-
16 
Toplam

Dü-
şük 
(1)

20 43.50 12.911

Orta 
(2)

165 36.05 13.563 3.241 2/209 .041* 1>3

Yük-
sek 
(3)

27 34.56 9.955

Top-
lam

212 36.57 13.246

**p<0.01 *p<0.05

Tablo 7’de gelir düzeyi değişkeni bakımından psikolojik 
iyi oluş ve duygu düzenleme güçlüğü toplam puanlarının 
karşılaştırılması için yapılan tek yönlü ANOVA bulguları-
na göre, gelir düzeyine göre psikolojik iyi oluş puanlarının 
anlamlı düzeyde farklılık göstermediği tespit edilmiştir 
(F(2,209)=2.345; p=.098; p>0.05). Duygu düzenleme 
güçlükleri toplam puanının gelir düzeyine göre anlamlı 
farklılık gösterdiği ve düşük gelir düzeyindeki katılımcı-
ların duygu düzenleme güçlüğü puanlarının yüksek gelir 
düzeyindeki katılımcılara kıyasla anlamlı düzeyde daha 
yüksek olduğu bulunmuştur (F(2,209)=3.241; p=.041; 
p<0.05). 

Tablo 8. Çalışma durumu değişkeni bakımından 
katılımcıların psikolojik iyi oluş ve duygu düzenleme 
güçlükleri puanlarının karşılaştırılması

Değişkenler

Ça-
lışma 
Duru-

mu

N x̄ Ss t p

Psikolojik 
İyi Oluş 
Toplam

Evet 157 44.39 6.987 2.340 .020*

Hayır 55 41.75 7.882

DDGÖ-16 
Toplam

Evet 157 34.78 12.419 -3.405 .001**

Hayır 55 41.67 14.289

**p<0.01 *p<0.05

Tablo 8’de çalışma durumu değişkeni bakımından psiko-
lojik iyi oluş ve duygu düzenleme güçlüğü toplam puan-
larının karşılaştırılması için yapılan bağımsız örneklem 
t-testi bulgularına göre, çalışma durumuna göre psikolojik 
iyi oluş puanlarının anlamlı düzeyde farklılık gösterdiği 
tespit edilmiştir (t(210)=2.340; p=.020; p<0.05). Çalı-
şan katılımcıların psikolojik iyi oluş puanları çalışmayan 
katılımcılara kıyasla anlamlı düzeyde daha yüksek bulun-
muştur. Duygu düzenleme güçlükleri toplam puanının 
çalışma durumuna göre anlamlı farklılık gösterdiği ve ça-
lışmayanların duygu düzenleme güçlüğü puanlarının evli 
katılımcılara kıyasla anlamlı düzeyde daha yüksek olduğu 
bulunmuştur (t(210)=-3.405; p=.001; p<0.001). 

4.3. Korelasyon ve Regresyon Bulguları

Araştırmaya katılan ve sigara kullandığını belirten 212 
kişinin psikolojik iyi oluş ve duygu düzenleme güçlükle-
ri düzeyleri arasındaki ilişkinin incelenmesi için Pearson 
korelasyonu uygulanmıştır. Psikolojik iyi oluş puanlarının 
duygu düzenleme güçlüğü tarafından yordayıcılığının in-
celenmesi için çoklu regresyon analizi uygulanmıştır.

Tablo 9. Katılımcıların yaşı, sigaraya başlama yaşı, 
psikolojik iyi oluş ve duygu düzenleme güçlükleri pu-
anları arasındaki ilişkiye yönelik korelasyon bulguları

Değiş-
kenler

x̄ Ss 1 2 3 4 5 6 7 8 9

Yaş

31
.2

2

9.
52

9

1

Sigaraya 
başlama 
yaşı 18

.6
9

4.
88

9

.2
09

**

1

Psiko-
lojik İyi 
Oluş 
Toplam

43
.7

1

7.
30

4

.1
73

*

.1
00 1

DDGÖ-
16 
Toplam 36

.5
7

13
.2

46

-.3
13

**

-.0
77

-.3
75

**

1

DDGÖ-
16 
Açıklık

4.
71

1.
85

0

-.1
80

**

-.0
68

-.2
51

**

.6
59

**

1
DDGÖ-
16 He-
defler

8.
49

3.
05

0

-.2
69

**

-.0
19

-.2
64

**

.8
27

**

.5
27

**

1

DDGÖ-
16 
Dürtü

6.
28

2.
98

7

-.2
78

**

-.1
52

*

-.3
13

**

.8
19

**

.4
25

**

.5
70

**

1

DDGÖ-
16 Stra-
tejiler 11

.0
5

4.
93

4

-.3
06

**

-.0
67

-.3
88

**

.9
35

**

.5
69

**

.7
16

**

.6
88

**

1

DDGÖ-
16 
Kabul 
Etmeme

6.
05

2.
92

7

-.2
22

**

-.0
18

-.2
91

**

.8
36

**

.4
09

**

.5
79

**

.6
62

**

.7
39

**

1

**p<0.01 *p<0.05

Tablo 18’deki korelasyon bulgularına göre, katılımcı-
ların yaşı ile psikolojik iyi oluş puanları arasında pozitif 
yönlü ve anlamlı ilişki bulunmuştur (r=.173; p<0.01). 
Yaş arttıkça psikolojik iyi oluş puanları artmaktadır. Yaş 
ile DDGÖ toplam (r=-.313; p<0.01), DDGÖ açıklık 
(r=-.180; p<0.01), DDGÖ hedefler (r=-.269; p<0.01), 
DDGÖ dürtü (r=-.278; p<0.01), DDGÖ stratejiler 
(r=-.306; p<0.01) ve DDGÖ kabul etmeme (r=-.222; 
p<0.01) puanları arasında negatif yönlü ve anlamlı ilişki 
saptanmıştır. Yaş azaldıkça duygu düzenleme güçlüğü pu-
anları artış göstermektedir. Sigaraya başlama yaşı azaldık-
ça DDGÖ dürtü alt boyutu puanları artış göstermektedir 
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(r=-.152; p<0.05). 

Psikolojik iyi oluş ile DDGÖ toplam (r=-.375; p<0.01), 
DDGÖ açıklık (r=-.251; p<0.01), DDGÖ hedefler (r=-
.264; p<0.01), DDGÖ dürtü (r=-.313; p<0.01), DDGÖ 
stratejiler (r=-.388; p<0.01) ve DDGÖ kabul etmeme (r=-
.291; p<0.01) puanları arasında negatif yönlü ve anlamlı 
ilişki saptanmıştır. Psikolojik iyi oluş puanları azaldıkça 
duygu düzenleme güçlüğü puanları artış göstermektedir.

Tablo 10. Psikolojik iyi oluş puanlarının duygu dü-
zenleme güçlüğü alt boyutları tarafından yordanması-
na ilişkin çoklu regresyon analizi bulguları

Model B SH Β T p F  R2

1

(Sabit)

50
.3

90

1.
53

0

32
.9

44

.0
00

DDGÖ-16 
Açıklık -.1

97

.3
14

-.0
50

-.6
28

.5
31

DDGÖ-16 
Hedefler .1

33

.2
27

.0
56

.5
86

.5
58

7.
69

2*
**

.1
6

DDGÖ-16 
Dürtü -.2

40

.2
29

-.0
98

-1
.0

47

.2
96

DDGÖ-16 
Stratejiler -.5

09

.1
79

-.3
44

-2
.8

44

.0
05

**

DDGÖ-
16 Kabul 
Etmeme

.0
41

.2
50

.0
16

.1
62

.8
71

a. Bağımlı değişken: Psikolojik İyi Oluş Toplam

Tablo 19’da psikolojik iyi oluş puanlarının duygu düzenle-
me güçlüğü alt boyutları tarafından yordanmasına ilişkin 
çoklu regresyon analizi bulguları verilmiştir. Oluşturulan 
modelin istatistiksel olarak anlamlı olduğu bulunmuştur 
(F(5,206)=7.692; p<0.01). Bulgulara göre, DDGÖ stra-
tejiler alt boyutunun (β=--.34; p<0.01) psikolojik iyi oluş 
puanlarını negatif yönlü ve anlamlı düzeyde yordadığı ve 
oluşturulan modelin varyansın %16’sını açıkladığı bulun-
muştur. 

Tablo 11. Psikolojik iyi oluş puanlarının duygu dü-
zenleme güçlüğü toplam puanları tarafından yordan-
masına ilişkin doğrusal regresyon analizi bulguları

Model B SH Β T P F  R2

1

(Constant)

51
.2

73

1.
37

1

37
.3

91

.0
00

DDGÖ-16 
Toplam -.2

07

.0
35

-.3
75

-5
.8

66

<.
00

1*
**

34
.4

12
**

*

.1
4

a. Bağımlı değişken: Psikolojik İyi Oluş Toplam

Tablo 20’de psikolojik iyi oluş puanlarının duygu düzen-
leme güçlüğü toplam tarafından yordanmasına ilişkin 
doğrusal regresyon analizi bulguları verilmiştir. Oluşturu-
lan modelin istatistiksel olarak anlamlı olduğu bulunmuş-
tur (F(1,210)=34.412; p<0.01). Bulgulara göre, DDGÖ 
toplam puanının (β=--.37; p<0.01) psikolojik iyi oluş 
puanlarını negatif yönlü ve anlamlı düzeyde yordadığı ve 
oluşturulan modelin varyansın %14’ünü açıkladığı bu-
lunmuştur. 

TARTIŞMA

Bu araştırmada, sigara kullanan bireylerin duygu düzen-
leme güçlükleri ve psikolojik iyi oluş düzeyleri arasındaki 
ilişki incelenmektedir. Araştırma kapsamında sigara kul-
lanan 212 katılımcının verileri incelenmiştir. Katılımcı-
ların sosyodemografik değişkenlerinin duygu düzenleme 
güçlüğü ve psikolojik iyi oluş düzeyleriyle karşılaştırıldığı 
araştırmada elde edilen bulgular ilgili literatür çerçevesin-
de bu bölümde tartışılmıştır.

İlk olarak, çalışmada, cinsiyet bakımından kadınların 
duygu düzenleme güçlüğü puanlarının erkeklere kıyasla 
anlamlı düzeyde daha yüksek olduğu bulunmuştur. Ka-
dınların duygu düzenlemede erkeklerden daha yüksek 
puanlar bildirdiği bulgusu, duygu düzenlemede cinsiyet 
farklılıklarına ilişkin mevcut literatürle tutarlıdır (20). Bu 
literatür, kadınların yeniden değerlendirme ve problem 
çözme gibi uyarlanabilir duygu düzenleme stratejilerini 
kullanma olasılıklarının erkeklerden daha yüksek olduğu-
nu öne sürmektedir (21). 

Daha önceki araştırmalarda ortaya çıkan cinsiyet farklılık-
larına yönelik olasılıklardan biri, kadınların duygularını 
erkeklere kıyasla daha fazla ifade edecek şekilde sosyal-
leşmiş olmalarıdır (22). Bu sosyalleşme, kadınların daha 
uyumlu duygu düzenleme stratejileri geliştirmesine yol 
açabilir. Diğer bir olasılık ise, erkekler ve kadınlar arasın-
da bu cinsiyet farklılıklarına katkıda bulunan biyolojik 
farklılıklar olmasıdır. Örneğin, çalışmalar kadınların stres 
hormonu kortizol seviyelerinin erkeklerden daha yüksek 
olduğunu göstermiştir (23). Bu yüksek kortizol seviyesi, 
erkeklerin duygularını düzenlemesini daha zor hale geti-
rebilir.

Medeni durum açısından incelendiğinde, bekar katılım-
cıların duygu düzenleme güçlüğü puanlarının evlilere kı-
yasla anlamlı düzeyde daha yüksek olduğu bulunmuştur. 
Bekarların evli bireylere kıyasla duygu düzenleme güçlük-
lerinde daha yüksek puanlar bildirdiği bulgusu, medeni 
durum ve duygu düzenleme arasındaki ilişkiye dair mev-
cut literatürle tutarlıdır (24). Daha önce yapılan araş-
tırmalar, evli bireylerin bekarlara kıyasla daha iyi duygu 
düzenleme becerilerine sahip olma eğiliminde olduğunu 
göstermektedir (25). Bunun nedeni muhtemelen evliliğin 
sosyal destek, yakınlık ve paylaşılan başa çıkma stratejileri 
gibi bireylerin duygularını düzenlemelerine yardımcı ola-
bilecek bir dizi kaynak sağlamasıdır. (26).
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Medeni durum bakımından psikolojik iyi oluş puanları 
incelendiğinde, evli bireylerin bekar bireylere göre daha 
yüksek psikolojik iyi oluş puanları bildirdiği bulgusu, me-
deni durum ve psikolojik iyi oluş arasındaki ilişkiye dair 
mevcut literatürle tutarlıdır (27). Bu bulgular evli birey-
lerin mutluluk, yaşam memnuniyeti ve ruh sağlığı gibi 
çeşitli göstergelerde bekarlara kıyasla daha iyi psikolojik 
iyi oluşa sahip olma eğiliminde olduğunu göstermektedir 
(28).

Medeni durum ve psikolojik iyi olma hali arasındaki bağ-
lantı için bir dizi olası açıklama vardır. Olasılıklardan biri, 
evliliğin bireylere sosyal destek, yakınlık ve ortak hedefler 
gibi psikolojik iyi oluşlarını sürdürmelerine yardımcı ola-
bilecek bir dizi kaynak sağlamasıdır (29). Bir diğer olasılık 
ise evliliğin bireylerin hayata daha olumlu bir bakış açısı 
geliştirmelerine yardımcı olarak onları stresin olumsuz et-
kilerinden koruyabilmesidir (30). 

Çalışma durumu bakımından incelendiğinde, çalışan ka-
tılımcıların psikolojik iyi oluş düzeyleri çalışmayanlara 
göre daha yüksek, çalışmayan katılımcıların ise duygu dü-
zenleme güçlükleri puanları anlamlı düzeyde daha yüksek 
bulunmuştur. Çalışmayan bireylerin duygu düzenleme 
güçlükleri ölçümlerinde daha yüksek puanlar bildirdiği 
bulgusu, istihdam ve duygu düzenleme güçlükleri arasın-
daki ilişkiye dair mevcut literatürle tutarlıdır (31). Öte 
yandan bu araştırmada elde edilen diğer bir sonuç da gelir 
düzeyi azaldıkça duygu düzenleme güçlükleri puanlarının 
arttığı şeklindedir. Daha önce yapılan araştırmalarda da, 
işsizliğin duygu düzenleme açısından artan kaygı, depres-
yon ve ruminasyon gibi bir dizi olumsuz sonuca yol aça-
bilen stresli bir yaşam olayı olabileceğini öne sürmektedir 
(32). Bu olumsuz sonuçlar da daha yüksek düzeyde duygu 
düzenleme zorluklarına yol açabilir.

İlişkisel bulgular incelendiğinde, Katılımcıların yaşı 
azaldıkça duygu düzenleme güçlüğü puanlarının anlamlı 
düzeyde artış gösterdiği bulunmuştur. Sigaraya başlama 
yaşı azaldıkça duygu düzenleme güçlüğü dürtü alt boyutu 
puanlarının anlamlı düzeyde artış gösterdiği bulunmuştur. 
Psikolojik iyi oluş ile duygu düzenleme güçlüğü arasında 
negatif yönlü, orta düzeyde ve anlamlı ilişki saptanmış-
tır. Duygu düzenleme güçlüğü toplam puanı psikolojik 
iyi oluş puanlarını negatif yönlü ve anlamlı düzeyde yor-
damaktadır. Oluşturulan model varyansı %14 oranında 
açıklamaktadır. Duygu düzenleme güçlüğü alt boyutla-
rının psikolojik iyi oluş puanlarını yordayıcılığına ilişkin 
bulgulara göre, duygu düzenleme stratejileri geliştirmede 
güçlük puanlarının psikolojik iyi oluş puanlarını negatif 
yönlü ve anlamlı düzeyde yordadığı bulunmuştur. 

Sigara içenler arasında duygu düzenleme güçlükleri ile 
psikolojik iyi oluş arasındaki negatif ilişki literatürde iyi 
bir şekilde ortaya konmuştur (33). Bu ilişki muhtemelen 
duygu düzenleme güçlüklerinin artan stres, kaygı ve dep-
resyon gibi bir dizi olumsuz sonuca yol açabilmesinden 
kaynaklanmaktadır (34). Bu olumsuz sonuçlar da psiko-

lojik iyi oluş üzerinde olumsuz bir etkiye sahip olabilir.

Sigara kullananlar arasında duygu düzenleme güçlükleri 
ile psikolojik iyi olma hali arasındaki negatif ilişki, tirya-
kilerin sigarayı bırakmalarına yardımcı olacak müdahale-
lerin geliştirilmesi açısından önemli çıkarımlara sahiptir. 
Duygu düzenleme becerilerini geliştirmeye odaklanan 
müdahaleler, sigara içenlerin sıkıntılarını sağlıklı bir şekil-
de yönetmelerine yardımcı olabileceğinden, sigara içenle-
rin sigarayı bırakmalarına yardımcı olmada özellikle etkili 
olabilir (35). 

Duygu düzenlemedeki güçlükler, algılanan COVID-19 
riski ile internet bağımlılığı arasındaki ilişkiye kısmen 
aracılık etmiştir (36). Benzer şekilde, başka bir çalışmada 
duygu düzenlemedeki daha büyük zorlukların sosyal ağ 
sitelerinin (SNS) sorunlu kullanımı ile ilişkili olduğu bu-
lunmuştur (36). İşlevsel olmayan duygusal düzenlemenin 
de Facebook gibi sosyal medya uygulamalarının problem-
li kullanımıyla ilişkili olduğu ve bu kullanımı öngördü-
ğü bulunmuştur (36). Genel olarak, bu bulgular nikotin 
bağımlılığı ile duygu düzenleme zorlukları arasında bir 
ilişki olduğunu göstermektedir. Duygularını düzenlemek-
te zorlanan bireyler, duygusal zorluklarıyla başa çıkmanın 
bir yolu olarak nikotin bağımlılığı geliştirmeye karşı daha 
savunmasız olabilirler. Benzer şekilde, duygu düzenleme-
deki zorluklar internet bağımlılığı ve sosyal medya bağım-
lılığı gibi diğer bağımlılık türleriyle de ilişkilendirilmiştir. 
Bu bulgular, bağımlılığın önlenmesi ve tedavisinde duygu 
düzenleme güçlüklerinin ele alınmasının önemini vurgu-
lamaktadır.

SONUÇ

Araştırmada elde edilen bulgulara göre,

• Araştırmaya sigara kullanan 212 kişi katılmıştır. (86 
erkek ve 126 kadın)

• Katılımcıların %47.2’si 0-10 adet sigara tükettiğini 
belirtmiştir.

• Sigara kullanımında etkili olan ve en sık belirtilen 
faktör %77.4 oranında arkadaş çevresi olarak belir-
tilmiştir. 

• Katılımcıların %50.5’i en az bir kez sigarayı bırakma-
yı denemiştir. 

• Sigara kullanma sebebi olarak en sık verilen yanıt 
%59.9 oranında keyif verdiği için olmuştur. 

• Araştırma değişkenlerinden duygu düzenleme güçlü-
ğü kadın katılımcılarda anlamlı düzeyde daha yüksek 
bulunmuştur.  Diğer değişken olan psikolojik iyi oluş 
düzeyi cinsiyete göre anlamlı farklılık göstermemek-
tedir. 

• Evli katılımcıların psikolojik iyi oluş puanları anlamlı 
düzeyde daha yüksektir. 

• Bekar katılımcıların duygu düzenleme güçlüğü puan-
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ları anlamlı düzeyde daha yüksek bulunmuştur. 

• Eğitim düzeyine göre psikolojik iyi oluş ve duygu 
düzenleme güçlüğü puanlarında anlamlı farklılık 
saptanmamıştır. 

• Gelir düzeyi düşük olan katılımcıların duygu düzen-
leme güçlüğü puanları orta ve yüksek gelir düzeyin-
deki katılımcılara kıyasla anlamlı düzeyde daha yük-
sek bulunmuştur. 

• Çalışan katılımcıların psikolojik iyi oluş puanları 
çalışmayanlara göre daha yüksek; çalışmayan 
katılımcılarda ise duygu düzenleme güçlüğü puanları 
çalışanlara göre anlamlı düzeyde daha yüksek 
bulunmuştur. 

• Psikolojik rahatsızlık tanısı almış kişilerin duygu dü-
zenleme güçlüğü puanları anlamlı düzeyde daha yük-
sek bulunmuştur. 

• Ailesinde sigara kullanan kişi ya da kişilerin olduğu-
nu belirten katılımcıların duygu düzenleme güçlüğü 
puanları anlamlı düzeyde daha yüksek bulunmuştur.

• Sigara içme sebebinin okul ortamı olduğunu belirten 
katılımcıların duygu düzenleme güçlüğü puanları an-
lamlı düzeyde daha yüksek bulunmuştur. 

• Sigarayı bırakma deneyimi bakımından psikolojik iyi 
oluş ve duygu düzenleme güçlüğü puanlarında an-
lamlı farklılık saptanmamıştır. 

• Gün içinde içilen sigara sayısı değişkeni bakımından 
psikolojik iyi oluş ve duygu düzenleme güçlüğü pu-
anlarında anlamlı farklılık saptanmamıştır.

• Alışkanlık sebebiyle sigara kullanımı değişkenine 
göre psikolojik iyi oluş ve duygu düzenleme güçlüğü 
puanlarında anlamlı farklılık saptanmamıştır.

• Keyif vermesi sebebiyle sigara kullanımı değişkenine 
göre psikolojik iyi oluş ve duygu düzenleme güçlüğü 
puanlarında anlamlı farklılık saptanmamıştır.

• Sıkıntı giderdiği için sigara kullanımı değişkenine 
göre psikolojik iyi oluş ve duygu düzenleme güçlüğü 
puanlarında anlamlı farklılık saptanmamıştır.

• Psikolojik olarak rahatlatması sebebiyle sigara kulla-
nımı değişkenine göre psikolojik iyi oluş puanlarında 
anlamlı farklılık saptanmamıştır. Psikolojik olarak 
rahatlatması sebebiyle sigara kullandığını belirten ka-
tılımcıların duygu düzenleme güçlüğü puanları an-
lamlı düzeyde daha yüksek bulunmuştur. 

• Katılımcıların yaşı azaldıkça duygu düzenleme güç-
lüğü puanlarının anlamlı düzeyde artış gösterdiği 
bulunmuştur. 

• Sigaraya başlama yaşı azaldıkça duygu düzenleme 
güçlüğü dürtü alt boyutu puanlarının anlamlı düzey-
de artış gösterdiği bulunmuştur. 

• Psikolojik iyi oluş ile duygu düzenleme güçlüğü ara-
sında negatif yönlü, orta düzeyde ve anlamlı ilişki 
saptanmıştır. 

• Duygu düzenleme güçlüğü toplam puanı psikolojik 
iyi oluş puanlarını negatif yönlü ve anlamlı düzey-
de yordamaktadır. Oluşturulan model varyansı %14 
oranında açıklamaktadır. 

• Duygu düzenleme güçlüğü alt boyutlarının psikolo-
jik iyi oluş puanlarını yordayıcılığına ilişkin bulgulara 
göre, duygu düzenleme stratejileri geliştirmede güç-
lük puanlarının psikolojik iyi oluş puanlarını negatif 
yönlü ve anlamlı düzeyde yordadığı bulunmuştur. 
Oluşturulan model varyansın %16’sını açıklamakta-
dır. 
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