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Universite Ogrencilerinde Fiziksel Aktivite, Obezite ve Uyku Kalitesi Arasindaki Iliski

The Relationship Between Physical Activity, Obesity and Sleep Quality in University
Students

Mesut ARSLAN,! Cengiz TASKAYA, ?Basak KAVALCI?

OZ

Amag: Bu aragtirma, bir tiniversitenin, saglik hizmetleri meslek yiiksekokulu 6grencilerinin fiziksel
aktivite, obezite ve uyku kalitesi arasindaki iligkinin arastirilmasi amaciyla planlandi.

Gerec ve Yontem: Caligmamiza Giniversitenin, saglik hizmetleri meslek yiiksekokulunda egitim goren
ve ¢alismaya goniillii olarak katilan 6grenciler alindi. Caligmaya katilacak olan goniilliilere demografik
bilgiler, Pittsburg Uyku Kalitesi Olgegi ve Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketinden (Kisa) olusan bir
degerlendirme formu ile verilerin toplanmasi planlandi.

Bulgular: Calismaya 75’1 erkek (%27.2), 201’i kadin (%72.8) olmak iizere 276 kisi katildi
Katilimcilarin yas ortalamast 19.82+1.93 idi.

Sonug: Erkeklerde fiziksel aktivite diizeyinin daha yiiksek (p=0.000) oldugu tespit edilirken, cinsiyete
gore uyku kalitesi arasinda anlaml (p=0.445) bir farklilik tespit edilmedi.

Anahtar Kelimeler: Fiziksel Aktivite; Obezite; Uyku kalitesi

ABSTRACT

Aim: In this study, it was planned to investigate the relationship between physical activity, obesity and
sleep quality of University Health Services Vocational School students.

Method: The students who were educated in Vocational School of Health Services of University and
voluntarily participated in the study were included. It was planned to collect data with an evaluation
form consisting of demographic information, Pittsburg Sleep Quality Scale and International Physical
Activity Questionnaire (Short) for volunteers to participate in the study.

Result: 276 people participated in the study, 75 of them male (27.2%) and 201 of them were female
(72.8%). The average age of participants was 19.82 +1.93.

Conclusion: When the level of physical activity in males was found to be higher (p = 0.000), there was
no significant difference (p = 0.445) between sleep quality according to sex.
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Giris

Giliniimiizde halk saghg bakis acis1 ile
hastaliklarin tam ve tedavisinden ¢ok sagligin
korunmas1  ve  gelistirilmesi  {izerinde
durulmaktadir (1). Saglk ile fiziksel aktivite
arasinda yakin bir iligki bulunmaktadir. Tiim
diinyada oliimlerin en biiylik dordiincii sebebi
olan inaktivite ekonomik, saglik, sosyal ve
cevresel acidan kotii sonuglar doguran evrensel
bir problem olarak degerlendirilmelidir (2).
Fiziksel aktivite aligkanhigimmin, sagligin
korunmasinda ve yasam kalitesinde dnemli rol
oynadigin1 gosteren birgok arastirma sonucu
olmasina ragmen hizli gelisen teknoloji hem
giinlik islerde, hem de isyerindeki fiziksel
aktivite diizeyinin diismesine sebep olmaktadir.
Fiziksel aktivite diizeyindeki bu azalma obezite,
insiiline bagimli olmayan diabet, koroner kalp
hastaligi, osteoporoz ve bazi kanser tiirlerinin
goriilme  riskini  artirmaktadir.  Fiziksel
uygunluk; yorulmadan, uyanik ve istekli bir
sekilde giinliik isleri yapabilme kabiliyeti ve
bos zamanlar1 degerlendirmedeki ve ansizin
cikabilecek olaylardaki ortaya konan enerji
seklinde agiklanmistir. Fiziksel uygunluk
saglikla ilgili ve performansla ilgili fiziksel
uygunluk parametreleri olarak iki ana baslk
olarak incelenir. Saglkla ilgili fiziksel
uygunluk  parametreleri;  kardiorespiratuar
uygunluk, kassal endurans, kuvvet, esneklik ve
viicut kompozisyonlar1 olarak tanimlanir (3)
Yapilan kesitsel ¢alismalarda, fiziksel uygunluk
diizeylerinin  fiziksel olarak aktif olan
yetiskinlerde inaktif yasitlarma goére daha
yiiksek oldugu, bazi ¢aligmalarda ise fiziksel
uygunluk  diizeyi ile fiziksel aktivite
aligkanliginin  diisik olmasit 6lim riskini
artirdig1 gosterilmektedir. Bu sebeple bireylerde
fiziksel aktivite diizeyini arttirmak igin bos
vakitlerinde orta ve/veya siddetli aktiviteler de
bulunmalar1 tavsiye edilmekte ve fiziksel
aktivite diizeyleri ile ilgili bilgilendirmek i¢in
fiziksel aktivite diizeylerinin tespit edilmesi
gerekmektedir (4-7). Yeterli diizeyde ve diizenli
fiziksel  aktivitenin = gerceklestirilmemesi
beraberinde biiylik pek ¢ok sorun getirmektedir.
Bu sebeple, ulusal ve uluslararasi halk sagligi
Onerilerinin biiylik bir bolimi, aktif yasam
tarzinin 6nemli oldugu iizerinde durmaktadir.
Amerikan Diyetisyenler Birligi ile Amerikan
Spor Hekimleri Birligi (ACSM), bireylerin
haftamin her giinii veya ¢ogu giinii en az 30
dakika orta diizey siddette aktivite yapmasini
onermektedir (8).
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Viicutta normalden fazla yag dokusu
olarak ifade edilen obezite, genetik ve ¢evresel
faktorler nedeniyle gelisen kronik ve ciddi bir
hastaliktir (9). Cinsiyet, yas, kisilerin fiziksel
aktivite  diizeyi, beslenme aligkanliklari,
sigaray1 kullanimu, alkol tiiketimi, baz1 genlerde
olusan mutasyonlar ve dogum sayisi obezite
gelisimini  etkileyen Onemli  faktorlerdir.
Tiirkiye toplumunun obez oram %30’dan
fazladir (10). Kronik hastaliklarin bir¢ogunun
obeziteyle yakin iligkisi  oldugu ileri
siiriilmektedir (10). Bu nedenle obezite ve
komplikasyonlarinin  dogru  tedavisi  igin
obeziteye sebep olan durumlarin tespit edilmesi
biiyiik 6nem arz etmektedir. Kisilerde obezite
durumunun tespiti i¢in boy ve kilo kullanilarak
bulunan ~ VKI  (viicut  kitle  indeksi)
kullanilmaktadir. Viicut yag orani arttikga VKI
de artar. Bu kriterlere gére VKI degeri 18-25
arasinda olan bireyler ‘normal’ , 25-30 arasinda
olan bireyler ‘kilolu’, 30 ve iizeri olan bireyler
ise ‘obez’ olarak kabul edilmektedir (9).

Uyku; Kisilerin duyusal veya baska
uyaranlarla geri dondiiriilebilen bilingsizlik
halinde olmasidir. Fiziksel, ruhsal ve sosyal
bir¢ok rahatsizlikla iliskili oldugu diisiniilen
uyku bozukluklari, diinyada olduk¢a yaygin
goriilmektedir. ABD’de niifusun yaklagsik
%50’si belirli donemlerde uyku bozuklugundan
sikayet ederken, niifusun %10’unun klinik
olarak uyku problemi yasadigi gosterilmistir
(11). Uyku Tibb1 Amerikan Akademisi’nin ve
Uyku Arastirmalart1  Toplulugu’nun uzlas:
bildirisine goére 18-60 yas arasi bireylerin
diizenli olarak geceleri en az 7 saat uyumasi
saglig1 en iyi sekilde desteklemektedir (12, 13).
Uyku bozukluklarina baglh kétii uyku kalitesi ve
uykuda azalma modern topluluklarda yaygin
hale gelmistir. Is ve aile nedeniyle diizenlenen
yeni yasam degisiklikleri, fiziksel ve psikolojik
sorunlar, internet ve televizyona bagli sosyal
degisiklikler nedeniyle uykunun kisitlanmas,
metabolik siireci etkileyen endemik bir hal
almigtir (12, 13). Aktif saglikli bireylerin,
fiziksel aktivite sayesinde daha iyi bir uyku
kalitesine sahip olduklar1 gosterilmistir (14). Bu
caliymanin amaci Giimiishane Universitesi,
Saghik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu
ogrencilerinin fiziksel aktivite, obezite ve uyku
kalitesi arasindaki iliskinin incelenmesidir.
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Gerec ve Yontem

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi
Calismamiza Giimiishane Universitesi, Saglik
Hizmetleri Meslek Yiiksekokulunda egitim
goren ve calismaya goniillii olarak katilacak
Ogrencilerin alinmasi planlandi. Calismamizin
evreni 1000 kisidir. Orneklem kiime i¢in %35
hata pay1 ile hesaplanmig ve 280 Kkisinin
alinmasi planlandi.

Veri Toplama Araclar

Calismaya  katilacak  olan  goniilliilere
demografik bilgiler, Pittsburg Uyku Kalitesi
Olgegi ve Uluslararasi Fiziksel Aktivite
Anketinden (IPAQ-Kisa) olusan  bir
degerlendirme formu ile verilerin toplanmasi
planlandi. Katilimeilarin degerlendirilmesinde
kullamlan form EK 2’de sunulmaktadir.

Uluslararast Fiziksel Aktivite
Anketi/UFAA): Tirkge  gegerlilik  ve
giivenilirlik calismas1 yapilmisg olan
Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi’nin kendi
kendine uygulanabilen ve fiziksel aktivite
diizeyinin degerlendirilmesinde son yedi giinii
iceren yedi sorudan olusan kisa formu
kullanildi. Biitiin aktivitelerin
degerlendirilmesinde her bir aktivitenin tek
seferde en az 10 dakika yapiliyor olmasi
gerekmektedir. Aktivitenin siddeti ve siiresine
gore fiziksel aktivite toplam skoru (MET-
dk/hafta) hesaplandi. Fiziksel aktivite toplam
skoruna gore Ogrencilerin fiziksel aktivite
diizeyi diisikk, orta ve yiksek olarak
siniflandirildi. Fiziksel aktivite skoru (MET-
dk/hafta) 600°den kiigiikse diisiik, 600-3000
arasinda ise orta, 3000’den ise yiiksek diizey
olarak kabul edildi (8, 15).

Pittsburg Uyku Kalitesi  Olgegi
(PUKO): Buysse ve arkadaslar1 tarafindan 1989
yilinda gelistirilmistir. 1996 yilinda Agargiin ve
arkadaslar1 tarafindan Tirk¢e’ye uyarlanan
Olcek 24 sorudan olugmaktadir. Bu sorulardan
19°u kendini degerlendirme olup 5’1 bireyin esi
veya arkadasi tarafindan cevaplanmaktadir.
Olgegin toplam ve bilesen puanlarmin
hesaplanmasinda ese veya arkadasa sorulan
sorular puanlamaya alinmamaktadir. Bireyin
kendini degerlendirme sorular1 uyku latensi,
uyku siiresi, uyku kalitesi, uyku bozuklugu,
alisilmis uyku etkinligi, giindiiz islev bozuklugu
ve uyku ilact kullammmu ile ilgili etmenleri
degerlendirmektedir. PUKO’de toplam puanin
5 ve altinda olmasinin iyi uyku kalitesini 6-10
puan aras1 kotii uykuyu 10 puan iizeri uzun
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donem uyku rahatsizligir oldugunu gosterdigi
belirtilmektedir (12, 14, 16, 17).

Ayrica katilimeilarin boy uzunlugu ve
viicut agirligr sorgulandi. Viicut agirligin
(kg), boy uzunlugunun (metre) karesine
boliinmesi ile VKI hesaplandi. Diinya Saghk
Orgiitii obezite simflamasina gére VKI degeri
18,5 kg/m?'nin altinda olanlar zayif, 18.5 —24.9
kg/m? arasinda olanlar normal, 25 kg/m?'nin
tizerinde olanlar fazla kilolu ya da gsisman olarak
degerlendirildi (8, 15).

Arastirmanin Etik Boyutu

Giimiishane Universitesi Bilimsel Arastirma ve
Yayin Etigi Kurulu’dan calismanin
yapilabilmesi ig¢in onay alindi (14.02.2018
tarihli E.6219 Sayili) ve arastirmamin yapilacagi
kurumdan yazili izin alindi. Katilimcilara
arastrma  hakkinda  uygulama  Oncesi
bilgilendirme yapilarak sozlii onam almndi.

Istatistiksel Analiz

Tamimlayict  verilerin  istatistiksel — olarak
dagiliminin gosterilmesinde say1 (n) ve oran
(%) kullanildi. Nicel bagimsiz verilerin
istatistiksel analizinde Ki Kare testi kullanild.
Tiim istatistiksel verilerin analizinde SPSS 22.0
programi kullanildi. Yapilan tiim analizlerde
anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul edildi.

Bulgular

Caligmaya 75’1 erkek (%27.2), 201’1 kadin
(%72.8) olmak iizere 276 kisi katildi
Katilimcilarin yas ortalamasi 19.82+1.93 idi.
Katilimcilarin 83’ i1k ve Acil Yardim (%30.1),
77’si Tibbi Laboratuvar Teknikleri (%27.9),
53’0 Yash Bakim (%19.2), 28’1 Fizyoterapi
Programi (%10.1) ve 35’i Cocuk Geligimi
(%127) okuyan ogrencilerdi. Bu 6grencilerin
110’u gece egitimi (%39.9), alirken, 130’unun
akademik basar1 notu (%47.1) 2.5 ve altinda idi.
Katilimeilarin 222°si (%80.4) sigara kullan-
madigi, 260’1 (%94.2) alkol kullanmadigi ve
260’min (%94.2) da ila¢g kullanmadig: tespit
edildi. Katilimeilarin tanimlayict verilerinin
dagilim1 Tablo 1 de gosterildi.

Cinsiyet ile fiziksel aktivite diizeyi
arasindaki iliski incelendiginde erkeklerde
fiziksel aktivite diizeyi diigiik olan 9 (%12) kisi
iken, kadinlarda ise 78 (%38.8) kisi idi.
Kadinlar ve erkekler arasinda fiziksel aktivite
diizeylerinin dagilimi acisindan anlamli fark
saptandi (p=0.00). Tablo 2’de 6zetlendi.

Tablo 3’e gore Cinsiyet ile uyku kalitesi
arasindaki iliski incelendiginde erkeklerde
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Tablo 1. Katilimcilarin Tanimlayici Verilerinin Dagilimu
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Tanimlayici Veriler n (%)
Cinsiyet Erkek 75 27.2
Kadin 201 72.8
Bolim Ilk ve Acil Yardim 83 30.1
Tibbi Laboratuvar Teknikleri 77 27.9
Yash Bakim 53 19.2
Fizyoterapi Programi 28 10.1
Cocuk Geligimi 35 12.7
Ogrenim Zamamn Giindiiz 166 60.1
Gece 110 39.9
Akademik Basar1 Durumu 2.5 ve alt1 130 47.1
2.5-3.5 aras1 137 49.6
3.5 ve istii 9 3.3
Sigara Kullanim Kullantyor 54 19.6
Kullanmiyor 222 80.4
Alkol Kullanim Kullantyor 16 5.8
Kullanmryor 260 94.2
Tlag Kullanim Kullantyor 16 5.8
Kullanmiyor 260 94.2
Tablo 2. Cinsiyet ile Uluslararas: Fiziksel Aktivite Anketi (UFAA) arasindaki iliskinin karsilagtirilmasi
Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi (IPAQ) p
Cinsiyet
Disiik diizey Orta diizey Yiiksek diizey Total 0.000
n % n % n % n %
Erkek 9 12 40 533 26 347 75 100
Kadmn 78 388 98 48,8 25 124 201 100
Total 87 315 138 50 51 185 276 100
Tablo 3. Cinsiyet ile Pittsburgh Uyku Kalitesi Olgegi (PUKO) arasindaki iliskinin karsilagtiriimasi
Pittsburgh Uyku Kalitesi Olcegi (PUKO) p
Cinsiyet
Saglikli uyku Kot uyku Uzun donem uyku  Total
n % n % rahatsizlig1 n % 0.445
n %
Erkek 19 25,3 39 52 17 22,7 75 100
Kadmn 66 32,8 98 48,8 37 184 201 100
saglikli uyku uyuyan 19 (%25.3) kisi iken, kullanmayanlarda 75  (%33.8),

kadinlarda ise 66 (%32.8) kisi idi. Cinsiyet ve
uyku kalitesi arasinda anlamhi bir iligki
saptanmadi (p=0.445). Tablo 4’e gore sigara,
alkol ve ilag kullanim durumu ile fiziksel
aktivite diizeyi arasindaki iligki incelendiginde

fiziksel aktivite diizeyi diisiik olan kisi sayist
sigara kullananlarda 12 (22.2%) —
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kullananlarda 4 (%25)-kullanmayanlarda 83
(%31.9) ve ilag kullananlarda 7 (%43.8)-
kullanmayanlarda ise 80 (%30.8) idi. Sigara
kullanmayanlarda fiziksel aktivite diizeyi diisiik
olan kisi oram kullananlara gére anlaml
(p=0.006) olarak daha yiiksek iken ila¢
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Tablo 4. Sigara, Alkol ve ilag kullanim durumu ile Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi (IPAQ) arasindaki

iligkinin kargilagtirilmasi

Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi (IPAQ) P
Kullanil Yiiksek
U dsm an Kullanim Disiik diizey  Orta diizey diizey Total
madde durumu n_ % n_ % n_ % n_ %
Kullantyor 12 222 24 444 18 333 54 100 0.006
Sigara Kullanmiyor 75 338 114 514 33 14,9 222 100
Kullaniyor 4 25 8 50 4 25 16 100
Alkol 0.733
Kullanmiyor 83 319 130 50 47 18,1 260 100
. Kullantyor 7 43,8 7 43,8 2 12,5 16 100
ilag Kullanmyor 80 308 131 504 49 188 260 1o0 0008

kullanmayanlarda ise anlamli (p=0.006) olarak
daha diisiiktii.

Alkol kullanim durumuna gore fiziksel
aktivite diizeyi arasinda anlamli (p=0.733) bir
farkhilik tespit edilmedi VKI ile fiziksel aktivite
diizeyi arasindaki iliski incelendiginde VKI’si
18.6’nin altindakilerin fiziksel aktivite diizeyi
disiik olan kisi sayis1 8 (%30.8), 18.6-24.9
arasindakilerin 61 (%29.6), 25-29.9 arasinda-
kilerin 15 (%39.5) ve 30 ve listii olanlarin sayisi
ise 3 (%50) kisi idi. VKi’ye gére fiziksel
aktivite diizeyleri arasinda anlamli (p=0.567)
bir farklilik tespit edilmedi.

VKI ile uyku kalitesi arasindaki iliski
incelendiginde VKi’si 18.6’nin altindakilerde
saglikli uyku uyuyan kisi sayis1 8 (%30.8), 18.6-

24.9 arasindakilerin 64 (%31.1), 25-29.9
arasindakilerin 12 (%31.6) ve 30 ve {isti
olanlarm sayisi ise 1 (%16.7) kisi idi.
VKi’ye gore uyku kalitesi arasinda anlamli
(p=0.67) bir farklilik tespit edilmedi.

Tablo 5’e gore sigara, alkol ve ilag
kullanim durumu ile uyku kalitesi arasindaki
iliski incelendiginde sigara kullananlarin 8’i
(%14.8)-kullanmayanlarin 77’si (%34.7), alkol
kullananlarin 1°i (%6.3)-kullanmayanlarin 84’
(%32.3) ve ilag kullananlarm 1’i (%6.3)-
kullanmayanlarin 84’4 (%32.3) saglikli uyku
uyuduklar1 tespit edildi. Sigara, alkol ve ilag
kullanmayanlarin uyku kalitesi kullananlara
gore anlaml1 (p=0.009, p=0.01, p=0.04) olarak
daha iyiydi.

Tablo 5. Sigara, Alkol ve Ila¢ kullanim durumu ile Pittsburgh Uyku Kalitesi Olgegi (PUKO) arasindaki

iligkinin karsilagtirilmasi

Pittsburgh Uyku Kalitesi Olgegi (PUKO) p (p<0.05)
- - Uzun dénem uyku
Kullanilan ~ Kullanim Saghklruyku  Kotii uyku rahatsizlig1 Total
n % n % n %
madde durumu n % 0.009
Kullantyor 8 14,8 30 556 16 29,6 54 100 '
Sigara Kullanmiyor 77 34,7 107 48,2 38 17,1 222 100
Kullantyor 1 63 8 50 7 438 16 100 0.015
Alkol Kullanmiyor 84 32,3 129 49,6 47 181 260 100
Kullaniyor 1 6,3 9 56,3 6 375 16 100 0.044
flag Kullanmiyor 84 32,3 128 49,2 48 185 260 100
Tartisma cinsiyete gore uyku kalitesi arasinda anlamli bir

Giimiishane Universitesi, Saglik Hizmetleri
Meslek Yiiksekokulu Ogrencileri iizerinde
yapilan c¢aligmada Ogrencilerin  %31.5’inin
fiziksel aktivite diizeyinin diisik oldugu ve
%69.2°sinin de kotii uyku kalitesine sahip
oldugu saptandi. Erkeklerde fiziksel aktivite
diizeyinin daha yiiksek oldugu tespit edilirken,
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farklilik tespit edilmedi.

Diizenli fiziksel aktivite ile diizenli ve
dengeli beslenme aligkanliklari, sagligin
korunmasi1 ve gelistirilmesi i¢in en Onemli
etkenlerdir (18). Savci ve ark. tarafindan saglik
boliimlerinde okuyan 1097 tiniversite dgrencisi
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tizerinde yaptiklari  c¢alismada erkeklerin
fiziksel aktivite diizeyi kadinlara gére anlaml
olarak daha fazla saptanmustir (8). Literatiirdeki
caligmalar incelendiginde erkeklerin kadinlara
gore fiziksel aktivite diizeyinin daha yiiksek
oldugu bulunmustur (15, 18-20). Bu caligmada
da erkeklerde fiziksel aktivite diizeyinin daha
yiiksek oldugu tespit edildi.

Ankara’da 401 meslek lisesi 6grencisi
tizerinde  yapilan c¢aligmada  kadinlarin
%56.5’inin ve erkeklerin %42.3linlin uyku
kalitesinin kotii oldugu bulunurken cinsiyetler
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamigtir (1). Yavuz Sart ve ark.
tarafindan yapilan bir caligmada ise uyku
kalitesinin erkeklerde daha diisiik oldugu tespit
edilmistir (2015). Bu caligmada ise cinsiyete
gore uyku kalitesi arasinda anlamli bir farklilik
tespit edilmedi.

Aktas ve ark. tarafindan yapilan bir
calismada VKi’nin artmasinin uyku kalitesini
olumsuz yonde etkiledigini gostermistir (20).
Ulutas ve ark. tarafindan yapilan bir ¢alismada
obez grupta uyku siiresinin daha yiiksek oldugu
bulunmustur (21). Baska ¢alismalarda ise
diizenli ve yeterli uykunun viicut agirligir ve
genel saglik ile iliskili olabilecegini ve 6zellikle
¢ocukluk déneminde yetersiz uykunun obezite
icin 6nemli bir risk faktorii oldugu bildirilmistir
(22, 23). Bu galismada ise uyku Kkalitesi ile
viicut kitle indeksi arasinda anlaml bir farklilik
bulunmada.

Uskun ve ark. yaptig1 bir calismada
viicut kitle indeksi yiiksek olan kisilerin fiziksel
aktivite diizeyinin diisiik oldugu bulunmustur
(24). Cocuklar tizerinde yapilan bir calismada
spor faaliyetleri ile gecirdikleri zaman arttikca
yag dis1 viicut kitlesinde artis, yag kitlesinde ise
azalma oldugu goriilmistiir (23). Benzer bir
calismada fiziksel aktivitedeki azalmanin
obeziteye neden oldugu bildirilmektedir (22).
Saglik Yiiksekokulu’nda okuyan ogrenciler
iizerinde yapilan bir calismada fiziksel aktivite
diizeyi ile VKI arasinda anlamli bir iliski
bulunmamustir (8, 15). Bu ¢calismada da fiziksel
aktivite diizeyi ile VKI arasinda anlaml bir
farklilk  saptanmadi.  Fiziksel aktivite,
beslenme, davranigsal ve genetik faktorlerle
beraber kilo kontrolii programinda yer alan
etkenlerden sadece biridir. Ayrica, fiziksel
aktivite, viicut artisinda Slgiilebilen bir azalma
olmadan metabolik adaptasyonlar saglamakta
ve bu da sagliga koruyucu etki saglamaktadir

(8).
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Kvaavik ve ark. tarafindan 40-42
yaslar1 arasi 59361 kisi iizerinde sigara igcme
durumuna gore fiziksel aktivite diizeyi
degerlendirilen  bir caligmada sigara
igmeyenlerin sigara igenlere gore daha yiliksek
fiziksel aktivite diizeylerine sahip olduklari
bulunmustu (25). Bu caligmada ise sigara
kullanmayanlarda  diisiik fiziksel aktivite
diizeyine sahip kigi oramt daha yliksek tespit
edildi.

Sakarya Universitesi tip fakiiltesi
Ogrencilerinde uyku kalitesi ve etkileyen
faktorlerin ~ belirlenmesi  {izerine  yapilan
calismada sigara igme durumu ve alkol
kullanimu ile uyku kalitesi arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark bulunmamistir (12).
Benzer bir c¢alismada Ogrencilerin sigara
kullanmmi ile uyku kalitesinin kotii olmasi
arasinda anlamli bir iligki saptanmamig fakat
herhangi bir ila¢ kullanimi ile uyku Kkalitesi
arasinda ise ilag kullanimi olanlarda uyku
kalitesinin kotli olmasi sikliginin 2,5 kat arttigi
gosterilmistir (11). Baska ¢aligmalarda ise uyku
kalitesi sigara igenlerde igmeyenlere gore daha
kot bulunmustur (1, 17). Bu g¢alismada ise
sigara, alkol ve ila¢ kullanmayanlarin uyku
kalitesi kullananlara gore anlamli (p=0.009,
p=0.015, p=0.044) olarak daha iyiydi.

Sonug¢

Calismanin sonucunda tiniversite
ogrencilerinde fiziksel aktivite diizeyinin
azaldig1 tespit edildi. Bu nedenle gelecekte
saglik hizmeti veren kurumlarda ¢alisacak olan
Ogrencilerin bu konularda bilgi diizeylerinin
arttirtlmast ve bu kisilerin 6rnek davramslar
sergilemesi icin  saghik  boliimlerinin
miifredatlarina  fiziksel aktiviteye yonelik
derslerin  eklenmesi ya da egitimlerin
diizenlenmesi toplum sagligi acisindan da
oldukca oOnemlidir. Ayrica {iniversitelerde
sigara, alkol ve ila¢ kullanan kisiler uyku
kalitesi agisindan degerlendirilmeli ve gerekli
saglik hizmetinin alinmas1 saglanmalidir.
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