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PANDEMI SURECINDE SiGARA ALKOL KULLANIMI iLE PSiKOLOJIK
DAYANIKLILIGIN iLiSKiSi

Bu arastirmanin temel amaci pandemi siirecindeki yasam tarzi degisiminde sigara
alkol kullanimu ile psikolojik dayanikliligin iliskisini incelemektir. Arastirmada nicel
yontemlerden iliskisel tarama modeli kullanilmistir. Bu arastirmanin evreni sigara
ve/veya alkol kullanan 18 yas iistii yetiskin bireylerdir. Evreni bilinmeyen 6rnekleme
yontemi  kulanilmig olup, gonilli olarak katilan 398 kisiden orneklemi
olusturulmustur. Arastirmada kisisel bilgi formu, Nikotin Bagimlilik Testi, Mighigan
Alkolizm Tarama Testi, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi kullanilmistir. Arastirma
sonucunda; erkeklerin kadinlara gore daha yiiksek nikotin bagimlist olduklari, 46
yasindan biiyiiklerin daha fazla, liniversite mezunlarinin ise daha az nikotin tiikettigi,
haftada 3-4 kez alkol kullananlarin daha fazla nikotin tiikettigi belirlenmistir.
Pandemi doneminde alkol kullanimi artanlarin daha fazla nikotin bagimlisi olduklari
belirlenmistir.

Nikotin bagimliligr ile alkolizm ve psikolojik dayaniklilik arasinda anlamli iliski
bulunmazken alkolizm ile psikolojik dayaniklilik arasinda diisiik diizeyde ayn1 yonde
anlamli iligki bulunmustur. Arastirma sonucunda Covid 19 siirecinde nikotin ve alkol
kullanim1 artan bireylerin hem bagimhliliklarmin arttigt hem de psikolojik
dayanikliginin bundan etkilendigi belirlenmistir. Bu agidan pandemi siireci bireylerin
davranig ve aliskanliklarimi etkiledigi diislincesiyle klinisyenlerin aragtirma
bulgularin1 dikkate alarak danismanlik siirecini olusturmalar1 yararli olabilir. Covid
stireci son bulduktan sonra calisma tekrar edilip pandemi sonrasinda alkol ve sigara

tilketiminin Oriintiistine bakilip karsilagtirilabilir. Boylamsal ¢aligmalar yapilabilir.

Anahtar Kelimeler: Alkol Kullanimi, Covid-19, Nikotin Kullanimi, Psikolojik
Dayaniklilik



ABSTRACT

THE RELATIONSHIP BETWEEN CIGARETTE ALCOHOL USAGE WITH
PSYCHOLOGICAL RESISTANCE DURING THE PANDEMIC

The main purpose of this thesis is to examine the relationship between cigarettes and
alcohol usage and psychological resilience during the pandemic that changed the
lifestyle. The relational screening model which is one of the quantitative methods
was used in the research. In this study, a subject group consisting of adult individuals
over the age of 18 who smoke and/or consuming alcohol was used. The sampling
method of the unknown universe was used and a sample of 398 people who
participated voluntarily was formed. Within the scope of this thesis, personal
information form, Nicotine Addiction Test, Mighigan Alcoholism Screening Test
and Psychological Resilience Scale were used to obtain the data. As a result of the
analyzes made; It has been determined that men are more addicted to nicotine than
women, those older than 46 years old consume more, university graduates consume
less nicotine, and those who use alcohol 3-4 times a week consume more nicotine. In
addition to these results, it was stated that those whose alcohol use increased during
the pandemic period were more addicted to nicotine.

Apart from that, while no significant relationship was found between nicotine
addiction and neither alcoholism nor resilience, a low level of significant correlation
was found between alcoholism and resilience. Another results showed that both the
addiction and the psychological resilience of individuals whose nicotine and alcohol
use increased during the Covid 19 process were affected by this. According to the all
data obtained, it may be beneficial for clinicians to create a counseling process with
the thought that the pandemic period affects the behaviors and habits of individuals,
taking into account the research findings. As a further study, when Covid 19 is over,
this study can be repeated and the pattern of alcohol and cigarette consumption after

the pandemic can be compared. Longitudinal studies can be done.

Keywords: Alcohol Use, Covid-19, Nicotine Use, Resilience
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1. BOLUM

GIRIS

1.1.Problem Durumu

2020 yili, tiim Diinyada Covid-19 etkileri ile ge¢mistir. Bu siiregte sokaga ¢ikma
yasaklar1 ve isyerlerinin kapatilmasi gibi, diinya tarihinde goriilmemis Olgiide
tedbirler alinmasi1 gerekmistir. Bu durum bir kriz ve risk olarak ifade edilmektedir.
Furedi (2001) risk algisint sekillendiren unsurlart degisim, gelecekle ilgili kaygilar,
bilmenin imkéansizli§l, insanin caresizligi, insan eylemine iliskin smirlarin

belirlenmesi® olarak siralamaktadir.

Salginin  yayilmasim1  Onlemek i¢in almman Onlemler; karantinalar, seyahat
kisitlamalari, okul, 1§ yeri, tiyatro, aligveris merkezi gibi sosyal mesafenin
korunamayacagi yerlerin kapatilmasi ile sonuglanmistir. Bireyler sosyal mesafeyi
koruyarak, insanlarla temastan kacinarak, kalabalik ortamlardan uzaklasarak sosyal
mesafe korunmaya calisilmig, hastaligin yayilimma karsi tedbir alinmaya
calistlmistir. Sosyal uzaklasma (fiziksel olarak araya mesafe koyma), bireyler
arasindaki fiziksel mesafeyi agarak hastaligin yayilmasini yavaslatmayir amaglayan
enfeksiyon, kontrol eylemlerini igermektedir (Nussbaumer ve dig. 2020). Salgin
hastalik doneminde sokaga cikma yasagi, karantina gibi salgminin yayilmasin
onleyici engeller ilk olarak ekonomik durumu iyi olmayan insanlar1 etkilemektedir.
Kalabalik ve uzun siireli yasamaya elverisli olmayan konutlarda kalmak zorunda
olan bireyler, psikolojik olarak olduk¢a yipranabilmektedir (Karakas, 2020). Salginin
ortaya ¢ikmasi ve hastaligin yayilmasi insanlarda korku ve endiseyi de arttirmistir
(Rajkumar vd., 2020). Bireyde kendini korumaya yonelik giiven azaldiginda, bu kez
giicsiizliik ve caresizlik hissi artmis ve daha dnceki salginlarda oldugu gibi bunda da

panigi ortaya cikarmistir (Hennenofer ve Heil, 2001). Onceki ¢alismalarda, viriisiin



sebep oldugu solunum rahatsizliklar1 bireylerin depresyon ve stres diizeylerinin

etkilendigini gostermistir (Wu vd. 2005).

Tetikleyiciler ve ipuglari, travmay1 hatirlatir ve anksiyete ve diger iligkili duygulara
neden olabilir. Cogu zaman kisi, bu tetikleyicilerin ne oldugunun tamamen farkinda
olmayabilir. Travmatik bozukluklardan muzdarip bir kisinin, genellikle kendi
eylemlerinin dogasi veya nedenlerinin tam olarak farkinda olmadan, yikici
davraniglar veya kendine zarar veren basa ¢ikma mekanizmalarina girmesine yol
acabilir. Panik ataklar, bu tlir duygusal tetikleyicilere verilen psikosomatik tepkilere
bir drnektir. Bu gibi ruh sagligi bozukluklarina yol agabilir. Akut stres ve anksiyete
bozuklugu, travmatik keder, farklilagmamis somatoform bozukluk, doniisiim
bozukluklari, kisa psikotik bozukluk, borderline kisilik bozuklugu, uyum bozuklugu
goriilebilir (Rothschild, 2000). Tim psikolojik travmalar, hos olmayan bir uyarana
verilen fizyolojik bir tepki olan stresten kaynaklanir (Carlson, 2013). Travma sonrasi
beklenen psikolojik tepkilerin tamami salgin doneminde goriilmiistir. Meydana
gelen belirsizlik ile birlikte hasta olma korkusu, mutsuzluk, timitsizlik, caresizlik gibi

duygular da salgin haline gelmistir (Wu vd., 2009; Sim vd., 2010).

Pandemiden sonra diinyanin tamamen degisece8i ve asla eskisi gibi olamayacagi
sOylemleri artmistir. Dolayisiyla tiim diinyayr etkileyen bu salginin toplumsal
sonuglart olmustur (Ozatay ve Sak, 2020). Salgin hastaliklarin birey ve toplum
tizerindeki etkileri iizerinde yapilan arastirmalarda; salginin yayilmasinin bireyler
tizerinde korku, endise gibi duygulara yol actig1 bilinmektedir (Mak ve dig., 2009;
Chua ve dig., 2004). COVID-19 pandemisinde salginin kontrol edilemeyip tim
diinyaya yayilmasi, salginin biiylik sorunlara yol agcacagini gostermektedir. Pandemi
saghigi, ekonomiyi ve siyaseti etkiledigi gibi psikolojiyi ve sosyal dokuyu da
etkilemistir. Bu etkilerin degerlendirilmesi, risk yonetimi agisindan oldukca
onemlidir (Karakas, 2020). Bu aciklamalar baglaminda pandeminin yasam tarzim
degistirdigi ve bu degisimin stres bozukluklarina yol actig1 sdylenebilir. Aragtirmada,
pandemi siirecindeki yasam tarzi degisiminde sigara-alkol kullanimi ile psikolojik

dayanikliligin iligkisini incelemek amaclanmastir.

Nikotin bagimliligi, diinya saglik orgiitii tarafindan kronik bir hastalik olarak kabul

edilmis ve nikotin mental ve davranigsal bozukluklara yol acan psikoaktif bir madde



olarak tanimlanmistir (Ozlii vd. 2010). Tiitiin tiiketimini durduramayan olumsuz
etkilerine ragmen kullanima devam eden, toleransi gelismis, birakmaya ¢alistiginda
basarisiz olan, kullanmadiginda yoksunluk hisseden bireyler tiitin bagimlisi
sayllmaktadir (Ozlii, 2008). Atak (2011). Yaptig1 bir calismada, sigaraya baslama
yasinin 14 ile 19 yaslar1 arasinda oldugunu belirlemistir (Atak, 2011). Sigara
kullaniminin erkeklerde daha yaygin bir davranis oldugu (Ogel, 2002; Celik, vd.,
2009; Tot vd., 2003), ailesinde sigara kullanan tiniversite 6grencilerinin de sigara

icmeye yatkinliklarin oldugu tespit edilmistir (Atak, 2011; Telli, vd., 2004).

Diinya genelinde, 150 milyon bireyin bagimliliga sebebiyet veren madde olarak
bilinen sigarayr kullandiklar1 ve gelecek yillarda ise 75 milyon gen¢ yastaki
bireylerin sigara tiiketimi nedeniyle yasamlarinin son bulacagi tahmin edilmektedir
(Ozcebe,2007). Sigaranin kullanima devam edilmesi 6nemli hastaliklara ve iistelik
oliimlere yola agabilmekte ve evrensel bir problem olarak diisiiniilmektedir (Becona
vd 2013) ve sigara kalp hastaliklarina, kansere ve fel¢ riskine neden olmaktadir

(Lichtenstein ve Glasgow, 1992, American Cancer Society, 2007).

Nikotinin farmakolojik kullanim nedenleri arasinda duygu durumu veya islevsellik
acisindan zevk verici 6zelligi, uyku durumunu azaltmasi, gevsetme, istah1 azaltmasi
gibi etkiler sayilmaktadir (Jarvik, 2006). Sigara kullanimi zararlarindan dolay1
miicadele gerektirmektedir. Bireyin bagimliliginin seviyesi bu miicadelede basariy1
etkilemektedir.  Kisi birakmay1 diistindiigiinde, psikolojik olarak kendisini
hazirlamal1 gerekirse destek almalidir (Erding vd. 2009). Birakilma asamasindaki ilk
yedi giin, asir1 derece nikotin yoksunlugunun hissedildigi bir donem olarak
belirtilmistir (Karadag vd. 2011). Nedeni ne olursa olsun doktora giden sigara
bagimlis1 bireyi, doktor sigara i¢gmeyi birakma konusunda uyarmali ve gerekirse
hastay1 sigara birakma poliklinigine yonlendirmelidir (Yorgancioglu ve Esen, 2000:
92). Sigara tiikketimi ile ilgili olarak birinci hedef, kisileri sigaraya karsi
koruyabilmektir. Bireyleri hem toplumsal agcidan hem sosyolojik acidan hem de ruh
saglig1 agisindan sigaraya karsi koruyabilmek diger amaglardir (Kaya ve Sahin,

2013: 52).

Giinliik yasamin problemleri ve hissedilen kaygilar, gelecegin belirsizligi, yalniz

hissetme, kayip yasama nedeniyle sagliksiz aligkanliklarin basa cikma stratejisi



olarak kullanilmas1 olasidir (Enez Darcin ve dig. 2016). Stresli yasamin
bagimliliklarin1 etkiledigi belirlenmistir (Koob, 2013). Alkolin ve maddenin
problemli kullanimi kisileri strese ve krize karsi ¢ok daha savunmasiz yapmaktadir
(Milivojevic ve Sinha, 2018). Ayrica stresin yogun oldugu yasam kosullar1 ve
felaketler bagimlilik gegmisi olmasa bile birey igin alkol, madde ve davranigsal

bagimliliklar i¢in bir neden olabilmektedir (Somaini ve dig. 2012).

Eski salgin devirlerinin uzun vadeli etkilerine bakildiginda, Hong Kong’un sahip
oldugu erkek alkol igicilerin %4.7’sinin ve kadmn igicilerin %14.8'inin SARS
pandemisinin, 1 yil ardindan igme miktarlarinin yiikseldigi goériilmektedir (Lau ve
dig. 2005). Benzer bigimde, SARS salgini esnasinda Pekin’de karantinaya alinmis
olan ya da yiiksek riskli hastanelerde ¢alisan saglik ¢alisanlarinin, salginin 3 yil
sonrasinda alkol tiiketim bozukluklar1 belirtilerini bildirme oranlarinin riskle
kargilasmamis calisanlara kiyasla, 1,5 kat yliksek oldugu gozlenmistir (Wu ve dig.
2008). Alkoliin ve maddenin kullanilmasi, COVID-19 enfeksiyonu altinda var olan
tehlikeleri artirirken, viral enfeksiyonlarin da kronik akciger hastaligina sahip
bagimli bireylerde asir1 doz tehlikesini artirma potansiyeli bulundugu belirtilir

(Vozoris ve dig. 2016).

Cevresi ve kendisiyle biitlinlesen bir bireyin, bazi zamanlar sahip oldugu diizeni
i¢inde, biitiinliigiinii ve uyumunu aksatan bazi sorunlarla karsilastig1 bilinir. Insanlar,
kendilerinin dogrudan etkilendigi psikolojik problemlerinden daha fazla s6z etmeye
baglamistir. Bu sorunlar korkuyu, yalmzligi, depresyonu, stresi, sosyal fobiyi,
tikenmisligi, yabancilasmayi, rekabetciligi, benmerkezciligi, yalitilmiglig
icermektedir (Ulker Tiimlii ve Recepoglu, 2013). Stresle basarili bir sekilde basa
cikma ve saglikli kalmak dayaniklilik olarak adlandirilan bir kisilik tarzidir
(Selguklu, 2013: 47). Oz giiven ve dayaniklilik arasinda pozitif bir iliski bulunurken,
umutsuzluk ve dayaniklilik arasinda negatif bir iligki bulunmustur (Karatas ve Savi-
Cakar, 2011). Kobasa (1982)’de yaptig1 arastirmasinda, stresli yasam deneyimleri ile
hastaliklar arasinda psikolojik olarak dayanikl kisilige sahip bireylerin stresli yasam

deneyimlerinde ve hastaliklarinda azalma oldugunu belirtmistir.

COVID-19 pandemisinin diinyada halk saglig1 iizerine birgok etkisi vardir.

Bunlardan biri de, alkol tiikketimi dahil olmak ftizere saglik davranisi {izerine



potansiyel etkilerdir. Yoksulluk ve ruhsal sikintilarin, COVID-19 pandemisi ve
beraberinde getirdigi sosyal izolasyon gibi korunma oOnlemleri ile biiyiikk ol¢iide
artacagt ve bu durumun oOzellikle bagimliligt olan bireyleri etkileyecegi
diistiniilmektedir. Pandemi siirecinin devami yeni bagimli davranisin olusmasini,
varolanlarin devamini hatta kotii gidisat1 ve niiksetmeyi ayrica birgok risk faktoriinii
artiracagl  diisiiniilmektedir (Kazan Kizilkurt ve Dilbaz, 2020). Psikolojik
dayaniklilik, kisinin stres verici bir durum karsisinda veya travmatik bir yasam olay1
ile karsilagtigt zaman bu durumlarla ilgili stres ve hastalik etkeninin etkililigini
azaltan, kisinin yasama, yaptigi ise, ailesine baglanmasini kolaylastiran, yasami
tizerinde kendinin s6z sahibi olduguna inanmasini saglayan, cevreye ve yasam
kosullarima uyumu kolaylastiran bir kisilik 6zelligidir (Aydogdu, 2013). Bu
aciklamalar baglaminda, arastirmada pandemi siirecindeki yasam tarzi degisiminde

sigara-alkol kullanimi ile psikolojik dayanikliligin iligkisi incelenmistir.
1.2.Arastirmanin Amaci

Arastirmada pandemi siirecindeki yasam tarzi degisiminde sigara alkol kullanim ile
psikolojik dayanikliligin iligkisini incelemek amaglanmistir. Arastirmanin problem
climlesi “Pandemi siirecindeki yasam tarzi degisiminde sigara ve alkol kullanimi ile

psikolojik dayaniklilik arasinda iliski var midir?” seklinde belirlenmistir.
Arastirmanin alt problemler su sekilde siralanabilir:

1. Sigara ve alkol kullanimi, bireylerin sosyo-demografik 6zelliklerine gore farklilik

gostermekte midir?

2. Bireylerin psikolojik dayanikliliklari, sosyo-demografik 6zelliklerine gore farklilik

gostrmekte midir?

3. Bireylerin sigara ve alkol kullanimi, ile psikolojik dayanikliliklar1 arasinda bir

iligki var midir?

4. Bireylerin psikolojik dayanikliliklar,1 sigara ve alkol kullanimlarii etkilemekte

midir?



1.3 Arastirmanin Onemi

Salgin hastaliklarin birey ve toplum tizerindeki 6nemli etkileri oldugu bilinmektedir
(Mak ve dig., 2009; Chua ve dig., 2004). COVID-19 pandemisi siiresinde tiim
Diinya’da benzeri goriilmeyen tedbirler alinmistir. insanlarin is ve sosyal yasamlar

kisitlanmistir. Bu durumda bireyler kendilerini kisitlanmis hissetmiglerdir.

Pandemi siirecinin devam etmesi, yeni bagimli davraniglarin olugsmasini tetikleyebilir
(Kazan Kizilkurt ve Dilbaz, 2020). Yapilan arastirmalarda salginin yayilmasinin
bireyler lizerinde korku, endise gibi duygulara yol agtigi bilinmektedir (Mak ve
dig., 2009; Chua ve dig., 2004). Ozellikle salginin ortaya ¢ikmasi ve hastaligin
yayilmasiyla, insanlarda korku ve indise artmistir (Rajkumar ve dig., 2020). Onceki
caligmalarda, viriisiin sebep oldugu solunum rahatsizliklar1 bireylerin depresyon ve
stres diizeylerini etkiledigi gosterilmistir (Wu, ve dig. 2005). Tim psikolojik
travmalar, hos olmayan bir uyarana verilen fizyolojik bir tepki olan stresten
kaynaklanir (Carlson, 2013). Psikolojik dayaniklilgin kisinin stres verici bir durum
karsisinda veya travmatik bir yasam olay1 ile karsilasti§i zaman bu durumlarla ilgili
stres ve hastalik etkeninin etkililigini azalttig1 kisinin yasama, yaptig1 ise, ailesine
baglanmasini kolaylastirdigi, ¢cevreye ve yasam kosullarina uyumu kolaylastiran bir
kisilik 6zelligi oldugu (Aydogdu, 2013) degerlendirildiginden, arastirma bulgulari
pandemi siiresince bireylerin sigara ve alkol kullanimlari ile psikolojik dayaniklilig1
iligkisini ortaya koymustur. Elde edilen bulgular acisindan arastirma sonuglarinin

onemli oldugu diisiiniilmektedir.
1.4. Simirhliklar

Bu arastirma, 2021 yilim1 kapsamaktadir. Evreni bilinmeyen ornekleme
kullanilmistir. incelenen degiskenler agisindan, sigara alkol kullanimi ve psikolojik
dayaniklilik ve bu degiskenleri Olgen Olgme araglarinin OSl¢tiigii  sorular ile

sinirlandirilmastir.



1.5.Tamimlar

COVID-19 : Yeni Koronaviriis Hastaligi (COVID-19), ilk olarak Cin’in Vuhan
Eyaleti’nde Aralik aymin sonlarinda solunum yolu belirtileri (ates, oksiiriik, nefes
darlig1) gelisen bir grup hastada yapilan aragtirmalar sonucunda, 13 Ocak 2020’de
tanimlanan bir viriistiir (Saglik Bakanligi, 2020).

Nikotin Bagimhihg:: Tiitlindeki bagimlilik yapici madde nikotindir ve eroin-esrar
bagimliligina benzer sekilde farmakolojik ve psikolojik boyutta bagimlilik
yapmaktadir (Oztuna, 2004).

Psikolojik Dayamikhhik: Kisinin engel, zorlanma, belirsizlik ve benzeri bir¢ok

olumsuz durumla bas edebilme ve basarili olma yetenegidir (Luthans ve dig. 2007).



2. BOLUM

KAVRAMSAL CERCEVE

2.1.Pandemi Siireci

Hastaligin Wuhan kentinde ilk defa gozlenmis ve deniz mahsulleri pazarinda
belirmesinden dolayi, deniz mahsullerinden kaynaklandigi tahmin edilmistir. 2019
senesinin Aralik ay1 igerisinde baslamis ¢ok seri bir bicimde kenti kusatmistir.
Kendisini, siddetli gozlenen solunum yolu sendromlariyla belli etmistir. Hastalik
corona virlise ait yeni bir tiir olarak belirlenmistir ve (2019-nCoV) seklinde
adlandirilmigtir (Huang ve dig. 2020; Zhou ve dig. 2020). Bu virlis ates, oksiiriik,
nefes darlig1 gibi belirtilere sahiptir ve 13 Ocak 2020 senesinde virlis seklinde
isimlendirilmistir. Salginin, dncelikle bu bolgedeki hayvan pazari igerisinde olanlara
bulastig1 gézlenmistir. Sonrasinda bu pazardan sigrayarak biitiin eyalete, oradan
Cin’deki baska bir¢ok eyalete yayilmis ve yayilimin ¢abucak artarak bagka iilkelere
de sigradig1 goriilmiistiir (Saglik Bakanligi, 2020).

Koronaviriislerin, hayvanlar ve insanlar i¢in tehlike olusturabilecek biiyiik bir viriis
ailesine ait oldugu belirtilmektedir. Koronaviriisler, insanlar i¢in epeyce ciddi
solunum yolu problemleri yaratabilmektedir. Bu hastalif1 gegiren bir¢ok kisinin,
hafif ya da orta seviyede solunum yolu problemi yasayip ciddi bir tedaviye ihtiyaci
olmadan iyilesecegi bilinmektedir. Kronik rahatsizliga sahip ve yash insanlar i¢in
viriis epeyce ciddi sonuglari beraberinde getirebilmektedir (WHO, 2020). Vaka
yiizdesine bakildiginda erken oliim raporlarinda 'vaka 6liim oraninin' (CFR) % 0,1'in

altindan % 25'in Ustiine kadar degistigi belirlenmistir. Enfekte kisilerin biiyiik bir
kisminda, hafif semptomlar gézlenmistir (Mizumoto ve Chowell, 2020).



Tiim nedenlerden kaynaklanan 6liim oranlar1 ile dnceki devirlerdeki 6liim oranlari
karsilastirildigi zaman, 6liim oranlarinda epeyce bir artis oldugu fark edilebilir (Wu
ve dig. 2020). COVID-19’u herhangi bir kalic1 rahatsizliga sahip olmadan gegiren
kisilerin oran1 %95’tir. Aksi taktirde, belirtilerin baglamasiyla 6liimiin gerceklesmesi
arasindaki siire 6-41 giin arasinda farklilik sergilemektedir. Bu siirenin ortalamalar
gbz Oniline alindiginda yaklasik 14 giin oldugu sdylenebilir (Rothan ve Byrareddy,
2002). Oliim-vaka oranina, COVID-19’dan 6len insanlarm sayisiyla ve belirli bir
zamanda hastaliga tan1 konulmus vaka sayisina boliinmesiyle ulasilmaktadir. Johns
Hopkins Universitesi’nin istatistikleri incelendiginde, 19 Ekim 2020’den beri kiiresel
6liim-vaka oraninin yiizde 2,8 oldugu goriilmektedir (40,050,902 vaka i¢in 1,113,750
6liim). Say1 bolgeye gore degisir (Lazzerini ve Putoto, 2020).

Hastaligin yayilimiyla beraber 16 Mart 2020 senesine gelindigi zaman merkezi Cin,
Giiney Kore, italya, iran, Fransa ve Almanya olusturur ve 150 iilkeden fazla bdlgede
hastaliga rastlanmistir. O donem igerisinde 200 binlere yaklasan dogrulanan
vakalarla berbaer 6000 den ¢ok Oliim oraniyla % 8 lere yaklasan tahmini 6lim
raporlarina ulagilmistir. Bu vakalarin % 73 kadarinin Cin ana karasinda rapor edildigi
bilinmektedir. Vaka sayisinin gittikce artip ABD’ye, Giliney Amerika iilkelerine ve
Afrikaya da sigradigi gozlenmistir. Cin’in kalabalik nufusuna ragmen vakalarin
artmadig goriiliirken diinyadaki diger tlilkelerde basta Hindistanda olacak sekilde her
yerde vaka sayismin hizlica arttign tespit edilmistir. 13 Mart’ta DSO’niin
aciklamasina gore, Avrupa salginda yeni merkez haline gelmistir. Oradaki
dogrulanmis hasta sayisinin olaganiistii artis1 23 Mart 2020 senesinde Italya, en fazla
6lim sayisini (5560) duyurmus ve bunu Cin (3276), Ispanya (1720) ve iran (1685)
takip etmistir (WHO, 2020). Salgina iligkin yapilan ilk incelemelerde semptomatik
insanlar arasinda bulastigi tahmin edilmis fakat sonrasinda hayvanlara da bulastigi
sonuglara ulagilmistir (Chan ve dig. 2019; Rotheve dig. 2019; Chan ve dig. 2020).
COVID-19, solunum damlaciklar1 araciligiyla virlis barindiran yiizeyler ile temas
ederek hastalifin gecisini saglamaktadir (Koh, 2020). Hastalar dksilirmeleriyle ya da
hapsurmalariyla etrafa sagtiklar1 damlaciklarla bulastirir. Hastalarin viriisli yerlere
temas etmesinin ardindan elleriyle agiza, buruna ve goz gibi hastaligin viicut

icerisine girebilecegi bolgelere dokunmalariyla da viriis bulasabilir. Bundan dolay:
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eller ile kirli bolgelerle temasin ardindan, yiiz bdlgesine dokunmanin epeyce riskli

oldugu belirtilmektedir (Saglik Bakanligi, 2020).

Yosra ve dig.’in (2020) arastirmalar1 gelecekte enfeksiyon yayilimini engellemek
amaciyla epidemiyolojik, enfeksiyon kaynaklari, bulasmanin nedenleri etkileri,
hastalig1 kontrol altina almak igin strateji olusturulmasi yoniindedir. Enfeksiyonun
yarasalardan kaynaklandigi tahmin edilmistir. Koronaviriislere ait genetik bir
cesitliligin bulundugu ve epeyce mutasyon gegirdigi saptanmistir. Tiirlerin arasindaki
geciskenlik yliksektir. Kulugka evresinin varligmin tasiyict tehlikesini arttirdigi
gbozlenmistir. Bu tehlike karantinayr zor bir hale getirmektedir. Biitiin bu
giicliiklerden dolayi, hastaliga global Slgiide yaklagilmalidir. Ortak uygulamalarin
yapilmasinin ortak tedbirlerin alinmasmin ve karantinayr da i¢eren sinirlamalarin
gerekliligi, hastaligin yayilimini 6nlemek i¢in vurgulanmaktadir. Cesitli disiplinler
beraber ¢alisarak daha ¢ok fayda saglayabilir. Asinin gelistirilmesi ve uygulamalari
da daha c¢ok Onem kazanmalidir. Tedavi olusturmaya yardimer olarak viriisiin

yayilmasi engellenebilir (Yosra ve dig. 2020).¢

COVID-19 viriisii en ¢ok atese, dksiiriige, halsizlige ve benzeri semptomlara neden
olur. Mevsimsel griple karsilasma yapildiginda viriis gribe gore daha fazla bulasicidir
ve Oliim oran1 %0,5 ile %3 arasinda degismektedir (Murthy, Gomersall ve Fowler,

2020; Parodi ve Liu, 2020).

2.1.1.Pandeminin Toplumsal Etkileri

Bu salgin ile beraber tilke sinirlariin kapatilmasi, yurtdisi seyahatlerin iptali, turizm
ve ticari faaliyetlerin durmasi gibi tedbirlerin alindig1 goriilmiistiir (Chinazzi ve dig.,
2020). Ilaca, gida gibi temel gereksinimlere ulasmanin epeyce zorlastigi
belirlenmistir (Emanuel ve dig, 2020). COVID-19 ilk 6nce 11 Mart 2020 tarihinde
Avrupa’dan gelen bir erkegin test sonucunun pozitif ¢ikmasi ile Tirkiye’ye
ulasmistir (Daily Sabah. 11 Mart 2020). COVID-19’dan kaynaklanan ilk 6liimiin 15
Mart 2020 tarihinde rapor edildigi belirtilir. 1 Nisan itibariyle biitiin Tiirkiye,
COVID-19 tarafindan sarilmistir (Euronews, 23 Mart 2020). 18 Nisandaki test
sonuglartyla beraber, bolgedeki en ¢ok vakayr bulunduran iilkeye doniismiistiir (El
Cezire 19 Nisan 2020; Reuters . 19 Mart 2020). Tiirkiye’de vakalarim 20 Nisan
2020’de Cin’de bulunan vakalar1 gectigi goriilmektedir (D1s Politika. 20 Mart 2020).
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Tiirkiye'de goriilen vakalarin artiginin, kamu saglik sistemini olagan dis1 etkilemedigi
belirtilmektedir (DW News, 7 Mayis 2020). Tiirkiye’de goriilen vakalar pek ¢ok
Avrupa iilkesini gegmemistir (Hasell, ve dig. 2020). Bunun kaynag tilke niifusunun
geng olmast ve yogun bakim tinitelerinin sayica fazla olmasidir (Institut Montaigne,

4 Mayis 2020).

Hastaligin olduk¢a hizli yayildig1 ve Diinya’daki biitiin tilkeleri sardig1 goriilmiistiir.
Hastalik kendini hapsirma ve bogaz agrisi ile belli ederken iist solunum ile ilgili
semptomlar1 gdstermeyen hastalarin % 20-25 oldugu saptanmistir. Hastalik ates,
kuru okstirtik, nefes darlig1 ve ishal gibi bulgular gostermektedir (Chan ve dig. 2020).
Agir vakalarin hastalikta pnomoniye, metabolik asidoza, septik soka ve kanamaya
kadar ilerledigi tespit edilmistir (Li ve dig. 2020). Belirti gdstermeyen olgular
olabilmektedir fakat bu duruma iliskin oran tespit edilememistir. Siddetli olgular
organ  yetmezligine, agir solunum yolu rahatsizliklarmna ve  6liime
yaklagabilmektedirler (Saglik Bakanligi, 2020). Viriisiin temel solunum yolu
rahatsizliklarina sebep olmasiyla beraber kisinin ruhsal saghigini da ciddi sekilde

etkiledigi tespit edilmistir (Almond ve Mazumder, 2005).

Yoksullarin, yashlarin ve engelliler gibi korunmaya ve destege gereksinim duyan
gruplarin, ihtiyaci olan hizmetleri almalarina iliskin 6ncelikler verilmelidir (Karakas,
2020). COVID-19 enfeksiyonunun kimi bireylede daha ¢ok tehlike olusturdugu
gozlenmistir. Hastaliga iliskin veriler su sekildedir (Saglik Bakanligi, 2020).

- Vakalar %80’lik oranla hafif atlatilir.
- Vakalar %20’lik oranla hastanede tedavi gormiistiir.
- Hastalik cogunlukla 60 yas ve iizeri insanlar1 daha fazla etkilemektedir.

- Kroniklesmis hastaliga sahip olanlar daha c¢ok etkilenir. (Kalp hastaligi,

hipertansiyon, diyabet, kronik solunum yolu hastaligi, kanser gibi)

Salginin yayilimini engellemek amaciyla alinan tedbirlerden, oncelikle ekonomik
durum bakimindan kotii olan insanlar etkilenmektedir. Kalabalik ve uzun siireli
yagsam i¢in uygun olmayan evlerde yasama zorunlulugu olan bireylerin, psikolojik
acidan epeyce yiprandiklart goriilmektedir. Bu siirecte psikososyal destege

gereksinimleri olan ailelere ve bireylere telefon araciligiyla psikolojik destek
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saglanmal1 ve risk grubu igerisinde yer alan kisiler periyodik olarak takip edilmelidir

(Karakas, 2020).

Hastalik yayilimini engelleme yontemleri sosyal mesafeden, maske takmaktan, elleri
yikamaktan, kirli el ile gozlere, burna ya da agza dokunmamaktan, bir mendile
Oksilirmekten ya da hapsirmaktan ve mendili dogruca ¢ope atmaktan olugmaktadir.
COVID-19 sonucunda, diinyadaki nerdeyse tiim iilkelerin, hareket kisitlamalarini,
okullarin ve isletmelerin kismen ya da tamamen kapatilmasini, belirli cografi
bolgelerde karantinay1 ve uluslararasi seyahat kisitlamalarini da igeren bir dizi halk
sagligint  ve sosyal Onlemini uyguladigi goriilmektedir. Hastaligin yerli
epidemiyolojisinin degigmesiyle, lilkeler bu tedbirleri buna bakarak uygulayacak
(yani gevsetecek ya da eskiye dondiirecektir). Iletim yogunlugunun azalmasiyla, kimi
iilkelerin ekonomik faaliyetini siirdiirmek amaciyla isyerlerini asamali sekilde
tekrardan agacagi diisliniilmektedir. Bu, direktifler COVID-19’u engellemeyi tesvik
etmeyi ve saglama kapasitesini de igeren koruyucu tedbirlerin alinmasini ve bu
tedbirlere uygunlugun takip edilmesini icap ettirir (WHO, 2020). Salgina yonelik
baslica tedbir olan sosyal izolasyonun, insanlarin aligkanliklarinda radikal
degisiklikler yaptig1 gozlenmistir. Bu degisim uzun donemde kalic1 olabilmektedir.
Bu degisimlere uzaktan egitim ve igverenlerin ¢alisanlarina evden c¢alisma imkani
saglamas1 ornek olarak verilebilir. Bir taraftan bu salgimin diinyadaki tiim islerin
“online” sekilde yapilmasini mecburi hale getirdigi belirtilmektedir. Zorunlu

izolasyon insanlar1 yalnizlagtirmistir (Holt-Lunstad, 2017).

Bilhassa salginin meydana gelmesi ve hastalifin yayilmasi ile beraber, insanlarin
korkularmin ve endiselerinin arttid1 goriilmektedir (Rajkumar ve dig., 2020). Onceki
caligmalar, viriisten kaynaklanan solunum rahatsizliklarinin insanlarin depresyon ve
stres seviyelerine etken oldugunu ortaya koymustur (Wu, ve dig. 2005). Biitlin
psikolojik travmalarin, hos olmayan bir uyaranin aldig1 fizyolojik bir tepki olan
stresten kaynaklandigi belirtilmektedir (Carlson, 2013). Sagliga iligkin kaygi, kisinin
fizyolojik tepkilerini yanlis yorumlamasiyla beraber, hayati bir hastalik kapacagini
diistinmesi ve bu durumdan endise duymasidir (Karapigak ve dig., 2012). Calismalar
%62’lik oranla sagliga iliskin endiselerin, %53,5’inin de hastalik belirtilerine dair
sliphelerin arttigini tespit etmistir (Karakas, 2020). Koronaviriis kronik endise,

tikenmiglik gibi durumlarda gbézlenmektedir. Tiikenmislik Oncesinde endiseyle ve
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sinirlilik gibi duygularla karsilasilabilmektedir. Fiziksel acidan kisinin kalp ritmi
hizlanabilir ve kaslar1 kasilabilir. Zamanla, anksiyete kisinin gilinliik hayatina etki
eder. Endise ve korku epeyce sik goriliir. Endisenin fazla giiclii oldugu kosullarda
kisi panik atak gecirebilir (Carter, 2012). Toplum icinde muhtemel bir tehlike
beklentisi yiiziinden olusan risk, bireylerin endiselenmesine sebebiyet vermektedir.
Bu bakimdan tehlikenin belirginlesmesiyle kiside olusan duygusal durum korkuyu
ifade etmektedir. Mesela diinyada ortaya ¢ikma ihtimali olan salgin bir hastalik
beklentisi ,risk® anlamima gelmektedir. Bundan dolay1 salgin hastalik olasilig
kisilerde duygusal agidan endise yaratan bir durumdur. Salgin hastalik olasiliginin
belirginlesip tehlike olusturdugu durumda tehlike belli olmus ve agiklanmistir. Bu
durumun bireydeki korkuyu ortaya ¢ikardigi bilinmektedir. Hastaligin yayilma
gidisatinin hizlanmasiyla, olasi 6liim oranlar1 incelendiginde bireysel anlamda hayati
tehlikesi olan bireyin panik duygusu ile de karsilastigi belirtilmektedir. Meydana
gelen salgini, hastaliktan etkilenme korkusunu, toplumsal seviyede goriilen korkuyu
ve panigi, gelecek hakkindaki riskleri g6z oniline aldigimizda yasanan bu karmasik

durum kriz anlamina gelmektedir.

COVID-19’un saglik ¢alisanlarinin endiselerini arttirdigi goriilmiistiir. Bu kayginin
sebepleri; saglik calisanlarindaki enfekte olma korkusu, kurum tarafindan yetersiz
psikolojik destek saglanmasi ve yiiksek is yogunlugudur (Pan, ve dig. 2020). Salgin
hastaliktan kaynaklanan problemler bireylerin yani sira topluluklara ait zayifliklar1 da
belirtmistir. Pandemiyle beraber yalnizlasmayi ve bencillesmeyi mecburi kilan
neoliberal sistem yerine dayanisma, paylasma, ¢cevre ve biyocesitlilik lizerine yeni bir
diinya diizeninin olusturulmasi gerektigi anlasilmistir (Karakas, 2020). Tian ve dig.
(2020), Covid hastaligr zarfinda 18 yas altindaki bireylerin orta yas grubuna gore
daha fazla obsessif kompulsif semptomlart bulundugu tespit edilmistir. 50 yasindan
bliyiik olan bireyler de, yine orta yasa gore obsessif kompulsif semptomlar1 daha ¢ok
gorilmistiir. Egitim diizeyinin diismesiyle obsessif kompulsif belirtilere daha ¢ok
rastlanmistir. Eslerinden bosananlarda, evlilere oranla daha ¢ok obsessif kompulsif
semptomlar saptanmigtir. Dul bireylerde de benzer bir neticeye rastlanmistir. Tarim
iscileriyle azmlik gruplarinda da obsessif kompulsif semptomlar daha g¢ok
bulunmustur. Bunun haricinde bu gruplarinda daha ¢ok kisiler aras1 hassasiyete sahip

oldugu, fobik anksiyetenin ve psikotik beliritlerin yine yiiksek oldugu tespit
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edilmistir. Baska bir ¢alisma yash kisilerdeki 6lim endisesinin enfektenin ardindan

arttigini ve siddetli psikolojik belirtileri oldugunu kanitlamistir (Chen ve dig., 2020).

Taylor (2019) Pandeminin Psikolojisi isimli kitabinda, global diizeydeki
salginlarin bes psikososyal durumu meydana getirdigini vurgulamistir. Bunlarin
birincisi salginin bulagma riski olsa bile bireylerin aligveris yapmasi, gida ve temizlik
malzemesi stoklamasidir. Viriisiin Oncelikle goriildiigii ve diinyaya yayildig
bolgelerde, yasamini siirdiiren topluluklara duyulan nefret ve 1rk¢r sdylemler
bunlarin ikincisidir. Uciinciisii saglik kaygis1 sebebiyle insanlarin gerekmedikge
saglik sistemini oyalamasidir. Ddrdiinciisii salgin yayilimini 6nlemek amaciyla
sosyal izolasyon, karantina gibi alinan tedbirlere ve yasaklara uymama tutumudur.
Besincisi de salgina iligkin asli olmayan tamamen uydurma olan bilgilerdeki artigtir
(Taylor, 2019). COVID-19 pandemisi siiresince global kapsamda yayilan yalan
haberler insanlar1 olduk¢a kaygilandirmis ve onlar1 korkutup aligverisi ve stok

yapmay1 mecburi kilmistir (Karakas, 2020).

Salgin doneminde travma sonrast muhtemel olan psikolojik tepkilerin tiimiine
rastlanmistir. Ortaya ¢ikan belirsizliklerle beraber hasta olma korkusunun,
mutsuzlugun, {limitsizligin, c¢aresizlik gibi duygularin da salgina doniistigi
gbzlenmistir (Wu ve dig., 2009; Sim ve dig., 2010). Pandemi sonrasinda diinyada
radikal degisiklikler olacagi ve higbir zaman eskisi gibi olamayacagi sdylemleri
yayilmistir. Dolayisiyla tiim diinyay etkisi altina alan bu salgin toplumsal neticeleri
beraberinde getirmistir (Ozatay ve Sak, 2020). Salgmm, hastaliklarm bireyi ve
toplumu nasil etkiledigine iligkin yapilan incelemelerde; salgin yayiliminin bireyleri
korkuya, endise gibi duygulara siiriikkledigi belirtilmistir (Mak ve dig., 2009; Chua
ve dig., 2004). COVID-19 pandemisinde salginin kontrolden ¢ikip tiim diinyaya
yayilmasi, salgmin beraberinde ciddi sorunlar1 getirece§ini ifade etmektedir.
Pandeminin saglik, ekonomik ve politik etkileriyle beraber psikososyal neticelerine
de rastlanmistir ve bu neticelerin degerlendirmeye alinmasi, risk yonetimi bakiminda

epeyce mithimdir (Karakas, 2020).

Hastaliga iliskin salginlar, insanlarin fiziksel sagliklarini tehlikeye atmasiyla beraber
hastalig1 kapmamis insanlarin da psikolojik sagliklarina etken olmaktadir (Rubin ve
dig., 2010; Wang ve dig., 2020). Calismada katilimcilardan higbirinin enfekte

olmadigi, yalmizca katilmeilarin %S5’inin akrabalarinin enfekte oldugu tespit
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edilmistir. Bu kapsamda katilimcilarin salgindan dogrudan etkilenmek yerine dolayli
yoldan etkilenen gruba ait olduklar1 sonucuna varilabilir. Biitlin tedbirlere ragmen
salginin hizla yayilmasiyla bireylerde korku olusmustur. Calismaya dahil olan
katilimcilarin %67,5’inden gelecege dair kaygilarinin arttigi ifadeleri gelmistir.
Hastalikla ve oliim riskiyle karsilasan bireyin hayatini, beklentilerini, hayallerini,

yakin iliskilerini gbzden gecirmeye basladigi goriilmektedir (Karakas, 2020).

Global diizeydeki Covid-19 salgin siirecinden kaynaklanan psikolojik etki insanlarda
degiskenlik olusturmaktadir. Bu viriis bireylerin fiziksel ve ruhsal sagliklarini tehdit
etmektedir ve yayillimi sliresince ve sonrasinda sebebiyet verdigi stresten
kaynaklanan travmatik etkiler, bireye ait olan ekonomik, kiiltiirel, psikolojik

durumuna bagl farklilik goriilmektedir (Kaya, 2020).
2.2.Sigara ve Alkol Kullanim

2.2.1. Sigara Kullanim

Sigara igme aligkanligi eski donemler itibariyle zevk saglayan madde olarak,
insanlarin kullandig1 ve sagliga olumsuz etkileri gibi kotlii sonuglar1 getirmesiyle
beraber ilgiyi istiine ¢ekmistir. Hala iistiinde bir kontrol saglanamadigindan halk
sagligina iliskin ciddiyetini siirdiirmektedir. Diinya iizerinde her on saniyede bir
tiitlin lirtinlerinden kaynaklanan 6liimlerin gerceklesmesi durumun ciddiyetine vurgu
yapmaktadir (Can, 2002: 103). 20. asirda tiitliin kullaniminin 100 milyon kadar 6liime
bulundugu tahmin edilmektedir (Hayashi, 2012). Oliimiin baslica sebepleri; kansere,
kardiyovaskiilere ve akciger hastaliklarina iliskindir. Dahas1 sigara kullanmak
solunum yoluna ve diger enfeksiyonlara, osteoporoza, ilireme bozukluklarina,
postoperatif yan etkilere, gecikmis yara iyilesmesine, duodenale ve mide iilserine ve
diyabete dair tehlike olusturmaktadir. Ilaveten, sigara tiiketiminin “yangin ve
travmaya” iligkin yaralanmalar ile gii¢lii bir bag1 oldugu tespit edilmistir (Hayashi,
2012).

Bagimliliklarin yasadigimiz ¢agda en hayati problemler oldugu bilinmektedir. Fakat
bagimlilik dendigi zaman insanlar cogunlukla kimyasal bagimliliklar diisiinmekte ve

bagimliliklarin ~ eroinden, alkolden ve sigara li¢geninden  olustugunu
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diisiinmektedirler. Oysaki bagimliligin bahsi gecen maddeleri icermesiyle beraber
yasamimizin yalnizca s6z konusu maddelerden olugsmayacak kadar biiyiik bir yer
kapladigi ve bu biiyiik yere paralel 6nem ve risk arz ettigi belirtilmektedir.
Eylemsel/davranigsal bagimlilik, bagimliligin ¢ogunlukla ilk diigiiniilen kimyasal
bagimliligin baska bir ayagidir ve genellikle fark edilmez ya da hastalik seklinde
degil kotii huy seklinde degerlendirilmektedir. Stiphesizki bu durum bagimli kisilere
cesitli negatif sifatlarin takilmasina, fakat bagimlilik hastalik yerine aliskanlik olarak
goriildiigiinden bir tiirlii tedavinin alinmamasina sebebiyet vermektedir (Ding, 2010).
Bagimlilik pek cok sebepten kaynaklanir. Psikolojinin, fizyolojinin, kiiltiirel ve
cevresel pek cok unsurun etkiledigi bu alanda bir tek neden ve buna yonelik
olusturulacak yontemlerden sonu¢ almak pek olasi goriilmez. Sigaranin, alkoliin,
uyusturucunun ve buna yeni eklenen teknoloji bagimliliginin pek c¢ok kapidan
girebildigi ve kendisine yeni alanlar1 ve kurbanlar1 ekledigi goriilmektedir.
Bagimliliga neden olan sebeplerin yani sira bagimlilik araglari da asla dikkatimizden
kagmamasi gereken bir diger husustur (Karaman, 2014). Kaygidan, mutsuzluktan,
depresyondan, sagliksiz bir psikoloji gibi durumlardan kurtulma cabasi kisileri
bagimlilagtiran etmenlerdir. Acinin ve kederin avuntu, nesenin ve sevincin kutlama
objesi olarak 6n plana ¢ikip, her iki yoniin de basvurdugu bir obje olmasiyla toplum
fertlerinin kabul etmesiyle tiiketim ve bagimlilik siirecinde artig goriilmektedir (Ding,
2010). Bagimliligin bir sendrom oldugu belirtilmektedir. DSM IV, bagimliligin tiirlii
Olctitlerden olustugunu vurgulamistir. Buna bakilarak asagidakilerden yalnizca tigii

bagimlilik tanisinin koyulmasi icin yeterlidir.

1.  Tolerans gelismesi (tiiketilen madde miktarinin ayni etkinin alinmasi igin

gittikge artirilmasi),

2. Madde kesildigi veya azaltildigi zaman fiziksel ya da ruhsal yoksunluk

belirtilerine rastlanmasi,

3. Madde tiiketimini denetlemek veya birakmak amaciyla gosterilen fakat bosuna

olan devamli gayretler,

4.  Maddeyi saglamak, tliketmek veya birakmak amaciyla epeyce zaman

kaybetme,
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5. Madde kullanimindan dolay1 sosyal, mesleki ve kisisel etkinliklerin azaltilmasi

veya tamamen birakilmasi,
6.  Maddenin planlandigindan daha uzun ve yiiksek 6lgeklerde alinmasi,

7.  Fiziksel veya ruhsal problemlerin meydana gelmesine veya c¢ogalmasina

ragmen madde kullanilmasia devam edilmesi (Ogel, 2010).

2.2.1.1.Kullanim Nedenleri

Nikotinin farmakolojik tiiketim sebepleri duygu durumu ya da fonksiyonellik
bakimindan zevk verici 6zelliginin olmasi, uyku durumunu azaltmasi, gevsetmesi,
istah1 azaltmasi gibi faktorler sayilabilir (Jarvik, 2006). Sigara bagimliliginin hem
psikolojik agidan hem de bireyin bagimlilik derecesine uygun fiziksel olarak savas
verilmesi gereken bir hastalik oldugu belirtilmektedir. Birey uzun ve belki de zor bir
doneme gireceginden ilk olarak kendini bu degisime psikolojik anlamda
hazirlamalidir (Erding vd. 2009). Birakma evresindeki ilk yedi giliniin, olaganiistii
derecede nikotin eksikliginin ¢ekildigi bir evre oldugu vurgulanmistir (Karadag vd.
2011). Hangi nedenle oldugu 6nemli olmadan doktora bagvuran sigara bagimlisi
birey, doktoru tarafindan sigarayr birakmaya yonelik uyarilmali ve ihtiyag olursa
sigara birakma poliklinigine yonlendirilmelidir (Yorgancioglu ve Esen, 2000: 92).
Sigara tiiketimine iliskin olarak ilk hedef bireyleri sigaradan uzak tutabilmektir.
Bagka amaglar kisileri toplumsal, sosyolojik ve ruh sagligi agidan sigaraya karsi
koruyabilmektir (Kaya ve Sahin, 2013: 52).

Giinlik hayattaki aksakliklarlardan duyulan kaygi, gelecege yonelik belirsizlik,
yalnizlik duygusu, kayiplar sebebiyle pek ¢ok sagliksiz davranig ve basa ¢ikma
yontemine yonlendirmesi olasidir (Enez Darcin ve dig. 2016). Stresli yasam
bagimliliklar1 etkilemektedir (Koob, 2013). Alkol ve madde tiiketim bozukluguna
sahip kisilerin strese ve krize yonelik daha savunmasiz kabul edildigi, kayma ve
niiksetme i¢in tehlikede olan bireyler olduguna vurgu yapilmaktadir (Milivojevic ve
Sinha, 2018). Bununla beraber stresli yasam olaylarinin ve felaketlerin bagimlilik
hikayesi bulunmayan kisiler i¢in alkol, madde ve davranigsal bagimliliklarin

gelistirilmesinde tehlikeli donemler seklinde belirtilmistir (Somaini ve dig. 2012).
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Eski salgin devirlerinin uzun vadeli etkilerine bakildiginda Hong Kong’un sahip
oldugu erkek alkol igicilerin %4.7’sinin ve kadin igicilerin %14.8'inin SARS
pandemisinin 1 yil ardindan igme miktarlarinin yiikseldigi goriilmektedir (Lau ve
dig. 2005). Benzer bicimde, SARS salgini esnasinda Pekin’de karantinaya alinmig
olan ya da yiiksek riskli hastanelerde calisan saglik c¢alisanlarmmin salgimnin 3 yil
sonrasinda alkol tiiketim bozukluklart belirtilerini bildirme oranlarinin riskle
karsilasmamis calisanlara kiyasla 1,5 kat yiiksek oldugu gozlenmistir (Wu ve dig.
2008). Alkoliin ve maddenin kullanilmasi, COVID-19 enfeksiyonu altinda var olan
tehlikeleri artirirken, viral enfeksiyonlarin da kronik akciger hastalifina sahip
bagimli bireylerde asir1 doz tehlikesini artirma potansiyeli bulundugu belirtilir

(Vozoris ve dig. 2016).

2.2.2.Alkol Kullanimi

Kisinin etkilesimde oldugu sosyal ortamin, alkoliin ve maddenin tiiketimine etki eden
unsurlardan oldugu yiiriitiilen c¢aligmalar sonucunda ortaya ¢ikmistir. Bununla
beraber bos zamanin verimli ve etkin bir bicimde degerlendirilememesinin de, kisiyi
alkole ve madde tiiketimine yoOnlendirdigi gozlenmistir (Liebregts ve dig., 2015;

Measham ve Shiner, 2009; Trivedi ve dig., 2011).

Calismalar, bos zamanin iyi degerlendirilememesinin sonucunda kisilerde can
sikintisinin meydana geldigini ileri stirmekte, bu sikintininsa kisileri istenmeyen
arkadas ortamlarina, alkol ve madde tiiketimine, psikolojik problemlere, kronik
hastaliklara ve tiirlii suclara yonlendirdigi gozlenmistir (Berg ve dig., 2001; Lloyd ve
Auld, 2002; Mahoney ve Stattin, 2000; Misra ve McKean, 2000). Biikiisoglu ve
Bayturan’in ¢alismalar1 (2005) serbest zamanlar1 iyi degerlendirmeyen bireylerde
stkilma algisinin olustugu ve bu durumun da alkol ve madde tiiketimine sebebiyet
verdigi neticelerine ulasmistir. Imms ve dig. (2016) tarafindan, alkol ve madde
bagimliligina sahip bireylerin bos zamanlarini dogru sekilde degerlendiremedigi

belirlenmistir.

Verkooijen ve dig. (2009) Serbest zamanlardaki fiziksel etkinlige dahil olmanin
gengler tarafindan sigara kullaniminin ters orantili oldugu sonucuna varilmstir.
Mays ve dig. (2010) sporun, alkol tiiketim problemine sahip olanlarda ve ergenlerde

alkol tiiketiminin negatif neticelerini engellemek amaciyla kayda deger ve etkin bir
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kosul olusturabilecegi sonucuna ulasilmistir. Can’in (2016) alkol kullanim
bozuklugunda Biligssel Davranisc1 Model temelli ve psiko-egitim destekli egzersizin
depresyonun, anksiyetenin azalmasina ve Ozyeterligin de artmasina etken oldugu,
dolayisiyla da niiksetmeyi engellemede yardimci oldugu tespit edilmistir. Yeltepe
Ercan ve dig. (2016) bagimlilik tedavisinin yani sira disiplinli bir bigimde egzersiz
yapmanin kisilerin depresyonunu, anksiyetesini ve hayat kalitesini pozitif ac¢idan
etkileyecegi belirtilmistir. De Grace ve dig. (2017) madde kullanmaya egilimli kilan
davraniglar, psikolojik 6zellikler ya da durumlar gibi diger nedenlerin varligindan
dolay1 zaten savunmasi olmayan kisiler i¢in ylikselen bagimlilik tehlikesi
olusturdugu sonucuna ulagilmistir. Nani ve dig., (2017) tedavi siirecinde egzersize ve
rekreasyon programlarina daha ¢ok dahil olmalari i¢in motivasnin gerekliligini
belirtmistir. Giinal ve dig., (2018) egzersiz davraniglarinin ¢ogunlukla giidiilenmeyle
yonetildigi, cogunlukta sigara bagimliligimin bulunmadigt ve genel saglik

durumlarinin da genellikle orta-iyi seviyede oldugu sonucuna ulasilmistir.

Alkol ve madde bagimliligi sorunlariyla basa ¢ikmak ve tedaviden sonraki
edinimlerin niiksetme engellemesi amaciyla yeni ve daha etkili tedaviler gereklidir.
Halen daha niiksetme, alkol ve madde tiiketimi bozukluklarindan kurtulmaya gayret
eden kisiler i¢in hayati bir sorundur. Alkol ve madde tiiketiminin devamli hale
doniismesi, yeniden modelleme yolu ile gen ifadesinin degisikligine sebebiyet
vermektedir (Chen ve dig, 2013; Tomasiewicz ve dig., 2012). Bu farklilasmanin,
uzun siiren eksiklik donemlerinin ardindan kisiyi niiksetmeye karst daha cok
savunmasizlastirdigi gozlenmistir (Kovatsi ve dig, 2011; LaPlant ve Nestler, 2011;

Robison ve Nestler, 2011).

Aragtirmalar, alkol ve madde bagimliligina yonelik tedaviye fiziksel aktivite
bileseninin dahil edilmesinin kisa siireli alkol ve madde bagimliligina yonelik tedavi
sonuglarinin iyilestirilebilecegini kanitlamaktadir (Hausenblas ve dig., 2017; Lenze
ve dig., 2016). Abrantes ve dig. (2011); Brown ve dig. (2010); Kremer ve dig.
(1995); Mays ve dig. (2010) tarafindan bos zaman aktivitelerine ait olan egzersizin
Obiir tedavi programlarina gore daha farkli bir unsur oldugu belirtilmistir. Wang ve
dig. (2014) alkol bagimliligina sahip hastalarda, egzersizin anksiyeteye dair

semptomlar1 anlamli bir bicimde azalttig1 tespit edilmistir.
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2.3.Psikolojik Dayamkhlik

Cevresi ve kendisiyle biitiinlesen bir bireyin, bazi zamanlar sahip oldugu diizeni
icinde, biitiinliigiinii ve uyumunu aksatan baz1 sorunlarla karsilastig1 bilinir. Insanlar,
kendilerinin dogrudan etkilendigi psikolojik problemlerinden daha fazla s6z etmeye
baslamistir. Bu sorunlar korkuyu, yalmizligi, depresyonu, stresi, sosyal fobiyi,
tikenmisligi, yabancilagsmayi, rekabet¢iligi, benmerkezciligi, yalitilmisligi
icermektedir (Ulker Tiimlii ve Recepoglu, 2013). Bireye ait diisiinceleri anlamak,
yasamin sorunlar1 karsisinda aldigi durumu 6grenmek, kisacasi, yasamin bizlere
bildirdigi anlami arastirmak icin elverigli olan herhangi bir aract ve yolu ihmal
etmemeliyiz. Bireye ait yasamin anlamina iliskin diigiincesini incelemek faydalidir.
Ciinkii nihayetinde, ona ait diisiincelere, duygulara ve faaliyete yon veren bir bilis
mevcuttur (Adler, 2002). Travmatik durumlara maruz kalma yogunlugu bazi ruhsal
ve fiziksel sikintilara da neden olurken stresli yasam olaylarina iliskin inceleme
yapan arastirmacilar kisilerin olaylar karsisindaki tepkilerinin farkli oldugunu ve
birbirinden ayr1 miicadele metotlar1 gelistirdiklerini vurgulamaktadirlar. Bir benlik
tarzi olan stresin basarili bir bicimde iistesinden gelmek ve saglikli olmay1 siirdiirmek
dayaniklilik seklinde isimlendirilmistir (Selguklu, 2013). Birinci temel psikolojik
dayaniklilik 6zelliginin kullanilma amaci, olumsuzluklar karsisinda bile var olan
giicliiklerden kurtulabilen ve tahmin edilenin daha iyisinden bir ilerleme kaydeden
kisilerin ayakta kalmalarina yardimci olan nitelik ya da kisisel bir becerilerinin
olduguna dair inancint tanimlamaktir. Negatif ve zorlu hayat sartlarinda
yasamalarina ragmen {inlii veya basar1 yakalamis insanlarin hayat hikayeler bu temel
olguyla baglantilidir. Bu bagin, yiiksek risk altinda biiyiiyen ¢ocuklarin ve yiiksek
risk altindaki gruplarin basarili neticeler kazanabilecegi, farklilasmalar1 belirtmeyi
hedefleyen sistematik psikolojik dayaniklilik caligmalar1 igerisinde de rastlanan
neticelerle paralellik ve uyum gosterdigi bildirilmistir. Ikinci temel psikolojik
dayaniklilik 6zelliginin, stres igeren hayat tecriibelerine yonelik kisinin hizli uyum
saglayabilme becerisi oldugu belirtilir. Bu tip psikolojik dayaniklilik olgusu
arastirmalarinda bosanmaya, aile i¢i c¢atigma gibi baslica stres faktorlerine
yogunlagsmaktadir. Uciincii psikolojik dayamklilik 6zelligiyse, dogal felaket hayata,
cok sevilen yakinini yitirme, kazalara maruz kalma gibi travma durumlarindan

kurtulmay1 ifade etmektedir. Uciincii gruba iliskin arastirmalarin, yasanan travmanin
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olabilecek etkilerini atlatma hususunda kayda deger rol alan bireysel farkliliklar ve
nitelikleri inceleyen calismalar oldugu bilinir (Ulker Tiimlii ve Recepoglu, 2013).
Kobasa (1982) yaptigi ¢alismasinda stres i¢eren hayat tecriibesi olanlarin psikolojik

acidan daha dayanikli olduklarina vurgu yapmustir.

Psikolojik dayanikliligi, birey stres olusturan bir durumla karsilastiginda ya da
travmatik bir olay ile karsilastiginda bu durumlara yoénelik stresin ve hastaligin
etkililigini azaltan, bireyin hayata, yaptig1 ige, ailesine baglanmasini kolaylastiran,
hayati hakkinda kendisinin s6z sahibi olduguna inandiran, g¢evreye ve yasam
sartlarina uyumu kolaylastiran bir benlik 6zelligi seklinde tanimlayabiliriz (Aydogdu,
2013).

2.3.1.Psikolojik Dayanikliik Boyutlar

Kisinin normal sartlarda, ruh sagligina dair ciddi negatif etkiler yansitabilecek stres
kosullarimin veya travmatik durumlarin etkisini atlatabilme becerisi psikolojik
dayanikliliktir.  Cocuklar hayatlarmin  tiirlii  evlerinde tasinmayla, ailenin
bosanmasiyla, kayiplarla, kronik hastaliklarla, zorbalikla, tacizle, depremle, selle,
trafik kazasi gibi zorlu hayat kosullariyla karsi karsiya gelebilirler. Buna benzer
donemlerde ¢ocuklara psikolojik destek saglamak cok miihimdir, fakat olaym
etkisinden kurtulmak amaciyla bu destek cocuklarin icsel giigleri ile de
birlestirilmelidir. Bu tip olaylarin ardindan ¢ocuklar tekrardan kendilerine ve
cevrelerindeki diinyaya giiven duymaya, inanmaya ve giivendikleri iligkileri
kurabilmeye gereksinim duyarlar. Psikolojik dayaniklilik becerileri olan ¢ocuklarin,
disardan gordiikleri destek ile beraber, karsi karsiya geldikleri zorlu hayat
kosullarindan daha kolay kurtulabilirler (MEB, 2012. Kobasa’nin goriisii, psikolojik
dayanikliligin kontrol etmenin, baglhiligin ve miicadeleci kisilik alt boyutlarinin
literatiir i¢inde en dikkat cekici ve yardimci calismalar oldugu yo6niindedir.
Kobasa’ya gore psikolojik dayaniklilik kavramininin daha iyi anlagilmasi i¢in
varoluscu yaklasimin anlagilmasi gereklidir (Terzi, 2005; Kurt, 2011). Varoluscu
yaklagimin baslica felsefesi insanlarin 6zgiir, kendi hayatlarindan kendilerinin
sorumlu oldugunu savunur. Kendisini ger¢eklestirme kapasitesi bulundurur
(Norcross, 1987). Lambert ve Lambert (1999)’e gore Varoluscu yaklasim, gilinliik

hayatta rastlanan streslerin altindan etkin bir sekilde kalkmanin ardindan saglikli
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kalabilen kisilerin kendilerini hasta kisilerden farkli tutan tutuma, inanca ve
davranigsal egilimlere yoneldiklerini onaylar (Kurt, 2011). Kobasa’nin (1979)
psikolojik dayanikliliga iliskin yiiriitiillen ¢alismalarda liderlik ettigi bilinir. Kobasa
tarafindan, Illinois belediyesinde c¢aligmakta olan orta ve iist diizey yoneticiler
tizerinde yapilan caligmalarin neticesinde psikolojik dayaniklillk modelinde
gelismeler saglanmistir. Yaslart 40-49 arasinda olan 670 erkek yoneticiden,
gectigimiz ii¢ yil iginde baslarina gelen stresli durumlar1 ve gecirdikleri hastaliklar
listelemeleri istenip stres diizeyleri ve gegirdikleri hastalik bakimindan
degerlendirmeye alinarak iki gruba boliinmiis ve gruplar karsilagtirilmastir.
Kobasanin, bulgular incelediginde derin stres yasadigini yazan fakat diisiik hastalik
bildirenlerin kendisini adamayi, meydan okumayi ve kontrol gibi oOzellikleri
bulundurdugunu ve bu bireylerin kendilerini islerine adadiklarini, giigliikleri tehdit
yerine becerilerini ilerletebilecekleri bir imkan seklinde distlindiiklerini ve
hayatlarindaki olaylara ait kontroliin kendi ellerinde oldugunu duyumsadiklarini
buldugu ve psikolojik dayaniklilik modelini kendini adama, meydan okuma ve

kontrol boyutlariyla tanimlayarak gelistirdigi belirtilmektedir.

Kosaka’nin (1996) goriisii, dayanikli bireylerin yalnizca bulunacaklari eylemi
segmenin yaninda bulunacaklar1 eylemin 6nemine de giiclii bir bicimde inandiklar
yoniindedir. Bu 6nemi yiiklemenin neticesinde meydana gelen kendini adamanin,
hem igsel (bireyin sahip oldugu aktivitelere bagvurmasi) hem de dissal oldugu
belirtilmektedir (toplumda uygulamasi). Dayanikli bireylerin yasamlarinda kontrol
saglamis olan, kendi hayat tayinini kendileri eden, negatif digsal giigleri
etkisizlestiren, duygu ve davranis sorumluluklarini bilen bireyler oldugu bilinir.
Genel anlamda, stresi beraberinde getiren yasamlarin kisisel tercihin bir neticesi
oldugunu kabul ederler. Yiiksek Ozsaygmin temeli hayattaki bu gibi durumlar
etkileyebileceklerinin inanci tarafindan olusturulur. Dayanikli bireylerin sahip
oldugu gelismis 6zsaygi, negatif hayat kosullarinin iyilestirilebilecegi ve sorunlarla
basa cikilabilecegi bigimde iyimser bakis acisin1 ve kendine giiveni saglar. Giivense,
stresle karsilasan bu kisilerin daha dayanikli olmasina neden olur. Boylelikle
psikolojik dayanikliligi bulunan bireylerin, stresli hayat durumlarina karst meydan
okuduklar1 goriiliir. Duragan olmanin yani sira de§isime dair inanglarindan, stresli

hayat olaylarmi giivenligi tehdit eden bir faktor yerine kisisel gelisimin yarari igin
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ihtiya¢ duyulan bir imkan seklinde degerlendirmeye alirlar. Yeni yasantilara iligkin
arastirma yapan kisiler, stresli hayat olaylarini, 6§renmeye dair sart olan bir basamak

oldugunu onaylarlar.

Kontrol Etme: Kontrolii elinde tutma, hayatta zorluklar ile karsilasildigi zaman
kisinin kendisini c¢aresiz hissetmek yerine durumlarin neticelerini ve kisilerini
farklilastirabilecegine olan inancidir (Maddi, 2004; Kurt, 2011). Kontroliin, kisi
beklenmeyen bir durumla karsi karsiya kalsa bile yeni olaym 6zelliklerini
benimseme, hayatin kontroliinii tekrar saglama ¢abas1 oldugu bilinir. Kontrol gayreti
kaynaginin kisinin hayatla arasindaki bagdan olustugu sdylenebilir. Bunun nedeni,
Kobasa’nin modeline bakilarak psikolojik dayanikliligin ayrica hayata baglanmayi
gerektirdigidir. Baglanmanm tanimi, hayatin durumlarina ve ¢evresine igten
katilimdir. Miicadeleciligin ise bu hayat durumlarindaki farklilasmalar karsisinda

vazge¢cmemek, yeniliklerden pozitif ¢ikarimlar elde etmektir (Selguklu, 2013: 52).

Baglanma: Psikolojik dayaniklilik teorisi incelendiginde, siirdiiriilen yasayis
durumlarina katilim ydneliminde bulunan baglanmayi, amag hissiyatini, anlamlilig
ve kendisini anlamay1 yansittigi goriiliir (Terzi, 2005). Bu boyutun, kisilerin hayatina
sahip ¢ikmasiyla, kendi giicline inanmasiyla, duygusal destek almaya ve vermeye
istekli olmasiyla, Ozetle istediklerinin farkina varmasiyla olusan gercekei bir

yaklagim oldugu bilinir (Kurt, 2011).

Miicadeleci Kisilik: Maddi ve Khoshaba (1994) degismezligin yerine farklilagmanin
giinliik hayatin dogal bir pargas1 ve farkliligin giivenligi risk altina sokan bir faktor
degil de gelisime dair bir uyar1 yaptigr yoniindeki inan¢ oldugunu savunmuslardir

(Kurt, 2011).

2.3.2.Psikolojik Dayaniklilik ve Ruh Sahg:

Ruh sagliginin genellikle yetiskinlere yonelik kullanildig: bilinir. Oysaki farklilagan
diinyadaki bu anlayista degisime ugramis ve terim tiim gelisimsel evrelerdeki kisilere
yonelik kullanimi yayilmistir. Cocuk ruh sagliginin da belli bir gelisimsel evredeki
kisilerin ruhsal durumunu tanimlamak amaciyla tercih edilen bir terim oldugu ve
icerik agiklamasinin genel ruh saghgr agiklamasindan ¢okta ayr1 olmadigr belirtilir.

Ruh sagligini, gelisimsel agidan 0-18 yas araliginda yer alan kisiye ait becerilerin
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kullanabilmesinin, hayattaki zorluklarla miicadele edebilmesinin, iiretken ve verimli
olabilmesinin, ait oldugu gelisimsel evreye uygun bilissel, duygusal ve davranigsal
nitelikler gdstermesinin dahil oldugu bir iyi olma hali seklinde tanimlayabiliriz.
Cocugun ruhsal bakimdan saglikli kabul edilmesinin kriteri, bir hastaliga sahip
olmamasindan ziyade, ¢ocuk ruh sagligi acgiklamasinda bahsedilen nitelikleri
bulundurmasidir (Dogan, 2011). Cocukluk déneminde meydana gelen yasayis tarzi,
sarsint1 atlatmadan, fakat iyi bir bicimde var oldugu siirece hayat ile boy o6l¢iisebilir.
Yasayis tarzi, devamli sekilde sonradan edinilmis reflekslerle (sartli refleksler) ve
dogustan var olan ruh becerileriyle fark edilemeyen sorunlarla karsilasmaktadir.
Sarth refleksleri ve dogustan var olan becerileri bulunduran ¢ocugun, durmaksizin
yeni sorunlar iireten bir diinyanin zorluklariyla karsi karsiya birakilmasi tehlike
iceren bir durumdur. Siirekli yorulmaz yapici ruha diismek en ciddi sorundur. Bunun
yaninda ruh, her zaman ¢ocukluk yasam tarzi dogrultusunda sinirlandirilir. Tiirlii
psikolojik okullarda i¢gilidiiniin, egilimin, duygunun, diislincenin, aksiyonun, hazzin
ve tatminsizligin karsisinda sergilenen durumun ve nihayet, bencillik ve sosyal
duygu olarak isimlendirilen her seyin burda yon aldig1 sdylenebilir. Yasam tarzi tiim
ifade araglarini, O6gelere ait “her seyi” bulundurur. Dinamik kanunu, mevcut
eksikligi, yasam tarzinin ifadelerinden birinin yerine, yasam tarzinin son gayesinde

bulundurur (Adler, 2002).

Durak’in (2002) ¢alismasinda deprem gérmiis 380 iiniversite 6grencisinin psikolojik
dayanikliligmin algilanan sosyal destek ve basa c¢ikma yontemlerine etkisi
arastinlmistir.  Calismada  Universite Ogrencilerine Yonelik Yasam Olaylari
Olgeginden, Cok Boyutlu Algilanan Sosyal Destek Olgeginden, Psikolojik
Dayamiklilik Olgeginden ve Kisa Semptom Envanterinden yararlamlmistir.
Arastirma, psikolojik dayanikliligin stres ve psikolojik semptomlar arasinda

arabuluculuk roliinii oynadigin1 kanitlamistir.

Yalniz insan eksik ve gii¢siiz oldugu i¢in, insanlarin bir toplumda yasadig bilinir. Bu
acidan, kisinin kurtulusu ve esenligi toplumsallik duygusu ve toplumsal isbirligi
tarafindan olusturulur (Adler, 2000). Ruh saghgini, kisiye ait becerilerin
kullanilabilmesinin, hayattaki  alisilmis  stres yaratan olaylarin  altindan
kalkabilmesinin, iiretken ve verimli ¢alisabilmesinin, igerisinde yasadigi topluma

yararli olabilmesinin dahil oldugu bir iyi olma hali seklinde tanimlayabiliriz. Bu
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aciklama zaten kisi bakimindan pozitif ruh sagligi niteliklerinin neler oldugunu ciddi
diizeyde bulundurmaktadir. Tanimin kapsamadigi bazi ogeler de eklendiginde,
kisideki pozitif ruh sagligi nitelikleri su sekilde 6zetlenebilir. Olumlu ruh sagligi
(Dogan, 2011);

» Kisinin sadece ruhsal agidan hasta veya zayif olmamasinin yaninda, tim sekilde
olast olabilecek en iist seviyede iyi olmasi gereklidir. Ruhsal bir soruna sahip

olmamak, ruhsal agidan saglikli olmak demek degildir.

* Kisinin becerilerini etkili kullanabilmesi icap eder. Kisi eger ona ait

becerilerinden yararlanamiyorsa gergek bir ruhsal sagliktan s6z edilemez.

» Kisinin gizli giiglerini agiga ¢ikarmasi gereklidir. Birey kendisinin sahip oldugu,
fakat hala agiga c¢ikaramamis niteliklerini bulup kullanmiyorsa ruhsal sagligin iist

seviyeye ¢ikmasi s6z konusu degildir.

* Kisinin hayatin olagan zorluklariyla miicadele etmesini icap eder. Herkese ait
farkli miicadele bicimleri olabilmesinin yaninda, pozitif ruhsal sagligi olan herkes

hayattaki zorluklar karsisinda edilgen bir tavir takinmamalidir.

» Birey iiretken ve verimli ¢alismalidir. Ruhsal probleme sahip bazi insanlarin
yeterli sekilde verimli ¢alisamadiklar1 goriiliir. Uretimde bulunmayan bireyin ruhsal

sagliginin dnemli bir 6l¢iitii eksiktir.

* Birey yasamin siirdiirdiigii topluma yararli olmalidir. Bir 6ncekiyle yakindan
iligkisi olan bu 6zellik, bireyin sosyal bir varlik oldugu i¢in i¢inde oldugu toplumdan
faydalandig1 gibi o topluma yarar da saglamasi gerektigini savunur. Bu nitelik ruhsal

sagligin yalnizca bireysel bir ger¢ek olmadigini kanatlar.

* Birey gelisimsel evresine uygun biligsel, duygusal ve davranigsal ozellikleri
gosterebilmelidir. Bilhassa gelisim evresinin gerektirdigi seviyenin altinda 6zellikler

sergileyen kisilerin ruhsal sagliklarinin bu durumdan negatif etkilendigi gozlenmistir.

+ Kisi sosyal ¢evresiyle uyum igerisinde olmalidir. Buradaki uyum ifadesi, edilgen
bir konum almaktan bahsetmez. “Toplumdan fayda-topluma fayda” iligkisinde birey
etkili bir rol listlenmeli ve icap ettiginde yasadigi sosyal ¢evreyi degisimlemeyi de

barindiran bir uyum kavrayisina isaret etmelidir.
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» Birey saglikli bir sosyal iletisim kurmalidir. Pozitif ruh saglhiginin kayda deger

belirtkenlerinden biri saglikli sosyal iletisimin varligidir.

2.3.3.Psikolojik Dayanikliligin Olumlu Sonuclar:

Kisinin, ona ait igsel ve dissal koruyucu unsurlar ile, tehlike unsurlarii atlatmasi
neticesinde elde ettigi yeterliliklere denir. Bunlar, kisinin gelisim islevlerini yerine
getirmesinden, akademik basaridan, olumlu sosyal iligkilerden/sosyal yeterliginin
olmasindan, suca iliskin tutumlardan uzak durmasindan, duygusal sorunlarin veya
belirtilerin az olmasindan, mutluluktan, okula devam etmesinden, sosyal yardim
projelerine katilmasindan, ders disi aktivitelerde yer almasindan, kurallara uygun
davraniglar  sergilemesinden, arkadaslar1 tarafindan kabul gormesinden,
psikopatolojisinin  bulunmamasindan, kendini kabul etmesinden ve uyumlu
olmasindan, iyilik halinden, yasam doyumu gibi olumlu sonuglardan olusabilir.
Dolayis1 ile pozitif bir netice olan yasam doyumunu, kisinin tehlike unsurlarim
atlatip kendisindeki ve g¢evresindeki koruyucu unsurlardan yararlanmasinin
neticesinde elde ettigi bir yeterlilik seklinde ele alabiliriz (Ulker Tiimlii ve

Recepoglu, 2013).
2.3.3.1.Bireyin Ruh Sagihigim1 Korumada Savunma Diizenekleri

Koruyucu faktorler: Kiside ve kisinin ait oldugu ¢evrede koruyucu unsurlarin varligs,
bir yandan sorunu meydana gelmeden engelleyip bir sorun davranisinin olusumunu
azaltirken; obiir yandan mevcut problemin etkilerini azaltarak ve kisinin duygusal ve
fiziksel 1yiligine fayda saglayacak davranislari, tutumlari ve bilgileri giiclendirmesini
saglayarak, giicliikler karsisinda ayakta durmasina yardimcr olur. Psikolojik
dayanikliliga iliskin caligmalar koruyucu faktorleri, icsel faktorler ("social
competence, problem-solving skills, autonomy and self of sence, sense of meaning
and purpose") ve digsal faktorler (anne-baba ve diger yetiskinler ile yakin baglarin
bulunmasi, gilivenilir ebeveynlere sahip olunmasi, pozitif aile ikliminin mevcudu,
diizenli bir ev ortamina sahip olunmasi, anne ve babanin egitim seviyesinin yliksek
olmasi, egitime destek verilmesi, sosyo-ekonomik avantajlarin bulundurulmasi,
sorumlu ve kurallar1 uygulayan arkadaslara sahip olunmasi, etkili bir okulun olmasi,
sosyal organizasyonlarla iligkilerin bulunmasi, toplumun giiven seviyesinin yiiksek

olmas gibi) olmak iizere iki gruba ayirmaktadir (Ulker Tiimlii ve Recepoglu, 2013).
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Kisi, karsilastigi problemlerin altindan kalkmak igin tiirlii stratejilerden faydalanir.
Bu stratejilerden bazilar1 saglikli bag etme diizeneklerinden olusur. Mesela; sinavdan
diisiik bir not alindig1 zaman, “Demek ki, yeterli hazirlanamamisim, bir dahakine
daha iyi calismaliyim.” diye diislinen bir 6grencinin biling seviyesi saglikli bir bag
etme stratejisini uygulamaktadir. Oysaki, basimiza gelenler her zaman bu denli sade,
diiz ve kolay yontemlerle altindan kalkabilecegimiz kadar etkisiz olmayabilir
(Dogan, 2011). Terzi tarafindan (2005) 6znel iyi olmak ile ilgili psikolojik
dayaniklilik modeli sergilenen calismaya 222 kiz, 173 erkek toplam 395 iiniversite
ogrencisi dahil olmus ve Bilissel Degerlendirme Olgegine, Psikolojik Dayamklilik
Olgegine, Basa Cikma Yollar1 Olgegine, Benlik Saygisi Olgegine, Siirekli Kaygi
Envanterine ve Yasam Doyumu Olgegine yanit vermislerdir. Calisma neticeleri,
psikolojik dayanikliligin basa ¢ikma ve bilissel degerlendirmeye dogrudan etken
oldugu tespit edilmistir. Bu neticeye bakilarakta yiiksek psikolojik dayanikliliga
sahip kisilerin, stresi daha az tehdit edici olarak biligsel yorumladigi ve buna iliskin

bir basa ¢ikma yontemi segtigi vurgulanmistir.

Farkli bir arastirmada ergenlerin dayanikliliginda yordayicit olarak 6zgiiven ve
umutsuzluk farklilagmalar1 analiz edilmistir. Calisma 90 kiz, 133 erkek toplamda 223
lise 6grencisinden olugsmaktadir. Calisma neticelerine gore, 6zgiivenin ve umutsuzluk
seviyesinin dayamikliligin anlamli bir yordayicist olduguna varilmistir. Ozgiiven ve
dayaniklilik olumlu bir iliskiye sahipken, umutsuzluk dayaniklilik olumsuz bir

iliskiye sahiptir (Karatas ve Savi-Cakar, 2011).
2.3.3.2.Bireysel-Psikolojik Faktorler

Risk faktorleri: Risk, muhtemel negatif neticeleri ongdren bir degisken olup negatif
hayat kosullarin1 ifade etmektedir. Bazi1 arastirmacilarin, c¢evrenin ve Kkisinin
niteliklerine bakilarak risk hakkinda ayrimda bulunduklar1 gozlenmistir. Risk
unsurlarinin dogasina ilaveten, risk faktorlerinin sayisinin ve agirhiginin psikolojik
dayaniklilik aciklamalar1 bakimindan bilgilendirici oldugu belirtilir. Risk faktorleri;
kisiye iliskin risk unsurlar1 (diisiik zekd seviyesi, endiseli bir mizag, saglik
sorunlarina sahip olma, kisinin kendisine giivenin diisiik olmasi, etkili basa ¢ikma
diizeneklerini kullanamamasi, kendisini etkili bir sekilde anlatamamasi, agresif bir

kisiligin olmasi1), aileye iligkin risk unsurlar1 (ailevi hastaliklar, ebeveynlerin
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bosanmasi, tek ebeveyne sahip olma, ebeveyn ve cocugun saglikli iligkiler
kuramamasi, sert veya tutarsiz disiplin kavrayisi, kardeslerin arasindaki negatif
iliskiler, aile i¢i siddet, ailede ihmal ve istismar gibi) ve sosyal risk unsurlar1 (diisiik
sosyo-ekonomik seviye, evin, okulun veya baska hizmetlerin yeterli olmayisi, sosyal
olumlu rol modellerin eksikligi, madde tiiketimi, go¢ ve igsizlik gibi) olmak {izere ii¢

gruba ayrilmistir (Ulker Tiimlii ve Recepoglu, 2013).

Bireysel-psikolojik unsurlardan biyolojik, psikolojik ve sosyal sistemlerin hepsinin
karsilikli etkilesimlerinden meydana gelen bir biitiinii tanimlamak amaciyla
yararlanilir. Bireysel-psikolojik siireclerin burda biligsel siirecler, kisilik nitelikleri ve

baz1 diger nitelikler olmak iizere {i¢ grupta toplanilmasi uygun olacaktir (Dogan,
2011).

2.3.3.2.1.Bilissel Siirecler

Insan beyni akila ve duygulara iliskin kisimlar1 ayri yerlerde bulundurur.
Duygulardan, heyecandan, resimden, sanattan, miizik gibi soyut konulardan beynin
sag bolimii sorumludur. Sol beyin muhakemeden, diisiinmeden, hesaplama gibi
konulardan sorumludur. Arzularin, isteklerin insan1 bir tarafa yonlendirdigi mantigin,
muhakemenin farkli bir tarafa yonlendirdigi belirtilir. Bundan dolay1 biraz cabayla,
yorularak da olsa hedefler belirlenmeli, bu yolda beynin 6n bélgesi gelistirilmelidir
(Tarhan, 2012). Kiside bir hedefe ulasma dogrultusunda baslatilan aktiviteler
iizerinde fizyolojik ve psikolojik gereksinimlerden bahsedilir (Onen ve Tiiziin,
2005):

*  Kisiyi belli bir hedefe yonlendiren i¢ veya dis uyaricinin meydana getirdigi itme

giicii (diirtd),

* Diirtiiniin yol gosterdigi hedefe ulasmak amaciyla yapilan yanlis,
*  Hedefe varilmasiyla doyum saglamak,

* Saglanan doyum tarafindan verilen olumlu geri bildirim,

*  Olumlu bulgular1 yeniden yagamak isteginden dolay1

Psikolojide bilissel stiregler denildigi zaman zekaya, duyuma, algilamaya, bellege,

dikkate, kavramaya, problem ¢6zmeye, yorumlama gibi kavramlara isaret edilir. Bazi
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kayda deger biligsel siire¢lere ve ruh sagligina etkileri su sekilde 6zetlenir (Dogan,
2011):

Zeka: Zeka, kisinin ihtiyaclarii giderebilme, hayat sartlarina uyabilme, tersinden
hayat sartlarin1 kendisine uygun hale doniistiirme becerisidir. Zihinsel yetersizlige
sahip c¢ocukta 6grenme siirecinde problem yasamaya, kendisi ve g¢evresi hakkinda
simirli bilgi bulundurmaya, ihtiyaglarin1 karsilamada zorlanmaya, problemlerin
¢Oziimiinde etkin rol oynayamamaya, baska insanlara bagimli kalmaya, 6zetle hayat
sartlarma yeterli diizeyde uyum saglayamama gibi o6zelliklere rastlanabilir. Bu
niteliklerin yliksek oranda kisinin kendisine ve c¢evresine negatif yansimasi

muhtemeldir.

Duyum ve algi: Duyumu herhangi bir uyaranin duyu organlariyla ve beyin yolu ile
farkina varmasi, algiy1 ise o uyarani anlamlandirma siireci seklinde tanimlayabiliriz.
Egerki duyusal ve algisal siire¢lerde problem yasanirsa, kisi etrafindaki olayi, kisiyi,
nesneyi veya iliskileri yeterince dogru degerlendirmeye alamayacagindan hayati

giiclesecektir.

Dikkat: Dikkatin bilingli 6grenmenin 6n kosulu oldugu bilinir. Dikkat kullanilmadan
amacl 6grenme etkili bir sekilde gerceklestirilemez. Mesela, dikkatini toplamada
problem yasayan bir ¢ocugun derste anlatilanlar1 iyi 0grenemeyecegi nedeniyle,
akademik bilgi seviyesi bakimindan akranlarina gore geride kalabilecegi, bunun da

akran iliskilerine zarar verebilecegi vurgulanir.

Bellek: Bellegi, bilgileri depolayabilen ve lazim oldugunda kullanilmas: igin geri
cagrilabilen bir sistem seklinde tanimlayabiliriz. Hayat tecriibeleri bellek sayesinde
meydana gelir. Ogrenme belleksiz olamaz. Ogrenmenin olmadigi yerde, hayat
tahmin edilemeyecek seviyede giiclesecektir. Bellegin olmadig1 yerde kisi kendisine
ve diinyaya yonelik farkindalik olusturamaz. Bunun da ruhsal sagliga yonelik dikkate

deger bir risk faktorii oldugu belirtilmistir.

Kavrama, yorumlama, problem ¢dzme: Hayat bir taraftan bir 6grenme siireci, bir
taraftan da Ogrenilenlerin olusturdugu sorunlara, yine Ogrenilenler sayesinde care
bulma stireci seklinde goriilebilir. Sorunlar ¢6ziilmedigi miiddetge, hayat hem ¢ocuga
hem de yetiskine sikint1 harici bir anlami1 ¢agristirmaz. Herhangi bir sorunu ¢6zmek

icin, biitiin bilissel siire¢ler kullanilmalidir. Oncelikle sorun fark edilmeli,
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anlamlandirilmali, bellege kaydedilmeli, dikkat soruna yonlendirilmeli, sorun iyice

kavranip yorumlanmali ve sonunda ¢oziilecek veya ¢oziilemeyecektir.

Ruh sagliginda esas kuramlar boliimiinde de belirtildigi iizere, bilissel kuramin
baslica 6nermesi sdyleydi: Basat olan olaylarin veya durumlarin yerine, kisinin o
olay veya durumu degerlendirme seklidir. Bu yonden incelendiginde olaylarin, ruh
sagligimiza en az negatif bicimde etki edecek sekilde degerlendirilebilmesi amaciyla
biligsel siireclerin alisilmis isleyisini bulundurmast ve dogru uygulanmasinin
gerekliligi anlasilmaktadir. Mesela; bir ¢ocugun, 6gretmenin kendisine kizmasini
azarlama seklinde algilayarak okuldan soguyabildigi goriiliirken, baska cocugun
bunu daha ¢ok ders c¢alismasi gerektigi seklinde algilayarak okula daha ¢ok
baglandig1 goriilebilir. Bu iki ¢ocugun arasinda biligsel isleyis ve kisilik farkliliklar:
bulunur. Kisacasi, biitlin biligsel siireclerin bir araya gelerek olaylar1 degerlendirme
seklimizi, diistinme seklimizi ve bunlar hakkinda ne hissedecegimizi belirlenmesinde

etkin rol oynadig: gortiliir. Neticede de ruh sagligimiza etken olur.

2.3.3.2.2 Kisilik Ozellikleri

Kisiyi bagka kisilerden farkli tutan, zamana ve sartlara gore ciddi bir degisiklik
yasamayan, kisinin hayat seklini ciddi diizeyde belirten bilingli veya biling dist
psikolojik  Oriintiilerin  toplamina kisilik denilebilir. Tanimimi ve yaygin
kullanimlarint inceledigimizde karakterde ¢ok degisiklik goriilmeyen, devamlilik
sergileyen, tutarli psikolojik ozellikleri bulundurdugunun farkina variriz. Mesela;
karamsar-iyimser, ige doniik- digsa doniik, sorumluluk sahibi-sorumsuz, yenilige agik-
kapali, dengeli-dengesiz  gibi nitelikler, karakter Ozelliklerinin  glizelce
yansitilmasindaki betimlemeler olarak disiiniilmektedir. Bu derece kisiye has ve
devamlilik gosteren nitelikler, o kisinin ruh saghigma da etken olacaktir. Sahsiyet
nitelikleri, ruhsal probleme dogruca sebep olmamakta, fakat bir egilim meydana
getirmektedir. Mesela; cocugun karamsar bir yapisi varsa, yasadigl durumlart negatif
sekilde degerlendirmeye alma olasilig1 yiikselecek, bu da depresif duygulanim
gelistirme olasiliginin artmasina sebep olacaktir. Ayni olay1 iyimser bir ¢ocuk
yasadiginda, yorumlamasi da iyimser olacagi i¢in, durumdan negatif etkilenme
olasiligr azalacaktir. Bu bilgilerin 06ziinde sunlar anlasilmaktadir: Her c¢ocuk

kendisine has bir yapt bulundurur, bu yap1 c¢ocuk tarafindan olaylarin



31

degerlendirilmeye alinmasinda ve olaylarin onu nasil etkileyeceginde rol almaktadir.
Uzmanlar ve 6gretmenler olarak, bizim tarafimizdan bir ¢ocuk degerlendirmeye
alinirken baska psikolojik nitelikleriyle, sahsiyet nitelikleri gézler 6niline alinmalidir

(Dogan, 2011).
2.3.3.2.3.Sosyal-Kiiltiirel Faktorler

Kisi, igerisinde oldugu sosyal ve kiiltiirel gevreye etken olur ve g¢evre de kisiyi
onemli Olclide etkiler. Baska bir tabirle, kisinin sosyal ¢evresiyle arasinda devamli
bir etkilesimin oldugu goriilmektedir. Dolayist ile sosyal-kiiltiirel cevre gelisimsel
evrelerden bagimsiz sekilde kisinin ruh sagligina dogruca etki etme giiciinii
bulundurur. Sosyal-kiiltiirel unsurlarin kisinin ruh saghigina etkilerinin agiklanmasi
amaciyla sik sik, Urie Bronfenbrenner’in 1979 senesinde gelistirdigi ve 1999
senesinde tekrardan diizenledigi ekolojik modelden yararlanilmaktadir. Bilim
diinyasinin yaygin kabul gordiigli ekolojik model incelendiginde, sosyal-kiiltiirel
sistemin merkezinde bireyin oldugu goriliir. Kisiye yakindan uzaga dogru siralanan
bes temel sistem, birbirleri ve birey ile etkilesimde bulunarak, kiginin ruh sagligina
etki eder. Merkezden uzaga gittikge sistemler tarafindan ruh sagligina olan etkiler
daha dolayli gerceklesir. Merkezden c¢evreye dogru bu sistemler sunlardir:
mikrosistem, mezosistem, egzosistem, makrosistem, kronosistem (Dumas & Nilsen,
2003; akt.Dogan, 2011).

2.4.11gili Arastirmalar
2.4.1. Sigara ve Alkol Bagimlihg ile Tlgili Arastirmalar

Askan (2018) calismasi, artan vergiler yiiziinden sigara tiiketiminin azalip azalmadig
sorusuna odaklanmistir. Ele gecen bulgulara bakarak tiitiin mamullerinden kazanilan
toplam vergi miktarmin, kayda deger 6lgiide arttign sonucuna varilabilir. Obiir
yandan tiiketiciler tarafindan kullanilan kacak sigaranin ve kayit dis1 ekonominin,
fazlalagtig1 gdzlenmistir. Artan vergi oranlar1 sigara tiiketimini dikkate deger dlgiide
azaltmadi fakat devlete ait gelirleri artirmistir. Bundan dolay1 devlet tarafindan bu
alana iliskin elde edilen vergiler sigara tiiketimini azaltmaya dair egitime ve
uygulamaya yonelik yaptirimlar i¢in kullanilmahidir. Bdylelikle devletin asil

gayesine daha da yaklasacagi tahmin edilmektedir.
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Gokeii  (2019) arastirmasinin Tiirkiye Bagimlilik ve Ruh Sagligi Profili (TBRSH)
Calismasindaki amaci, Batt Marmara bolgesi i¢inde sigaraya bagimli olan kisilerin
baglanma ile kisisel iyi oluslar1 arasindaki iliskiyi incelemektir. Sigaraya bagimli
olan kisilerin, baglanma ile kisisel iyi oluslar1 arasindaki baglantiyr arastiran bu
calismada, konuya iligkin literatiir incelemesinden sonra Bati Marmara Bolgesinde
uygulanan anket calismast ile birincil veriler toplanarak analiz edilmis ve
yorumlanmistir.  Arastirmanin  6rneklemi  TBRSH  ¢alismasinda  bulunan
katilimcilardan, 9 bolge arasinda olan Bati Marmara’da ikamet eden 2900 kisi
tarafindan olusturulmustur. Yakin iliskilerde Yasantilar Envanterinin (YIYE-II) ve
Kisisel Iyi Olus indeksi yetiskin tiirkce formu Olgeklerinin uygulandig kisilerin
baglanma boyutlariyla kisisel iyi olus seviyeleri analiz edildi. 2900 katilimcidan
%48,2’sini (n=1397) kadinlar ve %51,8’ini (n=1503) erkekler olusturmaktadir.
Arastirmamizda cinsiyetin, medeni durumun, egitim durumunun ve meslek
durumunun sigara tiilketim miktarina olan etkinligi istatistiki agidan anlaml
seviyededir. Sonuglara bakilarak baglanma endise seviyeleriyle sigara tiiketim
miktar1 arasinda ise, olumlu agidan istatistiki olarak anlamli bir iliski tespit
edilmistir. Kisisel iyi olus 6l¢egiyle elde edilen toplam puanla, sigara tiiketim miktari

arasinda olumsuz agidan anlamli bir iligkiye rastlanmistir.

Dayan (2019) calismas1 “Akdeniz ve Ege Bolgesi’'nde Sigaraya Bagimli Olan
Kisilerin Olumlu Olumsuz Duygudurumlari ile Psikolojik Semptomlar1 Arasindaki
[liskinin Incelenmesini” amaglamistir. Onceki senelerde sigaraya bagimliligin
olumlu olumsuz duygu durumuyla, psikolojik belirtilerini beraber arastiran bir
calisma literatliirde bulunmamistir. Arastirmanin 6rneklemini; sigara tiiketen ya da
tilkketmeyen Akdeniz ve Ege Bolgesi icerisinde hayatini siirdiiren 18 yas iizeri 6000
birey olusturmustur. Yapilan karsilastirmalarin neticesinde sigaraya bagimliligi bazi
sosyodemografik degiskenlere (cinsiyet, egitim seviyesi, medeni durum ve yas),
pozitif negatif duygudurum Ol¢egine (disa vuruk diisiince) ve kisa semptom
envanterine ait (olumsuz benlik algisi, somatizasyon ve hostilite) bazi alt boyutlarda

anlamli farkliliklara ulasilmistir.

Aydemir (2019) c¢alismasinda dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu
semptomlariyla, sigara bagimliligi siddeti arasindaki baglantiyr ortaya koymayi
amaclamistir. Sigara tiiketen popiilasyonun, dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu
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belirtilerinin normal toplumdakinden daha fazla oldugu tespit edilmistir. Normal
poplilasyonun oram1 %4 iken, arastirmada bu oran %18 seklinde belirlenmistir.
Katilimcilarin = sigaraya bagimlilik puanlariyla dikkat eksikligi hiperaktivite
bozuklugu semptomlar1 puanlar1 (r=0,278) arasinda pozitif yonde zayif iliskiye
rastlanmistir. Dahasi cinsiyetin, egitim durumunun ve sigaraya bagimlilik siiresinin
dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu belirtileriyle sigaraya bagimlilik arasindaki
iliskiye etken oldugu goriilmiistiir. Kurt, (2020) calismasinda duygusal zekayla geng
bireylerdeki tiitiin tiiketimi arasindaki iliskinin aragtirllmasi amaclanmistir. 300
katilimciyla yapilan yiiz yilize ankete ait %74,3’liikk oran (n=223) kadina ait ve
%25,7°lik oran (n=77) ise erkege aittir. Katilimcilarin sigaraya baslama nedenleri
incelenmis ve %36’s1 (n=57) arkadas tesvikiyle, %20,6’s1 merakla, %29,4’1 (n=44)
stresle, %4,6’s1 (n=7) dikkatini toplamak amaciyla, %7,4’ (n=1) baska nedenlerle
baslamistir. Katilimcilarin Fagerstrom Nikotin Bagimlilik Testi’nin incelenmesiyle
grubun diger yarisinin (n=150) sigara bagimlisi olmadigina, %50’lik yiizdenin
(n=150) sigara bagimlis1 olduguna ulasilmistir. 300 katilimcinin genel yas
ortalamasimin 20.56, kadinlara ait yas ortalamasinin 20.46 ve erkeklere ait yas
ortalamasminsa 20,87 oldugu belirtilmistir. Schutte Duygusal Zekd Olcegiyle
“Sigaraya baslama nedeni” degiskeninin arasinda istatistiki yonden anlamli bir
farkliliga rastlanmistir. Sigaraya baslama nedenleri “diger” olan kisilerin duygusal
zeka Olgegi puanlart diger gruptakilere gore daha yiiksektir. Uygulanan Post-hoc
testine gore sigaraya baslama nedenini “Diger” seklinde bildiren grup ile “dikkatimi
toplamak amaciyla” bildiren grup arasinda anlamli bir farklilik vardir. Schutte
duygusal zeka olgegi puanlariyla kadinlar ve erkekler arasinda, istatistikge anlaml
bir farklilik belirlenmistir. Schutte Duygusal Zeka Olgegi puanlarinm, erkeklere
oranla kadinlarda daha c¢ok oldugu tespit edilmistir. Schutte duygusal zekd oOlcegi
puanlariyla, psikiyatrik tedavi alma olaylar1 arasinda istatistiki yonden anlamli bir
farkliliga rastlanmigtir. Schutte duygusal zeka 6lgegi puanlarinin psikiyatrik tedavi
alanlara oranla tedavi almayanlarda daha yiiksek oldugu saptanmistir. Schutte
duygusal zeka ol¢egi puanlariyla Fagestrom nikotine bagimlilik arasinda istatistiki
yonden anlamli bir farkliliga rastlanmistir. Schutte duygusal zeka 6l¢egi puanlarinin,

bagimlilara oranla bagimli olmayanlarda daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.
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2.4.2. Psikolojik Dayamiklihkla Ile ilgili Arastirmalar

Hjemdal, ve dig. (2011) tarafindan 307 lise 6grencisiyle gerceklestirilen ¢aligmada
psikolojik dayaniklilik, depresyonun, obsesif kisilik bozuklugunun ve anksiyetenin
arasindaki iligki arastirilmistir. Calisma neticelerine bakarak psikolojik dayaniklilik
puanlarinin arttik¢a depresyona, obsesif kisilik bozukluguna ve anksiyeteye dair

belirtilerin azaldig1 sonucuna ulasilabilir.

Aydogdu (2013) tarafindan yapilan arastirmada, {niversite Ogrencilerine ait
psikolojik dayaniklilik puan ortalamalarinin cinsiyete bagli anlamli bir degisiklik
belirtmedigi gdzlenmistir. Diger bir tabirle iiniversite 6grencilerine ait psikolojik
dayaniklilik seviyeleri, cinsiyete bagl farklilik gostermemektedir. Kizlarmn, erkeklere
kiyasla psikolojik dayaniklilik seviyeleri daha yukaridadir veya erkeklerin, kizlara
kiyasla psikolojik dayaniklilik seviyeleri daha yukaridadir demek yalnistir.

Azarian, Farokhzadian ve Habibi’nin (2016) 70 kadinla gerceklestirdigi ¢alismada
psikolojik dayaniklilikla depresyonun, 6fkenin ve kayginin iliskileri arastirilmistir.
Calisma neticelerine bakarak psikolojik dayaniklilik puanlarmin yiikseldikce

depresyonun, 6tkenin ve kaygi puanlarinin azaldigi belirlenmistir.

Kowalski ve Schermer’in (2019) 258 {iniversite Ogrencisiyle gerceklestirdigi
calismada psikolojik dayaniklilikla nevrotikligin, ruminasyonun, anksiyetenin,
sagligin, mindfulnessin ve basa ¢ikmanin iliskileri arastirilmistir. Calisma
neticelerine bakarak psikolojik dayanikliligin nevrotiklikle, ruminasyonla ve
anksiyeteyle olumsuz iliski gosterdigi goriilmektedir. Saglikla, basa ¢ikmayla ve

mindfulness ile olumlu iliski sergilemektedir.

Yavuz (2020) calismasi, sigara kullanan yetiskin katilimcilar arasindaki psikolojik
dayanikliligi, duygu diizenleme giicliikleri arasindaki degiskenlikleri arastirmayi
amaglamistir. Bu arastirmanin bir baska amaci, sigara bagimliliginin cinsiyete,
egitim seviyesine, sosyo-ekonomik seviyeye, sigara kullanmaya baslama yasina,
sigara bagimlilif1 seviyesine, sigara i¢cme siiresi gibi demografik degiskenlere
yonelik farkliliklari incelemektir. Sigara kullanan bireylerin, psikolojik dayaniklilik
seviyelerinin ve alt boyutlardan kendini adama seviyelerinin anlamli sekilde daha
diisiik oldugu goriilmiistiir. Sigara kullanan bireylerin duygularini organize etmede

daha cok zorlandiklar1 ve alt boyutlardaki diirtii ve stratejiler alt 6l¢ek puanlarinin
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daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Sigara kullanan bireylerin sigaraya baglilik
seviyeleriyle duygu diizenleme giicliikleriyle ve duygu diizenleme giigliiklerinin tiim
alt boyutlar1 (aciklik, kabul etmeme, diirtli, amaglar, stratejiler) arasinda olumlu
acidan bir baglant1 saptanmistir. Dahas1 erkeklerde, egitim seviyesi daha diisiik
olanlarda, sosyo-ekonomik seviyesi daha diisiik olanlarda, sigaraya daha erken yasta
baslayanlarda ve sigarayr daha wuzun silire kullananlarda, sigara bagimlilik

seviyelerinin anlamli 6lgiide yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Giglii (2021) ¢alismasi, anksiyete ve psikolojik dayanikliligin COVID-19 korkusuna
etkilerini incelemeyi amaclamistir. Calismada, psikolojik dayaniklilik ve
anksiyetenin Covid-19 korkusuna etkilerini saptamak amaciyla ¢oklu dogrusal
regresyon analizinden yararlanilmistir. COVID-19 korku puanlariyla degiskenlerini
karsilastirmak amaciyla bagimsiz Orneklem t testinden ve tek yonlii varyans
analizinden yararlanilmistir.Gergeklestirilen ¢alismada katilimcilara ait COVID-19
korku seviyelerinin orta, anksiyete seviyelerinin diisilk ve psikolojik dayaniklilik
seviyelerinin yiliksek oldugu belirlenmistir. Anksiyeteye ait puanlarin yiikseldikge
COVID-19 korkuya ait puanlarin da yiikseldigi saptanmistir. Kendini adamaya,
kontrole ve genel psikolojik dayanikliliga ait puanlarin yilikselmesiyle COVID-19
korkuya ait puanlarin diistiigii belirlenmis, meydan okumaya ait puanlarin ve
COVID-19 korkuya ait puanlarin arasinda anlamli bir baglantinin olmadig1 sonucuna
vartlmistir. COVID-19 korkuya ait puan ortalamalarinin cinsiyete, kronik rahatsizlik
bulundurmaya, sosyal mesafeye, maske kullanimina, temizlige ve egitim hayatini
olumsuz etkileme durumu farkliliklarina gore anlamli bir degiskenlik sergiledigi
kanitlanmistir. Anksiyetenin ve psikolojik dayaniklilik bilesenlerinin COVID-19
korkusundaki farkliligin, %16’sm1 agikladigi sonucuna ulasilmistir. Anksiyete ve
psikolojik dayaniklilik beraber incelendiginde, anksiyetenin psikolojik dayanikliliga
kiyasla COVID-19’u daha ¢ok etkiledigi goriilmektedir. Anksiyetenin COVID-19

korkusuna olumlu agidan etken oldugu belirtilir.

Yurtseven (2021) arastirmasinin amaci, Covid-19 pandemisinde saglik calisanlarina
ait (doktor/psikolog, hemsire, tibbi sekreter, biliro personeli, temizlik/glivenlik
personeli, tekniker, hasta kabul ve diger calisanlar) psikolojik yakinmalarin ve
semptom seviyeleriyle psikolojik dayamiklilik seviyelerinin tespit edilmesi,

aralarindaki bagin saptanmasit ve bazi demografik farkliliklar yo6niinden
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incelenmesidir. Caligmada ele gegen bulgulara gore, Covid-19 pandemisinde saglik
calisanlariin, YPDO alt boyutlarindaki maddelere genellikle olumlu katilim egilimi
sergiledikleri goriiliirken, KSE alt boyutlarindaki maddelere genellikle katilmama
egiliminde olduklar1 goriilmiistiir. “Insanlarin ¢oguna giivenilmeyecegi hissi” (X=
1,54, ss=1,47) KSE alt boyutu olan hostilitede, ortalamasi en fazla olan maddedir. Bu
maddedeki tutuma genellikle katilim saglanmaktadir. Kisa Semptom Envanteriyle,
Yetiskinler I¢in Psikolojik Dayaniklilik Olgeginin arasinda olumsuz agidan ve orta
seviyede bir iliskinin varligi kanitlanmistir (r= -,474, p<,01). Bu dogrultuda, Covid-
19 pandemisinde saglik calisanlarina ait psikolojik yakinma ve belirti seviyeleriyle,
psikolojik dayaniklilik seviyelerinin arasinda olumsuz agidan orta ve diisiik
seviyelerde iliskiler tespit edilmistir. Kisa Semptom Envanteri hostilite alt boyutuyla
Yetiskinler I¢in Psikolojik Dayamiklilik Olgegi alt boyutlar1 arasinda olumsuz agidan
diisiik seviyede, aile uyumu ve somatizasyon alt boyutlar1 arasindaysa olumsuz
acidan disiik seviyede iliski oldugu saptanmistir. Dahasi1 Covid-19 pandemisinde
saglik calisanlarina ait psikolojik yakinma ve belirti seviyeleriyle, psikolojik
dayaniklilik seviyeleri bazi demografik farklilagmalara bagl degiskenlik sergiledigi

neticesine varilmistir.
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3. BOLUM

YONTEM

3.1.Arastirmanin Modeli

Bu aragtirmanin temel amaci, pandemi siirecindeki yasam tarzi degisiminde sigara
alkol kullanimu ile psikolojik dayanikliligin iliskisini incelemektir. Arastirmada nicel
yontemleren biri olan iliskisel tarama modeli  kullamilmustir. Iligkisel tarama
modelinde, birden fazla degiskenin birbiri ile olan iliskisi incelenmektedir (Karasar,
2006) Kesitsel tarama modelinde ise amag, taranan olgunun herhangi bir andaki
durumunu tanimlamaktir (Ozdemir, 2015). Creswell, tarama caligmasmin bir
aragtirma evreninin egilimini, tutumunu veya goriislerini, belirlenen evrendeki bir
orneklemle calisarak nicel veya sayisal olarak tanimlamaya imkan sagladigini ifade

etmektedir (Creswell, 2014).

3.2.Evren ve Orneklem

Bu arastirmanin evreni, sigara ve/veya alkol kullanan 18 yas tistii yetiskin bireylerdir.
Arastirma evreninde yer alan kisi sayis1 bilinmediginden dolayi, dérneklem sayisinin
belirlenmesinde evreni bilinmeyen ornekleme yontemi kulanilmig olup, %95 giiven
diizeyi ve %5 Ornekleme hatasi ile goriisiilmesi gereken kisi sayisinin 384 oldugu

belirlenmistir. Aragtirmaya gontillii olarak 398 kisi katilmistir.



Tablo 1: Orneklem Grubunun Demografik Ozellikleri
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Gruplar f %
Cinsiyet Kadin 131 32,9
Erkek 267 67,1
Yas 18-25 yas 91 22,9
26-35 yas 52 13,1
36-45 yas 80 20,1
46 yas ve liz. 175 44.0
Egitim [lkokul 31 7,8
Ortaokul 34 8,5
Lise 135 33,9
Universite 198 497
Medeni Durum Bekar 202 50,8
Evli 160 40,2
Bosanmis 36 9,0
Cocuk Sahibi Olma Var 162 40,7
Durumu
Yok 236 59,3
Gelir Gelir giderden az 114 28,6
Gelir gidere denk 181 45,5
Gelir giderden fazla 103 25,9
Covid sonrasi sigara ~ Azaldi 32 8,0
kullanimi Durumu Degismedi 206 51,8
Artt 160 40,2
Alkollii Icki Tiirii Bira 209 52,5
Raki 112 28,1
Digerleri 77 19,3
Alkol Kullanimi Haftada 5-6 32 8,0
Haftada 3-4 83 20,9
Haftada 1-2 145 36,4
Onbes giinde bir 138 34,7
Kullanim Miktari 1-2 kadeh 69 17,3
3 kadeh 122 30,7
4 kadeh 116 29,1
5 kadeh ve fazlasi 91 22,9
Covid Sonrasi Azaldi 70 17,6
Alkol Kullanimi Degismedi 192 48,2
Artt 136 34,2
Covid Gegirme Evet 102 25,6
Hayir 296 74,4
Toplam 398 100,0

Tablo 1’de verilmis olan 6rneklem grubunun demografik 6zellikleri incelendiginde
131’1 (%32,9) kadin, 267°si (%67,1) erkektir. 91’1 (%22,9) 18-25 yas arasinda, 52°si
(%13,1) 26-35 yas arasinda, 80’1 (%20,1) 36-45 yas arasinda, 175’1 (%44,0) 46 yas



39

ve lizeri grubuna dahil olmaktadir. 31’1 (%7,8) ilkokul, 34’i (%0,5) ortaokul, 135’1
(9%33,9) lise, 198’1 (%49,7) lniversite mezunudur. 202’si (%50,8) bekar, 160’1
(%40,2) evli, 36’s1 (%9,0) bosanmustir. 162’si (%40,7) ¢ocuk sahibi. 236°s1 (%59,3)
cocuk sahibi degildir. 114’iiniin (%28,6) geliri giderden az, 181’inin (%45,5) geliri
gidere denk, 103’iniin (%25,9) geliri giderden fazladir. Covid sonrasi sigara
kullanimi ise 32’sinin (%8,0) azaldi, 206’sinin (%50,9) degismedi, 160’ (%40,2)
artmistir.  209’u (%52,5) bira kullanmakta, 112’si (%28,1) raki kullanmakta, 77’si
(%19,3) diger alkol {iriinlerini kullanmaktadir. 32’si (%8,0) haftada 5-6 kez alkol
kullanmakta, 83’1 (%20,9) haftada 3-4 kez alkol kullanmakta, 145’1 (%36,4) haftada
1-2 kez alkol kullanmakta, 138’1 (%34,7) 15 giinde bir alkol kullanmaktadir. Alkol
kullanim miktar1 ise 69°u (%17,3) 1-2 kadeh, 122’si (%30,7) 3 kadeh, 116’s1 (%29,1)
4 kadeh, 91’1 (%22,9) 5 kadeh veya daha fazla kullanmaktadir. 70’1 (%17,6) covid
sonrast alkol kullanimi azalmis, 192’si (%49,2) degismemis, 136’s1 (%34,2)
artmistir. 102°si (%25,6) covid gegirmis 296’s1 (%74,4) covid gecirmemistir. Bu
arastirmaya toplam 398 kisi katilmistir.

3.3.Veri Toplam Araclarn

Arastirmada kigisel bilgi formu (Ek 2.1), Nikotin Bagimlilik Testi (Ek 2.2),
Mighigan Alkolizm Tarama Testi (MATT; Ek 2.3), Psikolojik Dayaniklilik Olgegi
(Ek 2.4) kullamlmustir. Kisilere tek tek ya da gruplar halinde oturum tek seferde

yapilacak sekilde verilmistir.
3.3.1.Kisisel Bilgi Formu

Arastirmact tarafindan olusturulmus ve kisilerin demografik ozellikleri ile ilgili
sorular1 igeren bir formdur. Bu form aracilifiyla istenen kisisel bilgiler arastirmact
tarafindan katilimcilardan toplanacaktir. Demografik bilgi formunda katilimcilarin
cinsiyet, yas, medeni durumu, egitim durumu, meslegi sorularina cevap vermeleri

istenmistir. (Ek 2.1)

3.3.2. Nikotin Bagimhilik Testi

Olgek, sigaraya olan fiziksel bagimliligin derecesini saptamak amaciyla Fagerstrom

(Fagerstrom ve Schneider 1989). tarafindan 1989 yilinda gelistirilmistir. Alti
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maddelik 6l¢egin tiirkge gecerlik ve giivenirlik ¢alismasi 2004 yilinda Uysal ve dig.
(2004) tarafindan yapilmis ve Cronbach Alfa katsayisinin 0,56 olarak hesaplandig:
bildirilmistir. Olgegin her bir maddesi 0, 1, 2, 3 olarak puanlanmakta ve dlgekten
alinabilecek puan araligs 0-10 arasinda degismektedir. Olgekten alinan puanin artisi
sigara bagimliligmin yiiksek oldugunu gostermektedir. Olgekten alinan toplam puana
gore sigara bagimliligi ¢ok hafif (0-2 puan), hafif (3-4 puan), orta (5 puan), yiiksek
(6-7 puan) ve ¢ok yiiksek (8-10 puan) olarak bes grupta derecelendirilmektedir (14,
15). Bu arastirmada sigara bagimliligi derecesi hafif, orta ve yiiksek olarak iig¢
kategoride derecelendirilmis ve oOlgegin Cronbach alfa katsayisi 0,78 olarak
hesaplanmustir (Ek 2.2).

3.3.3. Mighigan Alkolizm Tarama Testi (MATT)

Olgek Gibbs (1983) tarafindan bir kisinin alkol kullanim sorunlariyla kars1 karsiya
kalip kalmadigini, wvarsa diizeyini Olgmek amacgh gelistirilmistir. Kendini
degerlendirme tiiriinde birinci basamak saglik hizmetine basvuranlar, alkol ya da
madde bagimlilig ile ilgili sorunlu oldugu disiiniilen kisilere uygulanmaktadir. 25
adet soru icermektedir. Her bir soru farkli puan degerlerine sahiptir. Evet, Hayir
seklinde degerlendirmeler uygulayici kisi tarafindan yapilmaktadir. Hastalar dlgegin
lizerine isaretleyerek yanit verirler. Her maddenin puanlamasi degisik bi¢imdedir. 1.,
4., 6., 7., sorulara alkol kullanim sorunu olanlarin yanit1 olumsuzdur. 3., 5., 9.,16.,
sorular 1 puan, 1., 2.,4.,6.,7.,10.,11., 12., 13., 14, 15, 17, 18., 21., 22., 23., 24,
sorular 2 paun 8.,19., 20., sorular 5 puandir. Yanitin olumsuz oldugu sorular
haricindeki evet maddelerinin puanlar1 toplanir. Tiirkiye’de yapilan c¢alisma
sonucunda kesme noktas: 5 ile 9 arasinda alindiginda MATT in alkol kullanim
sorunu olanlarla olmayanlart en iyi olarak ayirdigi belirlenmistir. 5. ve 2. Sorular
ozgilligli en yiiksek 24., 17. ve 18. Sorular duyarlilifi en yiiksek sorulardir.
Cronbach alfa degeri 0.74 tiir. Coskunol ve dig. (1995) tarafindan Tiirkgeye
uyarlanmistir. Islemsel gegerlilik acisindan bakildiginda kesme noktasi 5 ile 9
arasinda alindig1 zaman en iyi ayiriciligl oldugu belirlenmistir. Kesme noktas1 5°te
0.99, kesme noktas1 9 alindiginda ise 0.95, duyarhilik ise 5 kesme noktasinda 0.79, 9
kesme noktasinda 0.91 olarak bulunmustur (Ek 2.3).
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3.3.4. Psikolojik Dayamiklihk Olcegi

Yetiskinler igin Psikolojik Dayaniklilik Olgegi’nin Friborg vd. (2005) tarafindan
gelistirilmistir. Olgegin giivenilirlik (Cronbach Alpha) katsayis1 0.89 olarak
bulunmustur. Tiirk¢eye uyarlamasi ise Basim ve Cetin (2011) tarafindan yapilmastir.
Tirkge’ye ¢eviri ve geri ¢eviri ¢alismalar1 yapilmis ve 6lgek 350 6grenci ve 262
calisan orneklem gruplarina uygulanmistir. Yapilan faktor analizi sonucunda, 6zgiin
Olgekle ortiisen ve ‘Kendilik algisi, ‘Gelecek algisi, “Yapisal stil’, ‘Sosyal yeterlilik’,
‘Aile  uyumu’ ve ‘Sosyal kaynaklar’ boyutlarmi igeren alti faktorlii yapi
dogrulanmustir (32=1104, df=480, ¥2/df=2,3; RMSEA=0,055; TL1=0,90; CFI=0,91).
Olgiit bagimli gegerliligi i¢in Sosyal Karsilastirma Olgegi ve Kontrol Odag1 Olgegi
kullanilmistir. Olgegin alt boyutlarmin i¢ tutarlilik katsayilarinim 0,66 ile 0,81
arasinda ve test-tekrar test gilivenilirliklerinin ise 0,68 ile 0,81 arasinda degistigi

bulunmustur (Basim ve Cetin, 2011) (Ek 2.4).

3.4. Verilerin Istatistiksel Analizi

Arastirmada elde edilen veriler SPSS (Statistical Package for Social Sciences) for
Windows  22.0  programi  kullanilarak  analiz ~ edilmistir. ~ Verilerin
degerlendirilmesinde tanimlayici istatistiksel yontemleri olarak sayi, ylizde,
kullanilmistir.  Iki  bagimsiz  grup arasinda niceliksel ~siirekli  verilerin
karsilastirilmasinda t-test, ikiden fazla bagimsiz grup arasinda niceliksel siirekli
verilerin karsilastirilmasinda Tek yonlii (Oneway) Anova testi kullanilmistir. Elde

edilen bulgular %95 giiven araliginda, %5 anlamlilik diizeyinde degerlendirilmistir.
Verilerin normallik analizleri Tablo 2’de verilmistir.

Tablo 2: Olgeklere Ait Basiklik, Carpikhk ve Giivenirlik Degerleri

Skewness

N Kurtosis (Basiklik
(Carpiklik) urtosis (Basiklik)
Nikotin Bagimiihg: Olgegi 059 ~856
Mighigan Alkolizm Tarama 398
,004 607

Testi

Psikolojik Dayaniklilik Olgegi -,322 ,716
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Tablo 2’e gore Nikotin Bagimliligi Olgegi carpiklik ,059 basiklik -,856, Mighigan
Alkolizm Tarama Testi carpiklik ,004 basiklik ,607, Psikolojik Dayaniklilik Olgegi
carpiklik -.322 basiklik ,716 oldugu belirlenmistir. Katsayilarinin -1 ile +1 arasinda
yer aldig1 goriildiigiinden verilerin normal dagildigi kabul edilmis (Tabachnic

veidell, 2007) parametrik testlerin yapilmas1 gerektigi belirlenmistir.
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BOLUM 1V
BULGULAR

Bu boliimde arastirma bulgular1 verilmistir.

4.1. Sosyo-demografik Demografik Ozelliklere Gore Nikotin Bagimlihgi Ol¢egi

Bulgulan

Tablo 3. Katihmeilarin Cinsiyetlerine Gore Nikotin Bagimhihg: Olgegi Sonuglar

X
Puan Gruplar n SS Sh t sd p

Nikotin Bagimliligt Kadin 131 4,05 2,632 ,229

R . -2,252 396 ,025
Olgegi Erkek 267 4,65 2,466 ,150

Tablo 3’de goriildiigii gibi katilimcilarin cinsiyetlerine gore nikotin bagimlilig
Olceginde, erkeklerin kadinlara gore daha yiiksek bagimlilik puanina sahip oldugu
belirlenmistir. Bu sonuglara gore, erkekler daha fazla nikotin tiikketmektedirler (t= -

2,252; p<,05).

Tablo 4. Katihmeilarin Yaslarina Gore Nikotin Bagimlihgi Olcegi Sonuclar

Puan Gruplar N X SS Var.K. KT Sd KO F P
18-25 yas 91 456 2,109 G.Arasi 68,197 3 22,732 3,608 ,014

Nikotin 26-35 yas 52 357 1,983 G.ici 2482,660 394 6,301

Bagimil; 36-45yas 80 417 2651 Toplam  2550,857 397

g1 Olgegi f,lg YAVE 175 480 2,760

Toplam 398 4,45 2,534

Tablo 4°de goriildiigii gibi katilimcilarin yaslaria gore nikotin bagimliligt l¢eginde
26-36 yasinda olanlar (M=3,52) ile 46 yas ve iizeri olan grup (M=4,80) arasinda
anlaml bir farklilik oldugu belirlenmistir. Bu sonuglara gore, 46 yas ve iizeri olan

grubun daha fazla nikotin tiikettigi goriilmektedir (F= 3,608; p<,05).
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Tablo 5. Katiimeilarin Egitim Durumuna Gére Nikotin Bagimhiig1 Olcegi
Sonuclari

Puan  Gruplar N X SS Var K. KT Sd KO F P

[kokul 31 561 3,293 G.Arass 187,555 3 62,518 10,423 ,000

Nikotin Ortaokul 34 579 2,253 G.i¢i 2363,302 394 5,998
Bagimhil Lise 135 4,75 2,519 Toplam 2550,857 397
81 Olgegi Universite 198 3,84 2,274

Toplam 398 445 2534

Tablo 5°de goriildiigii gibi katilimeilarin egitim durumuna gore nikotin bagimlilig
Olgeginde tiniversite mezunu olanlar (M=3,84) ile diger egitim grubu olanlar ilkokul
(M=5,61), ortaokul (M=5,79), lise (M=4,75) arasinda anlamli bir farklilik oldugu
belirlenmistir. Bu sonuglara gore, liniversite mezunu olan grubun daha az nikotin

tilkettigi goriilmektedir (F= 10,423; p<,05).

Tablo 6. Katiimcilarin Medeni Durumuna Gére Nikotin Bagimhiig Olcegi
Sonuglar

Puan Gruplar N X SS Var K. KT Sd KO F P
o Bekar 202 435 2250 G.Aras1 30,412 2 15,20 2,383 ,094
Nikotin . 6
Bagimlhili  Evli 160 4,40 2824 G.Ici 2520,445 395 6,381
g1 0lgegi  Bosanmis 36 5,33 2,585 Toplam 2550,857 397

Toplam 398 445 2534

Tablo 6’da gorildiigii gibi katilimcilarin medeni durumlarina gore nikotin bagimlilig
Olceginde anlamli bir farklilik gériilmemistir. Medeni duruma gore nikotin kullanimi

farklilik gostermemektedir (F= 2,383; p>,05).

Tablo 7. Katihmcilarin Cocuk Sahibi Olma Durumuna Gére Nikotin Bagimhihg:
Olcegi Sonuclar

Puan Gruplar n X ss Sh

P t sd P
I}Ilko}l.n Bagimlilig Var 162 4,68 2,760 ,216 1472 396 142
Olgegi Yok 236 4,30 2,361 ,153

Tablo 7°de goriildiigli gibi katilimeilarin ¢ocuk sahibi olma durumuna gore nikotin
bagimlilig o6lceginde anlamli bir farklilik goériilmemistir. Cocuk sahibi olma

durumunda nikotin kullanimi farklilik géstermemektedir (t= 1,472; p>,05).
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Tablo 8. Katimeilarin Gelir Durumuna Gére Nikotin Bagimhihg Olgegi
Sonuclari

Puan Gruplar N X SS Var.K. KT Sd KO F P
Gelir 114 443 2,257 G.Arasi 14.935 > 7467 1163 314
giderden az ’ ‘ ‘ '

Nikotin geer:l': gidere 181 464 2,705 Gl 2535922 395 6,420

];)’a(.g;lmlil.‘ Gelir 103 416 2509 Toplam

g1I6CEL  diderden 2550,857 397
fazla
Toplam 398 4,45 2,534

Tablo 8’de goriildigi gibi katilimcilarin gelir durumlarina gore nikotin bagimlilig
Olgeginde anlamli bir farklilik goriilmemistir. Gelir duruma goére nikotin kullanimi

farklilik gostermemektedir (F= 1,163; p>,05).

Tablo 9. Katihmcilarin Pandemi Doneminde Sigara Kullaniminin Etkilenme
Durumuna Gére Nikotin Bagimlihgi Ol¢egi Sonuclar

Puan Gruplar N X SS Var.K. KT Sd KO F P
Azaldi 32 281 2,705 G.Arasi 96,417 2 48209 7,758 ,000
Nikotin 51 Jci
N Degismed = 00 453 psgp O16 2454439 395 6214
Bagimlili i
g1 0lgegi  Artty 160 4,68 2,326 Toplam 2550857 397

Toplam 398 4,45 2,534

Tablo 9’da goriildiigii gibi katilimcilarin pandemi doneminde sigara kullaniminin
etkilenme durumuna gore nikotin bagimliligr OSlceginde artanlar (M=4,68) ile
azalanlar (M=2,81) arasinda anlamli bir farklilik oldugu belirlenmistir. Bu sonuglara
gore, pandemi doneminde sigara kullaniminin arttigini belirtenler nikotin bagimlilig

puanlarinin daha yiiksek oldugu goériilmektedir (F= 7,758; p<,05).

Tablo 10. Katihmeilarin Kullandiklar Alkollii I¢ki Tiiriine Gore Nikotin
Bagimlih@ Olgegi Sonuclar

Puan Gruplar N X SS Var.K. KT Sd KO F P
o Bira 209 444 2522 G.Arasi 8,573 2 4287 666 514
Nikotin -

N Rak1 112 465 2573 Gudgi 2542284 395 6,436

Bagimlili N .

51 Olgegi Digerleri 77 422 2521 Toplam 2550,857 397

Toplam 398 445 2,534

Tablo 10°da gorildiigii gibi katilimcilarin kullandiklar1 alkollii icki tiirline gore

nikotin bagimliligi ol¢eginde anlamlhi bir farklilik goriilmemistir. Kullandiklar
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alkollii igki tlirline gore nikotin kullanimi farklilik gostermemektedir (F= ,666;

p>,05).

Tablo 11. Katihmecilarin Alkol Tiiketim Sikhigina Gore Nikotin Bagimhihig

Olcegi Sonuclar

Puan Gruplar N X SS Var.K. KT Sd KO F P
Haftada 32 4,65 2,789 G.Aras1 96,842 3 32,281 5,183 ,002
5-6
Haftada 83 538 2,304 G.¢i 2454,014 394 6,228

Nikotin ~ 3-4

Bagimlih Haftada 145 4,15 2,574 Toplam 2550,857 397

g1 Olgegi  1-2
Onbes 138 4,18 2,450
giinde bir
Toplam 398 4,45 2534

Tablo 11°de gortldigi gibi katilimcilarin alkol tiketim sikligina goére nikotin
bagimliligi 6l¢eginde haftada 3-4 kez tiikenler (M=5,38) ile haftada 1-2 kez
tikketenler (M=4,15) ve Onbes giinde bir kez tiiketenler (M=4,18) arasinda anlamli

bir farklilik oldugu belirlenmistir. Bu sonuclara gore, haftada 3-4 kez alkol tiikenlerin

daha fazla bagimlilig1 semptomlarini gosterdigi goriillmektedir (F= 5,183; p<,05).

Tablo 12. Katihmeilarin Tek Seferde Tiikettikleri Alkollii icki Miktarmna Gore
Nikotin Bagimliig1 Ol¢egi Sonuclari

Puan Gruplar N X SS Var K. KT Sd KO F p
1-2kadeh 69 428 2865 G.Arasi 93,325 3 31,108 4,987 ,002
Nikotin 3kadeh 122 3,81 2507 G.lgi 2457532 394 6,237
Bagimlili 4 kadeh 116 4,87 2,386 Toplam  2550,857 397
210lgegi  Skadehve o) o0s 5318
fazlasi
Toplam 398 445 2534

Tablo 12’de goriildigii gibi 3 kadeh tiikkenler (M=3,81) ile 4 kadeh tiiketenler
(M=4,87) ve 5 kadeh ve fazla tiikketenler (M=4,93) arasinda anlamli bir farklilik

oldugu belirlenmistir. Bu sonuglara gore, haftada 3 kadeh tiiketenler en az nikotin

bagimlis1 iken 4 kadeh ve daha fazla alkol tiikenlerin daha fazla nikotin bagimlisi

olduklar1 belirlenmistir. (F= 4,987; p<,05).
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Tablo 13. Katihmcilarin Pandemi Doneminde Alkol Kullaniminin Etkilenme
Durumuna Gére Nikotin Bagimhhigi Olcegi Sonuclar

Puan Gruplar N X SS Var K. KT Sd KO F P
Azaldi 70 371 2,207 G.Arasi 51,201 2 25601 4,045 018
Nikotin 5 Jci
© Degismed o) 450 539 CI6E 2499656 395 6,328
Bagimlilt i
g10lgegi  Artty 136 4,75 2,626 Toplam 2550,857 397

Toplam 398 4,45 2,534

Tablo 13°de gorildiigii gibi katilimcilarin pandemi doneminde alkol kullaniminin
etkilenme durumuna goére nikotin bagimliligr 6l¢eginde kullanim miktar1 artanlar
(M=4,75) ile azalanlar (M=3,71) arasinda anlamli bir farklilik oldugu belirlenmistir.
Bu sonuglara gore, alkol kullanimi artmis olanlar daha fazla nikotin bagimlisidirlar
(F=4,045; p<,05).

Tablo 14. Katihmeilarin Covid-19 Ge¢irme Durumuna Goére Nikotin Bagimhihig:
Olcegi Sonuclar

Puan Gruplar n X SS Sh
b t sd P
Nikotin Bagimliligi Evet 102 4,4118 2,65641 ,26302
R -,222 396 ,825
Olgegi Hayir 296 4,4764 2,49599 ,14508

Tablo 14’de goriildiigii gibi katilimcilarin Covid-19 ge¢irme durumuna gore nikotin
bagimliligi oOlceginde anlamli bir farklilik goriilmemistir. Covid-19 gec¢irme

durumuna gore nikotin kullanimi farklilik géstermemektedir (t= -,222; p>,05).

4.2. Sosyo-Demografik Ozelliklere Gore Alkolizm Tarama Testi Bulgular

Tablo 15. Katihmcilarin Cinsiyetlerine Gore Alkolizm Tarama Testi Sonuclari

Puan Gruplar n X SS Sh
P t sd p
_ Kadmn 131 1630 4,233 370
Alkol ’ ' ’ 1
oltzm Erkek 267 1534 4,992 305 1886 396,060

Tablo 15°de gorildiigi gibi katilimcilarin cinsiyetlerine gore alkolizm tarama
testinde anlamli bir farklilik goriilmemistir. Cinsiyetlerine gore alkol kullanimi

farklilik gostermemektedir (t= 1,886; p>,05).
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Tablo 16. Katihmcilarin Yaslarina Gore Alkolizm Tarama Testi Sonugclar:

Puan Gruplar N X SS Var K. KT Sd KO F P
1825yas 91 1570 4,048 G.Arasi 7,958 3 2653 116 951
26-35 yas 52 15,94 4,309 G.i‘}i 9029,883 394 22,918

Alkolizm  36-45 yas 80 15,71 4,881 Toplam 9037,842 397

46 yas ve
uz.
Toplam 398 1566 4,771

175 1552 5211

Tablo 16’da gorildiigii gibi katilimcilarin yaslarina gore alkolizm tarama testinde
anlamli bir farklihk goriilmemistir. Yaslarina gore alkol kullanimi farklilik

gostermemektedir (F=,116; p>,05).

Tablo 17. Katihmecilarin Egitim Durumuna Gore Alkolizm Tarama Testi
Sonuglar

Puan Gruplar N X SS Var K. KT Sd KO F P
flkokul 31 1477 5420 G.Arasi 74,115 3 24705 1,086 355
Ortaokul 34 1629 6,279 G.l¢i 8963,726 394 22751

Alkolizm  Lise 135 1527 4,411 Toplam 9037,842 397

Universit
[
Toplam 398 1566 4,771

198 1594 4,603

Tablo 17°de goriildiigii gibi katilimcilarin egitim durumuna goére alkolizm tarama
testinde anlamli bir farklilik goriilmemistir. Egitim durumuna gore alkol kullanimi

farklilik gostermemektedir (F=,116; p>,05).

Tablo 18. Katillmcilarin Medeni Durumuna Gore Alkolizm Tarama Testi
Sonuglar

Puan Gruplar N X SS Var K. KT Sd KO F p
Bekar 202 1582 4,443 G.Arasi 160,519 2 80,259 3,571 ,029
. Evli 160 1508 4,738 G.ici 8877,323 395 22474
Alkolizm
Bosanmig 36 17,33 6,188 Toplam 9037,842 397
Toplam 398 1566 4,771

Tablo 18’de goriildiigii gibi katilimeilarin medeni durumlarina gére alkolizm tarama
testinde bosanmis olanlar (M=17,33) ile evli olanlar (M=15,08) arasinda anlamli bir
farklilik oldugu belirlenmistir. Bu sonuglara gore, bosanmis olanlar daha fazla alkol
bagimlisi olduklar1 goriilmektedir (F= 3,571; p<,05).
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Tablo 19. Katihmcilarin Cocuk Sahibi Olma Durumuna Gore Alkolizm Tarama
Testi Sonuclar:

Puan Gruplar n X SS Sh

t sd P
Alkolizm Var 162 15,65 5,252 413 -026 396 979
Yok 236 15,66 4,423 ,288

Tablo 19’da goriildigii gibi katilimcilarin ¢ocuk sahibi olma durumuna gore
alkolizm tarama testinde anlamli bir farklilik goériilmemistir. Cocuk sahibi olma

durumuna gore alkol kullanimi farklilik géstermemektedir (t= -,026; p>,05).

Tablo 20. Katilhmcilarin Gelir Durumuna Gore Alkolizm Tarama Testi
Sonuglar

=

Puan Gruplar N SS Var.K. KT Sd KO F P

Gelir G.Arasi

giderden 114 16,49 4,518 111,524 2 55762 2,468 ,086
az

Gelir G.i¢i

gidere 181 1531 4,783 8926,318 395 22,598

denk

Gelir Toplam

diderden 103 1533 4,953 9037,842 397

fazla

Toplam 398 15,66 4,771

Alkolizm

Tablo 20°de goriildigii gibi katilimcilarin gelir durumuna gore alkolizm tarama
testinde anlamli bir farklilik goriilmemistir. Gelir durumuna goére alkol kullanimi

farklilik gostermemektedir (F= 2,468 p>,05).

Tablo 21. Katihmcilarin Pandemi Doneminde Sigara Kullaniminin Etkilenme
Durumuna Gore Alkolizm Tarama Testi Sonugclari

Puan Gruplar N X SS Var.K. KT Sd KO F P
Azaldi 32 13,69 3,771 G.Arasi 160,975 2 80,488 3,682 ,029
Alkolizm Degismedi 206 1559 4,336 G.ig:i 8876,866 395 22,473
Artt1 160 16,13 5,368 Toplam 9037,842 397
Toplam 398 1566 4,771

Tablo 18’de goriildiigii gibi katilimcilarin pandemi doneminde sigara kullaniminin
etkilenme durumuna gore alkolizm tarama testinde sigara kullanimi artanlar

(M=16,13) ile sigara kullanim1 azalanlar (M=13,69) arasinda anlamli bir farklilik
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oldugu belirlenmistir. Bu sonuglara gore, sigara kullanimi artanlarin daha fazla alkol

bagimlisi olduklar1 goriilmektedir (F= 3,582; p<,05).

Tablo 22. Katihmeilarin Kullandiklar Alkollii i¢ki Tiiriine Gore Alkolizm
Tarama Testi Sonuglar

Puan Gruplar N X SS Var.K. KT Sd KO F P
Bira 209 1534 4,282 G.Arasi 45,297 2 22,649 ,995 371
. Raki 112 1590 5319 G.ici 8992,544 395 22,766
Alkolizm

Digerleri 77 1614 5180 Toplam 9037,842 397
Toplam 398 1566 4,771

Tablo 22°de goriildiigii gibi katilimcilarin kullandiklar1 alkollii icki tiirline gore
alkolizm tarama testinde anlamli bir farklilik goriilmemistir. Kullandiklar1 alkollii

icki tiirtine gore alkol kullanimi farklilik gostermemektedir (F=,995 p>,05).

Tablo 23. Katihmecilarin Alkol Tiiketim Sikhigina Gore Alkolizm Tarama Testi
Sonuglar

Puan Gruplar N x SS Var.K. KT Sd KO F P
SH_aGﬂada 2 1606 3724 CATS 68,789 3 22930 1007 389
?_jﬂada 83 1508 5302 C19 8969053 394 22,764

Alkolizm T_a;ﬂada 145 1545 403 TOPRAM goores 397
onbes a8 1612 4,547
giinde bir

Toplam 398 1566 4,771

Tablo 23’de goriildiigli gibi katilimcilarin kullandiklart alkol tiiketim sikli§ina gore
alkolizm tarama testinde anlamli bir farklilik gériilmemistir. Alkol tiiketim sikligina

gore alkol kullanimi farklilik géstermemektedir (F= 1,007 p>,05).
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Tablo 24. Katihmeilarin Tek Seferde Tiikettikleri Alkollii Icki Miktarmna Gore
Alkolizm Tarama Testi Sonuclari

Puan Gruplar N X SS Var K. KT Sd KO F P
1-2 kadeh 69 1594 4718 G.Arasi 24,795 3 8265 361 781
3 kadeh 122 1571 5624 G.lgi 9013,047 394 22876

Alkolizm 4 kadeh 116 15,77 4,597 Toplam 9037,842 397
3:?:;281 91 1522 3714

Toplam 398 1566 4,771

Tablo 24’de gorildiigii gibi katilmcilarin tek seferde tiikettikleri alkollii igki
miktarina gore alkolizm tarama testinde anlamli bir farklilik goériilmemistir. Tek
seferde tiikettikleri alkollii igki miktarma gore alkol kullanimi farklilik

gostermemektedir (F=,361 p>,05).

Tablo 25. Katihmcilarin Pandemi Doneminde Alkol Kullaniminin Etkilenme
Durumuna Gore Alkolizm Tarama Testi Sonuclar:

Puan Gruplar N X SS Var.K. KT Sd KO F P
Azaldi 70 1517 4,508 G.Arasi 67,833 2 33916 1,494 226
Degismed G.ici

Alkolizm i 192 1544 4,696 8970,009 395 22,709
Artt1 136 16,21 4,987 Toplam 9037,842 397

Toplam 398 15,66 4,771

Tablo 25’de goriildiigii gibi katilimcilarin pandemi déneminde alkol kullaniminin
etkilenme durumuna gore alkolizm tarama testinde anlamli bir farklilik
goriilmemistir. Pandemi doneminde alkol kullaniminin etkilenme durumuna gore

alkol kullanimi farklilik géstermemektedir (F= 1,494 p>,05).
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Tablo 26. Katihmcilarin Covid-19 Ge¢cirme Durumuna Gore Alkolizm Tarama
Testi Sonuclar:

Uan Gruplar n X Ss Sh
P t sd P
Alkolizm Evet 102 16,27 5,035 499 1521 306 120
Hayir 296 15,44 4,667 271

Tablo 26’da gorildiigii gibi katilimcilarin Covid-19 gegirme durumuna gore alkolizm
tarama testinde anlamli bir farklilik gériilmemistir. Covid-19 ge¢irme durumuna gore

alkol kullanimi farklilik géstermemektedir (t= 1,521 p>,05).

4.3. Sosyo-Demografik Ozelliklere Gore Psikolojik Dayamkhhk Olgegi
Bulgular:

Tablo 27. Katihmeilarin Cinsiyetlerine Psikolojik Dayamklihk Olgegi Sonugclar

Puan Gruplar n X SS Sh
P t sd P
. Kadin 131 17,22 5,510 481
Kendilik Algist ,883 396 ,378
Erkek 267 16,70 5,598 ,343
Kadin 131 11,40 4,130 ,361
Gelecek Algist , 750 396 453
Erkek 267 11,09 3,902 ,239
Kadin 131 11,25 3,644 ,318 -
Yapisal Stil 396 ,245
Erkek 267 11,73 3,998 245 1,163
Kadin 131 17,80 4,792 419
Sosyal Yeterlilik 914 396 ,361
Erkek 267 17,34 4,691 ,287
) Kadin 131 17,08 4,604 ,402
Aile Uyumu -940 396 ,348
Erkek 267 17,54 4,510 276
Kadin 130 19,62 6,537 573
Sosyal Kaynaklar ,642 393 522
Erkek 265 19,21 5,534 ,340
Toplam Psikolojik Kadin 130 94,37 20,893 1,832
280 393 ,780
Dayaniklilik Erkek 265 93,75 20,702 1,272

Tablo 27°de goriildiigli gibi katilimeilarin cinsiyetlerine gore psikolojik dayaniklilik
Olgegi toplam pauni ile hicbir alt boyutta anlamli bir farklilik goriilmemistir.

Cinsiyetlerine gore psikolojik dayaniklilik farklilik géstermemektedir (p>,05).
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Tablo 28. Katihmcilarin Yaslarina Gére Psikolojik Dayamkhlik Olcegi
Sonuclari

Puan Gruplar N X SS Var K. KT Sd KO F P
18-25yas 91 1837 5796 G.Arass 579508 3 193169 6491  ,000
cengiii | 2635vas 52 1860 4035 G.ici 11725698 394 29,761
KAlgs 3045yas 80 1636 5635 Toplam 12305206 397
46 yagveiz. 175 1581 5552
Toplam 398 16,87 5,567
18-25yas 91 1219 3,765 G.Aras 142,573 3 47524 3053 028
oloce 2635vas 52 1146 3115 G.ici 6132,915 394 15566
Algsi 3645yas 80 1056 4200 Toplam 6275487 397
46 yagveiz. 175 10,88 4,130
Toplam 398 1119 3,976
18-25yas 91 12,07 3259 G.Arasi 132,911 3 44304 2976 032
Yopisal 26-35yas 52 12,12 3,046 G.igi 5866,328 394 14,889
Sl 36-45yas 80 1049 4115 Toplam 5999239 397
46 yagveiiz. 175 1166 4,221
Toplam 398 1158 3,887
18-25yas 91 1757 3597 G.Arasi 123,667 3 41222 1860 136
Sosyal  26-35yas 52 1852 3,770 G.ci 8733811 394 22,167
Yeterlil  36-45yas 80 16,58 5,577 Toplam 8857,477 397
ik 46 yagveiiz. 175 17,57 5021
Toplam 398 17,49 4,723
18-25yas 91 17,85 4619 G.Arasi 34,096 3 11,365 549 649
Alle 26-35yas 52 17,35 3824 G.igi 8150,540 394 20,687
Uyumu  3645yas 80 1751 4744 Toplam 818463 397
46 yagveiz. 175 1711 4,616
Toplam 398 17,39 4,541
1825yas 91 1954 5468 G.Arasi 160,164 3 53388 1552 201
SKc;i/);aa'k 2635yas 51 2037 5455 G 13451,011 391 34,402
lar 36-45yas 79 1822 6,052 Toplam 13611175 394
46 yagveiiz. 174 1945 6,089
Toplam 395 19,34 5878
18-25yas 91 9758 18059 G.Arast 4038057 3 1346019 3181 024
Toplam — 5635vas 51 9857 14393 Guci 165448,029 391 423,141
Psikoloji o0 4svas 79 89,66 23611 Toplam  169486,086 394
Dayamikly 46 yas veiiz. 174 9265 21,805
Ik Toplam 395 9395 20,740

Tablo 28’de goriildiigii gibi katilimcilarin yaslarina gére psikolojik dayaniklilik
Olgeginde Sosyal Yeterlilik, Aile Uyumu ve Sosyal Kaynaklar alt boyutlarinda
anlaml bir farklilik goriilmezken Kendilik Algist (F= 6,491; p<,05), Gelecek Algisi
(F= 3,053; p<,05), Yapisal Stil (F=2,976; p<,05) ve Toplam Psikolojik Dayaniklilik
(F=3,181; p<,05) boyutlarinda anlamki bir farklilik goriilmustiir.
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Kendilik Algist alt boyutunda 46 yas ve tzeri olanlarin (M=15,81) 18-25 yas
(M=18,37) ve 26-35 yas (M=18,60) arasi olanlara kiyasla daha diisiik kendilik

algisina sahip oldugu belirlenmistir.

Gelecek Algisi alt boyutunda 36-45 yasinda olanlarin (M=10,56) 18-25 yasinda

olanlara (M=12,19) kiyasla daha diisiik gelecek algisina sahip oldugu belirlenmistir.

Yapisal Stil alt boyutunda 36-45 yasinda olanlarin (M=10,49) 18-25 yas (M=12,07)

ve 26-35 yas (M=12,12) arasi olanlara kiyasla daha diisiik yapisal stile sahip oldugu

belirlenmistir.

Toplam Psikolojik Dayaniklilik Olgeginde 6-45 yasinda olanlarm (M=89,66) 18-25
yas (M=97,58) ve 26-35 yas (M=98,57) aras1 olanlara kiyasla daha diisiik psikolojik

dayanikliliga sahip oldugu belirlenmistir.

Tablo 29. Katihmeilarin Egitim Durumuna Gére Psikolojik Dayamkhhik Olgegi

Sonuclan
Puan Gruplar N X ss Var.K. KT Sd KO F P
iTkokul 31 1516 6,788 G.Aras 198,629 3 66,210 2,155 ,093
Kendili Ortaokul 34 16,06 4,786 G.i¢i 12106,577 394 30,727
KAlgist Lise 135 16,57 5,448 Toplam 12305,206 397
Universite 198 17,48 5,515
Toplam 398 16,87 5,567
ilkokul 31 11,61 4,447 G.Aras 52,545 3 17515 1,109 345
Gelecek Ortaokul 34 10,09 3,127 G.lei 6222,943 394 15,794
Algist ) Lise 135 11,13 4,026 Toplam 6275,487 397
Universite 198 11,35 3,989
Toplam 398 11,19 3,976
ilkokul 31 12,65 4,644 G.Aras1 105,744 3 35248 2,356 071
Yapsal Ortaokul 34 10,15 3,395 G.¢i 5893,494 394 14,958
stil Lise 135 11,59 3,833 Toplam 5999,239 397
Universite 198 11,64 3,835
Toplam 398 1158 3,887
flkokul 31 18,19 5630 G.Arasi 30,760 3 10253 458 712
Sosyal Ortaokul 34 1741 6,248 G.ici 8826,717 394 22,403
Yeterlil Lise 135 17,19 5064 Toplam 8857,477 397
ik Universite 198 17,61 4,000
Toplam 398 17,49 4,723
flkokul 31 17,29 5682 G.Arasi 6,786 3 2,262,109 ,955
Aile Ortaokul 34 17,24 4,008 G.lci 8177,850 394 20,756
Uyumu ) Lise 135 17,26 4,735 Toplam 8184,636 397
Universite 198 17,52 4,319
Toplam 398 17,39 4,541
Sosyal flkokul 31 18,84 7,207 G.Arasi 328,204 3 109,401 3,220 ,023
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Kaynak  Ortaokul

lar Lise
Universite
Toplam
Ilkokul
To'plam" Ortaokul
Psikolojik .
Dayaniklili Lise
Kk Universite
Toplam

34
135
195
395

31

34
135
195
395

18,15
18,44
20,26
19,34
93,74
89,09
92,19
96,06
93,95

4,335
5,814
5,822
5,878
28,559
15,837
20,807
19,875
20,740

G.ici
Toplam

G.Arasi
G.ici
Toplam

13282,971
13611,175

2090,665
167395,421
169486,086

391
394

391
394

33,972

696,888 1,628
428,121

,182

Tablo 29’da goriildiigli gibi katilimcilarin egitim durumlarina gore psikolojik

dayaniklilik oOlceginde Kendilik Algisi, Gelecek Algisi, Yapisal Stil, Sosyal

Yeterlilik, AileUyumu ve Toplam Psikolojik Dayaniklilik Olgeginde anlamli bir

farklilik goriilmezken Sosyal Kaynaklar (F= 3,220; p<,05), alt boyutunda anlamli bir

farklilik goriilmiistiir.

Sosyal Kaynaklar alt boyutunda tiniversite mezunu olanlarin (M=20,26) diger egitim
gruplarina ilkokul (M=18,84), ortaokul (M=18,15) lise (M=18,44) olanlara kiyasla

daha yiiksek sosyal kaynaga sahip oldugu belirlenmistir.

Tablo 30. Katihmeilarin Medeni Durumuna Gére Psikolojik Dayamkliik Olcegi

Sonuclarn
Puan Gruplar N X ss Var.K. KT Sd KO F P

Bekar 202 17,15 5307 G.Arasi 120,686 2 60,343 1,956 143
Kendili Evli 160 16,26 5,702 G.Ici 12184,520 395 30,847
kAlgist  Boganmis 36 18,00 6,220 Toplam 12305206 397

Toplam 398 16,87 5,567

Bekar 202 11,10 3874 G.Aras 37,727 2 18,863 1,195 304
Gelecek Evli 160 11,08 4,136 G.i¢i 6237,761 395 15,792
Algisi Bosanmis 36 12,17 3,783 Toplam 6275487 397

Toplam 398 11,19 3,976

Bekar 202 1162 3,610 G.Arasi 13,139 2 6570 433 ,649
Yapisal Evli 160 11,64 4,240 G.ci 5986,100 395 15,155
Stil Bosanmis 36 11,00 3,810 Toplam 5999,239 397

Toplam 398 1158 3,887

Bekar 202 1720 4,265 G.Arasi 44,654 2 22327 1,001 369
iﬁ:ﬁ'” Evli 160 1769 5355 Guci 8812,823 395 22311
ik Bosanmis 36 18,25 4,129 Toplam 8857,477 397

Toplam 398 17,49 4,723

Bekar 202 17,38 4,433 G.Arasi 123 2 ,062 ,003 997
AileUy Evli 160 17,39 4,661 G.Ici 8184,512 395 20,720
umu Bosanmis 36 17,44 4,723 Toplam 8184,636 397

Toplam 398 17,39 4,541
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| Bekar 200

S

osya Evi 159

Kaynak

lar Bosanmis 36
Toplam 395

Toplam Bekar 200

_Pks'ko'ol Evli 159

i

Dayani Bosanmis 36

klihik Toplam 395

19,51
18,88
20,47
19,34
93,98
93,15
97,33
93,95

5,543
6,034
6,885
5,878
18,914
22,698
21,632
20,740

G.Arasi
G.ici
Toplam

G.Arasi
G.ici
Toplam

85,493
13525,682
13611,175

513,789
168972,297
169486,086

2
392
394

392
394

42,746 1,239
34,504
256,894 596
431,052

291

,552

Tablo 30°de goriildiigii gibi katilimcilarin medeni durumlarina goére psikolojik

dayaniklilik Olcegi toplam pauni ile higbir alt boyutta anlamli bir farklilik
psikolojik  dayanmiklilik  farklilik

goriilmemistir.

Medeni

gostermemektedir (p>,05).

durumlarina

gore

Tablo 31. Katihmcilarin Cocuk Sahibi Olma Durumuna Gére Psikolojik
Dayamikhilik Olcegi Sonuglar

Puan Gruplar n X SS Sh
P t sd P
Var 162 1652 5962 468 -
Kendilik Al ' ' ’ 396 307
natic Algist Yok 236 1711 5280 344 1,023 '
Var 162 1119 4168 327
Gelecek Al ' ' ' 002 396 999
Eist Yok 236 1119 3847 250 '
Yapusal Stil Var 1621163 4283 337 o3 306 818
Yok 236 1154 3599 234
Sosyal Yeterlilik Var 162 1748 5399 424 a5 306 969
Yok 236 1750 4210 274
Aile Uyuma Var 162 1759 4680 3B .o oo o
Yok 236 1725 4441 289
Sosyal Kaynaklar Var 16119396342 500410 303 900
Yok 234 1932 5549 363
Toplam Psikolojik Var 161 94,01 23,100 1,821 043 393 966
Dayaniklilik Yok 234 9391 18999 1,242

Tablo 31°de goriildiigii gibi katilimcilarin ¢ocuk sahibi olma durumlarma gore

psikolojik dayaniklilik 6lgegi toplam pauni ile hicbir alt boyutta anlamli bir farklilik

goriilmemistir.

Cocuk

sahibi

gostermemektedir (p>,05).

olmaya gore psikolojik dayaniklilhik farklilik
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Tablo 32. Katihmeilarin Gelir Durumuna Gére Psikolojik Dayamkliik Olcegi
Sonuclari

Puan Gruplar N X Ss Var.K. KT Sd KO F P
g dfr‘;!; L, 114 1875 6,004 GArast 619119 2 305560 10321 000
enil Ge'ge?]'fere 181 1582 5047 Cldi 11694087 395 29,605
k Algist Gelir Toplam
diderden 103 16,63 5456 12305206 397
fazla
Toplam 398 16,87 5,567
gi deGrZ!; ,, 114 1176 4305 G.Aras: 64,242 2 32121 2,043 131
Gelocek Ge'ge%fere 181 1081 3727 Gl 6211245 395 15,725
Algist Gelir Toplam
diderden 103 1123 3,981 6275487 397
fazla
Toplam 398 11,19 3,976
i dgrg'e'; L, 114 1207 369 G.Arasi 40,042 2 20021 1327 266
Vel Ge':jre%'lfere 181 1142 4000 O 5959,197 395 15,087
apisa
Stil Gelir Toplam
diderden 103 11,30 3,880 5999239 397
fazla
Toplam 398 11,58 3,887
gidggle':, ., 114 1863 4582 G.Arast 214,428 2 107,214 4,900  ,008
sosyal  COWO® 11 1715 aes3 Gl 8643049 395 21881
_Yeterlll Gelir Toplam
ik diderden 103 16,83 4,772 8857477 397
fazla
Toplam 398 17,49 4,723
g dggg;az 114 1761 4676 GC-Arast 63,215 2 31608 1537 216
Ao Ge'ge?]'lfere 181 1697 4804 ¢ 8121421 395 20,561
Uyumu Gelir Toplam
diderden 103 17,88 3,830 8184636 397
fazla
Toplam 398 17,39 4,541
g dgg’;; L, 114 2157 5784 G.Arast 295491 2 397,745 12,166 000
Sosyal Ge':jre%'fere 179 1839 5939 Ol 12815684 392 32,693
Kaynak Gelir Toplam
lar diderden 102 1854 5225 13611,175 394
fazla
Toplam 395 1934 5878
gidfr‘;'e'; ., 114 10040 20212 G.Arast 970808 2 3480949 8419 000
Toplam P ..
Psikoloj Ge"dre%'lfere 179 9054 20283 G 162506,188 392 414,557
ik Gelir Toplam
Dayant  giderden 102 92,73 20,660 169486,086 394
kllllk fazla

Toplam 395 93,95 20,740
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Tablo 32’de goriildiigii gibi katilimcilarin  gelir durumlarina gore psikolojik
dayaniklilik olgeginde Gelecek Algisi, Yapisal Stil, Aile Uyumu alt boyutlarinda
anlaml bir farklilik goriilmezken Kendilik Algist (F= 10,321; p<,05), Sosyal
Yeterlilik(F= 4,900; p<,05), Sosyal Kaynaklar (F= 12,166; p<,05), ve Toplam
Psikolojik Dayamklilik Olgeginde (F= 8,419; p<,05), anlamli bir farklilik

gorilmistiir.

Kendilik Algist alt boyutunda geliri giderden az olanlarin (M=18,75) geliri gidere
denk olanlara (M=15,72) kiyasla daha yiiksek kendilik algisina sahip oldugu

belirlenmistir.

Sosyal Yeterlilik alt boyutunda geliri giderden az olanlarin (M=18,63) geliri giderden
fazla olanlara (M=16,83) kiyasla daha yiiksek sosyal yeterlilige sahip oldugu

belirlenmistir.

Sosyal Kaynaklar alt boyutunda geliri giderden az olanlarin (M=21,57) geliri gidere
denk olanlara (M=18,39) geliri giderden fazla olanlara (M=18,54) kiyasla daha
yiiksek sosyal kaynaga sahip oldugu belirlenmistir.

Toplam Psikolojik Dayamiklilik Olgeginde geliri giderden az olanlarin (M=100,40)
geliri gidere denk olanlara (M=90,54) geliri giderden fazla olanlara (M=92,73)
kiyasla daha yiiksek psikolojik dayanikliliga sahip oldugu belirlenmistir.



59

Tablo 33. Katihmcilarin Pandemi Doneminde Sigara Kullaniminin Etkilenme
Durumuna Gére Psikolojik Dayamkhihk Olcegi Sonuclar

Puan Gruplar N X SS Var K. KT Sd KO F P

Azaldi 32 1359 4805 G.Arasi 450013 2 225007 7,497 001
Kendili Degismedi 206 1675 5447 Gugi 11855193 395 30,013
KAlgist Art 160 1768 5640 Toplam 12305206 397

Toplam 398 16,87 5567

Azaldi 32 938 3875 G.Arasi 185898 2 92,949 6029 003
Gelecek Degismedi 206 10,96 4,017 G.igi 6089589 395 15417
Algist  Arn 160 11,85 3,817 Toplam 6275487 397

Toplam 398 11,19 3,976

Azaldi 32 1081 4802 G.Arasi 50588 2 25204 1,680 188
Yapisal Degismedi 206 11,39 3,636 G.ici 5948,651 395 15,060
Stil Artt1 160 11,97 3,983 Toplam 5999239 397

Toplam 308 11,58 3,887

Azaldi 32 1497 4261 G.Arasi 387,176 2 193588 9,028 000
iﬁgﬁ'“ Degismedi 206 1831 4,580 G.igi 8470302 395 21444
i Arttr 160 16,95 4763 Toplam 8857,477 397

Toplam 308 17,49 4723

Azald: 32 1744 3999 G.Arasi 28243 2 14122 684 505
Aile  Degismedi 206 17,14 4,668 G.igi 8156302 395 20,649
uyumu - Artty 160 17,70 4,482 Toplam 8184,636 397

Toplam 398 17,39 4,541

Azald: 31 1739 4814 G.Arasi 235439 2 117,720 3450 033
SKc;i%aa'k Degismedi 204 19,99 6,192 G.ici 13375735 392 34,122
ar Arttr 160 1890 5549 Toplam 13611175 394

Toplam 395 1934 5878
Toplam  Azalds 31 8345 16203 G.Arasi 3720171 2 1860,085 4399 013
Psikolo] nyesicmedi 204 9469 20139 Gugi 165765915 392 422,872
]IID(ayam Artt 160 9504 21,799 Toplam 169486086 394
Wik Toplam 395 9395 20,740

Tablo 32’de goriildiigii gibi katilimcilarin pandemi doneminde sigara kullaniminin
etkilenme durumuna gore psikolojik dayaniklilik 6lgeginde Yapisal Stil, Aile Uyumu
ve Sosyal Kaynakalar alt boyutlarinda anlamli bir farklilik goriilmezken Kendilik
Algis1 (F= 7,497; p<,05), Gelecek Algis1 (F= 6,029; p<,05), Sosyal Yeterlilik (F=
9,028; p<,05), Sosyal Kaynaklar (F= 3,450; p<,05), ve Toplam Psikolojik
Dayaniklilik Olgeginde (F=4,399; p<,05), anlaml bir farklilik gériilmiistiir.

Kendilik Algist alt boyutunda pandemi doneminde sigara kullanimi artanlarin
(M=17,68) azalanlara (M=13,59) kiyasla daha yiiksek kendilik algisina sahip oldugu

belirlenmistir.
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Gelecek Algist alt boyutunda pandemi doneminde sigara kullanimi artanlarin
(M=11,85) azalanlara (M=9,28) kiyasla daha yiiksek kendilik algisina sahip oldugu
belirlenmistir.

Sosyal Yeterlilik alt boyutunda pandemi doneminde sigara kullanimi
degismeyenlerin (M=18,31) azalanlara (M=14,97) kiyasla daha yiiksek kendilik
algisina sahip oldugu belirlenmistir.

Sosyal Kaynaklar alt boyutunda pandemi doneminde sigara kullanimi
degismeyenlerin (M=19,99) azalanlara (M=17,39) kiyasla daha yiiksek kendilik
algisina sahip oldugu belirlenmistir.

Toplam Psikolojik Dayaniklilik Olgeginde pandemi déneminde sigara kullanimi
degismeyenlerin (M=94,69) ve artanlarin (M=95,04), azalanlara (M=83,45) kiyasla
daha yiiksek kendilik algisina sahip oldugu belirlenmistir.

Tablo 34. Katihmeilarin Kullandiklar1 Alkollii I¢ki Tiiriine Gore Psikolojik
Dayamkhhk Olcegi Sonuclar

Puan Gruplar N X ss Var K. KT Sd KO F P
Bira 209 16,72 5778 G.Aras 30,981 2 15490 499 ,608
Kendili Raki 112 1731 5349 G.dgi 12274225 395 31,074

KAlgist  Digerleri 77 16,64 5324 Toplam 12305206 397
Toplam 398 16,87 5,567
Bira 209 11,06 4,205 G.Arasi 924 2 462 029 971
Gelecek Raki 112 1127 3567 Gugi 6274563 395 15,885
Algist Digerleri 77 11,16 3947 Toplam 6275487 397
Toplam 398 1119 3,976

Bira 209 1160 4,012 G.Arasi 379 2 189 012 988
Yapisal Raki 112 1153 3,964 G.lci 5998,860 395 15,187
stil Digerleri 77 11,58 3454 Toplam 5999239 397

Toplam 398 1158 3,887

Bira 209 1737 4736 G-Arasi 148,725 2 74362 3373 035
f(%ié’fl'“ Raki 112 1835 4,696 G.ci 8708,753 395 22,047
i Digerleri 77 1658 4584 Toplam 8857477 397

Toplam 398 17,49 4,723

Bira 209 17,88 4569 G.Arasi 142,584 2 71,292 3,502 ,031
Aile Raki 112 1648 4466 G.lci 8042,052 395 20,360

Uyumu  pisereri 77 17,38 4,422 Toplam 8184636 397
Toplam 398 17,39 4,541

Bira 209 19,40 6,244 G.Arasi 6,316 2 3,408 098  ,906
SK‘;%"ﬂk Raki 109 1942 5483 G.gi 13604,359 392 34,705
lar Digerleri 77 19,08 5441 Toplam  13611,175 394

Toplam 395 1934 5878
Toplam Bira 209 94,13 21,963 G.Aras 248,864 2 124,432 ,288 ,750
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PSik0|0J' Raki 109 94,70 18,973 G.ci 169237,222 392 431,728
tk Digerleri 77 92,42 19,877 Toplam 169486,086 394

Dayani

klilik Toplam 395 9395 20,740

Tablo 34’de goriildigii gibi katilimcilarin kullandiklar1 alkollii igki tiirline gore
psikolojik dayaniklilik olgeginde Kendilik Algisi, Gelecek Algisi, Yapisal Stil,
Sosyal Kaynaklar alt boyutlar1 ile Toplam Psikolojik Dayaniklik Olgeginde anlamli
bir farklilik goriillmezken, Sosyal Yeterlilik (F= 3,375; p<,05), Aile Uyumu (F=
3,502; p<,05), alt boyutlarinda anlamli bir farklilik goriilmiistiir.

Sosyal Yeterlilik alt boyutunda kullandiklar1 alkollii igki tiirii raki olanlarin
(M=18,35) diger tiirleri kullananlara (M=16,58) kiyasla daha yiiksek sosyal

yeterlilige sahip oldugu belirlenmistir.

Aile Uyumu alt boyutunda kullandiklart alkollii igki tiirli raki olanlarin  (M=16,48)
Bira kullananlara (M=17,88) kiyasla daha diisiik aile uyumuna sahip oldugu

belirlenmistir.

Tablo 35. Katihmcilarin Alkol Tiiketim Sikhgina Gore Psikolojik Dayanikhiik
Olcegi Sonuclar

Puan Gruplar N X ss Var.K. KT Sd KO F P
Haftada5-6 32 16,84 4,705 G.Arasi 141,414 3 47,138 1,527 207
Haftada3-4 83 16,16 6,070 G.lci 12163,792 394 30,873

Kendili  Haftada1-2 145 17,62 5850 Toplam 12305206 397
k Algisi i
Onbef)if““de 138 1651 5,075
Toplam 398 16,87 5567
Haftada5-6 32 9,63 2,860 G.Aras 175,366 3 58455 3,776 011
Haftada3-4 83 1154 4,232 G.ici 6100,121 394 15,483

Gelecek Haftada1-2 145 11,80 4,214 Toplam 6275487 397

Algist 5
Onbes giinde 120 1670 3,646

bir
Toplam 398 11,19 3,976
Haftada5-6 32 11,13 2,733 G.Aras 19,812 3 6,604 435 728
Haftada 3-4 83 11,30 3,685 G.ig:i 5979,427 394 15,176
Yapisal  Haftada1-2 145 11,62 4,499 Toplam 5999,239 397
Stil -
O“beéi‘f““de 138 11,80 3,544
Toplam 398 11,58 3,887
| Haftada 5-6 32 17,94 5628 G.Arasi 37,042 3 12,347 ,552 ,647
Sosyal -
Yet}e/rlil Haftada 3-4 83 17,01 4,855 G.gi 8820,436 394 22,387
ik Haftada 1-2 145 17,41 5,024 Toplam 8857,477 397

Onbes giinde 138 17,77 4,071
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bir
Toplam 398 17,49 4,723
Haftada5-6 32 17,47 4,197 G.Arasi 52,292 3 17431 844 470
Haftada3-4 83 16,83 4,202 G.lci 8132,344 394 20,640
Aile Haftada1-2 145 17,80 4,727 Toplam 8184,636 397
Uyumu -
Onbesi’f““de 138 17,28 4,618
Toplam 398 17,39 4,541
Haftada5-6 32 19,47 5,758 G.Arasi 66,645 3 22215 641 589
Sosyal Haftada3-4 82 1855 5,867 G.lci 13544529 391 34,641
Kaynak Haftada"l-z 144 1951 6,068 Toplam 13611175 394
lar Onbes glinde 107 1967 5,728
bir ' '
Toplam 395 19,34 5,878
Haftada5-6 32 92,47 18,566 G.Arasi 1232,059 3 410,686 ,954 414
Haftada3-4 82 91,35 22,663 G.lci 168254,027 391 430,317
Toplam  Haftada1-2 144 9599 22,186 Toplam  169486,086 394
Sorumluluk -
Onbezifunde 137 9371 18,307
Toplam 395 9395 20,740

Tablo 35’de goriildiigi gibi katilimcilarin alkol tiikketim sikligina gore psikolojik

dayaniklilik 6l¢eginde Kendilik Algisi, Yapisal Stil, Sosyal Yeterlilik, Aile uyumu,

Sosyal Kaynaklar alt boyutlar1 ile Toplam Psikolojik Dayaniklik Olgeginde anlamli

bir farklilik goriilmezken, Gelecek Algisi, (F= 3,776; p<,05) alt boyutunda anlamli

bir farklilik goriilmiistiir.

Gelecek Algist alt boyutunda haftada 5-6 kez alkol kullananlarin (M=9,63) haftada
1-2 kez alkol kulllananlara (M=11,80) kiyasla daha diisiik gelecek algisina sahip

oldugu belirlenmistir.
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Tablo 36. Katihmeilarin Tek Seferde Tiikettikleri Alkollii Icki Miktarina Gore
Psikolojik Dayamkhhik Olcegi Sonuclar

Puan Gruplar N X SS Var K. KT Sd KO F P
1-2kadeh 69 1649 6,225 G.Arasi 44,163 3 14721 473 ;701
3kadeh 122 1659 5550 G.l¢i 12261,043 394 31,119

Kendili ~ 4kadeh 116 16,99 5558 Toplam 12305206 397

KAl 5';::12:1"6 91 1737 5,105
Toplam 398 16,87 5,567
1-2kadeh 69 11,16 4,645 G.Arasi 40,489 3 1349 853 466
3kadeh 122 10,93 3,622 G.lci 6234,999 394 15825

Gelecek  4kadeh 116 11,67 3,806 Toplam 6275487 397

Ales 5?:;2:1"9 91 1095 4,102
Toplam 398 11,19 3,976
1-2kadeh 69 11,30 4,289 G.Arasi 28,431 3 9477 625 599
3kadeh 122 1141 4,213 G.i 5970,808 394 15,154

Yapisal  4kadeh 116 11,98 3802 Toplam 5999239 397

St > ?:Slzzlve 91 1148 3,181
Toplam 398 11,58 3,887
1-2kadeh 69 17,78 5477 G.Arasi 40,372 3 13457 601 614

Sosyal 3kadeh 122 17,02 4,434 G.ci 8817,105 394 22,378

veterlii  4kadeh 116 17,60 4,545 Toplam 8857,477 397

ik skadehve o) 1776 4741
fazlasi
Toplam 398 17,49 4,723
1-2kadeh 69 17,87 5570 G.Arasi 34,199 3 11,400 551 648
3kadeh 122 17,39 4,347 G.lci 8150,436 394 20,686

AileUy 4kadeh 116 17,01 4,150 Toplam 8184,636 397

i 5 ?:Sg;lve 91 1752 4,438
Toplam 398 17,39 4,541
1-2kadeh 69 1957 7,301 G.Arasi 289,978 3 96,659 2,837 ,038

Sosyal 3kadeh 121 1831 5689 G.ici 13321,197 391 34,070

Kaynak 4 kadeh 115 19,26 4,954 Toplam 13611,175 394

lar skadehve ) 2067 5819
fazlasi
Toplam 395 19,34 5878
1-2kadeh 69 94,17 26,751 G.Arast 1115023 3 371674 863 /460
3kadeh 121 91,64 20,327 G.l¢i 168371,063 391 430,617

Toplam 4kadeh 115 9457 18423 Toplam  169486,086 394

Sorumiuluic 5 ?::S;"e 90 9611 18,794
Toplam 395 9395 20,740

Tablo 36’de gorildiigii gibi katilimcilarin tek seferde tiikettikleri alkollii igki

miktarina gore psikolojik dayaniklilik Olgeginde Kendilik Algisi, Gelecek Algisi,
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Yapisal Stil, Sosyal Yeterlilik, Aile uyumu alt boyutlar1 ile Toplam Psikolojik
Dayaniklik Olceginde anlamli bir farklihk goriilmezken, Sosyal Kaynaklar (F=
2,837; p<,05) alt boyutunda anlamli bir farklilik goriilmiistiir.

Sosyal Kaynaklar alt boyutunda tek seferde 3 kadeh tiikkentenlerin (M=18,31) 5
kadeh ve fazlasi tiiketenlere (M=20,67) kiyasla daha diisiik sosyal kaynaga sahip

oldugu belirlenmistir.

Tablo 37. Katihmcilarin Pandemi Doneminde Alkol Kullaniminin Etkilenme
Durumuna Gére Psikolojik Dayamkhhk Olgegi Sonugclar

Puan Gruplar N x ss Var.K. KT Sd KO F P

Azaldi 70 1497 5003 G.Arasi 400,343 2 200171 6642 001
Kendili Degismedi 192 1682 5339 Gu.igi 11904863 395 30,139
kAlgis1 Arttr 136 17,91 5882 Toplam 12305206 397

Toplam 398 1687 5567

Azaldi 70 1036 4025 G.Arasi 68782 2 34391 2189 113
Gelecek Degismedi 192 11,22 4,090 G.igi 6206,706 395 15713
Algist Artt 136 1157 3745 Toplam 6275487 397

Toplam 398 1119 3,976

Azaldi 70 1163 3857 G.Arasi 57,122 2 28561 1,899 151
Yapisal Degismedi 192 1121 3818 G.igi 5042,117 395 15043
Stil Artti 136 12,06 3,974 Toplam 5999239 397

Toplam 398 1158 3,887

Azaldi 70 1749 452 G.Arasi 52,797 2 26398 1,184 307
iﬁﬁl‘” Degismedi 192 17,16 4221 Gugi 8804681 395 22,290
i Artti 136 1797 5435 Toplam 8857477 397

Toplam 398 1749 4,723

Azaldi 70 1717 4641 G.Arasi 4,044 2 2022 098 907
AileUy  Degismedi 192 17,43 4423 G.igi 8180592 395 20,710
umu Artti 136 17,44 4681 Toplam 8184636 397

Toplam 398 17,39 4,541

Azaldi 69 1809 5332 G.Arasi 158846 2 79423 2314 100
SKC;;);aa'k Degismedi 190 1937 5980 G.igi 13452,328 392 34,317

Arttt 136 19,95 5938 Toplam  13611,175 394

Toplam 395 1934 5,878

Toplam Azaldi 69 89,72 18540 G.Arasi 2482092 2 1241046 2,913 ,055
Psikoloj Degismedi 190 93,37 20,295 G.ici 167003,994 392 426,031

ikDaya Artti 136 96,90 22,074 Toplam  169486,086 394

nklilk— po51am 395 9395 20,740

lar

Tablo 37°de gorildiigii gibi katilimcilarin pandemi déneminde alkol kullaniminin

etkilenme durumuna gore psikolojik dayaniklilik dlceginde Gelecek Algisi, Yapisal
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Stil, Sosyal Yeterlilik, Aile uyumu, Sosyal Kaynaklar alt boyutlarinda ve Toplam
Psikolojik Dayaniklilik Olgeginde anlamli bir farklilik gériilmezken, Kendilik Algisi
(F=6,642; p<,05) alt boyutu anlamli bir farklilik goriilmiistiir.

Kendilik Algisi, alt boyutunda pandemi doneminde alkol kullanimi azalanlarin
(M=14,97) artanlara (M=17,91) kiyasla daha diisiik kendilik algisina sahip oldugu

belirlenmistir.

Tablo 38. Katimcilarin Covid-19 Ge¢irme Durumuna Durumuna Gore
Psikolojik Dayamkhhik Olcegi Sonuclar

Puan Gruplar n X Ss Sh
t sd p

Kendilik Algisi Evet 1021732 4926 488 oo 56 340
Hayir 206 1671 5772 335

Gelecek Algisi Evet 1021137 3351332 o a6 593
Hayir 206 11,13 4173 243
Evet 102 1149 3617 358

Yapusal Stil ' ’ ’ 256 396 798
apisat St Hayir 206 1160 3982 231
Evet 102 1732 4855 481

Sosyal Yeterlilik ' ' ' -418 396 676
Syal Yetertit Hayir 206 1755 4684 272
Evet 102 1789 4206 425

Aile Uyum ' ’ ’ 1,298 396 195
e Hyamd Hayir 206 1722 4616 268

Sosyal Kaynaklar Evet 102 19,26 5412 /536 -159 393 874
Hayir 203 1937 6040 353

Toplam Psikolojik Evet 102 94,67 17,631 1,746 404 393 687
Dayaniklilik Hayir 203 9370 21741 1,270

Tablo 38’de goriildiigli gibi katilimcilarin Covid-19 gecirme durumlarima gore
psikolojik dayaniklilik 6l¢egi toplam puani ile higbir alt boyutta anlamli bir farklilik
goriilmemistir (p>,05). Covid-19 ge¢irme durumunun gore psikolojik dayanikliliga

etki etmedigi sOylenebilir
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Tablo 39: Olcekler Arasi Korelasyon Sonuclar
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Nikotin Alkoliz Kendili

Gelece YapisalS SosyalYe AileUy

Sosyal

ToplamP

Bagiml m k Algis1 k Algist til terlilik umu  Kaynakla sikolojik

1l1310l¢ r Dayanikli

egi ik

Nikotin r 1 ,072 ,045 ,103* ,024 ,060 -,068 ,103" ,059
Bagimliligi p ,149 ,367 ,040 ,634 ,233 ,178 ,040 ,245
Olgegi N 398 398 398 398 398 398 395 395
r 1 ,276™ ,110" ,087 ,199™ ,116" ,231™ ,242

Alkolizm p ,000 ,028 ,083 ,000 ,020 ,000 ,000
N 398 398 398 398 398 395 395

. r 1 627" ,358™ ,486™ ,400™ 613" ,826
;‘S’Td"'kA' D 000,000 000 000 000 000
N 398 398 398 398 395 395

r 1 453" 378 ,3017 427 715"

ile'ece"A'g D 000 000 000  ,000 000
N 398 398 398 395 395

r 1 ,326™ ,296™ 281" ,589

YapisalStil p 000 000 000 000
N 398 398 395 395

r 1 ,308™ ,559™" 715

3??'?”% D 000,000 000
N 398 395 395

) 1 449" 640

AileUyumu p ,000 ,000
N 395 395

SosyalKayn ' ! oz
aklar P 000
N 395
ToplamPsik r 1

olojikDaya p

niklilik N 395

Tablo 39 da goriildiigii {izere Nikotin Bagimlilig1 Olgegi Gelecek Kaygisi ve Sosyal

Kaynaklar alt boyutlar ile diisiik diizeyde anlamli iligkili oldugu, Alkolizm kendilik

Algisi, Yapisal Stil, Sosyal Yeterlilik, Aile Uyumu veToplam Psikolojik Dayaniklilik

ile aralarinda anlamli bir iliski olmadig1 belirlenmistir. Alkolizm ile Kendilik Algisi,

Gelecek Algisi, Sosyal Yeterlilik, Aile Uyumu, Sosyal Kaynaklar ve Toplam

Psikolojik Dayaniklilik ile ayn1 yonde diisiik diizeyde anlamli iligkili oldugu

belirlenmistir. Psikolojik Dayaniklilik 6lg¢egi alt boyutlarinin tamaminin birbiriyle

ayn1 yonde anlaml iligkili oldugu belirlenmistir.
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4.4. Regresyon Bulgular

Tablo 40. Nikotin Bagimhhig Ol¢egine iliskin Regresyon Analizi Sonuclar

Degiskenler B Standart B t p
Hata
(Sabit) 4,290 ,628 6,827 ,000
KendilikAlgist -,038 ,034 -,084 -1,127 ,261
GelecekAlgist ,080 ,043 ,126 1,875 ,062
YapisalStil -,005 ,037 -,008 -,136 ,892
SosyalYeterlilik -,004 ,034 -,007 -,110 913
AileUyumu -,078 ,032 -, 141 -2,444 ,015
SosyalKaynaklar ,073 ,030 170 2,414 ,016

R=188 R?=035 F=2376  P=.029

Tablo 40°da goriildiigi tizere psikolojik dayaniklilik 6lgegi alt boyutlarinin nikotin
bagimlilig1 Olcegini  yordamasina iligkin ¢oklu regresyon analizi sonuglari
incelendiginde; Sonucun anlamli oldugu ortaya ¢ikmistir (R=,188, R2=,035, p<.01).
Bu modelin anlamli oldugunu gostermektedir. Buna gore katilimcilarin psikolojik
dayanikliliklari toplam varyansin %4 kadarimi (R2= 0.035) agiklamaktadir. Kendilik
algisina ait regresyon yiikii (-.038), Gelecek Algisina ait regresyon yiikii ise (.080)
oldugu, yapisal Stile ait regresyon yiikii (-.005), Sosyal Yeterlilige ait regresyon
yiikii ise (-.004) oldugu, Aile Uyumuna ait regresyon yiikii (-.078) ve Sosyal
Kaynaklara ait regresyon yiikii ise (-.073) oldugu belirlenmistir.

Tablo 41. Alkolizm Tarama Testine Iliskin Regresyon Analizi Sonuglari

Degiskenler B Standart B t p
Hata
(Sabit) 11,159 1,149 9,713 ,000
KendilikAlgis1 223 ,062 ,260 3,594 ,000
GelecekAlgisi -,143 ,078 -,119 -1,823 ,069
YapisalStil ,005 ,068 ,004 ,074 ,941
SosyalYeterlilik ,058 ,062 ,058 ,948 ,344
AileUyumu -,010 ,059 -,010 -,178 ,859
SosyalKaynaklar ,076 ,055 093 1,362 174

R=298 R2= 089 F=6.311 _ P=,000

Tablo 41°de goriildiigii lizere psikolojik dayaniklilik 6lgegi alt boyutlarinin alkolizm
tarama testini yordamasina iliskin ¢oklu regresyon analizi sonuglari incelendiginde;
Sonucun anlamli oldugu ortaya ¢ikmistir (R=,298, R2= ,089, p<.01). Bu modelin
anlamli oldugunu gostermektedir. Buna gore katilimcilarin psikolojik dayanikliliklar

toplam varyansin %9 kadarmi (R2= 0.089) aciklamaktadir. Kendilik algisina ait
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regresyon yikil (.222), Gelecek Algisina ait regresyon yiikii ise (-.143) oldugu,
yapisal Stile ait regresyon yikii (.005), Sosyal Yeterlilige ait regresyon yiikii ise
(.058) oldugu, Aile Uyumuna ait regresyon yiikii (-.010) ve Sosyal Kaynaklara ait
regresyon yiikii ise (.076) oldugu belirlenmistir.
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5. BOLUM

TARTISMA

Arastirmada, pandemi siirecindeki yasam tarzi degisiminde sigara alkol kullanimi ile
psikolojik dayaniklilik iliskisi incelenmistir. Arastirmada Nikotin bagimlilig
bulgulart incelendiginde; Katilimcilarin cinsiyetlerine gore erkeklerin kadinlara gore
daha yiiksek nikotin bagimlisi olduklari sonucuna ulasilmistir. Bu bulguya benzer
sekilde, erkeklerin kadinlara oranla daha fazla sigara kullandigin1 diger
arastirmalarda da bulgulanmistir (Celik, Erkorkmaz ve Seyfikli, 2009). Sigara ve
alkol kullaniminin yayginligina iliskin olarak, her iki maddenin de kullaniminin
erkeklerde kadinlara kiyasla oldukc¢a fazla oldugunu belirlenmistir (Tot, Yazici,
Yazici, Erdem, & Bal, 2003). Bu bulgular géstermektedir ki, erkekler daha fazla
nikotin bagimlisidirlar. Bunda toplumsal rollerin, akran ve ¢evresel faktorlerin tesvik

edici etkisi oldugu diisiiniilmektedir.

Katilimcilarin yaslarina gore ise, 26-36 yasinda olanlar ile 46 yas ve {izeri olan grup
arasinda anlaml bir farklilik oldugu 46 yas ve iizeri olan grubun daha fazla nikotin
tiikettigi sonucuna ulagilmigtir. Yapilan arastirmalarin bir ¢ogu, sigaraya baslama
yasini bir degisken olarak ele almistir. Sigaraya baslama yasinin 14 ile 19 yaslan
arasinda oldugu bulunmustur (Atak, 2011; Baris, Yildiz, Basyigit, & Boyaci, 2011).
Bu arastirmada ileri yastakilerin daha ¢ok nikotin bagimlisi olmasi sonucu, son
yillarda nikotin kullaniminin azalma egiliminde olmasi ve genglerin nikotine dnceki
yillara gore daha az yonelmeleri etken olmus olabilir. DSO Kiiresel Tiitiin Kullanim1
Egilimleri 2000-2025” raporuna gore; 2000 yilinda, toplam niifusun yaklasik ticte
biri (%33,3) tiitiin kullaniyorken, 2015 yilina gelindiginde, bu oranin niifusun dortte
birine (% 24,9) ulastifi belirtilmistir. Bu azalmada tiitin kontroliine yonelik

cabalarin etkisi oldugu diisliniilmiis ve tiim {ilkelerde bu calismalar siirdiriildigi
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takdirde, 2025 yilima kadar tiitin kullaniminin niifusun beste birine (% 20.9)
diisecegi tahmin edilmektedir (WHO, 2019).

Katilimcilarin egitim durumuna gore, tiniversite mezunu olan grubun daha az nikotin
tiikkettigi sonucuna ulasilmistir. Yapilan calismalara gore, egitim seviyesi arttikca
sigara kullanim1 azalmaktadir (Aydm, 2012). ilkokul mezunlari, {iniversite
mezunlarina kiyasla daha erken sigara igmeye baglamistir (Erbaycu ve dig. 2004). Bu
sonuglara gore sigara kullaniminda bireylerin, egitim seviyelerinin etkili oldugu

distiniilmektedir.

Katilimcilarin alkol tiiketim sikligina gore haftada 3-4 kez alkol tiiketenlerin, daha
fazla nikotin bagimlisi oldugu sonucuna ulasilmigtir. Alkol kullanimi ile, nikotin
tiketiminin iliskili oldugu belirlenmistir. Katilimcilarin tek seferde tiikettikleri
alkollii icki miktarina gore, nikotin bagimliligi 6l¢eginde tek seferde 3 kadeh
tikkenler ile 4 kadeh tiiketenler ve 5 kadeh ve fazla tiiketenler arasinda anlamli bir
farklilik oldugu belirlenmistir. Bu sonuglara gore, haftada 3 kadeh tiiketenler en az
nikotin bagimlis1 iken 4 kadeh ve daha fazla alkol tiikenlerin daha fazla nikotin
bagimlis1 olduklar1 belirlenmistir. Katilimcilarin  pandemi  déneminde alkol
kullaniminin etkilenme durumuna gore, alkol kullanimi artanlarin daha fazla nikotin

bagimlis1 olduklar1 belirlenmistir.

Katilimcilarin medeni durumlarina, ¢cocuk sahibi olma durumuna, gelir durumuna,
kullandiklar1 alkollii icki tiirine, Covid-19 ge¢irme durumuna gore nikotin
bagimlilig1 6l¢eginde anlamli bir farklilik goriilmemistir. Nikotin kullaniminda ¢evre
faktori onemli bir degiskendir. Arastirmalarda ailesinde sigara kullanan {iniversite
ogrencilerinin de sigara ictikleri goriilmektedir (Telli ve dig. 2004). Bunun yani sira
yasanan olumsuz yasam olaylarinin (esinden bosanmis olma, igsiz olma....vb.) sigara
kullanma olasiligin1 artirdigir bilinirken; kirsal kesimde yasamanin da sigara
kullanimin azalttig1 bilinmektedir (Aydin, 2012). Yapilan diger bir ¢alismaya gore
yakin ¢evresi sigara kullanan bireylerin, digerlerine gore daha fazla sigara kullandig1
goriilmektedir (Atak, 2011). Yasanilan yerin biiyiikliigii arttik¢a sigara kullanim
sikliginin arttigidir. (Bakar, ve digerleri, 2003). Aile i¢inde 6zellikle es veya kardesin
sigara kullamiyor olmasi ile sigara igme sikligr arasinda da iliski bulundugu

saptanmistir (Erbaycu ve dig., 2004).
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Katilimcilarin medeni durumlarina gore, bosanmis olanlarin evli olanlara kiyasla
Alkolizm tarama testinden daha yiiksek puan almislardir. Evli olmak sosyal destek
acisindan bireylerin sorunlarla basa c¢ikmasini gliglendirici bir 6zelliktir. Evlilik
yalnizliga kars1 destekleyici bir unsur olarak goriilmekte, ruhsal yonden koruyucu
olarak kabul edilmektedir (Bektas ve Ozben, 2016). Maguen, ve dig. (2010), bu
sonucu dogrulayacak sekilde bekarlarin evlilere kiyasla travma sonrasinda
gosterdikleri bozukluklarin daha fazla oldugunu belirlemistir. Bu durum gii¢lii sosyal
bag ve sosyal etkilesimlerin, hem ruhsal hem de fiziksel saglik ile olumlu bir iligkiye
sahip oldugunu gostermektedir (Jang ve dig., 2002; Mendes ve dig. 2001). Bu

baglamda evli olanlarin birbirlerine destek olmasi beklenebilir.

Katilimcilarin pandemi doneminde sigara kullaniminin etkilenme durumuna gore,

sigara kullanimi artanlarin daha fazla alkol bagimlis1 olduklar1 sonucuna ulagilmistir.

Katilimcilarin  cinsiyetlerine, yaslarina, egitim durumuna, c¢ocuk sahibi olma
durumuna, gelir durumuna, kullandiklar1 alkollii igki tiiriine, tek seferde tiikettikleri
alkollii icki miktarina, alkol tiiketim sikligima, pandemi déneminde alkol
kullaniminin etkilenme durumuna, Covid-19 gecirme durumuna gore alkolizm
tarama testinde anlamli bir farklilik goriillmemistir. Cinsiyetin ve medeni durumun
alkol kullanimini etkilemedigi belirlenmistir (Turan vd., 1997). Alkol kullanimi ve
yas arasindaki iligkinin de anlamli olarak tespit edildigi goriilmistiir (Arikan vd.,
1996). Emekli olmayan Kkisilerin, emekli kisilere gore daha fazla alkol tiikettigi

belirlenmistir (Fonseca ve Paul., 2004).

Gelir durumu diizeyi yiiksek olan bireylerde, alkol kullaniminin daha yaygin oldugu
goriilmistir (Giiner vd., 2000). Genetik ve g¢evresel faktorlerin de alkol tiiketim
egilimini arttirdig1 yoniinde, genel bir goriis bulunmaktadir (Adams vd., 2000; Oroszi
ve Goldman., 2004). Rubenking ve Lang (2015), alkol kullanimimn1 motivasyon ve
kendini kontrol sistemleri ile inceledikleri arastirmalarinda, cinsiyete gore herhangi

bir farklilagma olmadigin1 bulgulamislardir.
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Katilimcilarin yaslaria gore psikolojik dayaniklilik dlgeginde Sosyal Yeterlilik, Aile
Uyumu ve Sosyal Kaynaklar alt boyutlarinda anlamli bir farklilik goriilmezken
Kendilik Algisi, Gelecek Algisi, Yapisal Stil ve Toplam Psikolojik Dayaniklilik
boyutlarinda anlamki bir farklilik gériilmiistiir. Kendilik Algist alt boyutunda 46 yas
ve lizeri olanlarin, 18-25 yas ve 26-35 yas arasi olanlara kiyasla daha diisiik kendilik
algisina sahip oldugu belirlenmistir. Gelecek Algis1 alt boyutunda 36-45 yasinda
olanlarin, 18-25 yasinda olanlara kiyasla daha diisiik gelecek algisina sahip oldugu
belirlenmistir. Yapisal Stil alt boyutunda 36-45 yasinda olanlarin 18-25 yas ve 26-35
yas arast olanlara kiyasla daha diisiik yapisal stile sahip oldugu belirlenmistir.
Toplam Psikolojik Dayamklilik Olgeginde 36-45 yasinda olanlarin, 18-25 yas ve 26-
35 yas arast olanlara kiyasla daha diisiik psikolojik dayanikliliga sahip oldugu

belirlenmistir.

Alanyazindaki psikolojik dayaniklilikla ilgili ¢alismalara baktigimizda, erkeklerin
ebeveyn psikopatolojisi ve yoksulluk gibi risk faktorlerine karsi daha hassas oldugu
(Luthar, 1999) ve diisiik akademik basar1 gosterme (Ripple ve Luthar, 2000)
bakimindan yiiksek risk tasidigi belirlenmistir.

Katilimcilarin egitim durumlarma gore psikolojik dayaniklilik 6lgeginde Kendilik
Algisi, Gelecek Algisi, Yapisal Stil, Sosyal Yeterlilik, Aile Uyumu ve Toplam
Psikolojik Dayamklilik Olgeginde anlamli bir farklilik goriilmezken Sosyal
Kaynaklar alt boyutunda anlamli bir farklilik goriilmiistiir. Sosyal Kaynaklar alt
boyutunda iiniversite mezunu olanlarin diger egitim gruplarina (ilkokul, ortaokul,

lise) kiyasla daha yiiksek sosyal kaynaga sahip oldugu belirlenmistir.

Katilimeilarin gelir durumlarina gore psikolojik dayamiklilik 6l¢eginde Gelecek
Algisi, Yapisal Stil, Aile Uyumu alt boyutlarinda anlaml bir farklilik goriilmezken
Kendilik Algis;, Sosyal Yeterlilik, Sosyal Kaynaklar ve Toplam Psikolojik
Dayaniklilik Olgeginde anlamli bir farklilik goriilmiistiir. Kendilik Algist alt
boyutunda geliri giderden az olanlarin, geliri gidere denk olanlara kiyasla daha
yiiksek kendilik algisina sahip oldugu belirlenmistir. Sosyal Yeterlilik alt boyutunda
geliri giderden az olanlarin, geliri giderden fazla olanlara kiyasla daha yiiksek sosyal
yeterlilige sahip oldugu belirlenmistir. Sosyal Kaynaklar alt boyutunda geliri
giderden az olanlarin geliri gidere denk olanlara, geliri giderden fazla olanlara

kiyasla daha yiiksek sosyal kaynaga sahip oldugu belirlenmistir.Toplam Psikolojik
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Dayaniklilik Olceginde geliri giderden az olanlarin, geliri gidere denk olanlara geliri
giderden fazla olanlara kiyasla daha yiiksek psikolojik dayanikliliga sahip oldugu
belirlenmistir. Bu bulgu, yasam sartlarindaki zorluklarin kisiyi daha giiglii kildig1
psikolojik dayanikliligin yasamdaki stres ile ter korelasyonun oldugu degerlendirme
ile tutarlilik gostermektedir. Kobasa (1982), stresli yasam deneyimlerinin psikolojik

dayanikligi artirdigini belirtmistir.

Katilimeilarin pandemi doneminde sigara kullaniminin etkilenme durumuna gore
psikolojik dayaniklilik 6l¢eginde Yapisal Stil, Aile Uyumu ve Sosyal Kaynaklar alt
boyutlarinda anlamli bir farklilik goriilmezken Kendilik Algisi, Gelecek Algisi,
Sosyal Yeterlilik, Sosyal Kaynaklar ve Toplam Psikolojik Dayaniklilik Olgeginde
anlamli bir farklilik goriilmistir. Kendilik Algist alt boyutunda pandemi doneminde
sigara kullanim1 artanlarin, azalanlara kiyasla daha yiiksek kendilik algisina sahip
oldugu belirlenmistir. Gelecek Algisi alt boyutunda pandemi doneminde sigara
kullanim1 artanlarin, azalanlara kiyasla daha yiiksek gelecek algisina sahip oldugu
belirlenmistir. Sosyal Yeterlilik alt boyutunda pandemi doneminde sigara kullanimi
degismeyenlerin, azalanlara kiyasla daha yiliksek sosyal algisina sahip oldugu
belirlenmistir. Sosyal Kaynaklar alt boyutunda pandemi déneminde sigara kullanimi
degismeyenlerin, azalanlara kiyasla daha yiiksek kendilik algisina sahip oldugu
belirlenmistir. Toplam Psikolojik Dayaniklilik Olgeginde pandemi déneminde sigara
kullanim1 degismeyenlerin ve artanlarin, azalanlara kiyasla daha yiiksek kendilik

algisina sahip oldugu belirlenmistir.

Katilimeilarin kullandiklar alkollii igki tiirline gore psikolojik dayaniklilik 6l¢eginde
Kendilik Algisi, Gelecek Algisi, Yapisal Stil, Sosyal Kaynaklar alt boyutlar ile
Toplam Psikolojik Dayaniklik Olgeginde anlamli bir farklilik goriilmezken, Sosyal
Yeterlilik, Aile Uyumu alt boyutlarinda anlaml bir farklilik goriilmiistiir. Sosyal
Yeterlilik alt boyutunda kullandiklar1 alkollii igki tiliri raki olanlarm, diger tiirleri
kullananlara kiyasla daha yiiksek sosyal yeterlilige sahip oldugu belirlenmistir. Aile
Uyumu alt boyutunda kullandiklar1 alkollii igki tiirii rak1 olanlarin, bira kullananlara

kiyasla daha diistik aile uyumuna sahip oldugu belirlenmistir.

Katilimcilarin alkol tiiketim sikligina gore psikolojik dayaniklilik dl¢ceginde Kendilik
Algisi, Yapisal Stil, Sosyal Yeterlilik, Aile uyumu, Sosyal Kaynaklar alt boyutlar ile
Toplam Psikolojik Dayaniklik Olgeginde anlamli bir farklilik goriilmezken, Gelecek
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Algis alt boyutunda anlaml bir farklilik gortilmistiir. Gelecek Algisi alt boyutunda
haftada 5-6 kez alkol kullananlarin, haftada 1-2 kez alkol kullananlara kiyasla daha
diisiik gelecek algisina sahip oldugu belirlenmistir.

Katilimcilarin  tek seferde tiikettikleri alkollii icki miktarma gore psikolojik
dayaniklilik o6l¢eginde Kendilik Algisi, Gelecek Algisi, Yapisal Stil, Sosyal
Yeterlilik, Aile uyumu alt boyutlar1 ile Toplam Psikolojik Dayaniklik Olgeginde
anlamli bir farklilik goriilmezken, Sosyal Kaynaklar alt boyutunda anlamli bir
farklilik goriilmiistiir. Sosyal Kaynaklar alt boyutunda tek seferde 3 kadeh
tilkentenlerin, 5 kadeh ve fazlasini tiiketenlere kiyasla daha diisiik sosyal kaynaga

sahip oldugu belirlenmistir.

Katilimcilarin pandemi doneminde alkol kullaniminin etkilenme durumuna gore
psikolojik dayaniklilik 6l¢eginde Gelecek Algisi, Yapisal Stil, Sosyal Yeterlilik, Aile
uyumu, Sosyal Kaynaklar alt boyutlarinda ve Toplam Psikolojik Dayaniklilik
Olgeginde anlamli bir farklilik goriilmezken, Kendilik Algisi alt boyutu anlamli bir
farklilik gorilmiistiir. Kendilik Algisi, alt boyutunda pandemi doneminde alkol
kullanim1 azalanlarin, artanlara kiyasla daha diisiik kendilik algisina sahip oldugu

belirlenmistir.

Katilimcilarin cinsiyetlerine, medeni durumlarina, g¢ocuk sahibi olma durumlarina,
Covid-19 gegirme durumlarina gore psikolojik dayaniklilik dlgegi toplam puani ile
higbir alt boyutta anlamli bir farklilik goriilmemistir. Rubenking ve Lang (2015), 69
tiniversite dgrencisinde alkol kullanimini motivasyon ve kendini kontrol sistemleri
ile inceledikleri arastirmalarinda cinsiyete gore herhangi bir farklilagma olmadigini

bulgulamiglardir.

Nikotin Bagimlilig1 Olgegi Gelecek Kaygisi ve Sosyal Kaynaklar alt boyutlari ile
diisiik diizeyde anlamli iligkili oldugu, Alkolizm kendilik Algisi, Yapisal Stil, Sosyal
Yeterlilik, Aile Uyumu veToplam Psikolojik Dayaniklilik ile aralarinda anlamli bir
iliski olmadig1 belirlenmistir. Alkolizm ile Kendilik Algisi, Gelecek Algisi, Sosyal
Yeterlilik, Aile Uyumu, Sosyal Kaynaklar ve Toplam Psikolojik Dayaniklilik ile ayn1
yonde diisiik diizeyde anlamli iliskili oldugu belirlenmistir. Psikolojik Dayaniklilik
Olcegi alt boyutlarinin tamaminin birbiriyle ayni yonde anlamli iliskili oldugu

belirlenmistir.
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Bitan ve dig., (2020) 639 katilimc1 ile yaptiklar1 ¢alismada COVID-19 korkusunun
anksiyete, depresyon ve stres ile iliskili oldugunu sonucunu bulmustur. Benzer sekilde
Satici, Gocet-Tekin, Deniz ve ark., (2020) anksiyete, depresyon ve stres ile iliskili
oldugunu sonucunu bulmustur. Kowalskive Schermer’in (2019) belirtmis oldugu gibi
psikolojik dayanikliligin psikolojik iyilik haline olumlu katki saglayan bir kisilik
0zelligi oldugu belirtmistir. Vatankhah ve Nickamal (2010) psikolojik dayaniklilik ve
anksiyete arasinda negatif yonlii bir iliskinin tespit edildigini soylemektedir. Baykal
(2020) tarafindan yapilan diger bir calismada, Covid-19 baglaminda psikolojik
dayaniklilik, kaygi ve yasam doyum iligkisi incelenmistir. Elde edilen bulgulara gore,
daha yiiksek dayaniklilik seviyelerinde daha diisiik kaygi goriilmekte, daha yiiksek

kaygi seviyelerinde ise daha diislik yasam doyumu deneyimlenmektedir.

Risk faktorleri, bireyleri zayif kilan olumsuz cevresel kosullar ve giigliik igeren
yasantilardir (Norman, 2000). Bireyin kendisinde barindirdigi koruyucu faktorlerin
sayist ne kadar c¢ok ise psikolojik saglamlik gosterme olasiligi da ayni dogrultuda
artacaktir (Giirgan, 2006). Problem odakli basa ¢ikma tarzini kullanan bireylerin,
duygu odakli basa cikma tarzini kullanan bireylerden daha dayanikli olduklari
gorilmektedir (Campbell-Sills ve dig., 2006). Psikolojik dayaniklilik baglaminda
sosyal becerilere sahip olmanin 6zellikle ¢cevreden destek gorme siirecleri acisindan
olumlu etkiler sagladigi bulunmustur (Cetin ve ark., 2015). Planli hareket eden bir
yapida olan bireylerin, sosyal zorluklar ile karsilagildiginda bunlarin {istesinden
bagarili bir gekilde uyum saglayarak geldikleri goriilmektedir (Werner ve Smith,
2001). Sahin, (2008) yaptig1 c¢alismada alkol kullanimi, kisilerdeki psikolojik
dayaniklilik diizeyini oldukg¢a azalttigit yoOniinde ve depresyon, anksiyete, ige
kapaniklik, sosyal ¢ekingenlik gibi sorunlarin olusmasina zemin hazirladig1 sonucuna

ulagmistir

Psikolojik dayaniklilik o6l¢egi alt boyutlariin  nikotin bagimliligi 6lcegini
yordamasina iliskin c¢oklu regresyon analizi sonuglar1 incelendiginde; Sonucun
anlamli oldugu ortaya ¢ikmistir. Buna gore katilimcilarin psikolojik dayanikliliklar:

toplam varyansin %4 kadarini1 agiklamaktadir.

Psikolojik dayaniklilik 6lcegi alt boyutlarinin alkolizm tarama testini yordamasina
iliskin coklu regresyon analizi sonuglari incelendiginde; sonucun anlamli oldugu

ortaya c¢ikmistir. Buna gore katilimcilarin psikolojik dayanikliliklart toplam
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varyansin %9 kadarin1 agiklamaktadir. Toprak (2014)’a gore, psikolojik saglamlik
bilissel degerlendirmeler yoluyla olumsuz duygulara karsi koruyucu etkiye sahip
oldugunu belirtmistir. Aldemir ve dig. (2018), psikolojik dayanikliligin 1 birim
arttiginda alkol kullanim bozuklugu hastaliginin siddetinde 0.18 birim azalma

oldugunu aragtirmalarinda bulmuslardir.
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6. BOLUM

SONUC VE ONERILER

6.1. Sonug¢

Arastirmada pandemi siirecindeki yasam tarzi degisiminde, sigara alkol kullanimi ile
psikolojik dayaniklilik iligkisi incelenmistir. Nikotin bagimliligt  bulgular
incelendiginde; Katilimcilarin cinsiyetlerine gore erkeklerin kadinlara gore daha
yiiksek nikotin bagimlist olduklari, 46 yas ve iizeri olan grubun daha fazla nikotin
tiikettigi, Ulniversite mezunu olan grubun daha az nikotin tiikettigi, haftada 3-4 kez
alkol tiikenlerin daha fazla nikotin tiikettigi haftada 3 kadeh tiiketenler en az nikotin
bagimlis1 iken 4 kadeh ve daha fazla alkol tiikenlerin daha fazla nikotin bagimlisi

olduklar1 belirlenmistir.

Katilimcilarin pandemi doneminde alkol kullaniminin etkilenme durumuna gore
alkol kullanimi artanlarin, daha fazla nikotin bagimlisi olduklar1 belirlenmistir.
Katilimcilarin medeni durumlarina, ¢cocuk sahibi olma durumuna, gelir durumuna,
kullandiklar1 alkollii icki tiirine, Covid-19 ge¢irme durumuna gore nikotin

bagimliligi 6l¢eginde anlamli bir farklilik gériilmemistir.

Katilimcilarin medeni durumlarina gére bosanmis olanlarin evli olanlara kiyasla daha
fazla alkol bagimlis1 olduklari, pandemi déneminde sigara kullaniminin etkilenme
durumuna gore sigara kullanimi artanlarin daha fazla alkol bagimlist olduklari

sonucuna ulagilmistir.

Katilimeilarin  cinsiyetlerine, yaslarina, egitim durumuna, cocuk sahibi olma
durumuna, gelir durumuna, kullandiklar1 alkollii igki tiiriine, tek seferde tiikettikleri

alkollii icki miktarina, alkol tiiketim sikligina, pandemi doéneminde alkol
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kullaniminin etkilenme durumuna, Covid-19 gecirme durumuna gore alkolizm

tarama testinde anlamli bir farklilik goriilmemistir.

Katilimcilarin yaglarina gore 36-45 yasinda olanlarin 18-25 yas ve 26-35 yas arasi
olanlara kiyasla daha diisiik psikolojik dayanikliliga sahip oldugu belirlenmistir.

Katilimcilarin egitim durumlarina gére psikolojik dayamiklilik 6l¢eginde Kendilik
Algisi, Gelecek Algisi, Yapisal Stil, Sosyal Yeterlilik, AileUyumu ve Toplam
Psikolojik Dayaniklilik Olgeginde anlamli bir farkliik gdriilmezken Sosyal
Kaynaklar alt boyutunda anlamli bir farklilik goriilmiistiir. Sosyal Kaynaklar alt
boyutunda tiniversite mezunu olanlarin diger egitim gruplarna (ilkokul, ortaokul,
lise) kiyasla daha yiiksek sosyal kaynaga sahip oldugu belirlenmistir. Geliri giderden
az olanlarin, geliri giderden fazla olanlara kiyasla daha yiiksek sosyal yeterlilige
sahip oldugu belirlenmistir. Toplam Psikolojik Dayamklilik Olceginde geliri
giderden az olanlarin, geliri gidere denk olanlara, geliri giderden fazla olanlara

kiyasla daha yiiksek psikolojik dayanikliliga sahip oldugu belirlenmistir.

Katilimcilarin pandemi doneminde sigara kullanimimin etkilenme durumuna gore
psikolojik dayaniklilik 6l¢eginde Yapisal Stil, Aile Uyumu ve Sosyal Kaynakalar alt
boyutlarinda anlamli bir farklilik goriilmezken Kendilik Algisi, Gelecek Algisi,
Sosyal Yeterlilik, Sosyal Kaynaklar ve Toplam Psikolojik Dayamklilik Olgeginde
anlaml bir farklilik goriilmiistiir. Kendilik Algis1 alt boyutunda pandemi doneminde
sigara kullanimi artanlarin, azalanlara kiyasla daha yiiksek kendilik algisina sahip
oldugu belirlenmistir. Gelecek Algis1 alt boyutunda pandemi doneminde sigara
kullanim1 artanlarin, azalanlara kiyasla daha yiiksek gelecek algisina sahip oldugu
belirlenmistir. Sosyal Yeterlilik alt boyutunda pandemi déneminde sigara kullanimi
degismeyenlerin, azalanlara kiyasla daha yiiksek sosyal algisina sahip oldugu
belirlenmistir. Sosyal Kaynaklar alt boyutunda pandemi doneminde sigara kullanimi1
degismeyenlerin, azalanlara kiyasla daha yiiksek kendilik algisina sahip oldugu
belirlenmistir. Toplam Psikolojik Dayaniklilik Olgeginde pandemi déneminde sigara
kullanimi degismeyenlerin ve artanlarin, azalanlara kiyasla daha yiiksek psikolojik

dayaniklilik algisina sahip oldugu belirlenmistir.

Katilimcilarin kullandiklar1 alkollii igki tiirtine gore psikolojik dayaniklilik 6lgeginde
Kendilik Algisi, Gelecek Algisi, Yapisal Stil, Sosyal Kaynaklar alt boyutlar ile
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Toplam Psikolojik Dayamklik Olgeginde anlamli bir farklilik goriilmezken, Sosyal
Yeterlilik, Aile Uyumu alt boyutlarinda anlamli bir farklilik goriilmistiir. Sosyal
Yeterlilik alt boyutunda kullandiklar1 alkollii igki tiirii raki olanlarin, diger tiirleri
kullananlara kiyasla daha yiiksek sosyal yeterlilige sahip oldugu belirlenmistir. Aile
Uyumu alt boyutunda kullandiklar1 alkollii igki tiirii raki olanlarimn, bira kullananlara

kiyasla daha diistik aile uyumuna sahip oldugu belirlenmistir.

Katilimcilarin alkol tiiketim sikligina gore psikolojik dayaniklilik 6lgeginde Kendilik
Algisi, Yapisal Stil, Sosyal Yeterlilik, Aile uyumu, Sosyal Kaynaklar alt boyutlari ile
Toplam Psikolojik Dayaniklik Olgeginde anlamli bir farklilik gériilmezken, Gelecek
Algist alt boyutunda anlamli bir farklilik gortilmistiir. Gelecek Algisi alt boyutunda
haftada 5-6 kez alkol kullananlarin haftada 1-2 kez alkol kullananlara kiyasla daha

diisiik gelecek algisina sahip oldugu belirlenmistir.

Katilimcilarin  tek seferde tiikettikleri alkollii icki miktarina goére psikolojik
dayaniklilik olceginde Kendilik Algisi, Gelecek Algisi, Yapisal Stil, Sosyal
Yeterlilik, Aile uyumu alt boyutlar1 ile Toplam Psikolojik Dayaniklik Olgeginde
anlamli bir farklilik goriilmezken, Sosyal Kaynaklar alt boyutunda anlamli bir
farklilik gortlmiistiir. Sosyal Kaynaklar alt boyutunda tek seferde 3 kadeh
tilkentenlerin, 5 kadeh ve fazlasini tiiketenlere kiyasla daha diisiik sosyal kaynaga

sahip oldugu belirlenmistir.

Katilimeilarin pandemi doéneminde alkol kullaniminin etkilenme durumuna gore
psikolojik dayaniklilik 6l¢eginde Gelecek Algisi, Yapisal Stil, Sosyal Yeterlilik, Aile
uyumu, Sosyal Kaynaklar alt boyutlarinda ve Toplam Psikolojik Dayaniklilik
Olgeginde anlamli bir farklilik goriilmezken, Kendilik Algisi alt boyutu anlamli bir
farklilik gortilmustiir. Kendilik Algisi, alt boyutunda pandemi déneminde alkol
kullanim1 azalanlarin artanlara kiyasla daha diisiik kendilik algisina sahip oldugu

belirlenmistir.

Katilimcilarin cinsiyetlerine, medeni durumlarina, ¢ocuk sahibi olma durumlarina,
Covid-19 gecgirme durumlarina gore psikolojik dayaniklilik dlgegi toplam pauni ile

hicbir alt boyutta anlamli bir farklilik goriilmemistir.

Nikotin Bagimlilig1 Olgegi Gelecek Kaygisi ve Sosyal Kaynaklar alt boyutlari ile
diisiik diizeyde anlamli iligkili oldugu, Alkolizm kendilik Algisi, Yapisal Stil, Sosyal
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Yeterlilik, Aile Uyumu veToplam Psikolojik Dayaniklilik ile aralarinda anlamli bir
iliski olmadig1 belrilenmistir. Alkolizm ile Kendilik Algisi, Gelecek Algisi, Sosyal
Yeterlilik, Aile Uyumu, Sosyal Kaynaklar ve Toplam Psikolojik Dayaniklilik ile ayni
yonde diisiik diizeyde anlamli iliskili oldugu belirlenmistir. Psikolojik Dayaniklilik
Olgegi alt boyutlarmin tamaminin birbiriyle ayni1 yonde anlamli iligkili oldugu

belirlenmistir.

Psikolojik dayaniklilik o6l¢egi alt boyutlarmin  nikotin bagimhiligt 6lcegini
yordamasina iligkin katilimcilarin psikolojik dayanikliliklari toplam varyansin %4
kadarim agikladigi ve psikolojik dayaniklilik 6l¢egi alt boyutlarinin alkolizm tarama
testini yordamasina iliskin katilimeilarin psikolojik dayanikliliklar1 toplam varyansin

%9 kadarin1 agikladigi sonucuna ulasilmistir.
6.2 Oneriler
6.2.1. Kilinisyenlere Oneriler

1.Arastirma sonucunda Covid 19 siirecinde nikotin ve alkol kullanimi artan
bireylerin, hem bagimliliklarinin arttigi hem de psikolojik dayanikliliginin bundan
etkilendigi belirlenmistir. Bu agidan pandemi siirecinin, bireylerin davranis ve
aliskanliklarini etkiledigi diisiincesiyle klinisyenlere bu bireyler ile ¢alisirken onlarin
sosyo demografik oOzelliklerini dikkate almalar1 Onerilir. Sosyo demografik
degiskenlerden erkeklerin kadinlara gére daha yiiksek nikotin bagimlist olduklari, 46
yas ve lizeri olan grubun daha fazla nikotin tiikettigi, iiniversite mezunu olan grubun
daha az nikotin tiikettigi, haftada 3-4 kez alkol tiiketenlerin daha fazla nikotin
tikettigi, haftada 3 kadeh tiiketenler en az nikotin bagimlisi iken 4 kadeh ve daha
fazla alkol tiiketenlerin daha fazla nikotin bagimlisi olduklar1 bulgular1 dikkate

alinmalidir.

2.Bekarlarin bagimliliklarla miicadelesi ve psikolojik dayanikliliklar: evli bireylere
kiyasla daha diisiik oldugu bulgusundan yola ¢ikarak, yetiskinler ile ¢alisilirken bu
bulgunun dikkate alinmas1 gerektigi diger sosyal destek araclar1 olan yakin cevre,
meslek, is, hobiler, sosyal dayanigsma kuliiplerinin kullanilmasinin tegvik edilmesi

yararl olabilir.
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3.Evli giftlerle ¢alisilirken evlilik travma durumlarina karst koruyucu etki yapabilir.

Bir sosyal destek araci olarak evliliklerin, bu 6zelliklerine vurgu yapilabilir.

4. Alanda ¢alisan ruh sagligi uzmanlari, danisanlarin psikolojik dayanikliligr artirmak
icin psiko-egitim ¢alismalari diizenleyebilirler. Psikolojik destek almalar1 yoniinde

tesviklerin saglanmasi ve bu yonde gerekli ortamin olusturulmasi saglanabilir.

6.2.2. Akademisyenlere Oneriler

l.Aragtirmada Covid 19 siirecinde nikotin ve alkol kullanimi ile psikolojik
dayaniklilik incelenmistir. Covid siireci son bulduktan sonra, ¢aligma tekrar edilip
pandemi sonrasinda alkol ve sigara tiiketiminin Oriintlistine bakilip karsilagtirilabilir.

Boylamsal ¢aligmalar yapilabilir.

2.Benzer bir arastirma cocuk ve genglerde yapilabilir. Covid 19°un, c¢ocuklar

tizerindeki psikolojik etkileri incelenebilir.

3.ileride yapilacak arastirmalarin daha fazla katihmeci ile gerceklestirilmesi

Onerilebilir. Bu sayede daha genel ve kapsamli sonuglar elde edilebilir.

6.2.3.Devletlere Oneriler

1. Devletlerin saglik bakanliklari, alkol ve nikotin kullanan bireylerin tedavilerine
yardimc1 olmak amaciyla psikolog destegi saglayabilir. Bu konuda yapilan hizmetler
gelistirilebilir. Toplumsal bir egitim seferberligi baslatilarak, onleyici ¢alismalarin

yapilmasi Onerilebilir.

2. Nikotin ve Alkol kullaniminin 6nlenmesi i¢in, toplumsal birlikteligi tesvik edici
organizasyonlar yapilmalidir. Kiigiik yaslardan itibaren spora 6zendirilmelidir. Spor
merkezlerinin sayilarinin arttirtlmasi, bu konuda kurumsal ve bireysel tesvikler

verilmelidir.
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EKLER

Ek 1. Olgek Kullamim Izinleri

FW: élcek izin istedi (fagerstrém nikotin &lgedi) D selenkumsu x

Nesrin GAKIR

Alici: ben =

From: Mehmet Atilla UYSAL [mailte: mehmetatilla. rysal Ssbu.edu.tr
Sent: Wednesday, December 30, 2020 2:45 PM

Tao: Mesrin CAKIR

Subject: Re: algek izin istedi

Mesrin hamim,
Kullanabilirsiniz.
Kolay gelsin
Adilla

iPhone'umdan génderildi

Mesrin GAKIR <info@inesrincakir. com= gunlan yazdi (20 Ara 2020 12:58)

FW: Olgek izin istegi (MATT) D selen kutusu

Nesrin GAKIR

Alic: ben =

From: hakan coskunal [mailte:hzkan.coskuncl@ege.edu.tr]
Sent: Friday, January 1, 2021 2:32 PM

To: Nesrin CAKIR.

Subject: Re: dlgek izin istedi

Merhabalar Nesrin Hamm
Olcedi kullanmaniz uygundur.

Tegekkirler ve iyi glinler dilerim.

Kimden: "Nesrin CAKIR" <info@nesrincakir.com=
Kime: "hakan coskunol" <hakan.coskunol@ege.edu.ir>
Gonderilenler: 30 Aralik Carsamba 2020 14:01:37
Konu: dlgek izin istegi
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Ek. 2.1. : Kisisel Bilgi Formu

BIiLGILENDIRME FORMU

Bu caligma Nesrin AYDIN tarafindan, pandemi siirecindeki yasam tarzi degisiminde Sigara
alkol kullanimi ile psikolojik dayanikliligin iligkisini incelemek amaciyla yiiriitiilmektedir.

Bu ¢aligmada size bir demografik bilgi formu ve bir dizi dlgek sunulacaktir.

Demografik bilgi formu cinsiyet, yas, gibi demografik 6zellikleriniz hakkindaki sorular
icermektedir. Olcekler ise; nikotin bagimhiik diizeylerini Olgmeye yoneliktir.
Aragtirmada bireysel sonuglar degil grup sonuglar1 degerlendirilecektir. Verdiginiz yanitlar
kesinlikle gizli kalacak, arastirma ekibi disinda kimse ile paylasilmayacaktir. Bu caligma
stiresince toplanan veriler, yalnizca akademik arastirma amaci ile kullanilacaktir ve yalnizca
ulusal/uluslararasi akademik toplantilarda ve/veya yayinlarda sunulacaktir.

Sizlere sorulan sorularin dogru ya da yanlis cevaplart yoktur. Sorular1 cevaplarken, hepsini
okuyarak, bos birakmadan cevaplandirmaniz, samimi ve diiriist olmaniz arastirma sonuglari
icin oldukg¢a 6nemlidir ve arastirmanin giivenilir olmasina katkida bulunacaktir.

Daha once de belirtildigi gibi, 6lgeklerde verdiginiz cevaplar kesinlikle gizli kalacaktir.
Aragtirmaya katilmak goniilliiliik ilkesine bagli olmakla birlikte arastirmadan istediginiz
zaman cekilme hakkina sahipsiniz. Eger ¢alismayla ilgili herhangi bir sikayet, goriis veya
sorunuz varsa bu calismanin arastirmacisi ile iletisime geg¢mekten liitfen ¢ekinmeyiniz
info@nesrincakir.com 0507 850 21 30. Eger arastirmanin sonuglariyla ilgileniyorsaniz
Agustos 2021 tarihinden itibaren aragtirmaciyla iletisime gegebilirsiniz.

Katildiginiz i¢in tekrar tesekkiir ederim.
Psikolog

Nesrin AYDIN

Yukardaki bilgileri ayrintih bicimde tiimiinii okudum ve anketin uygulanmasini
onayladim.

*Evet

*Hayir

AD SOYAD

TELEFON NUMARASI
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KiSISEL BiLGI FORMU

Asagidaki maddeler sizinle ilgili baz1 bilgileri elde etmek amaciyla sorulmaktadir. Liitfen
sorulara dogru ve eksiksiz cevap veriniz.

1. Cinsiyet:  Kadin () Erkek ()

3. Egitim Diizeyi:

Okur-Yazar( ) flkokul Mezunu () Ortaokul Mezunu ()

Lise Mezunu () Universite Mezunu () Yiksek Lisans -Doktora( )
4. Medeni Durum:

Bekar () Evli () Bosanmus ()

5. Cocugunuz var mi1?

Var () Yok ()

6. Gelirininiz nasil tammlarsimz
Gelir giderden az () Gelir gidere denk () Gelir giderden fazla ()

7. Pandemi doneminde sigara kullaniminiz nasil etkilendi:
Azaldi () Degismedi () Artt1 ()

8. En sik tiikettiginiz alkollii i¢ki tiirii: ..................

9. Alkol tiiketim sikhgimz:

Hergiin( ) Haftada 5-6 kez () Haftada 3-4 kez () Haftada 1-2
kez ()

Onbes giinde bir () Ayda bir () Sadece 6zel gilinlerde () Hig
0

10. Tek seferde tiiketilen alkollii icecek miktari: .................. (kadeh)

11. Pandemi doneminde alkol kullaniminiz nasil etkilendi:
Azaldi () Degismedi () Artt1 ()
12. Covid-19 gecirdiniz mi ?

Evet () Hayir ()
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AYDINLATILMIS ONAM FORMU

Bu ¢alisma, Yakin Dogu Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Psikoloji Anabilim Dali
Klinik Psikoloji Programi tarafindan gerceklestirilen bir calismadir.

Bu calisma Nesrin AYDIN tarafindan, pandemi siirecindeki yasam tarzi degisiminde sigara
alkol kullanimi ile psikolojik dayanikliligin iliskisini incelemek amaciyla yiiriitiilmektedir.
Aragtirma tamamiyla akademik nitelikli olup calismadan elde edilecek bilgiler bilimsel
amaca yonelik olarak kullanilacak ve alinan cevaplar kesinlikle gizli tutulacaktir. Calismaya
yapacaginiz degerli katkilarinizdan dolay1 simdiden tesekkiir eder, saygilarimi sunarim.

Anket tamamen bilimsel amaglarla diizenlenmistir. Anket formunda kimlik bilgileriniz yer
almayacaktir. Size ait bilgiler kesinlikle gizli tutulacaktir. Calismadan elde edilen veriler
yalnizca istatistik veri olarak kullanilacaktir. Yanitlarinizi igten ve dogru olarak vermeniz bu
anket sonuglarimin toplum i¢in yararl bir bilgi olarak kullanilmasini saglayacaktir.

Telefon numaraniz anketoriin denetlemesi ve anketin uygulandiginin belirlenmesi amaciyla
istenmektedir.

Yardiminiz i¢in ¢ok tesekkiir ederim.
Nesrin AYDIN

Yakindogu Universitesi
Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans Ogrencisi
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Ek2.2. Sigara Kullanimimi Degerlendirme Olcegi

(Fagerstrom Nikotin Bagimhilik Testi)

Uyandiktan ne kadar sonra ilk sigaramzi iciyorsunuz?

Bir saat sonra’  31-60 dakika icinde”  5-30 dakika icinde ilk 5 dakikada

Sigara icmenin yasak oldugu yerlerde, sigara icmemek zor geliyor mu?
(Ornegin okul, hastane, sinema, otobiis, toplant1 vb)

Hayir © Evet

Hangi sigaray1 birakmak sizin icin daha zor, yani hangisi sizin daha degerli?

Digerlerirﬂ Sabah ilk sigaram
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Ek2.3.
MIGHIGAN ALKOLIZM TARAMA TEST]
(MATT)
Puan Sorular Evet Hayir
0. Simdi veya biraz sonra bir kadeh atmak hosunuza gider mi ?
2) 1. Kendinizi normal bir igici olarak hissediyor musunuz ?
(Normal kavramu ile diger insanlar kadar veya onlardan daha az
icme veya hig icki igmeme kastedilmektedir. (*)
?2) 2. Aksam igki ictikten sonra sabah uyandiginizda aksamin bir bolmiinii
Hatirlayamadiginiz oldu mu?
) 3. Icki igmeniz konusunda esinizin, anne-babalarinizin veya yakinlarmizin
Endise ettikleri veya yakindiklari oldu mu?
Ek 2.4

YetiskinlericinPsikolojikDayamkhhkOlcegi

1. Beklenmedikbirolavoldusunda...
Her zaman bircoziimbulurum ¢ ¢ ¢ ¢+ ¢ | CoSukez ne vanacadimikestiremem

2. Gelecekicinvantigimnlanlarin. ..
Basarilmasizordur : : : ! ! Basarilmasimiimkiindiir

3. Enivioldusumdurumlarsudurumlardir. ..

Ulasmakistedizimacikbirhedefimoldupundal [ | [ [ | Tam bireiinliikboshirvaktimoldugunda
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OZGECMIS

Nesrin Aydin, 3 Haziran 1983’de Balikesir Bandirma’da dogmustur. Ilk, orta, lise ve
on lisans egitimini Bandrma’da yapmis sonrasinda Eskisehir’de lisans egitimiyle
tamamlamistir. Donem donem vekil 6gretmenlikte ( Sirnak) olmak lizere, cesitli isler
de calismistir. Su an kendisine ait bir damismanlik merkezinde danisman olarak
kariyer hayatina devam etmektedir. Bir erkek cocugu annesidir ve ogluyla beraber

Bandirma’da ikamet etmektedir.
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INTIHAL RAPORU

Nesrin Aydin
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ETiK KURUL ONAYI

07.10.2021

Sayin Nesrin Aydin

Bilimsel Arastirmalar Etik Kuruluna yapmis oldugunuz YDU/SB/2021/1097 proje
numaralt ve “Pandemi Siirecindeki Yasam Tarzi Degisiminde Sigara Alkol
Kullanim ile Psikolojik Dayamklih@n iliskisi” baslikli proje onerisi kurulumuzca
degerlendirilmis olup, etik olarak uygun bulunmustur. Bu yazi ile birlikte, basvuru
formunuzda belirttiginiz  bilgilerin disina ¢ikmamak suretiyle arastirmaya

baslayabilirsiniz.

Dogent Doktor Direng Kanol

Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu Raportorii

\ 7
T 44@ 4
'L | § - gt
| At -

Not: Eger bir kuruma resmi bir kabul yazisi sunmak istiyorsaniz, Yakin Dogu
Universitesi Bilimsel Arastirmalar Etik Kurulu’na bu yazi ile bagvurup, kurulun

baskaninin imzasini tagtyan resmi bir yazi temin edebilirsiniz.



