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 Öz  

Bu araştırmada, üniversite öğrencilerinin alkol ve sigara kullanım sıklıklarına göre stresle başaçıkma 
tarzları arasındaki farklılıklar incelenmiştir. Araştırmanın örneklemi Oranlı Küme Örnekleme Yöntemi 
kullanılarak belirlenen 1346 öğrenciden oluşmaktadır. Öğrencilerin stresle başaçıkma tarzları Şahin ve 
Durak (1995) tarafından Türkiye uyarlaması yapılan Stresle Başaçıkma Tarzları Ölçeği ile 
ölçülmüştür. Öğrencilerin alkol ve sigara kullanım sıklıklarını belirleme amacıyla Kişisel Bilgi Formu 
kullanılmıştır. Verilerin analizinde Tek Yönlü Varyans Analizi ve LSD Testi teknikleri kullanılmıştır.  

Araştırmada alkol kullanımı ile ilgili olarak elde edilen bulgular, ara sıra (ayda bir ya da iki ayda bir 
kez) alkol kullanan öğrencilerin stresle başaçıkmada kendine güvenli yaklaşımı diğer öğrencilere göre 
daha çok kullandıklarını; hiç alkol kullanmayan öğrencilerin ise stresle başaçıkmada çaresiz ve boyun 
eğici yaklaşımı daha çok kullandıklarını göstermektedir. Haftada en az iki kez alkol kullanan 
öğrencilerin ise stresle başaçıkmada çaresiz, iyimser ve sosyal destek arama yaklaşımlarını daha az, 
kendine güvenli yaklaşımı daha çok kullandıkları saptanmıştır. Sigara kullanımı ile ilgili olarak elde 
edilen bulgular ise, bağımlılık düzeyinde sürekli sigara içen öğrencilerin stresle başaçıkmada  kendine 
güvenli yaklaşımı diğer öğrencilere göre daha çok kullandıklarını; hiç sigara kullanmayan öğrencilerin 
de stresle başaçıkmada çaresiz yaklaşımı daha çok kullandıklarını göstermektedir. Bulgular; sık sık alkol 
ve bağımlılık düzeyinde sürekli sigara kullanan üniversite öğrencilerinin, stres kaynakları karşısında 
probleme odaklanma ve durumu değiştirmeye yönelme yerine, risk oluşturmasına rağmen alkol ve 
sigarayı stresin yarattığı olumsuz duygularla başaçıkmada bir araç olarak kullandıklarını 
düşündürmektedir.  
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 University Students According to the  

Frequency of Alcohol and Cigarette Use 
 

 

Abstract 

In this research, the differences relating to stress coping styles of university students 
according to the frequency of alcohol and cigarette use have been studied. The sample for 
this study comprised 1346 students determined through The Sample Grouping Method. 
Stress coping styles of students have been measured through Coping Styles of Stress 
Scale that was adapted in Turkish by Şahin and Durak (1995). Personal Information 
Form has been used to determine the frequency of alcohol and cigarette use of students. 
One-Way ANOVA and Least-Significance  Difference Test techniques have been used 
to analyze the data.  

The findings gathered within the study relating to alcohol use shows that the students 
who occasionally use alcohol (once or twice a month) have adopted self-confidence 
approach in coping with stress more than other students; and those who do not use 
alcohol have adopted helplessness and submissiveness approaches more in coping with 
stress. It has been determined that the students who use alcohol at least twice a week 
have adopted helplessness, optimistic and need in social support approaches less, but 
self-confidence approach more in coping with stress. The findings gathered within the 
study relating to cigarette use shows that the students addicted to smoking have 
adopted self-confidence approach in coping with stress more than other students; and 
the students who do not use cigarette have adopted helplessness approach in coping with 
stress more. The findings make us think that the university students who often use 
alcohol and are addicted to smoking have used alcohol and cigarette, although they pose 
a risk, as a tool in coping with anxiety raised with stress in view of the circumstances 
causing stress instead of focusing on the problem and tending to change the situation.  

Key Words:  Coping Styles of Stress, Alcohol, Smoking, University Students. 
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GİRİŞ 

Günlük yaşamda birçok sağlık sorununun altında yatan en önemli etken olarak 
görülen stres (Ertekin, 1993; Fisher, 1994; Aydın, 2002), biyolojik ve psikolojik 
perspektifli olmak üzere iki temel yaklaşıma dayanarak açıklanmaktadır 
(Fleming, Baum ve Singer, 1984). Bunlardan biyolojik perspektifin en önemli 
isimlerinden olan Selye (1974) stresi, vücudun herhangi bir isteğe yönelik 
olarak ürettiği spesifik olmayan tepki biçimi olarak tanımlamıştır. Psikolojik 
perspektifin en önemli isimlerinden olan Lazarus ve Folkman (1984) ise stresi; 
kişinin iyilik durumunu tehlikeye sokan, kapasitesini azaltıcı ve zorlayıcı olarak 
değerlendirilen kişi-çevre arasındaki etkileşim olarak tanımlamaktadırlar. 
Stresin ortaya çıkardığı problemler, bireyin yaşam kalitesini olumsuz yönde 
etkilemekte ve bireyin günlük sorunlar karşısında güçsüz kalmasına neden 
olmaktadır  (Baltaş ve Baltaş, 2002).  

Son yıllarda stresle başaçıkma üzerine yapılan araştırmalarda bir artış 
gözlenmektedir (Şahin, 1994). Başaçıkma; stres kaynaklarını değiştirme, tolere 
etme ya da kaçınma amacıyla (Dressler, 1985), dış kaynaklı olumsuz olaylara 
karşı verilen tepkiler (Endler ve Parker, 1990) olarak tanımlanmaktadır. Stres 
kaynakları karşısında sergilenen tepkiler ise kişilik yapısı ve stresle başaçıkma 
tarzı gibi faktörlere bağlanmaktadır (Şahin, 1994). Başaçıkma ile ilgili yapılan 
sınıflamalar; problem odaklı başaçıkma ve duygu odaklı başaçıkma stratejileri 
olmak üzere iki düzeyde gruplandırılmaktadır (Folkman, Lazarus, Gruen, ve 
DeLongis, 1996; Carver ve Scheier, 1994; Ptacek, Smith, ve Zanas, 1992; Richter, 
Richter ve  Eisemann, 1991; Carver, Scheier, ve Weintraub, 1989; Billings, ve 
Moos, 1981). Bunlardan problem odaklı başaçıkma  stratejileri, stres kaynakları 
karşısında bilgiye ve planlı eyleme dayanan, aktif olarak durumu değiştirmeye 
yönelik akılcı tepkileri içermektedir. Duyguya odaklanan başaçıkma stratejileri 
ise pasif stratejiler olup, stres kaynakları karşısında oluşan olumsuz duyguları 
ortadan kaldırma, durumdan uzaklaşma ve sosyal destek arama gibi tepkileri 
içermektedir. Bireylerin başaçıkma örüntülerinde her iki başaçıkma stratejisi 
birlikte bulunmakta ve kullanılan strateji bireysel özelliklere göre değişiklik 
göstermektedir ( Folkman ve Lazarus, 1980). Bu bireysel özelliklerden alkol ve 
sigara kullanımı ise sık sık stres ve üzüntüyle başaçıkma aracı olarak 
görülmektedir (Colder, 2001). Yapılan araştırmalarda sigaraya başlama 
nedenleri arasında, günlük yaşamda strese bağlı olarak ortaya çıkan zorlanma 
ve kaygıdan kurtulma isteğinin önemli bir yer tuttuğu  (Bray, Fairbank ve 
Marsden, 1999; Kroutil, Bray ve Marsden, 1994; Abrams ve Wilson, 1986) rapor 
edilmektedir. Diğer yandan sigara kullanımına başlamada akran etkisi ile 
birlikte ebeveynin ya da model alınan kişinin sigara içmesi de etkili olmakta, bu 
açıdan ele alındığında sigaraya başlama davranışında sosyal öğrenmenin etkili 
olduğu görülmektedir (Alexander, Piazza, Mekos ve Valente, 2001; Buller, 
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Borland ve Woodal, 2003).  Sigara içme davranışı, genellikle bireylerin son 
çocukluk ve gençlik dönemlerinde çevreleriyle kurdukları ilişkiler sonucu 
ortaya çıkmakta, belli sıklık ve yoğunlukta tekrar edilerek, davranışın süreklilik 
göstermesine yani alışkanlık haline gelmesine neden olmaktadır (Özerkmen, 
2004). Ayrıca sigara içmeye yüklenen olumlu tutumlar da sigara içme 
davranışının sıklığı ve miktarı üzerinde etkili olmaktadır (Yazıcı ve Şahin, 
2005).  

Sigarada bulunan tütün pek çok değişik madde içermekte, bunlardan 
yalnızca nikotin belirgin psikoaktif özellik taşımakta ve tütün bağımlılığından 
sorumlu tutulmaktadır (Benowitz 1996’dan akt.: Çilli ve Kaya, 2003) . Yapılan 
araştırmalarda, sigara kullanımının bellek ve düşünme gibi beyin 
fonksiyonlarını olumsuz yönde etkileyerek, beynin işleyiş kapasitesini azalttığı 
(Fowler ve ark., 1999; Fowler ve ark., 2000; Brayne, 2000; Jinfu, Yang ve Anne-
Marie, 2000)  rapor edilmektedir. Bununla birlikte Dünya’da her sekiz saniyede 
bir kişi sigaraya bağlı olarak gelişen hastalıklardan yaşamını kaybetmektedir 
(Karnath, 2002; Schultz, 2003). Fiziksel sağlık açısından yüksek düzeyde risk 
taşımasının yanında duygusal yaşam açısından ele alındığında ise sigara, 
bireyin günlük yaşamda karşılaştığı küçük engellenmelerden kaynaklanan 
kaygıyı geçici olarak düşürmekte, o an için gerginlik ve kızgınlık gibi duyguları 
yatıştırabilmektedir. Sigaranın bu geçici ruhsal etkisi karşısında birey bir süre 
sonra kaygı ya da sıkıntı yaratan her yaşantıdan sonra sigaraya sığınmakta ve 
böylece bağımlılık gelişmektedir  (Köknel, 1985). 

Alkol de tıpkı sigara gibi öncelikle beyine zarar vermekte, beyin dokusunda 
zedelenmeye ve beynin sinirsel tepkilerinin azalmasına ya da yok olmasına 
neden olmaktadır  (Olbrich, Valerius, Paris, Hagenbuch, Ebert, ve Juengling, 
2006; Hodge ve ark., 2006; Gilchrist, ve Morrison, 2005; Chen ve Harle, 2005; 
Tapert, Pulido, Paulus, Schuckit ve Burke, 2004; Saletu-Zyhlarz, Arnold, 
Anderer ve  Oberndorfer, 2004). Bazı bireyler stres kaynakları karşısında alkolü 
çabuk etki yapan bir yatıştırıcı olarak kullanmakta, diğer yandan az miktarda 
alınan alkolün merkezi sinir sistemi üzerindeki etkisi kaygı giderici ve yatıştırıcı 
biçimde ortaya çıkmaktadır (Öztürk, 2002). Başka bir deyişle kandaki alkolemi 
(alkol düzeyi)  % 10-20 mg. arasında olduğunda iyimserlik, neşe, kendine 
güven ve atılganlık gibi belirtiler gözlenmektedir.  Ancak alkolemi  % 100 mg.’a 
doğru ulaştığında; kavgacılık, saldırganlık, çocuksu davranışlar, üzüntü, sıkıntı, 
ağlama gibi belirtiler gözlenmektedir. Alkolemi yükseldikçe davranış kontrolü 
zayıflamakta, % 300 mg.’a yaklaştığında ise aşırı öfke, yüksek kaygı, bilinç 
bulanıklığı, şiddetli taşkınlık ve saldırganlık gibi belirtiler gözlenmektedir  
(Köknel, 1983). Alkol bağımlılığı olan bireyler ise anksiyete, stres ya da 
engellenme durumlarında alkolün rahatlatıcı etkisinden geçici olarak 
yararlanma yoluna gitmekte ve problem odaklı başaçıkma stratejisi yerine 
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duygu odaklı başaçıkma stratejisini daha çok kullanmaktadırlar  (Stuart ve 
Sundeen, 1991, Akt.: Korkmaz, Batur, Karakuş ve Tel, 2003).  Böylece alkol 
bağımlısı bireyler günlük yaşamın zorlukları karşısında önemli başetme 
sorunları yaşamaktadırlar.  

Üniversite öğrencilerinin aile kontrolünden uzak olmaları ve alkol ve sigara 
kullanımının kendilerini yetişkin gibi hissettirerek özgürleştirdiğini 
düşünmeleri, yaşanan sıkıntı ya da kaygı karşısında alkol ve sigara kullanmayı 
daha çekici ve kolay bir yol haline getirebilir. Gelişim görevleri açısından ele 
alındığında üniversite yılları, bireylerin geleceğe dönük olarak sosyal yaşam 
alanlarını ve mesleklerini belirledikleri önemli bir süreç olarak 
değerlendirilmektedir (Tapert, Caldwell ve Burke, 2004). Bu açıdan ele 
alındığında stresle başaçıkma becerileri, önemli bir değişken olarak bireyin 
genel uyumunu ve psikolojik sağlığını da etkilemektedir.  

 

Amaç ve Problem 

Buraya kadar yapılan açıklamalara dayanarak bu araştırmada üniversite 
öğrencilerinin alkol ve sigara kullanım sıklıklarına göre stresle başaçıkma 
tarzlarının anlamlı düzeyde değişip değişmediğinin incelenmesi amaçlanmıştır. 
Bu amaca ve yukarıda yapılan kuramsal açıklamalara bağlı olarak araştırmada 
şu sorulara cevap aranmıştır; 

1. Alkol kullanım sıklığına göre öğrencilerin Stresle Başaçıkma Tarzları 
Ölçeği’nin alt ölçeklerinden aldıkları puanlar arasında anlamlı farklar var 
mıdır? 

2. Sigara kullanım sıklığına göre öğrencilerin Stresle Başaçıkma Tarzları 
Ölçeği’nin alt ölçeklerinden aldıkları puanlar arasında anlamlı farklar var 
mıdır? 

YÖNTEM 

Evren ve Örneklem 

Araştırmanın evreni, 2005–2006 öğretim yılında Ondokuz Mayıs Üniversitesi’ne 
bağlı fakültelerden; Eğitim, Fen-Edebiyat, Mühendislik, İlahiyat, Ziraat, Tıp ve 
Diş Hekimliği fakültelerinde öğrenim gören, 6078’i kız, 6861’i erkek olmak 
üzere toplam 12939 öğrenciden oluşmaktadır. Araştırmanın örneklemi Oranlı 
Küme Örnekleme Yöntemi (Karasar, 1986)  kullanılarak belirlenmiştir. Buna 
göre 2005 – 2006 öğretim yılında Ondokuz Mayıs Üniversitesi’ne bağlı; Eğitim 
(625 öğrenci), Fen-Edebiyat (319 öğrenci),  Mühendislik (132 öğrenci), İlahiyat 
(39 öğrenci), Ziraat (82 öğrenci), Tıp (123 öğrenci) ve Diş Hekimliği (26 öğrenci) 
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fakültelerinin 1., 2., 3., 4. sınıflarında öğrenim gören  ve uygulama yapılırken 
sınıflarda bulunan  710’u kız, 636’sı erkek, toplam 1346 öğrenci  araştırmanın 
örneklemini oluşturmuştur. 

Veri Toplama Araçları 

Araştırmada öğrencilerin stresle başaçıkmada kullandıkları stratejileri belirleme 
amacıyla “Stresle Başaçıkma Tarzları Ölçeği”  kullanılmıştır. Öğrencilerin alkol 
ve sigara kullanım sıklıklarını ve herhangi bir psikiyatrik tanı alıp almadıklarını 
belirleme amacıyla “Kişisel Bilgi Formu” kullanılmıştır. Öğrencilerin alkol 
kullanım sıklığına yönelik olarak verdikleri cevaplar; “hiç kullanmıyorum”, 
“ara sıra kullanıyorum (ayda bir kez ya da iki ayda bir kez)” “sık sık 
kullanıyorum (haftada en az iki kez)  ” şeklinde gruplandırılmıştır. Öğrencilerin 
sigara kullanım sıklığına yönelik olarak verdikleri cevaplar ise; “hiç 
kullanmıyorum”, “ara sıra kullanıyorum-hafif içici- (haftada 5-10 sigara)” 
“sürekli kullanıyorum (her gün bir paket civarı)” şeklinde gruplandırılmıştır.  

Stresle Başaçıkma Tarzları Ölçeği (SBTÖ)                 

Orijinali Folkman ve Lazarus (1980) tarafından geliştirilmiş olup, Türkiye’de 
üniversite öğrencilerine uyarlaması Şahin ve Durak (1995) tarafından 
yapılmıştır. Ölçek 30 maddeden oluşmakta ve her bir maddeye verilebilecek 
tepkiler,  bana hiç uygun değil (% 0); bana uygun değil (%30);  bana uygun 
(%70);  bana çok uygun (%100)  biçiminde dağılım göstermektedir. Ölçek; 
Kendine Güvenli Yaklaşım (7 Madde), İyimser Yaklaşım (5 Madde), Çaresiz 
Yaklaşım ( 8 Madde), Boyun Eğici Yaklaşım (6 Madde), Sosyal Desteğe 
Başvurma (4 Madde) olmak üzere toplam 5 alt ölçekten oluşmaktadır. Alt 
ölçekler birbirinden bağımsız ve ayrı ayrı puanlanabilmektedir. Ölçekte 1. ve 9. 
maddeler ters puanlanmakta, diğer maddeler ise 0 ile 3 arasında 
puanlanmaktadır. Alt ölçeklerden alınan puanların yüksek oluşu, stresle başa 
çıkmada o alt ölçekteki başaçıkma yaklaşımının daha çok kullanıldığını 
göstermektedir. 

Ölçeğin Şahin ve Durak (1995) tarafından yapılan güvenirlik çalışmasında, 
ölçek üç aşamalı faktör analizine tabi tutulmuştur.  Ölçeğin üç çalışmadaki 
faktör analizlerine bağlı olarak elde edilen alt ölçeklerin güvenirlik katsayıları 
(Cronbach Alpha); İyimser Yaklaşım için α=0.68-0.49 arasında Kendine Güvenli 
Yaklaşım için α =0.62-0.80 arasında, Çaresiz Yaklaşım için α=0.64-0.73 arasında, 
Boyuneğici Yaklaşım için ise  α=0.47-0.72 arasında, Sosyal Desteğe Başvurma 
için de α =0.47-0.45 arasında değiştiği saptanmıştır. Bu sonuca göre beş alt 
ölçeğin güvenirlik katsayılarının 0.45 ile 0.80 arasında değiştiği gözlenmiştir. 
Ölçeğin bütününe yönelik güvenirlik katsayısı ise 0.68 olarak saptanmıştır. 



Üniversite Öğrencilerinin Alkol ve Sigara Kullanımı Sıklığına Göre…                                                       119          

Ölçeğin Şahin ve Durak (1995) tarafından yapılan geçerlik çalışmasında; 
psikolojik sorunlarla ilişkiler “Sosyal Desteğe Başvurma” dışındaki tüm alt 
ölçekler, üç çalışmada da çeşitli belirti ölçümleriyle anlamlı ilişki içinde 
çıkmıştır. Ölçeğin çeşitli kişilik boyutlarıyla ilişkilerini belirleme amacıyla 
yapılan geçerlik çalışmasında; strese yatkınlık puanı ile sosyal desteğe 
başvurma dışındaki tüm alt ölçekler arasında anlamlı korelasyonlar bulunduğu 
saptanmıştır. Ölçeğin geçerliğini belirleme amacıyla yapılan diğer bir 
çalışmada, Karşıt Gruplar Karşılaştırmaları yapılmıştır. Bu amaçla stresle 
başaçıkma dereceleri değişen 4 farklı grup oluşturulmuş ve SBTÖ’nin alt 
ölçekleriyle ölçülmeye çalışılan başaçıkma tarzlarının bu gruplarda nasıl 
değiştiğine bakılmıştır. Bu amaçla yapılan Tek Yönlü Varyans Analizi 
sonucunda “Sosyal Desteğe Baş Vurma” dışındaki tüm alt ölçeklerde gruplar 
arasında anlamlı farklılıklar bulunmuştur. Sonuç olarak elde edilen bulgular 
SBTÖ’nin alt ölçeklerinin etkili ve etkisiz olmak üzere iki boyutta toplandığını; 
bu iki alt boyutun ise kendi içinde, “Kendine Güvenli Yaklaşım”, “İyimser 
Yaklaşım”, “Çaresiz Yaklaşım” , “Boyun Eğici Yaklaşım” ve “Sosyal Desteğe 
Başvurma” olmak üzere beş alt boyuta ayrıştırılabileceğini göstermiştir. 

Verilerin Analizi 

Verilerin analizinde SPSS 11.5 paket programı kullanılmış olup, Tek Yönlü 
Varyans Analizi ve LSD (Least-Significance Difference) tekniklerinden 
yararlanılmıştır. Sonuçların yorumlanmasında ise 0.05 anlamlılık düzeyi üst 
değer olarak alınmıştır. 

BULGULAR 

Bu bölümde üniversite öğrencilerinin; alkol ve sigara kullanım sıklıklarına göre 
stresle başaçıkma tarzlarının anlamlı düzeyde değişip değişmediğine ilişkin 
bulgulara yer verilmiştir. 

1. Alkol Kullanım Sıklığına Göre Stresle Başaçıkma Tarzlarına İlişkin 
Bulgular   

Örneklemde yer alan öğrencilerin alkol kullanım sıklığına göre Stresle 
Başaçıkma Tarzları Ölçeği’nin alt ölçeklerinden aldıkları puanlara ilişkin 
betimsel istatistikler Tablo 1’de verilmiştir.  Alkol kullanım sıklıklarına göre, 
öğrencilerin Stresle Başaçıkma Tarzları Ölçeği’nin alt ölçeklerinden aldıkları 
puanlar arasında anlamlı bir farklılığın olup olmadığını test edebilme amacıyla 
veriler üzerinde Tek Yönlü Varyans Analizi uygulanmış ve sonuç Tablo – 2’de 
verilmiştir. Tablo 2’de yer alan veriler; alkol kullanım sıklığına göre 
öğrencilerin Kendine Güvenli Yaklaşım (F= 9.08, p< .001), Çaresiz Yaklaşım (F= 
5.29, p< .01) ve Boyun Eğici Yaklaşım (F= 15.18, p< .001)  alt ölçekleri puanları 
arasındaki farklılıkların anlamlı olduğunu göstermektedir.  Uygulanan LSD 
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testi sonucunda ise bu anlamlı farklılığın Kendine Güvenli Yaklaşım Alt 
Ölçeği’nde, hiç alkol kullanmayan grup ile ara sıra alkol kullanan grubun 
KGYAÖ puanları arasındaki farklılıktan kaynaklandığı; Çaresiz Yaklaşım Alt 
Ölçeği’nde hiç alkol kullanmayan grup ile ara sıra alkol kullanan grubun 
ÇYAÖ puanları arasındaki farklılıktan kaynaklandığı saptanmıştır.  Boyun 
Eğici Yaklaşım Alt Ölçeği’nde ise anlamlı farklılığın; hiç alkol kullanmayan 
grup ile ara sıra  ve sık sık alkol kullanan grubun  BEYAÖ puanları arasındaki 
farklılıktan kaynaklandığı saptanmıştır. Elde edilen bu sonuçlara göre; ara sıra 
(ayda bir kez ya da iki ayda bir kez) alkol kullanan öğrencilerin stresle 
başaçıkmada kendine güvenli yaklaşımı diğer öğrencilere göre daha çok 
kullanmaktadırlar.  Hiç alkol kullanmayan öğrenciler ise stresle başaçıkmada 
çaresiz ve boyun eğici yaklaşımı diğer öğrencilere göre daha çok 
kullanmaktadırlar.  Tablo 2’de yer alan veriler, İyimser Yaklaşım (F= 1.16, p> 
.05) ve Sosyal Destek Arama (F= 2.04, p> .05) alt ölçekleri puanları arasındaki 
farklılıkların ise anlamlı olmadığını göstermektedir.   

Tablo 1. Alkol ve Sigara Kullanım Sıklığına Göre Öğrencilerin Stresle Başaçıkma Tarzları 
Ölçeği Alt Ölçeklerinden Aldıkları Puanlara İlişkin Betimsel İstatistikler 

Stresle  
Başaçıkma  
Alt  
Ölçekleri 

Sigara 
Kullanım  
Sıklığı 

 
 

n 

 
 

X 

 
 

Ss 

Alkol 
Kullanım 

Sıklığı 

 
 

n 

 
 

X 

 
 
Ss 

Kendine 
Güvenli  
Yaklaşım 

Hiç 
Ara sıra 
Sık Sık 

812 
235 
299 

13.20 
13.58 
14.32 

3.85 
3.81 
3.79 

Hiç 
Ara sıra 
Sık Sık 

934 
353 
59 

13.22 
14.21 
14.01 

3.85 
3.79 
3.76 

Çaresiz  
Yaklaşım 
 

Hiç 
Ara sıra 
Sık Sık 

812 
235 
299 

11.36 
11.03 
10.22 

4.43 
4.47 
4.41 

Hiç 
Ara sıra 
Sık Sık 

934 
353 
59 

11.31 
10.46 
10.40 

4.37 
4.60 
4.51 

İyimser  
Yaklaşım 

Hiç 
Arasıra 
Sık Sık 

812 
235 
299 

9.67 
9.34 
9.44 

7.77 
2.83 
2.85 

Hiç 
Ara sıra 
Sık Sık 

934 
353 
59 

9.72 
9.25 
8.81 

7.30 
2.91 
2.86 

Boyun  
Eğici  
Yaklaşım 

Hiç 
Ara sıra 
Sık Sık 

812 
235 
299 

5.35 
5.73 
4.56 

2.91 
3.03 
2.94 

Hiç 
Ara sıra 
Sık Sık 

934 
353 
59 

5.53 
4.56 
4.64 

2.90 
2.96 
3.19 

Sosyal 
Destek 
Arama 

Hiç 
Ara sıra 
Sık Sık 

812 
235 
299 

7.97 
7.69 
7.58 

2.07 
2.21 
2.36 

Hiç 
Ara sıra 
Sık Sık 

934 
353 
59 

7.91 
7.71 
7.44 

2.12 
2.23 
2.40 
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Tablo 2.  Alkol Kullanım Sıklığına Göre Örneklemde Yer Alan Öğrencilerin Stresle 
Başaçıkma Tarzları Ölçeği’nin Alt Ölçeklerinden Aldıkları Puanlara İlişkin Tek Yönlü 

Varyans Analizi Sonuçları 

Stresle  
Başaçıkma  
Alt  
Ölçekleri       

 
Varyansın 
Kaynağı 

 
Kareler 
Toplamı 

 

 
 

sd 
 

 
Kareler  

Ortalaması 
 

 
 

F 

 
 
       p 

Kendine 
Güvenli 
Yaklaşım 

Gruplar Arası 
Grup İçi 
Toplam 

266.80 
19727.06 
19993.87 

2 
1343 
1345 

133.404 
14.68 

9.08 .000 

Çaresiz 
Yaklaşım 
 

Gruplar Arası 
Grup İçi 
Toplam 

209.16 
26537.19 
26746.36 

2 
1343 
1345 

104.58 
19.76 

5.29 .005 

İyimser 
Yaklaşım 
 

Gruplar Arası 
Grup İçi 
Toplam 

92.69 
53308.43 
53401.13 

2 
1343 
1345 

46.34 
39.69 

1.16 .311 

Boyun Eğici 
Yaklaşım 

Gruplar Arası 
Grup İçi 
Toplam 

261.73 
11576.33 
11838.07 

2 
1343 
1345 

130.86 
8.62 

15.18 .000 

Sosyal Destek 
Arama 

Gruplar Arası 
Grup İçi 
Toplam 

19.25 
6315.40 
6334.65 

2 
1343 
1345 

9.62 
4.70 

 

2.04 .129 

 

 2. Sigara Kullanım Sıklığına Göre Stresle Başaçıkma Tarzlarına İlişkin 
Bulgular  

Örneklemde yer alan öğrencilerin sigara kullanım sıklığına göre Stresle 
Başaçıkma Tarzları Ölçeği’nin alt ölçeklerinden aldıkları puanlara ilişkin 
betimsel istatistikler Tablo 1’de verilmiştir.     Sigara kullanım sıklıklarına göre, 
öğrencilerin Stresle Başaçıkma Tarzları Ölçeği’nin alt ölçeklerinden aldıkları 
puanlar arasında anlamlı bir farklılığın olup olmadığını test edebilme amacıyla 
veriler üzerinde Tek Yönlü Varyans Analizi uygulanmış ve sonuç Tablo – 3’te 
verilmiştir. Tablo 3’te yer alan veriler; sigara kullanım sıklığına göre 
öğrencilerin Kendine Güvenli Yaklaşım (F= 9.41, p< .001), Çaresiz Yaklaşım (F= 
7.22, p< .01), Boyun Eğici Yaklaşım (F= 11.82, p< .001) ve Sosyal Destek Arama 
(F= 4.24, p< .05)  alt ölçekleri puanları arasındaki farklılıkların anlamlı 
olduğunu göstermektedir. Uygulanan LSD testi sonucunda ise bu anlamlı 
farklılığın Kendine Güvenli Yaklaşım Alt Ölçeği’nde, sürekli sigara kullanan 
grup ile ara sıra sigara kullanan ve hiç sigara kullanmayan grubun Kendine 
Güvenli Yaklaşım Alt Ölçeği (KGYAÖ), Çaresiz Yaklaşım Alt Ölçeği (ÇYAÖ) ve 
Boyun Eğici Yaklaşım Alt Ölçeği (BEYAÖ) puanları arasındaki farklılıktan 
kaynaklandığı saptanmıştır. Sosyal Destek Arama Alt Ölçeği’nde ise sürekli 
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sigara kullanan grup ile hiç sigara kullanmayan grubun SDAAÖ puanları 
arasındaki farklılıktan kaynaklandığı saptanmıştır. Elde edilen bu sonuçlara 
göre, sürekli sigara kullanan öğrencilerin stresle başaçıkmada kendine güvenli 
yaklaşımı diğer öğrencilere göre daha çok kullandıkları; hiç sigara kullanmayan 
ve ara sıra (haftada 5-10) sigara kullanan öğrencilerin ise stresle başaçıkmada 
çaresiz, boyun eğici ve sosyal destek arama yaklaşımlarını diğer öğrencilere 
göre daha çok kullandıkları ileri sürülebilir. Tablo 3’te yer alan veriler, İyimser 
Yaklaşım Alt Ölçeği puanları arasındaki farklılıkların ise anlamlı olmadığını  
(F= .31,  p> .05) göstermektedir.  

Tablo 3.  Sigara Kullanım Sıklığına Göre Örneklemde Yer Alan Öğrencilerin Stresle 
Başaçıkma Tarzları Ölçeği’nin Alt Ölçeklerinden Aldıkları Puanlara İlişkin Tek Yönlü 

Varyans Analizi Sonuçları 

Stresle  
Başaçıkma  
Alt  
Ölçekleri       

 
Varyansın 
Kaynağı 

 
Kareler 
Toplamı 

 

 
 

sd 
 

 
Kareler  

Ortalaması 
 

 
 

F 

 
p 
 

Kendine 
Güvenli 
Yaklaşım 

Gruplar Arası 
Grup İçi 
Toplam 

276.38 
19717.49 
19993.87 

2 
1343 
1345 

138.19 
14.68 

9.41 .000 

Çaresiz 
Yaklaşım 
 

Gruplar Arası 
Grup İçi 
Toplam 

284.72 
26461.63 
26746.36 

2 
1343 
1345 

142.36 
19.70 

7.22 .001 

İyimser 
Yaklaşım 
 

Gruplar Arası 
Grup İçi 
Toplam 

25.32 
53375.81 
53401.13 

2 
1343 
1345 

12.66 
39.74 

.31 .727 

Boyun Eğici 
Yaklaşım 

Gruplar Arası 
Grup İçi 
Toplam 

204.79 
11633.27 
11838.07 

2 
1343 
1345 

102.39 
8.66 

11.82 .000 

Sosyal 
Destek 
Arama 

Gruplar Arası 
Grup İçi 
Toplam 

39.81 
6294.84 
6334.65 

2 
1343 
1345 

19.90 
4.68 

4.24 .015 

 

TARTIŞMA VE ÖNERİLER  

Bu araştırmada, üniversite öğrencilerinin alkol ve sigara kullanım sıklıklarına 
göre stresle başaçıkma tarzları arasındaki farklılıklar incelenmiştir. Araştırmada 
alkol kullanımı ile ilgili olarak elde edilen bulgular, ara sıra (ayda bir ya da iki 
ayda bir kez) alkol kullanan öğrencilerin stresle başaçıkmada kendine güvenli 
yaklaşımı diğer öğrencilere göre daha çok kullandıklarını; hiç alkol 
kullanmayan öğrencilerin ise stresle başaçıkmada çaresiz ve boyun eğici 
yaklaşımı daha çok kullandıklarını göstermektedir. Haftada en az iki kez alkol 
kullanan öğrencilerin ise stresle başaçıkmada çaresiz, iyimser ve sosyal destek 
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arama yaklaşımlarını daha az, kendine güvenli yaklaşımı daha çok 
kullandıkları saptanmıştır.  Araştırmada sigara kullanımı ile ilgili olarak elde 
edilen bulgular, bağımlılık düzeyinde sürekli sigara içen öğrencilerin stresle 
başaçıkmada  kendine güvenli yaklaşımı diğer öğrencilere göre daha çok 
kullandıklarını; hiç sigara kullanmayan öğrencilerin ise stresle başaçıkmada 
çaresiz yaklaşımı daha çok kullandıklarını göstermektedir. Alkol ve sigara 
kullanımı ile ilgili bulgular sık sık alkol ve bağımlılık düzeyinde sürekli sigara 
kullanan üniversite öğrencilerinin, stres yaratan olaylar karşısında probleme 
odaklanma ve durumu değiştirmeye yönelme yerine, stresin yarattığı anksiyete 
gibi olumsuz duygular ile başaçıkmada riskli olmasına rağmen alkol ve sigarayı 
bir araç olarak kullandıklarını düşündürmektedir. 

Araştırmaya katılan üniversite öğrencileri alkol ve sigara kullanım sıklığına 
göre incelendiğinde elde edilen veriler, öğrencilerin % 69’unun hiç alkol 
kullanmadığını ve % 60‘ının da hiç sigara kullanmadığını göstermektedir. Bu 
sonucun sevindirici olduğu ve üniversite öğrencilerinin, sigara ve alkol 
kullanımı konusunda bilimsel tutum sergiledikleri ileri sürülebilir.  
Öğrencilerin % 4’ünün sık sık (haftada en az iki kez) alkol kullandıkları ve bu 
öğrencilerin risk grubu içinde yer aldıkları gözlenmektedir. Örneklemdeki 
öğrencilerin % 22’sinin ise bağımlılık düzeyinde sürekli sigara kullandığı 
gözlenmektedir. Bu sonuç öğrencilerde bağımlılık düzeyindeki sürekli sigara 
kullanımının alkol kullanımına göre daha yüksek olduğunu göstermektedir. 
Ancak örneklemdeki öğrenciler herhangi bir madde bağımlılığı tanısı 
almadıklarını belirtmişlerdir, bu konuyu da vurgulamak gerekir. Yine 
örneklemde yer alan öğrencilerin  % 17’sinin ara sıra sigara -hafif içici-(haftada 
5-10 ) ve % 26’sının da ara sıra alkol (ayda bir kez ya da iki ayda bir kez)  
kullandığı gözlenmektedir. Lise öğrencileriyle karşılaştırmak gerekirse; lise 
öğrencilerinin % 22’sinin her gün sigara içtikleri, % 9’unun haftada bir kez ve % 
1-2 sinin de her gün alkol kullandığı saptanmıştır  (Ögel, Tamar, Evren ve 
Çakmak, 2001). Burada verilen bulgulara göre değerlendirildiğinde üniversite 
ve lise öğrencilerinin sigara içme ve alkol kullanma oranlarında benzerlik 
olduğu ileri sürülebilir.  

Yapılan araştırmalar incelendiğinde bu araştırmanın sonuçlarını destekleyen 
bulgulara  rastlanmaktadır. Örneğin Park, Armeli ve Tennen (2004),  
öğrencilerin daha yüksek strese maruz kaldıkları ve problem odaklı başaçıkma 
stratejilerini daha fazla kullandıkları günlerde, daha fazla alkol tükettiklerini 
saptamışlardır. Hussong da (2003), problem odaklı başaçıkma tarzını kullanan 
üniversite öğrencilerinin ara sıra alkol kullandığını saptamıştır. Bazı 
araştırmalarda ise sigara kullanıcılarının; sigaranın yatıştırıcı etkisi olduğunu 
ileri sürdükleri rapor edilmekte (Costa ve McCrae 1981; Jenks, 1992) ve sigaraya 
başlama nedenleri arasında ilk sıralarda sıkıntı, kaygı ve stresten kurtulma 
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isteğinin yer aldığı bildirilmektedir (Balbay, Annakkaya, Aytar ve Bilgin, 2003; 
Bakır, Güleç, Tümerdem, Özer, Kılıç ve Hasde, 2003). Shiffman da (1989), ara 
sıra sigara içen (hafif içici) bireylerin, sigara bağımlısı bireylere göre stres 
kaynakları karşısında daha etkili başaçıkma yöntemleri kullandıklarını 
saptamıştır. Bu sonuçlara göre sigaranın rahatlatıcı olduğuna yönelik yerleşik 
genel bir inanca bağlı olarak, stresle ve stresin neden olduğu olumsuz duygular 
ile başaçıkmada olumlu bir etki yarattığı ileri sürülebilir. Ayrıca üniversite 
çağındaki öğrencilerin ergenlikten yetişkinliğe geçiş sürecinde yeni bir takım 
toplumsal, mesleki ve bireysel sorumluluklar ile karşı karşıya kalmaları da stres 
kaynaklarının artmasına neden olabilmektedir. Böylece üniversite 
öğrencilerinde sigara ve alkol kullanımı açısından uygun zemin oluştuğu 
düşünülebilir. Ancak sigara kullanmadan stresle başaçıkma becerisi,  kişisel ve 
sosyal becerilerin varlığı ile de yakından ilgilidir. (Ockene, Nutall, Benfari, 
Hurwitz ve Ockene 1981). Özellikle sigaraya başlama nedenleri arasında üst 
sıralarda yer  alan sosyal çevre ve arkadaş faktörü, kendini yetişkin gibi 
algılama ve bağımsızlık duygularını pekiştirme yoluyla bireylerin daha rahat ve 
başarılı iletişim kurmalarına zemin hazırlayabilir (Altıntaş, Boztaş, Polat, Salor, 
Yaman ve Uğurlu, 2006; Marakoğlu, Çivi, Şahsıvar ve Özdemir, 2006; Açıkel, 
Kılıç, Uçar, Yaren ve Türker, 2004).  Böylesi bir iletişim tarzının bireylerde 
yaratacağı özgüven, bireyin günlük sorunlarla başetmede daha kontrollü, sakin 
ve olumlu bir tavır geliştirmesine yardımcı olabilir. 

Diğer yandan alkol kullanım sıklığı ile stresle başaçıkma tarzları arasındaki 
ilişkiyi inceleyen bazı araştırmalarda, bu araştırmanın bulguları ile çelişkili 
bulguların elde edildiği gözlemlenmektedir. Bu durum araştırmaya katılan 
bireylerin özelliklerinden kaynaklanabilir. Örneğin, bu araştırmalarda  alkol 
kullanımı arttıkça bireylerin çaresiz yaklaşım, iyimser yaklaşım, boyun eğici 
yaklaşım, sosyal destek arama gibi duygu odaklı başaçıkma tarzlarına daha çok 
başvurdukları (Boyd, Bland, Herman, Mestler, Murr ve Pots, 2002; Breslin, 
O’Keeffe, Burrell, Ratliff-Crain ve Baum,  1995; Fromme ve Rivet, 1994; Johnson 
ve Pandina, 1993)  rapor edilmektedir. Bu araştırmaların ortak noktaları ise 
örneklemin çoğunlukla klinik tanı konulmuş bireylerden oluşmasıdır. Normal 
popülasyon üzerinde bu konuda yapılmış bir araştırmaya ulaşılamamıştır. 
Üniversite öğrencilerinin alkol kullanım sıklığı ile ilgili araştırma soruları 
kurulurken farklılığın, hiç alkol ve sigara kullanmayan öğrencilerin lehine 
olacağı düşünülmüştü. Ancak örneklemin klinik tanı konulmamış kişilerden 
oluşması, ayrıca üniversite öğrencilerinin entelektüel bir topluluk olarak 
algılanması ve kontrollü alkol tüketiminin (özellikle değer yargıları ve 
toplumsal yaşam ile çelişki oluşturmayacak biçimde) stres kaynaklarının neden 
olduğu anksiyete ve öfke gibi olumsuz duyguları azaltıcı bir etki gösterebileceği 
düşünülebilir.  
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 Sigara kullanımı üzerine yapılan bazı araştırmalarda da, bu araştırmada 
elde edilen bulgular ile çelişkili bulgular rapor edilmektedir. Örneğin, yapılan 
bir araştırmada 12–21 yaş arası sürekli sigara içen bireylerin, sigarayı 
bırakanlara ve ara sıra içenlere göre stresle başaçıkmada problem odaklı 
stratejileri daha az kullandıkları saptanmıştır (Siqueira ve Rolnitzky 2001). 
Benzer şekilde yapılan diğer araştırmalarda da sigarayı bırakan bireylerin 
sigara içen bireylere göre problem odaklı başaçıkma stratejilerini daha çok 
kullandıkları (McMahon ve Jason, 1998), hiç sigara içmeyen bireylerin problem 
odaklı başaçıkma stratejilerini daha çok kullandıkları (Siqueira, Diab, Bodian ve 
Rolnitzky, 2000) ve  sigara içen lise öğrencilerinin içmeyenlere oranla stresle 
başaçıkmada kaçınma stratejisine daha çok başvurdukları (Çiftçi, 2002) rapor 
edilmektedir. Bu bulguların aksine, sigara içme davranışının stresle başaçıkma 
stratejilerini etkilemediğini rapor eden araştırmalar da bulunmaktadır 
(Hasenfratz ve Battig, 1991; Hasenfratz ve Battig, 1993). Diğer yandan bazı 
araştırmalarda, sigara ve alkol kullanımı ile saldırganlık ve şiddet eğilimi 
arasında da anlamlı ilişki olduğu (Oman, Vesely ve Aspy 2005; Garrison, 
McKeown, Valois ve Vincent 1993) rapor edilmektedir. Ayrıca nikotin 
bağımlılığının özellikle alkol bağımlılığı, alkol kötüye kullanımı, depresyon ve 
anksiyete bozuklukları olmak üzere herhangi bir psikiyatrik bozukluğu 
olanlarda daha yaygın olduğu (Çilli ve Kaya, 2003) rapor edilmektedir.  Bu 
açıdan değerlendirildiğinde yukarıda sıralanan psikiyatrik bozukluğu olan 
bireylerde de sigara kullanımının özellikle alkol ile birlikte anksiyeteyi 
düşürme amacıyla kullanıldığı düşünülebilir. Diğer bir açıdan ise sigara ve 
alkol kullanımının psikiyatrik bozuklukların ortaya çıkması için zemin 
hazırladığı ya da anksiyete ve depresyonun sigara ve alkol kullanımını 
tetiklediği de düşünülebilir. 

 Sonuç olarak, önemli düzeyde risk oluşturmasına rağmen alkol ve sigara 
kullanımının üniversite öğrencileri tarafından stres kaynakları karşısında 
ortaya çıkan kaygı ve öfke gibi olumsuz duygularla başaçıkmada bir araç olarak 
kullanıldığı ileri sürülebilir.  Alkol ve sigara kullanmayan öğrencilerin ise alkol 
ve sigara dışındaki psiko-sosyal değişkenlere dayalı olarak stresle başaçıkma 
becerilerinin zayıf olduğu ve psikolojik desteğe ihtiyaç duydukları ileri 
sürülebilir. Elde edilen bu sonuç doğrultusunda şu öneriler getirilebilir: 

1. Stresle başaçıkmada duygu odaklı stratejileri kullanan öğrencilere 
yönelik olarak stresle başaçıkma beceri eğitimi programları uygulamaya 
koyulabilir. 

2. Üniversite öğrencilerinin stres kaynakları çocuklar, ergenler ve çalışma 
hayatı içinde yer alan yetişkinler ile karşılaştırmalı olarak araştırılabilir. 



126 Ege Eğitim Dergisi 2005 (6) 2: 113–131 

3. Haftada en az iki kez alkol kullanan bağımlılığa yatkın ve risk grubu 
içinde bulunan öğrencilere (örneklemin % 4’ü) yönelik olarak psikolojik 
yardım, sosyo-kültürel etkinlikler ve psikiyatrik tedavi hizmetleri 
yaygınlaştırılabilir.   

Sürekli sigara kullanan öğrencilerin; özsaygı, özgüven ve kendini kabul 
düzeyleri araştırılabilir. 
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