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OZET

Bu ¢alisma, Mersin Universitesi'ndeki kadin 6gretim elemanlarinin saglikli yasam davranislarmi ve etkileyen faktorleri
incelemek amaciyla tanimlayici olarak yapilmistir. Oreklem 282 kadin 6gretim elemanindan arastirmaya katilmay1 kabul eden
203 kisi ile smirlanmstir. Veriler Tanimlayici Soru Formu ve Saglhkli Yasam Bicimi Davranislar1 Olgegi ile toplanmstir.
Bulgular, kadin 6gretim elemanlarinin sagligi gelistirme davramiglarinin orta iizeri diizeyde oldugunu (131,81 + 17,53)
gostermistir. Alt boyutlarda en diisiik puan egzersiz (1,96 = 0,83), en yiiksek kisileraras: destek davraniglarinda (2,95 + 0,74)
saptanmustir. Yas, medeni durum ile 6l¢ek puanlar1 arasinda anlaml fark bulunmamistir (p>0,05). Beden kitle indeksi, aile tipi,
akademik unvan, kronik hastalik durumu ve saglik durumunu algilama gibi faktorler agisindan anlamli farkliliklar saptanmustir
(p<0,05). Sonuglar, kadin 6gretim elemanlarmin saglikli yasam bi¢imi davramislarinin orta diizeyin iizerinde oldugunu
egzersiz davranislarinin ise yetersiz kaldigini ve ¢esitli bireysel 6zelliklere gore farklilagtigint gostermektedir.
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ABSTRACT

This descriptive study aimed to examine healthy lifestyle behaviors and the factors influencing them among female academic
staff at Mersin University. The study included 203 female faculty members. Data were collected using a Descriptive
Questionnaire and the Health-Promoting Lifestyle Profile Scale. The findings showed that participants demonstrated above-
moderate levels of health-promoting lifestyle behaviors, with a mean total score of 131.81 + 17.53. Among the subscales, the
lowest mean score was observed for exercise (1.96 + 0.83), whereas the highest mean score was found for interpersonal support
(2.95 + 0.74). No significant differences were found between age, marital status, and scale scores (p > 0.05). However,
significant differences were identified according to body mass index, family type, academic title, presence of chronic disease,
and perceived health status (p < 0.05). Overall, healthy lifestyle behaviors were above average, whereas exercise behaviors
remained inadequate and varied according to several individual characteristics.
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GENISLETILMIS OZET

Amac¢ ve Kapsam

Saglig1 gelistirme davranislarinin incelenmesi, bireysel yasam kalitesinin artirilmasi ve toplum saglhiginimn gelistirilmesi
acisindan 6nem tasimaktadir. Nola J. Pender tarafindan gelistirilen Sagligi Gelistirme Modeli, bireysel 6zellikler ile davranisa
Ozgii biligsel ve duyussal faktorlerin sagligi gelistirme davranislar izerindeki etkisini aciklamaktadir. Akademisyenler yogun
is yiikii, zaman baskis1 ve mesleki stres nedeniyle saglik riskleri agisindan 6zel bir grup olarak degerlendirilmektedir. Ozellikle
kadin akademisyenler, akademik sorumluluklarin yani sira toplumsal cinsiyet rollerine bagli bakim yiikiimliiliklerini de
iistlenebilmeleri nedeniyle saglikli yasam davraniglarini siirdiirmede ¢esitli gligliiklerle karsilagabilmektedir. Bu caligma,
Mersin Universitesinde gorev yapan kadin 6gretim elemanlarmin saghigi gelistirme davramslarii ve bu davraniglar etkileyen
faktorleri Pender’in Sagligi Gelistirme Modeli gercevesinde incelemek amaciyla gergeklestirilmistir. Arastirma, kadin
akademisyenlerin saglik davramiglarina iligkin sinirli literatiire katki saglamayr ve kurum temelli saglik gelistirme
uygulamalarina veri sunmay1 hedeflemektedir.

Yontem

Arastirma tamimlayic tipte gergeklestirilmistir. Calisma, Mersin Universitesi Yenisehir Merkez Kampiisii ile Tarsus ve Mut
Meslek Yiiksekokullarinda yiiriitiilmiistiir. Arastirmanin evrenini iniversitede gorev yapan 282 kadin 6gretim elemani
olusturmustur. Orneklem secimine gidilmemis, evrenin tamamina ulasilmasi hedeflenmis ve arastirmaya katilmay1 kabul eden
203 kadin 6gretim elemant ¢alismaya dahil edilmistir. Boylece evrenin %71,9’una ulagilmistir. Veriler Haziran-Temmuz 2001
doneminde toplanmustir. Veri toplama araci olarak arastirmacilar tarafindan hazirlanan tanimlayict bilgi formu ile Saglikli
Yasam Bigimi Davramglar1 Olgegi 11 (SYBDO-II) kullanilmistir. Tanimlayici bilgi formunda yas, medeni durum, aile tipi,
beden kitle indeksi, kronik hastalik varlig1 ve saglik durumunu algilama gibi degiskenlere iliskin sorular yer almistir. SYBDO-
II, toplam 52 maddeden ve kendini ger¢eklestirme, saglik sorumlulugu, fiziksel aktivite, beslenme, kisileraras1 destek ve stres
yonetimi olmak iizere alt1 alt boyuttan olusmaktadir. Olgekten alman yiiksek puanlar saglikli yasam davranislarimn daha iyi
diizeyde oldugunu gostermektedir. Verilerin analizinde SPSS paket programi kullanilmis; tanimlayicr istatistiklerin yan1 sira
bagimsiz gruplarda t testi, tek yonlii varyans analizi, Mann-Whitney U testi ve Kruskal-Wallis testi uygulanmustir. Istatistiksel
anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul edilmistir.

Bulgular

Katilimcilarin yasg ortalamasi 37,9+1,32 yil olup, katilimcilarin bilyiik gogunlugu normal beden kitle indeksine sahiptir. Sigara
kullanim oram1 %39,4, kronik hastalik goriilme orani ise %12 olarak belirlenmistir. Katilimcilarin toplam SYBDO puan
ortalamasi 131,81+17,53 bulunmustur. Bu sonug, kadin 6gretim elemanlarimin saglikli yasam bigimi davraniglarini genel olarak
orta diizeyin iizerinde sergilediklerini gostermektedir. Alt boyutlar incelendiginde en yiiksek puan Kkisilerarasi destek
(26,61£3,57) alt boyutunda elde edilmis, bunu kendini ger¢eklestirme (25,314+3,67) ve beslenme (22,69+4,01) alt boyutlar1
izlemigtir. En diigiik puan ise fiziksel aktivite/egzersiz alt boyutunda (15,74+4,42) bulunmugtur. Yas ve medeni durum
degiskenlerine goére toplam Glgek ve alt boyut puanlar arasinda anlamli farklilik saptanmamigtir. Aile tipine gore yapilan
karsilastirmada g¢ekirdek aile yapisina sahip katilimcilarin egzersiz puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Benzer
sekilde normal beden kitle indeksine sahip 6gretim elemanlarinin egzersiz puanlari fazla kilolu bireylere gére anlaml diizeyde
yiiksektir. Saglik durumunu iyi algilayan katilimcilarin stresle bas etme puanlari daha yiiksek bulunmustur. Akademik unvan
acisindan yapilan degerlendirmede saglik sorumlulugu, beslenme ve toplam SYBDO puanlarinda anlamli farkliliklar
saptanmistir. Ayrica kronik hastaligi bulunan 6gretim elemanlarinin saglik sorumlulugu, kisilerarasi destek ve toplam saglikli
yasam bi¢imi davranisi puanlarinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Sonug ve Tartisma

Aragtirma bulgulari, kadin 6gretim elemanlarinin saglikli yagsam bigimi davraniglarinin genel olarak olumlu diizeyde oldugunu
ancak bu davraniglarin tiim boyutlarda esit dagilmadigini gostermektedir. Katilimcilarin kigilerarast destek, kendini
gergeklestirme ve beslenme alanlarinda daha giiglii davraniglar sergiledikleri, buna karsilik fiziksel aktivite diizeylerinin
yetersiz kaldigi goriilmiistiir. Bu bulgu, akademisyenler {izerinde gergeklestirilen ulusal ve uluslararasi ¢aligmalarla benzerlik
gostermektedir. Akademik yasamin yogun ¢alisma temposu, zaman kisitliligi ve sedanter caligma kosullar fiziksel aktivite
davraniglarini olumsuz etkileyebilmektedir. Caligmada yas ve medeni durum gibi demografik 6zelliklerin saglikli yasam
davraniglar iizerinde belirleyici olmadig goriiliirken, beden kitle indeksi, aile tipi, akademik unvan, kronik hastalik varligi ve
algilanan saglik durumu gibi degiskenlerin bazi alt boyutlarda etkili oldugu belirlenmistir. Ozellikle kronik hastalig1 olan
bireylerin saglik sorumlulugu ve kisilerarasi destek puanlarnin daha yiiksek olmasi, hastalik deneyiminin bireyleri sagliklarini
korumaya yonelik davraniglara yoneltebildigini diisiindiirmektedir. Bununla birlikte arastirmanin verilerinin 2001 yilinda
toplanmis olmasi 6nemli bir sinirlilik olugturmaktadir. Son yillarda akademik yasamda artan performans baskisi, dijitallesme,
uzaktan c¢aligma uygulamalari ve COVID-19 pandemisinin etkileri géz oOniine alindiginda giincel kosullarm saglik
davranislarini farkl bigimlerde etkileyebilecegi degerlendirilmektedir. Buna ragmen giincel literatiir, kadin akademisyenlerin
is-yasam dengesi, bakim yiikii ve akademik iiretkenlik baskis1 gibi sorunlarla kargilasmaya devam ettigini gdstermektedir. Bu
nedenle c¢alisma bulgular gliniimiizde de 6nemini korumaktadir. Sonug olarak, kadin akademisyenlerin dzellikle fiziksel
aktivite davraniglarinin gelistirilmesine yonelik egitim, danismanlik ve kurumsal destek programlarmin planlanmast
onerilmektedir.
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EXTENDED SUMMARY

Purpose and Scope

The examination of health-promoting behaviors is important for enhancing individual quality of life and improving public
health."Nola J. Pender's Health Promotion Model explains the influence of individual characteristics and behavior-specific
cognitive and affective factors on health-promoting behaviors. Academics are considered a special group in terms of health
risks due to heavy workloads, time pressures, and occupational stress. Female academics, in particular, may face various
difficulties in maintaining healthy lifestyle behaviors because they may undertake caregiving responsibilities related to gender
roles in addition to academic responsibilities. This study was conducted to examine the health-promoting behaviors of female
faculty members at Mersin University and the factors influencing these behaviors within the framework of Pender's Health
Promotion Model. The research aims to contribute to the limited literature on the health behaviors of female academics and to
provide data for institution-based health promotion practices.

Design / Methodology / Approach

The study was conducted using a descriptive research design. It was carried out at the Yenisehir Central Campus of Mersin
University and at the Tarsus and Mut VVocational Schools. The population of the study consisted of 282 female faculty members
working at the university. No sampling method was used; instead, it was aimed to reach the entire population, and 203 female
faculty members who agreed to participate were included in the study. Thus, 71.9% of the population was reached. Data were
collected during June and July 2001. A descriptive information form prepared by the researchers and the Health-Promoting
Lifestyle Profile 11 (HPLP-11) were used as data collection instruments. The descriptive information form included questions
related to variables such as age, marital status, family type, body mass index, presence of chronic disease, and perception of
health status. The HPLP-II consists of 52 items and six subdimensions: self-actualization, health responsibility, physical
activity, nutrition, interpersonal support, and stress management. Higher scores obtained from the scale indicate better health-
promoting lifestyle behaviors. Data were analyzed using the SPSS package program. In addition to descriptive statistics,
independent samples t-test, one-way analysis of variance (ANOVA), Mann-Whitney U test, and Kruskal-Wallis test were
applied. The level of statistical significance was accepted as p < 0.05.

Findings

The average age of the participants was 37.94+1.32 years, and the vast majority of participants had a normal body mass index.
The smoking rate was determined to be 39.4%, and the prevalence of chronic diseases was 12%. The average total HPLP score
of the participants was found to be 131.81£17.53. The participants’ mean total HPLP score was 131.81 + 17.53. This finding
indicates that female faculty members generally exhibited health-promoting lifestyle behaviors at a level above the moderate
range. When the subscale scores were examined, the highest mean score was obtained from the interpersonal support subscale
(26.61 £3.57), followed by self-actualization (25.31 + 3.67) and nutrition (22.69 +4.01). The lowest mean score was observed
in the physical activity/exercise subscale (15.74 + 4.42). No statistically significant differences were found in the total scale
scores or subscale scores according to age and marital status. Comparisons based on family type revealed that participants
living in a nuclear family had significantly higher exercise scores. Similarly, faculty members with a normal body mass index
had significantly higher exercise scores than those who were overweight. Participants who perceived their health status as good
demonstrated higher stress management scores. Regarding academic rank, significant differences were identified in the health
responsibility, nutrition, and total HPLP scores. Furthermore, faculty members with chronic diseases had significantly higher
scores in the health responsibility, interpersonal support, and overall health-promoting lifestyle behavior dimensions compared
with those without chronic diseases.

Conclusion and Discussion

The findings of the study indicate that female faculty members generally demonstrate positive health-promoting lifestyle
behaviors; however, these behaviors are not distributed equally across all dimensions. Participants exhibited stronger behaviors
in the areas of interpersonal support, self-actualization, and nutrition, whereas their levels of physical activity were found to be
inadequate. This finding is consistent with both national and international studies conducted among academic populations. The
intensive workload, time constraints, and sedentary working conditions associated with academic life may negatively affect
physical activity behaviors. While demographic characteristics such as age and marital status were not found to be significant
determinants of health-promoting lifestyle behaviors, variables including body mass index, family type, academic rank,
presence of chronic disease, and perceived health status were associated with certain subdimensions of these behaviors. In
particular, the higher health responsibility and interpersonal support scores observed among individuals with chronic diseases
suggest that the experience of illness may encourage individuals to engage in behaviors aimed at protecting and improving
their health. Nevertheless, the fact that the data were collected in 2001 represents an important limitation of the study.
Considering the increasing performance pressure in academia, digitalization, remote working practices, and the effects of the
COVID-19 pandemic in recent years, contemporary conditions may influence health behaviors in different ways. Despite these
changes, current literature indicates that female academicians continue to face challenges related to work-life balance,
caregiving responsibilities, and pressure to maintain academic productivity. Therefore, the findings of the present study
remainrelevant today. In conclusion, the results suggest that educational interventions, counseling services, and institutional
support programs should be developed and implemented to improve the physical activity behaviors of female academicians in
particular. Such initiatives may contribute to enhancing both individual well-being and professional productivity among women
in academia.

the subheadings.
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1. GIRIS

Insanlarin saghig gelistirme davranislarini anlamak ve gelistirmek, yalnizca bireysel yasam kalitesini
artirmakla kalmamakta; ayn1 zamanda toplumlarin saglik harcamalarini azaltmakta ve kronik hastalik
ylikiinii hafifletmektedir. Saglikli yasam davraniglari; bireylerin beslenme, fiziksel aktivite, stres
yonetimi, kisilerarasi iligkiler ve saglik sorumlulugu gibi alanlardaki tutum ve aligkanliklarim
kapsamakta olup, bu davranislarin incelenmesi halk saglig1 arastirmalarinda 6nemli bir yer tutmaktadir
(Laranjo, 2016).

Saghgi gelistirme davramiglarim agiklamak amaciyla akademik alanda sik kullanilan kuramsal
cergevelerden biri olan ve Nola J. Pender tarafindan 1982 yilinda gelistirilen Saglig1 Gelistirme Modeli,
bu c¢aligmanin kuramsal temelini olusturmaktadir. Pender’in modeli, bireyin saglikli davranislari
benimseme motivasyonunu ve bu davranislar etkileyen ¢ok boyutlu faktorleri agiklamayi amaglar.
Model; bireylerin kigisel 6zellikleri, davranisa 6zgii biligssel duygusal siirecleri ve davranig sonuglari
arasinda iliskiler kurarak sagligi gelistiren davranisin olusumunu 6ngoriir. Algilanan yararlar, algilanan
engeller, ozyeterlilik ve sosyal destek gibi davranisa 6zgii faktdrler modelde merkezi bir rol oynar
(Pender, 2013; Bahar, 2014).

Saglig1 gelistirme davranislari, ulusal ve uluslararasi literatiirde farkli sosyodemografik 6zelliklere sahip
bireyler ve cesitli meslek gruplar1 acisindan incelenmistir. Ornegin geng eriskinler (Erdogan ve
Bakirhan, 2025), profesyonel saglik calisanlar1 (Duran vd., 2018), yasl bireyler (Polat ve Kahraman,
2013), dgretmenler (Giirsel vd., 2016; Ors, 2024), hemsirelik ve diger iiniversite dgrencileri (Demir ve
Baydar, 2018; Adana vd., 2019; Doumit vd., 2022; Chao, 2023) ve akademik personel (Hacthasanoglu
vd., 2020) gibi farkli toplum gruplarinda incelenmis ve bu davraniglarin demografik, psikososyal ve
cevresel faktorlerle iliskili oldugu ortaya konmustur.

Kirillgan grup olarak degerlendirilebilecek kadinlarin saglikli yasam bi¢imi davranislari, biyolojik,
psikososyal ve cevresel faktorlerden dogrudan etkilendigi i¢in saglik arastirmalarinda 6zel bir 6nem
tagimaktadir (Walters, 2004, s. 2). Yasam dongiisii boyunca kadinlar gebelik, dogum sonrasi donem ve
menopoz gibi hormonal degisikliklere maruz kalir, dolayisiyla bu siiregler beslenme aligkanliklari,
fiziksel aktivite diizeyi, kemik saglig1 ve kardiyovaskiiler riskleri onemli dlgiide etkiler. Bu baglamda,
menopoz sonrast kadinlar (Rathnayake vd., 2020; Abdelaziz vd., 2022), gé¢men kadinlar (Ahmadi vd.,
2020), hamile kadinlar (Jalili Bahabadi vd., 2020) ve meme kanseri gecirmis kadinlar (DeNysschen vd.,
2015) tizerinde saglikli yasam bi¢imi davranislarini tanimlayan gesitli calismalar bulunmaktadir.
Saglhig1 gelistirme davranmglart arastirilan toplum gruplarindan biri de akademisyenlerdir.
Akademisyenler, mesleki yogunluk, agir is yiikii ve artan stres diizeyleri nedeniyle fiziksel ve psikolojik
saglik riskleri agisindan 6zel bir grup olarak degerlendirilmektedir (Shen ve Slater, 2021, s. 100). Kadin
akademisyenlerde is-yasam dengesi, stres yonetimi ve sagligi koruyucu davranislarin siirdiiriilmesi hem
bireysel saglik hem de mesleki performans i¢in belirleyici rol oynar. Saghg: gelistirme davraniglarinin
benimsenmesi, akademik kadronun verimliligini, motivasyonunu ve yasam kalitesini artirirken, ayni
zamanda &grenciler ve meslektaslar iizerinde de olumlu bir rol model olusturur (Giirsel, Ozbey ve
Giizel., 2016; Duran vd., 2018) Universitede gorev yapan kadin akademisyenlerin saghig gelistirme
davraniglarinin incelenmesi; hem bireysel saglik ve yasam kalitesinin degerlendirilmesi hem de kurum
temelli saglk gelistirme politikalarmin olusturulmasina katki saglayacak verilerin elde edilmesi
acisindan onemlidir. Mevcut literatiir, kadin akademisyenlerin saglikli yasam davraniglarmi etkileyen
demografik, psikososyal ve cevresel faktorlerin tanimlanmasinin, bu gruba yonelik stratejilerin
gelistirilmesi ve uygulamaya konmasi igin gerekli oldugunu gostermektedir (Giirsel vd., 2016; Duran
vd., 2018; Ozdemir vd., 2023; Isik vd., 2025) Bu galisma, Mersin Universitesi'ndeki kadm Ogretim
elemanlarinin saglhigi gelistirme davraniglari ve etkileyen etmenleri Pender'in Sagligi Gelistirme Modeli
(1982) ¢ergevesinde incelemek, saglig1 gelistirme davraniglari iizerinde dogrudan ve dolayli etkisi olan
faktorleri agiklamak amaci ile tanimlayici olarak yapilmistir.

Verilerin toplandigr donemin iizerinden zaman geg¢mis olmasina ragmen, gilincel literatiir kadin
akademisyenlerin hala is yasam dengesi, bakim yiikii ve akademik tiretim baskis1 gibi yapisal sorunlarla
karsilastigini gostermektedir (Siimer ve Eslen-Ziya, 2023; Ramezani, Azizi ve Siri, 2026; Ozatesler,
Celik ve Yurttagsen, 2023). Tiirkiye ve diger iilkelerde yapilan arastirmalar, kadinlarm toplumsal
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cinsiyete dayali roller nedeniyle ev ici bakim yiikii ile akademik sorumluluklar1 bir arada yiiriitmede
daha fazla zorluk yasadigin1 ve bunun akademik yasam kalitesi ile tiretkenligi olumsuz etkiledigini
ortaya koymaktadir (Ozatesler, Celik ve Yurttasen, 2023). Kiiresel sistematik incelemeler, kadinlarin
akademik {tiretkenliginin esit firsatlar saglandiginda erkeklerle benzer olabilecegini, ancak kaynak,
mentorluk ve kurumsal destek eksikliginin bu tiretkenligi engelledigini vurgulamaktadir (Ramezani,
Azizi ve Siri, 2026). Ayrica akademik kiiltiirde uzun ¢aligma saatleri ve bakim emeginin gériinmezligi,
kadinlarin is ve aile ¢atismasini daha yogun yasamasina yol agmaktadir (Stimer ve Eslen-Ziya, 2023).
Bu veriler, arastirma yapilan donem ile giiniimiiz arasinda kadin akademisyenlerin karsilagtigi temel
esitsizliklerin biiylik olglide siirdiigiinii ve c¢alismanin giincelligini ve Onemini korudugunu
gostermektedir. Dolayisiyla, ¢aligma kadin akademisyenlerin sagligi gelistirme davranislarina iliskin
sinirli literatiire katki saglamakta ve ileride yapilacak arastirmalar icin temel bir cer¢eve sunmaktadir.

2. GEREC YONTEM

2.1 Arastirmanin yeri

Calisma Mersin Universitesi Yenisehir Merkez Kampiisii ve Tarsus Meslek Yiiksekokulu, Mut Meslek
Yiiksekokulunda yapilmistir.

2.2. Evren ve 6rneklem

Arastirmanin yapildig1 tarihte Mersin Universitesi’nde toplam 627 dgretim elemani goérev yapmakta
olup, bunlarin 282’si kadindir. Orneklem se¢imi yapilmamus, tiim Ogretim elemanlarina ulusmak
hedeflenmistir. Arastirmaya katilmay1 kabul eden 203 6gretim iiyesi calismaya dahil edilmistir. Evrenin
%71,9’una ulagilmstir.

2.3 Veri toplama araglari

Tammlayici bilgi formu: Sosyodemografik veriler, viicut kitle indeksi durumlari, kronik hastalik
durumlari gibi verileri sorgulayan 13 soru bulunmaktadir.

Saghikh yasam bicimi davramslar olcegi (SYBDO): Walker tarafindan 1987 yilinda gelistirilen
Olcek, 1996 yilinda yeniden gézden gegirilerek revize edilmis ve Saglikli Yasam Bigimi Davraniglar
Olgegi 11 adin1 almustir (Walker et al., 1987). Olgegin Tiirkge uyarlamasi Bahar vd., (2008) tarafindan
yapilmistir. Olgek, 52 maddeden ve alti alt boyuttan olusmakta olup 4’lii Likert tipi olarak
puanlanmaktadir. Alt boyutlari; manevi gelisim, kisilerarasi iligkiler, beslenme, fiziksel aktivite, saglik
sorumlulugu ve stres yonetimidir. Olgekten almabilecek toplam puan 52 ile 208 arasinda degismekte
olup, yliksek puan saglikli yasam bi¢imi davraniglarinin daha iyi diizeyde oldugunu gostermektedir.
Olgegin toplam Cronbach alfa giivenirlik katsayis1 0.92, alt boyutlara iliskin Cronbach alfa degerleri ise
0.79 ile 0.87 arasinda degismektedir.

2.4 Bagimh bagimsiz degiskenler

Arastirmada bagimsiz degiskenler, katilimcilarin tanimlayici 6zellikleri kapsaminda ele alinmig olup;
yas, aile tipi, akademik statii, beden kitle indeksi ve saglik durumunu algilama, kronik hastalik durumu
bagimsiz degiskenler olarak belirlenmistir. Bagimli degiskenler ise saglig1 gelistirme davranislari ve bu
davraniglarin alt boyutlaridir. Veriler arastiricinin kendisi tarafindan goézlem altinda yanitlama seklinde
toplanmustir. Veriler Haziran- Temmuz 2001 yilinda toplanmustir.

2.5 Verilerin degerlendirilmesi

Arastirmadan elde edilen veriler, SPSS istatistiksel paket programi kullamlarak analiz edilmistir.
Tanimlayici istatistikler; sayi, yiizde, ortalama ve standart sapma ile sunulmustur. Siirekli degiskenlerin
normal dagilima uygunlugu Kolmogorov—Smirnov testi ile degerlendirilmistir. Normal dagilim gosteren
verilerin analizinde bagimsiz gruplar icin t testi ve tek yonlii varyans analizi (ANOVA), normal dagilim
gostermeyen verilerin analizinde ise Mann-Whitney U ve Kruskal-Wallis testleri kullanilmustir.
Bagimsiz degiskenler ile sagligi gelistirme davraniglari ve alt 6l¢ek puanlar arasindaki iligkiler uygun
korelasyon analizleri ile incelenmistir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul edilmistir.
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3. BULGULAR

Ogretim elemanlarmin yas ortalamasi 37,9 + 1,32 olarak bulunmustur. Katilimeilarin %23,2’si (47 kisi)
yardimc1 dogent, %70°1 boya gore uygun kilodadir. Sigara igenlerin oran1 %39,4 (80 kisi), kronik
hastalig1 olanlarin oran1 %12 (25 kisi) olarak saptanmistir. Ayrica, katilimcilarin %3,9u (8 kisi) saglik
durumlarini koétii olarak algilamaktadir.

Tablo 1. Ogretim Elemanlarmin SYBDO ve Alt boyutlarina Gore Puan Ortalamalarinin Dagilimi (n=203)

isaretlenen
Alt Ust . madde
Alt boyutlar Deger Min. Max. Ortalama Std. Sapma ortalamasi *
X-SD
Kisilerarasi 9-36 18 36 26,61 357 2,95+0,74
destek
Beslenme 9-32 14 34 22,69 4,01 2,52+0,99
Saghk 9-36 13 34 2155 4,40 2,39+0,80
sorumlulugu
Egzersiz 8-32 8 32 15.74 4,42 1,96+0,83
Stresle basetme 8-32 11 31 19,89 3,70 2,48+0,84
Kendini . 9-36 14 35 2531 3,67 2,81+0,78
gerceklestirme
Toplam SYBDO  52-208 96 193 131,81 17,53 2,53+0,83

*SYBDO sorularima verilen yamtlar 1. Asla, 2. Bazen, 3. Sik sik,4. Diizenli olarak degerlendirilmistir. Isaretlenen madde ortalamalar Slgege
verilen yanitlar {izerinden hesaplanmustir.

Ogretim elemanlarmin SYBDO ve alt boyutlarina ait puan ortalamalar1 Tablo 1’de sunulmustur. Buna
gore Ogretim elemanlarmin toplam SYBDO puan ortalamasi 131,81+17,53 olup, isaretlenen madde
ortalamasi 2,5340,83 olarak bulunmustur.

Alt boyutlar incelendiginde, en yiiksek ortalama puanin kisilerarasi destek alt Slgeginde oldugu
(26,61+3,57; madde ortalamasi: 2,95+0,74), bunu kendini gerceklestirme (25,3143,67; 2,81+0,78) ve
beslenme (22,69+4,01; 2,52+0,99) alt boyutlarinin izledigi goriilmektedir. En diisiik ortalama puanin ise
egzersiz alt olgeginde oldugu (15,7444,42; madde ortalamasi: 1,96+0,83). Saglik sorumlulugu
(21,55+4,40; 2,39+0,80) ve stresle bas etme (19,89+3,70; 2,48+0,84) alt boyutlar1 ise orta diizeyde
puanlanmuistir.
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Tablo 2. Ogretim Elemanlarinin Baz1 Degiskenlere Gére SYBDO Toplam Puani ile Alt boyutlarinin

Puan Ortalamalarinin Dagilimi

Kendini Saghk Egzersiz Beslenme Kisileraras1  Stresle Toplam
gerceklestirme sorumlulugu Destek basetme SYBDO
X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS
Yas
20-29 26,19+3,27 21,6544,64  14,6543,84 21,76+4,11  26,65%3,59  19,97+3,81  130,86+14,54
30-39 24,70+3,97 20,9844,40  15,0043,82 22,19+4,10  26,19+3,58  19,31+3,66 128,3719,30
40-49 252643,78 2233+4,58  16,87+5,00 23,13x4,71  27.0483.91  20,3943,69  135,0218,64
50-59 25,57+3,72 21374498  16,11+4,92 23,17+2,96  27.23%3,79  20,00£3,99  133,46%19,50
60 v iistii 25,1743,45 21,4343,08  16,30+4,39 23,63+3,54 2597272 19,83+341 132,33%13,09
degeri FOB FOS4  FISL P12l Loe pog poe
b deg P 0,52 P 0,74 P 0,18 P 0,30 ’ ’ :
Medeni d
Evli 25,4443 74 21,88+4,39 159144,92 22,94+44.02  26,56+339  19,5843,69 1323179
Bekar  25,2243,66 21,21+4,44 15,56+3,52 22,46+4,02  26,6+83,75  20,154£3,73  131,2+17.4
P deseri 10,44 1,08 10,56 10,84 0,80 t1,31 10,45
8 P 0,66 P 0,28 P 0,57 P 0,40 P 0,93 P 0,27 P 0,65
Aile tipi
Cekirdek 25,3143,73 21756449  16.03£4,49 22.84+4.06  26,6143,66  20,0143,78  132,50+18,2
Diger 252443 41 20,7243,87  1424+4,12 21,78+393  26,66+2,97  18,96+321 127,63+13,44
p degeri 0,10 11,22 t2,11 11,36 0,80 1,47 t1,16
P 0,92 P 0,22 P 0,03 P 0,17 P 0,93 P 0,18 P 0,14
Beden
. Kitle
Indeksi
Normal 25,1543,66 21,6944,53  16,04+4,51 22,73+421  26,49+3,56  20,0243,84 132,13+18,38
Sisman/ 26,03+3,73 20,94+3,70 14394374 22534295  27,174#3,59  19,3142,96 130,04+13,01
F.kilo
degeri 1,29 0,91 2,04 10,27 1,02 t1,65 0,54
b deg P0,19 P 0,35 P 0,04 P0,78 P 0,30 P 0,29 P 0,58
Saghk D.
Algilama .
Cok iy 25,3943,68 21604442 15814444 227 +4.04
fiyi PI7ES SO PO L5 HES 26,65+3,54  20,043,69 132,21+14,64
Kaotii 23,2543,15 20,5+4,03 142543,84 21254286  2563%434 1738432 122,3+15,08
deser Z1,52 20,82 Z0,95 Z0,96 20,38 zZ171 Z1,45
p degerl P0,13 P 0,41 p 0,34 p0,33 p0,37 p 0,04 p0,14

F; Varyans analizi, t: iki ortalama arasindaki farkin dnemlilik testi, Z; Man Whitney U Testi
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Ogretim elemanlarinin bazi degiskenlere gére SYBDO toplam puani ile alt boyutlarmin puan
ortalamalarinin dagilimi Tablo 2°de gosterilmistir. Ogretim elemanlarmin SYBDO toplam ve alt 6lgek
puanlari, yas gruplar1 ve medeni duruma gore karsilastirildiginda, istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamistir (p>0,05). Aile tipine gore yapilan analizde, egzersiz alt dlgegi puani ¢ekirdek ailede
yasayan Ogretim elemanlarinda daha yiiksek bulunmus ve gruplar arasindaki fark istatistiksel olarak
anlamhidir (t=2,11; p=0,03). Diger alt boyutlar ve toplam SYBDO puani agisindan gruplar arasinda
anlaml1 fark yoktur (p>0,05). BKi gruplarina gére yapilan karsilastirmada, egzersiz alt dlgegi puan
normal Beden Kitle Indeksi (BKi) grubunda daha yiiksek bulunmus ve fark istatistiksel olarak
anlamlidir (t=2,04; p=0,04). Kendini ger¢eklestirme, saglik sorumlulugu, beslenme, kisilerarasi destek,
stresle bag etme ve toplam SYBDO puani agisindan gruplar arasinda anlamli fark yoktur (p>0,05).
Saglik durumunu algilama degiskenine gére yapilan analizde, stresle bas etme alt 6lgegi puani saglik
durumunu ¢ok iyi/iyi olarak algilayan 6gretim elemanlarinda daha yiiksek bulunmus ve fark istatistiksel
olarak anlamhdir (Z=1,71; p=0,04). Diger alt boyutlar ve toplam SYBDO puami agisindan istatistiksel
olarak anlaml1 bir fark yoktur (p>0,05).

Tablo 3. Ogretim Elemanlarinin Baz1 Degiskenlere Gére SYBDO Toplam Puani ile Alt Boyutlarinin

Puan Ortalamalarinin Dagilimi (Devam)

Kendini Saghk Egzersiz Beslenme Kisileraras1  Stresle Toplam
gerceklestirme sorumlulugu Destek basetme SYBDO
X+SS X+SS X£SS X£SS X+SS X+SS x+SS
Unvan
Yrd
Dog/Dog 24,80+3,44 20,65+4,02  15,78+4,49 22,75+4,01 25834344  20,16+3,76 130,86+14,54
Prof
Opr. Gor 26,2143,68 23,7043,94  16,73+3,87 24,67+3,02  27,70£343  19,30+3,90  128,37%19,30
Okut/Uz. 25,09+3,16 21,5743,26  1530+4,15 22,7043,02  26,96+2,65  21,1742,98  135,02%18,64
Ars Gér. 24,99+3,68 20,74+4,51  14,69+44,00 21,31+3,83  25.96+3.40  19,25+3,61  133,46%19,50
degeri F122 F 4,48 F176 F 6,08 F 2,80 F 1,99 F 393
P deg P 0,30 P 0,005 P 0,15 P 0,001 P 0,05 PO,11 P 0,009
Kron. H.
Yok 25,1643,56 21,33+4,30 15,5554,17  22,53+4,02 26424351  19,76+3,69 1323179
Var 26,4+4,44 23,16+4,85 17,16£5,86  23,84+4,02 27,96+3,82  20,88+429  131,2%17.4
P deseri 11,58 t1,95 t1,71 t1,52 t2,03 11,42 t2,43
s PO,11 P 0,05 P 0,08 P0,12 P 0,04 P 0,15 P 0,02

F; Varyans analizi, t: iki ortalama arasindaki farkin 6nemlilik testi

Ogretim elemanlarinin unvanlarina gére SYBDO alt boyutlarindan saglik sorumlulugu (F=4,48;
p=0,005), beslenme (F=6,08; p=0,001) ve toplam SYBDO puam (F=3,93; p=0,009) agisindan
istatistiksel olarak anlamli fark saptanmistir. Diger alt boyutlarda unvanlara gore anlamli bir fark
bulunmamistir (p>0,05). Kronik hastalik varligina goére yapilan karsilagtirmada, saglik sorumlulugu
(t=1,95; p=0,05), kisileraras1 destek (t=2,03; p=0,04) ve toplam SYBDO puam (t=2,43; p=0,02)
acisindan gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenmistir. Diger alt boyutlarda kronik
hastalik varligina gore anlamli bir fark bulunmamaistir (p>0,05).

4. TARTISMA

Ogretim elemanlarinin toplam SYBDO puan ortalamasi 131,81+17,53 olup, isaretlenen madde
ortalamasi 2,53+0,83 olarak bulunmustur. Bu deger, katilimcilarin saglikli yagsam bi¢imi davraniglarini
orta diizeyin iizerinde sergilediklerini gostermektedir. Literatiirde, akademik personel arasinda saglik
davraniglarinin genellikle orta (Farokhzadian vd., 2018; Hacihasanoglu vd., 2020) veya diisiik (Al-
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Sayegh vd., 2020; Dargahi vd., 2022) diizeyde oldugunu gostermektedir. Ancak bu calismada elde
edilen gorece yiiksek SYBDO puanlari, verilerin 2001 yilinda toplanmis olmasiyla iliskili olabilir.
Yiiksekogretim sistemlerinde son yillarda gdzlenen doniisiim; artan performans beklentileri, yayn
baskis1 ve is yiikii yogunlasmasi ile karakterizedir. Bu degisimlerin akademisyenlerde kronik is stresi
ve tilkkenmislik diizeylerini artirdigi, fiziksel ve psikolojik iyilik halini olumsuz etkiledigi ve buna baglh
olarak saglikli yasam davraniglarim siirdiirmeyi zorlastirdig1 bildirilmektedir (Guthrie vd., 2017; Cao
vd., 2024). Ayrica dijitallesmenin yayginlasmasiyla birlikte sedanter yasam tarzinin artmasi ve ekran
maruziyetinin ylikselmesi, fiziksel aktivite diizeylerinde azalma ve uyku diizeninde bozulma ile
iliskilendirilmektedir (He vd., 2025; Biddle vd.,2017). Bunun yani sira, COVID-19 pandemisi
sonrasinda yapilan c¢alismalarda bireylerin fiziksel aktivite diizeylerinde azalma ve saglikli yasam
davraniglarinda gerileme oldugu bildirilmektedir (Stockwell et al., 2021; Cui vd., 2023). Bu baglamda,
mevcut bulgular gegmis donemin daha diisiik stres diizeyi ve daha az sedanter yasam kosullarim
yansitiyor olabilir.

Alt boyutlara verilen yanitlar incelendiginde, en yiiksek ortalama puanin kisileraras1 destek alt 6lceginde
oldugu (26,61£3,57; madde ortalamasi: 2,95+0,74), bunu kendini gergeklestirme (25,31£3,67;
2,81+0,78) ve beslenme (22,69+4,01; 2,52+0,99) alt boyutlarinin izledigi goriillmektedir. Bu bulgular,
Ogretim elemanlariin sosyal destek algis1 ve kisisel gelisim alanlarinda gorece daha olumlu saglik
davranislarina sahip olduklarini diisiindiirmektedir. En diisiik ortalama puanin ise egzersiz alt 6lgeginde
oldugu (15,74+4,42; madde ortalamast: 1,96+0,83). Bu durum, 6gretim elemanlarinin fiziksel aktiviteye
yonelik saglikli yasam davranislarimin  diger alt boyutlara kiyasla daha yetersiz oldugunu
gostermektedir. Saglik sorumlulugu (21,55+4,40; 2,39+0,80) ve stresle bas etme (19,89+3,70;
2,48+0,84) alt boyutlar1 ise orta diizeyde puanlanmistir. Literatiirde farkli yillarda gergeklestirilen
caligmalar benzer bir egilime isaret etmektedir. Farokhzadian vd. (2018) ile baglayan bulgular, daha
sonraki yillarda Hacihasanoglu vd. (2020), Al-Sayegh vd. (2020), Senbakar, K. (2021) ve Dargahi vd.
(2022) galismalarinda da benzer sekilde rapor edilmistir. Bu ¢aligmalarda fiziksel aktivite alt boyutunun
diger saglikli yagsam davraniglarina goére daha diisiik puan aldigi, buna karsin beslenme ve kisilerarasi
destek alanlarinda daha yiiksek puanlarin gézlendigi belirtilmektedir. Mevcut ¢alismanin bulgulari da
literatiirdeki bu egilimle paralellik gostermektedir. Bu durum, bireylerin fiziksel aktiviteyi
siirdiirmelerini zorlagtiran zaman kisitliligi, yogun calisma temposu ve ¢evresel olanaklarin sinirlilig
gibi faktorlerle agiklanabilirken; beslenme ve kisilerarasi destek davraniglarinin giinliik yasam
rutinlerine daha kolay entegre edilebilmesi bu alanlarda daha yiiksek puanlarin goriilmesine katki
saglayabilir. Yillar i¢erisinde 6gretim elemanlarinin saglikli yasam davraniglar1 dagiliminda belirgin bir
degisim olmadigi sdylenebilir. Ancak mevcut ¢aligmada kisilerarast destek ve kendini gerceklestirme
puanlarinin gorece yliksek bulunmasi, érneklemin akademik ¢evrede bulunmasi ve sosyal etkilesim
olanaklarmin daha fazla olmasi ile agiklanabilir. Bu yoniiyle calisma, 6gretim elemanlarinda fiziksel
aktivitenin artirilmasia yonelik miidahalelerin halen 6ncelikli bir gereksinim oldugunu bir kez daha
ortaya koymaktadir. Nitekim 6z yeterlilik temelli egitim miidahalesinin 6gretmenlerin saglig: gelistirici
yasam tarzi davranislar1 {izerindeki etkisini inceleyen yar1 deneysel bir calismada, miidahale sonrasi tiim
alt boyutlarda (manevi gelisim, saglik sorumlulugu, kisilerarasi iligkiler, stres yonetimi, fiziksel aktivite
ve beslenme) anlamli artislar oldugu bildirilmistir (p=0,001). Bu sonuglar, saglikli yasam
davraniglarinin yalnizca bireysel tercihlerle sinirli olmadigini, ayni zamanda egitimsel ve davranig
degisikligine yonelik miidahalelerle gelistirilebilecegini ortaya koymaktadir (Abbasi vd., 2021). Bu
baglamda, calismamizda fiziksel aktivitenin en zayif alan olarak belirlenmesi, bu alana yonelik
miidahalelerin gerekliligini desteklemektedir.

Bu galismada 6gretim elemanlarimin SYBDO toplam puani ve alt dlgek puanlarinin yas ve medeni
durum degiskenlerine gore farklilik gostermemesi, saglikli yasam davraniglarinin bu grupta demografik
ozelliklerden bagimsiz olarak benzer diizeyde sergilendigini diisiindiirmektedir. Literatiirde 6gretim
elemanlarinin yas ve medeni durumun saglik davramiglarini etkiledigi calismalar da mevcuttur
(Hacthasanoglu vd., 2020; Dargahi vd., 2022). Bu farkliligin nedeni son yillarda sagligi gelistirme
yaklasimlarinin yayginlagmasi, bireysel saglik farkindaliginin artmasi, isyeri sagligi uygulamalaridaki
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gelismeler ve akademik calisma kosullarindaki degisimler, akademik personelin saglik davranislarini
zaman i¢inde etkilemis olabilir.

Aile tipine gore yapilan degerlendirmede yalnizca egzersiz alt dlgeginde anlamli fark saptanmasi,
cekirdek aile yapisinin daha diizenli giinliik rutinler ve zaman ydnetimi acisindan fiziksel aktivite
davranisini destekleyebilecegini diisiindiirmektedir. Ancak diger alt boyutlarda fark bulunmamasi, aile
yapisinin saglikli yasam davraniglarinin tiim boyutlar {izerinde tek basina belirleyici olmadigin
gostermektedir. BKI gruplarina gore egzersiz alt 6lgeginde saptanan anlamli fark, normal BKi’ ye sahip
bireylerin fiziksel aktivite diizeylerinin daha yiiksek oldugunu gosteren calismalarla paralellik
gostermektedir (Hansen vd., 2013; Cicek vd., 2025). Bununla birlikte, diger alt boyutlarda anlamli fark
bulunmamasi, saglikli yasam davraniglarinin yalnizca beden agirligi iizerinden agiklanamayacagini ve
cok boyutlu bir yapr1 sergiledigini diisiindiirmektedir. Saglik durumunu algilama degiskenine gore stresle
bas etme alt dlgeginde anlamli fark bulunmasi, bireyin 6znel saglik algisi ile psikolojik bag etme
becerileri arasindaki iligkiyi ortaya koymaktadir. Kendini saglikl algilayan bireylerin stresle daha etkili
bas edebildigi, algilanan saglik durumunun davranigsal ve psikososyal siirecler iizerinde onemli bir
belirleyici oldugu literatiirde vurgulanmaktadir (Faraji ve Ghodsbin, 2023). Ogretim elemanlarinin
unvanlarina gore saglik sorumlulugu, beslenme ve toplam SYBDO puani acgisindan anlamli fark
bulunmasi, akademik unvanla birlikte saglik farkindaligi ve saglikla iligkili sorumluluk algisinin
artabilecegini diisiindiirmektedir. Buna karsin diger alt boyutlarda fark saptanmamis olmasi, bu
davraniglarin unvandan ziyade bireysel yasam tarzi ve c¢evresel etmenlerle iligkili olabilecegini
gostermektedir. Pender (2013), bireyin egitim diizeyi ve biligsel kaynaklarinin saglik sorumlulugu ve
beslenme davranislarini dogrudan etkiledigini; mesleki deneyim ve bilgi diizeyinin artmasinin sagligi
gelistirici davranislar1 giliclendirdigini vurgulamaktadir. Kronik hastalik varligina gore saglik
sorumlulugu, kisilerarasi destek ve toplam SYBDO puanlarinin daha yiiksek bulunmas: ise, kronik
hastaligi olan bireylerin sagliklarim1 koruma ve siirdiirmeye yonelik davranislart daha fazla
benimsediklerini ve sosyal destek kaynaklarin1 daha etkin kullandiklarini diistindiirmektedir. Diger alt
boyutlarda anlaml fark bulunmamasi, kronik hastalik varliginin tiim saglik davraniglarini esit diizeyde
etkilemedigini gostermektedir. Yapilan bir calismada kronik hastalik varliginin bireyleri saglik
sorumlulugu almaya, diizenli izlem yapmaya ve sosyal destek sistemlerini daha etkin kullanmaya
yonelttigini belirtmektedir (Wang vd., 2025)

5. SONUC

Sonug olarak bu ¢alismada 6gretim elemanlarinin saglikli yasam bi¢imi davraniglarinin genel olarak
orta diizeyin iizerinde oldugu, ancak bu durumun alt boyutlar arasinda homojen dagilmadig:
goriilmiistiir. Ozellikle kisileraras1 destek, kendini gerceklestirme ve beslenme alanlarinda daha olumlu
davranislar sergilenirken, fiziksel aktivite en zayif alan olarak 6ne ¢ikmistir. Yas, medeni durum ile
Olcek puanlar1 arasinda anlamli fark bulunmamistir. Beden kitle indeksi, aile tipi, akademik unvan,
kronik hastalik durumu ve saglik durumunu algilama gibi faktorler agisindan anlamli farkliliklar
saptanmistir. Kronik hastalik varligina sahip 6gretim elemanlarinda saglik sorumlulugu, kisilerarasi
destek ve toplam SYBDO puanlarinin daha yiiksek bulunmasi ise, hastalik deneyiminin bireyleri
sagliklarini koruma ve siirdiirmeye yonelik daha bilingli davraniglara yonelttigini gostermektedir.
Bulgular, akademik personelin ozellikle fiziksel aktivite agisindan desteklenmesi gerektigini
gostermektedir. Bununla birlikte, verilerin 2001 yilina ait olmasi nedeniyle sonuglar donemsel kosullar
cergevesinde degerlendirilmelidir. Giincel literatiir, fiziksel aktivite yetersizliginin giliniimiizde de
o6nemli bir halk sagligi sorunu olmaya devam ettigini gostermekte olup, akademik yasamda artan is
yiiki, dijitallesme ve COVID-19 pandemi siirecinin sedanter davraniglar artirdigi bildirilmektedir. Bu
nedenle bulgular, donemler aras1 degisen yasam ve ¢alisma kosullart baglaminda yorumlanmalidir. Bu
calismanin temel smirliligi, verilerin 2001 yilinda toplanmis olmasidir. Bu durum, sonuglarin giincel
calisma ve yasam kosullar1 ile dogrudan karsilastirilmasini ve genellenmesini sinirlamaktadir. Bununla
birlikte, giincel literatiir kadin akademisyenlerin is-yasam dengesi, bakim yiikii ve akademik {iretim
baskist gibi yapisal sorunlarla karsilasmaya devam ettigini gostermektedir. Bu agidan
degerlendirildiginde, c¢alismanin kadin akademisyenler {izerinde yiiriitilmiis olmasi bulgularin
giincelligini ve 6nemini korumasini saglamaktadir. Ozellikle toplumsal cinsiyete dayali esitsizliklerin
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stirekliligi goz Oniine alindiginda, elde edilen bulgularin giiniimiiz akademik baglaminda da anlamli
oldugu sdylenebilir. Dolayisiyla ¢alisma, kadin akademisyenlerin sagligi gelistirme davraniglarina
iligkin literatiire katki sunmakta ve gelecekte yapilacak arastirmalar i¢in yol gosterici bir ¢ergeve
olusturmaktadir.
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