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Oz
Amag: Koronaviris pandemisi (COVID-19) siirecinde (iniversite égrencilerinin uyku kalitesi ve insomnia siddeti ve bunlari etkileyen
etmenlerin belirlenmesidir.

Materyal ve Metot: Galigmamiz 15 Mart- 31 Mayis 2020 tarihleri arasinda Universitemiz Saglik Hizmetleri Meslek Yuksekokulu
dgrencilerine Pittsburgh Uyku Kalitesi indeksi (PUKI), Uykusuzluk Siddet indeksi (USI) ve Algilanan Stres Olgegi (ASO) kullanilarak e-
posta araciligiyla yapiimistir.

Bulgular: Calismaya 446 (414 K, 32 E) 6grenci katilmistir. Katiimcilarin uykuya dalma siiresi ortalamasi 26,19+22 dakika, uyku sireleri
ortalamasi ise 7,98+2,10 saattir. PUKI toplam puan ortalamasi 15,69+2,96'dir. ASO puan ortalamasi 30,94+8,46 olarak tespit edilmistir.
USI puan ortalamasi 10,87+5,35'tir ve diizeyi alt esigin (izerindedir. Sokaga ¢ikma yasagi olan grubun olmayan gruba gére daha diigiik
uykusuzluk siddetine sahip oldugu gorilmektedir. Alkol kullanimina gore uyku kalitesi ve algilanan stres farklilik gostermekte, uykusuzluk
siddeti ise farklihk gostermemektedir. Giinde 2 fincandan fazla kahve tiiketenlerin en kétl uyku kalitesine ve en yiiksek uykusuzluk
siddetine sahip oldugu tespit edilmistir. Hi¢ egzersiz yapmayan katilimcilar ve sosyal medyada glinde 3 saat ve lizeri zaman gegiren
katihmcilarin en yiksek algilanan stres diizeyine sahip oldugu tespit edilmigtir.

Sonug: COVID-19 pandemisi sirasinda evde kalma seklinde uygulanan tedbirlerin uyku saghgi (izerinde olumsuz etkisi oldugu
gorilmektedir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, uykusuzluk, pittsburgh uyku kalitesi indeksi, algilanan stres diizeyi.

Abstract
Aim: To determine the sleep quality and insomnia severity of university students and the factors affecting them during the coronavirus
pandemic (COVID-19) process.

Materials and Methods: Our study was conducted by e-mail using Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI), Insomnia Severity Index (I1SI)
and Perceived Stress Scale (PSS) between 15 March and 31 May 2020 at our university's Health Services Vocational School.

Results: 446 (414 F, 32 M) students participated in the study. Participants' mean time to fall asleep is 26.19 + 22 minutes, and their
average sleep time is 7.98 + 2.10 hours. PSQI total score average is 15.69 + 2.96. The mean PSS score was determined as 30.94 +
8.46. The mean ISI score is 10.87 + 5.35 and its level is above the lower threshold. It is observed that the group with the curfew has a
lower severity of insomnia than the group without it. Sleep quality and perceived stress differ according to alcohol use, but insomnia
severity does not differ. It has been found that those who consume more than 2 cups of coffee a day have the worst sleep quality and
the highest severity of insomnia. It was found that the participants who did not exercise at all and those who spent 3 hours or more a day
on social media had the highest perceived stress level.

Conclusion: It is seen that measures applied as staying at home during the COVID-19 pandemic have a negative effect on sleep health.
Keywords: COVID-19, insomni, pittsburgh sleep quality index, perceived stress level.
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akut hastaliklarda ilk bozulan sire¢ olmasi

o . .. .. nedeniyle incelenmeye deger bulunmaktadir 123,
Gunimizde klinik uygulamalarda ve uyku ile ilgili
Ayrica uyku ile ilgili yakinmalarin olduk¢a yaygin

arastirmalarda  Uzerinde  6nemle  durulan
. o olmasi, koOti uyku kalitesinin  birgok tibbi
kavramlardan  biri  uyku Kkalitesidir.  Uyku
) o hastaligin bir belirtisi olabilecedi ve uyku saghgi
bozukluklari konusundaki ¢alismalarin  batin
. 5 o ) ) ile fiziksel ve psikolojik iyilik arasinda guglu iligki
dinyada hizla arttigi goérilmektedir. Kronik
] L ) bulunmasi uyku ve uyku kalitesinin
hastaliklarda patofizyolojide énemli rol oynarken,
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arastirilmasini éncelikli kilmaktadir. Uyku geng
bireylerin sagliginda 6nemli yer tutar. Yetersiz
uyku, saglk icin tehdit olusturmasinin yaninda
bilissel, psikomotor ve duygusal fonksiyonlarda
azalmaya neden olur. Uyku ile iligkili hormonal
sirkilasyonun bagisiklik ve saglik Gzerine etkisi
gosterilmistir®. Uyku bozukluguna sahip kisilerin
saglik problemlerini daha sik ve daha siddetli
yasadigi bildiriimektedir®. Uyku ritminin birgok
faktorden etkilendigi ve bozukluklarina yol actigi

gosterilmigtir.

Uyku kalitesi, kisinin biligsel, fiziksel ve sosyal
yasamani etkileyen énemli bir gostergedir. Uyku
kalitesini etkileyen pek ¢ok neden bulunmaktadir.
Sigara kullanimi, 6gleden sonra kahve tiketimi,
alkol kullanimi, uyku hijyeninin bozuk olmasi,
stres dlzeyi ve ek hastaliklar uyku Kkalitesini
etkileyen en sik karsilastigimiz unsurlardiré.
Koronavirus

pandemisini 6nlemek amaciyla

bircok  devlet vatandaslarina sagliklarini
korumalari agisindan birgok kisitlamalar getirmis
ve ‘Hayat Eve Sigar temasiyla Ulkemizde 15
Mart-10 Haziran 2020 tarihleri arasinda 20 yas
alti ve 65 yas Ustl bireylerde sokaga c¢ikma
yasagl konulmus ve tim okullar ve Universiteler,
egitim slreci uzaktan ve online olarak
planlanarak, tatil edilmisti. COVID-19 hastalig
pandemisi sirasinda ortaya c¢ikan yeni yasam
tarzi ve salgini kontrol altina almak ig¢in alinan
Onlemlerin de uyku kalitesi ve insomni siddeti

Uzerinde etkisi olabilecegi 6n gorilebilir.

Bu arastirmanin ana amaci pandemi sirecinde
Universite 6grencilerinin uyku kalitesi ve insomnia
siddeti ile bu iki degiskeni etkileyen nedenleri
belirlemek, sokaga ¢ikma yasagi olan gruplar ile
olmayanlar arasinda uyku kalitesi ve insomnia
siddeti arasindaki farkliliklari ve iligkili durumlarini
incelemektir. Ayrica g¢alismanin ikincil amaci
sokaga c¢ikma yasagi olan ve olmayan o6grenci
gruplari  arasinda stres

algilanan dizeyi

acisindan farkhlik olup olmadiginin

incelenmesidir.
MATERYAL VE METOD

Calisma 2019-2020 egitim o6gretim yilinda
Saglhk

Hizmetleri Meslek Yiksekokulu'na kayitl olan

Tekirdag Namik Kemal Universitesi

Cocuk Gelisimi, Tibbi Laboratuvar Teknikleri,
Tibbi

bolumu

Bakimi ve
Sekreterlik

Fizyoterapi, Yasl

Dokiimantasyon ve
Ogrencileri Uzerinde kesitsel tipte bir arastirma
olarak gerceklestirildi. Katilimcilarin Kigisel Bilgi
Formu, Algilanan Stres Olgegi (ASO), Pittsburgh
Uyku Kalitesi indeksi (PUKIi) ve Uykusuzluk
Siddeti indeksinden olusan galisma materyalini

internet ortami Gizerinden doldurmalari saglandi.

Uykusuzluk Siddeti indeksi (USI): USI Bastien ve
arkadaglari tarafindan 2001’de geligtiriimis olup
2010'da Boysan

gecerlilik ve glvenirliligi yapilmistir. Yedi sorudan

ve arkadaslari tarafindan
olusmaktadir. Maddeler 0-4 arasinda puanlanir.
Olgekten alinabilecek puanlar 0-28 arasinda
degismektedir. Olgegin  maddelerinin  dlglim
yaptigi geciste
zorluklar, uykuyu surdirme guclikleri, cok erken

Ozellikler sirasiyla, uykuya
uyanma, uyku paterninden alinan doyum, gunlik

islevsellikte ortaya c¢ikan bozulmalar, uyku
kaynakli bozulmalarin fark edilebilirligi ve uyku

sorununun neden oldugu stres diizeyidir>8.

Pittsburgh Uyku Kalitesi Indeksi (PUKI): PUKI
1991°de
gelistiriimis ve 1996’da Agargin ve arkadaslari

Buysse ve arkadaslan tarafindan

tarafindan indeksin gegerlilik ve guvenirliligi
yapilmistir. PUKI, gegmis bir aylik siirede uyku
kalitesini ve bozukluunu degerlendiren, 19
maddelik bir &ézbildirim dlgegidir. 24 sorudan
olusur, 19 soru 6zbildirim sorusu, 5 soru es veya
oda arkadasi tarafindan yanitlanacak sorulardir.
Olgegin puanlanan 18 sorusu 7 bilesenden
olusur. Bunlar Oznel Uyku Kalitesi, Uyku Latansi,
Uyku

Uyku Sidresi, Alisiimis Uyku Etkinligi,
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Bozuklugu, Uyku ilaci Kullanimi ve Giindiz iglev
Bozuklugu seklidedir. Her bir bilesen 0-3 puan
Uzerinden degerlendirilir. 7 bilesenin toplam
puani Olgek toplam puanini verir. Toplam puan 0-
21 arasinda degisir. Toplam puanin 5’ten biyuk

olmasi “koétl uyku kalitesini” gosterir”8.

(ASO):
arkadaslar tarafindan 1983 yilinda gelistirilen

Algilanan Stres Olgegi Cohen ve
Olcedin gegerlik ve guvenilirlik caligmasi 2013
Eskin ve tarafindan
Olcek
olugsmaktadir ASO kisinin hayatindaki birtakim

yilinda arkadaslari

yapilmistir. toplam 14 maddeden
durumlarin ne derece stresli algilandigini élgmek

icin tasarlanmistir. Katilimcilar her maddeyi
“Hicbir zaman (0)” ile “Cok sik (4)” arasinda
Likert tipi

degerlendirmektedir®1,

degisen  5li Olcek  (zerinde

Arastirmanin ¢alisma evrenini Tekirdag Namik
Meslek

Yiksekokulunda yer alan toplam 667 &grenci

Kemal Universitesi Saglk Hizmetleri
olusturmakla birlikte 6rneklem buyUkligld %95
244

hesaplanmigtir. Arastirma bir anket calismasi

gluven duzeyi icin en az olarak
oldugundan ve katilim hizi bilinmediginden dolayi
anketler tim &grencilere gonderilmis ve toplam

446 bireyden geri bildirim alinmistir.

Istatistiksel Yontemler: Arastirma kapsaminda
oncelikle katihmcilara iliskin demografik 6zellikler,
tanimlayici istatistiklerden yizde ve frekans

kullanilarak  hesaplandi.  Olgeklerden alinan
puanlar ortalama ve standart sapma olarak
belirlenerek ilgili testler gergeklestirildi. Hipotez
testleri gergeklestirimeden once verilerin normal
dagilim gosterip gostermedikleri Kolmogorov-
Smirnov testi ile incelenmistir. Test sonucuna
gbre verilerin normal dagiimadigi sonucuna
ulagiimistir (p<0.05). Bu nedenle hipotezler non-
parametrik testler ile test edilmistir. iki grup
karsilastiriimasinda Mann Whitney U, ikiden fazla

grubun Kkarsilastiriimasinda Kruskal Wallis ve

Olgimsel  degiskenler  arasindaki iligkiler

Spearman testleri ile
degerlendirilmistir. Analizlerde IBM SPSS 21.0
versiyonu kullanilarak, anlamlilik dizeyi p<0.05

kabul edildi.

Korelasyon

BULGULAR

Caligmaya Universitemiz  Saglik Hizmetleri

Meslek Yiksekokulu'nda degisik bolimlerde
okuyan yas ortalamasi 20,66 +1,74 (19-32) yil

olan toplam 446 Ogrenci katimistir. Tim
tanimlayici  bilgiler Tablo 1'de verilmigtir.
Katihmcilarin - %92,8’i kiz 6grencidir, %43,5’i

cocuk gelisimi bolimine kayithdir ve %54,9'u
ikinci siniftadir. Pandemi surecinde d6grencilerin
%59,4’U sokaga c¢ikma kisitlamasina dahil edilen
gruptadir ve %49,1'i sehirde ikamet etmekteydi.
%640 %76’sI

kullanmamakta olduklarini ifade etmistir. %64,3’U

Katilimcilarin sigara, alkol

herhangi  bir  rahatsizliklarinin
belirtirken,  %10,8’i

sOylemigtir. Kitap okuma orani

olmadigini
bas agrisi
%50,9
%52,2'sinin egzersiz yapmadigi tespit edilmistir.
%88,6
yapmadiklarini, %85,9'u bir hobileri oldugunu
%80,7'si

fertleriyle diizenli zaman gecirmekte, %39,7'si 1

cektigini
iken
oraninda

Katilimcilar meditasyon

ifade etmislerdir. Ogrencilerin aile
saatten az televizyon izlemektedir. Katihmcilarin
%44.,4°0

gegirirken,

sosyal saat vakit
%41,5'i

oynamada 2-3 saat gecirmektedir. Arastirmaya

medyada 2-3

internet Uzerinden oyun
katilanlarin %76,2’si uyku dizensizligine sahip
olduklarini, %64,3’G gin icinde gereksiz iglerle
ugrastiklarini, %53,6’s1 ise evdekilerle sohbet
amagli vakit gegcirdiklerini belirtmistir. Pandemi
suresince evin bahgesine ¢ikma imkani olanlarin
orani %59’dur. Katilimcilarin %46,9'u ginde bir
fincan kahve-neskafe tikettiklerini belirtmiglerdir
(Tablo 1).
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Tablo 1. Katihmcilara iliskin kisisel bilgilerin tanimlayici

Katilimcilarin -~ uyku  ile  iligkili ~ &zellikler

istatistikleri
DEGISKENLER N % incelendiginde uykuya dalma suresi ortalamasi
Cinsivet Kiz 414 92,8 _ ) . .
Y Erkek 32 7,2 26,19+22 dakikadir. Uyku sureleri ortalamasi ise
Yas ortalamasi 20,66 +1,74 (19- ; i
s 32) yil 7,98+2,10 saattir. PUKI toplam puan ortalamasi
Cocuk gelisimi 194 43,5 .
Yasl bakimi 48 10,8 15,69+2,96'dir. Dolayisiyla katilimcilarin
Okudugu Bolum Tibbi sekreterlik 42 9,4 . ey .. . o .
Tibbi laboratuvar 89 20.0 genellikle koti uyku dizeyinde oldugu tespit
Fizyoterapi 73 16,4 T
Sokaga Cikma Yok 181 206 edilmigtir. Algilanan stres puan ortalamasi
Yasagi var 265 594 30,94+8,46 olarak tespit edilmistir. Uykusuzluk
L 1.sinif 201 45,1
Sinif Dlzeyi > s 545 549 . . i
Sini : siddeti puan ortalamasi 10,8715,35'tir ve
Yok 286 64,1
Birakmig 27 6,1 uykusuzluk siddeti alt esigin Uzerindedir (Tablo
Sigara Kullanimi Tek tik 52 11,7
Haftada 1 paket 34 7,6 2),
Gunde 1 paket 47 10,5
Yok 339 76,0 . _
Nadiren 90 20,2 Tablo 2. Uykuya dalma suresi ortalamasi (dakika) ve uyku
Alkol Kullanimi Haftada 1 12 2.7 sUresi ortalamasi (saat) ile 6lgcek puan ortalamalari
Haftada 2-3 4 0.9 Degisken Min  Mak Ortalama ~ Standart
Her gln 1 0,2 Sapma
Yok 287 64,3 Uykuya Dalma 1 180 26,19 22
Tiroid-Guatr 8 1,8 Uyku Siresi 3 15 7,98 2,10
Alerji-astim 37 8,3 Toplam 6 26 15,69 2,96
Bas agrisi 48 10,8 1.Bilesen 0 3 1,55 0,79
Hastalik Durumu Seker Hastali§i- 9 20 2.Bilesen 1 3 2,94 0,28
Insdlin direnci ’ puki _3:Bilesen 3 15 7,98 2,10
Hipertansiyon 1 0,2 4.Bilesen 0 3 0,54 0,99
Psikiyatrik 12 2,7 5.Bilesen 0 3 1,47 0,66
Y E'g‘ir ol 2699 6.Bilesen 0 3 0,09 0,43
e itap el a1 7.Bilesen 0 3 1,17 0,87
Higy 533 522 Algilanan Stres 6 54 30,04 8,46
Egzersiz Durumu 30 dk ve alti 150 33,6 UydkdUSl.JZIUK 26 10,87 5,35
30 dk ve Usta 63 14,1 Siddeti
Meditasyon Hayir 395 88,6
Yapma Durumu Evet 51 11,4 o o .
_ Hayir 63 141 Katihmcilarin sokaga ¢ikma yasagina tabi olup
Hobi Durumu :
Evet 383 85,9 | | . ku kaliteleri lail
Alle  Ferlerijle _ Hayrr 36 10.3 olmamalarina goére uyku kaliteleri ve algilanan
Zaman Gegirme Evet 360 80,7 - . -
- L >
TZlemiyor 113 253 stres duzeyleri farklilik goéstermezken (p>0.05),
TV izleme 1 saatten az 177 39,7 : Lo T
Durumu 5 cant 136 305 uykusuzluk siddeti istatistiksel olarak farklilik
3 saat ve Uzeri 20 4,5 gostermektedir  (p<0.05). Sira  ortalamalari
Kullanmiyor 5 1,1
Sosyal Medyada _ 1 saatve alti 67 15,0 incelendiginde sokaga ¢ikma yasagi olan grubun
Vakit Gegirme 2-3 saat 198 44,4
3 saat ve lzeri 176 395 olmayan gruba gbére daha dusik uykusuzluk
Kullanmiyor 44 9,9 . . ) . o .
internette  Oyun __1saat ve alt 128 28,7 siddetine sahip oldugu goriimektedir.
icin Gegen Saat 2-3 saat 185 41,5 . o . .
3 saat ve lzeri 89 20,0 Ogrencilerin sigara kullanimlarina goére uyku
Uyku Yok 106 23,8 o . . .
Dyuzensiz"gi Var 340 76.2 kalitesi ve uykusuzluk siddeti farklilik gdsterirken
Gin icinde  Hayir 159 35,7 .. . e . \
Gereksiz ig|er,e c Y 57 oas (p<0.05), algilanan stres diizeyine iligkin bir
N t
Ugrasma Ve ’ " .
Evdekilerle Hayir 207 464 farkliik ~ gostermemektedir  (p>0.05).  Sira
Sohbet  Amaglh . io .
Vakit Gegirme Evet 239 536 ortalamalari incelendiginde sigara kullanmayan
Suan  ikamet ﬁ'gg"r iég gg‘g grubun uyku kalitesinin digerlerine goére daha
Edilen Yer :
Koy 58 13,0 . o 5 . g
Evin Bahgesne _Var 263 59,0 yiksek oldugu (PUKI'de yiikselen puanlar koétl
Cikma Imkar Yok 183 410 uyku kalitesini ifade eder), uykusuzluk siddeti en
Yok 145 32,5
Kahve-neskafe Gunde 1 fincan 209 46,9 yiksek grubun ise ginde 1 paket sigara icen
tuketimi Ginde 2'den 92 206

fazla

grup oldugu tespit edilmistir. Alkol kullanimina
gbre uyku Kkalitesi ve algilanan stres farkhlik

gOstermekte (p<0.05), uykusuzluk siddeti ise
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farkhhk (p>0.05). Alkol

tiketmeyen grubun en ylksek uyku kalitesine

gOstermemektedir

sahip oldugu, her giin alkol tiketen grubun ise en
yuksek algilanan strese sahip oldugu tespit
edilmistir. Katilimcilarin kahve tuketimine goére
farklihk

gOstermekte (p<0.05), algilanan stres duzeyleri

uyku kalitesi ve uykusuzluk siddeti
ise farklihk gdstermemektedir (p>0.05). Giinde 2
fincandan fazla kahve tiketen katilimcilarin en
kotl uyku kalitesine ve en yilksek uykusuzluk

siddetine sahip oldugu goruimektedir. Egzersiz

yapma durumuna gore uyku kalitesi ve
uykusuzluk siddeti farkllik gostermemekte
(p>0.05), algilanan stres ise  farkhlik

gostermektedir (p<0.05). Hi¢ egzersiz yapmayan
katihmcilar en ylUksek algilanan stres dizeyine

sahiptir. Televizyon (TV) izleme durumuna gore

uyku Kkalitesi, uykusuzluk siddeti ve algilanan
stres farklilk gostermemektedir (p>0.05). Sosyal
medyada gecirilen zamana gore algilanan stres
farklilk gosterirken (p<0.05), uyku kalitesi ve
uykusuzluk siddeti farklihk g&stermemektedir
(p>0.05). Sosyal medyada ginde 3 saat ve Uzeri
zaman geciren katimcilarin en yiksek algilanan
stres dizeyine sahip oldugu tespit edilmigtir.
internette oyun amagcli gegirilen zamana gére,
uykusuzluk siddeti ve algilanan stres farkllik
gostermektedir (p<0.05). Ancak uyku Kkalitesi
farkhlik gdstermemektedir (p<0.05). internette
oyun amagh ginde 3 saat ve (zeri zaman
geciren grubun en yuksek uykusuzluk siddetine
ve en yuksek algilanan stres diizeyine sahip olan
grup tespit (Tablo  3).

oldugu edilmistir

Tablo 3. Kisisel Bilgilere gére uyku kalitesi, uykusuzluk siddeti ve algilanan stres arasindaki farklar

DEGISKENLER Uyku Kalitesi Uykusuzluk Siddeti Algilanan Stres
Sira Ort. p Sira Ort. p Sira Ort. P

Sokaga Yasak 208,50 185,91 222,02
Gikma — 0,053* 0.029* 0,769*
Durumu Yasak Degil 232,11 211,22 225,67

Yok 206,29 182,17 211,81

Birakmig 220,43 198,94 272,41
illf]l?;glm Tek tik 218,48 0,030% 214,41 0,016 230,53 0,055+

Haftada 1 paket ~ 254,06 213,96 228,99

Ginde 1 paket 261,20 238,20 254,82

Yok 205,61 190,64 212,11

Nadiren 258,94 216,65 258,38
QL"I‘I’;mmI Haftada 1 246,71 0,008** 201,71 0,380** 253,83 0,017*

Haftada 2-3 258,63 167,75 271,75

Her giin 249,50 132,50 387,50

Yok 194,97 198,23 215,98
Kahve Glinde 1 fincan 210,34 0.000%* 184,23 0.049** 215,87 0.051*
Tuketimi Ginde  2'den ' ' '

fazla 273,19 220,55 252,70

Hig 225,53 197,07 238,77
Egzersiz 30 dk ve alti 203,58 0,225** 200,73 0,664** 213,32 0,017+

30 dk ve Ustii 225,08 184,62 191,25

Izlemiyor 222,43 208,62 241,61
TV 1 saatten az 223,29 198,93 207,26
; 0,714* 0,436** 0,148**
Izleme 2-3 saat 210,04 184,50 228,01

3 saat ve lizeri 200,55 186,65 234,23

Kullanmiyor 190,50 212,10 222,40
Sosyal 1 saat ve alti 201,27 172,75 203,16

0,567** 0,056** 0,036**

Medya 2-3 saat 217,68 188,15 211,04

3 saat ve lizeri 225,48 214,22 245,29

Kullanmiyor 208,40 193,82 243,23
internette 7 saat ve alti 206,47 196,96 196,75

0,162** 0,001** 0,017*

Oyun 2-3 saat 216,01 177,46 224,71

3 saat ve lizeri 244,26 238,76 249,70

*Mann Whitney U testi **Kruskal-Wallis Testi
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Sokada c¢ikma yasagina tabi olup olmama
durumuna goére PUKI alt boyutlari agisindan
farkhlik

Gergeklestirilen analize gére PUKI ikinci, Uguincii

olup olmadigi incelenmigtir.

ve dordinci bilesende gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklilik tespit edilmistir
(p<0.05). 2 ve 3. Bilesende (uyku latansi ve uyku
suresi) sokaga cikma yasagi olan grubun, 4.
Bilesende (uyku etkinliginin) ise sokada cikma
yasagli olmayan grubun daha vyiksek sira
ortalamasina sahip oldugu tespit edilmistir (Tablo
4).

Tablo 4. Sokaga gikma yasag olan égrencilerde PUKI oran
degiskenligi

Sokaga Cikma Yasagi

Degiskenler

Var Yok p
PUKI 1. Bilesen 184,17 199,48 0,149*
PUKI 2. Bilegen 196,10 182,55 0,001*
PUKI 3. Bilesen 204,46 170,68 0,003*
PUKI 4. Bilegen 180,50 204,70 0,006*
PUKI 5. Bilesen 187,00 195,47 0,411*
PUKI 6. Bilegen 189,83 191,45 0,743*
PUKI 7. Bilegen 191,33 189,32 0,852*

*Mann Whitney U testi

Algilanan stres ile uykusuzluk siddeti arasinda
istatistiksel olarak anlamli, pozitif yonli ve orta
kuvvette bir korelasyon tespit edilmistir (p<0.01).
Benzer sekilde algilanan stres ile PUKI arasinda
istatistiksel olarak anlamli, pozitif yonli ve orta
kuvvette bir iligki tespit edilmistir (p<0.01). PUKI
puanlarinin artmasi daha digsik uyku kalitesini
goOsterdigi igin algilanan stres arttikca uyku
PUKI ile

uykusuzluk siddeti arasinda da istatistiksel olarak

kalitesinin distigl ifade edilebilir.
anlamli, pozitif yonli ve orta kuvvette bir iligki
tespit edilmigtir (p<0.01). Uyku kalitesi distlkce
uykusuzluk siddetinin de dustigu ifade edilebilir
(Tablo 5).

Tablo 5. Algilanan stres, PUKI ve uykusuzluk siddeti

arasindaki iligkiler: spearman korelasyon analizi

Degiskenler Algilanan Stres Uykusuzluk PUKI
Siddeti

Algilanan -
Stres
Uykusuzluk
Siddeti
PUKI

*p<0.01

0,497*

0,443* 0,447* -

TARTISMA

Uyku saglikh bir hayat icin en énemli faktorlerden
biridir. Uyku ritmiyle iliskili olarak vicut hormonal
ve kimyasal yapisindaki birgcok faktorlerde
degisiklikler gorilmektedir. Melatonin, blyume
hormonu ve prolaktin gibi hormonlarin salinmasi,
kortizol sistem

dizeyinde ve sempatik

aktivitesindeki azalma, vicut sagligi Uzerine

pozitif etkisi oldugunu gbsteren bulgulardir.
Uykunun bagisiklk sistemi Gzerinde olumlu
etkileri ve vicut regenerasyonu igin faydalari
vardir’-3.  Sirkadiyen ritimle iligkili olarak uyku
saatleri kisiden kiseye farklilik gosterirse de
ortalama 6-10 saat arasindadir. Gece saat 23-04
arasinda melatonin pikinin olmasi uyku zamani

acasindan 6nemli bir durumdur?.

Uyku bozukluklarinin sikhigi degisik toplumlara ve
yas gruplarina gore farklilik gosteriyor olup %5 ile
%71 arasinda degismektedir. Turkiye’de 2010
yapilmis
epidemiyolojik ¢alismasinda Turk toplumunda

yilinda olan genis bir saha
%21,8 oraninda uyku kalitesinde bozulma, %34
oraninda uykuya dalmada zorluk ve erken
Uyku
kalitesi ile yagsam kalitesi arasinda direkt iligki s6z
Uyku

bozulmanin biligsel fonksiyonlarda bozulmaya,

uyanma problemi oldugu bildirilmistir0,

konusudur. yapisi ve kalitesinde
Ozellikle kronik hastaliklarin goértlme sikhdinda
artisa, yorgunluga, dikkat ve bellekte azalmaya,
fiziksel

performansta kayba, anksiyete ve

depresyona neden olmaktadir?.

Calismamizda COVID-19 pandemisi sirasinda
evde kalma seklinde uygulanan tedbirlerin uyku
saghgr Uzerinde olumsuz etkisi oldugu
gorulmektedir. COVID-19 pandemisi igin alinan
oOnlemler kapsaminda sokaga c¢ikma yasaginin
uyku latansi, siresi ve uyku etkinligi Uzerinde de
etkisi gorulmektedir. Uyku latansi ve uyku suresi
sokaga cikma yasagl olanlarda daha ylksek

bulunmustur. Uyku etkinligi sokaga ¢ikma yasagi
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olmayanlarda daha ylksek bulunmustur. Geng

populasyonda yaptigimiz c¢alismamizda tim
katilimcilarinin uyku kalitesinin bozuldugu dikkat
cekicidir. Uyku saatinin gecenin ileri saatlerine
kaydigi, ge¢ saatte uyandiklar fakat sirelerinin
ortalama  degerler arasinda  bulunmustur.
Katilimcilarin %76,2'si uyku problemi yasadiginin
farkinda oldugunu sdylemektedir. Uyku Kkalitesi
bozuklugu acisindan nedenler sorgulandiginda
sigara, kahve ve alkol tiiketenlerle, internette
oyun amagh kullanim siresi uzun olanlarda daha
belirgin oldugu gorilmektedir. internette oyun
amaglh gecirilen zamana gore, uykusuzluk siddeti
ve algilanan stres farkhlik gostermektedir. Bu
sonuglarimiz  énceki

ve guncel calismalarla

uyumlu gorulmektedir412,

Literaturde koti uyku kalitesinin oranlari hem
ulkemizde hem de diger ulkelerde yapilan degisik
calismalarda farkh sonuglarla gosterilmigtir12-20,
Xu ve ark# 16-20 yas Cinli adolesanlarda uyku
kalitesinin %20 oraninda koétu oldugunu tespit
etmislerdir. Ulkemizde lise son sinif 6grencilerinin
PUKI'ye
kaliteleri %28,2 oraninda iyi, %71,8 oraninda

incelendigi calismada gbre uyku

kot uyku olarak degerlendirmigstir®.
Caligmamizda ise, PUKi'ye gére katiimcilarin
timu kot uyku Kalitesine sahipti. Sonugclarin
farkli olmasinin nedenleri élgim ydntemleri ve
farkli demografik, kilttrel 6zelliklere sahip olmasi
ve COVID-19 pandemi siirecinin icinde olmamiz
olabilir. COVID-19 pandemi siirecinde yasanan
stres ve hayat tarzi degisikliklerinin genclerin
direkt

Uyku saatinin degisikligi,

uyku aligkanliklarini olarak etkiledigi
gorilmektedirzt.22.23,
aktivitelerinin internet

gundiz azalmasi,

kullaniminin artmasi bunun nedenleri olarak
siralanabilir. Geng erigkinlik déneminde 6nemli
fiziksel, duygusal, bilissel degisiklikler donemidir.
Yagsanan stresin ve yasam tarzi degisikliginin
uyku Kalitesini olumsuz etkiledigini sdylemek

mUmkindir?4.

Bagka c¢alismalar da son 20 yildir ozellikle

genclerin uykularini  yeterince alamadiklarini
gOstermektedir. Sosyal faaliyetler, TV izleme ve
internetin asir kullaniimasinin diizensiz uykuya
yol acabildigi ve giderek daha ge¢ yatmaya
yoneldiklerini gdstermektedir+1%13. Calismamizda
da katihmcilarin gogunun ge¢ uyuduklari ve gec¢
uyandiklari tespit edilmistir.  Uykunun ©nemi,
Ozellikle uyku fizyolojisinde melatonin saliniminin
karanlikta ve belli saatlerde pik yapmasinin,
blyime hormonu, prolaktin gibi hormonlarinin
ritmik salgilanmasinin bilinmesine ragmen geng
popullasyonda goérilen bu ge¢ uyku kaymasinin
ilerde degdisik saglik sorunlarina yol agmasi

muhtemeldir.

Calismamizda algilanan stres oranlarn ile koétl
uyku kalitesi ve uykusuzluk siddeti arasinda net
bir iligki

Ozellikle hic egzersiz yapmayanlarda daha

saptanmigtir. Algilanan stres orani

belirgin artmis olarak bulunmustur. Ayrica
COVID-19 pandemisi sirasinda yasanan stresin
de uyku kalitesi ve uykusuzluk siddeti (zerine
etkisi olabilecegini dislindirmektedir?1-24,
Calisma verilerimize go0re egzersizin 06zellikle
algilanan stres Uzerinde olumlu etkisi mevcuttur.
Dizenli egzersizin acisindan

uyku saglig

faydalari literatirle uyumludur?s:26,

Elde ettigimiz sonuglar géz 6nlune alindiginda
geng erigkin yastaki bireylere uykunun 6neminin

ilgili
Ayrica

anlatimasi  ve uyku hijyeni ile

bilgilendiriimesinin yapilmasi 6nemlidir.
oyun amagli internetin, sigara, kahve i¢ciminin ve

alkol kullaniminin azaltilmasinin uyku Kkalitesi

Uzerine katki sunacagi sdylenebilir.
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