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Giriş

Uyku, sağlıklı yaşamın önemli bir parçasıdır ve sağlığın 

sürdürülebilir olması için gereklidir (1,2). Çocukluk ve adölesan 

dönemde iyi uyku alışkanlıklarının yerleştirilmesi, erişkin 

dönemde sağlıklı uyku alışkanlıklarının sürdürülmesinde etkilidir 

(3). Uyku, okul çağı ve adölesan dönemde sıklıkla ihmal edilen 
bir alandır ve okul programı, sosyal etkinlikler ve okul dışı 
faaliyetler nedeniyle uyku alışkanlıklarının değiştiği bilinmektedir 
(4). Yapılan araştırmalarda son 20 yıldır ortalama uyku süresinin 
çocukluktan ergenliğe kadar hızla düştüğünü göstermektedir. 
1991 yılında ortalama uyku süresi ≥7 saat bildiren adölesanların 
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Amaç: Bu çalışmanın amacı Adölesanlarda Uyku ve Yaşam Tarzı 
Anketi’nin Türkçe formunun geçerlik ve güvenirlik çalışmasını yapmaktır.
Gereç ve Yöntem: Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi adölesanların 
uyku, televizyon ve bilgisayar alışkanlıklarını değerlendirmek üzere 
geliştirilmiş 12 sorudan oluşmaktadır. Anket toplam 1476 öğrenciye 
uygulandı ve dört hafta sonra 112 öğrenciye tekrar test yapıldı. Anketin 
kapsam geçerliği 10 uzmanın görüşü, yapı geçerliği ki-kare analizi ile 
değerlendirildi. Ankette yer alan soruların güvenirliği için test-tekrar 
test yapıldı ve kategorik değişken için kappa, sıralı veriler için Spearman 
korelasyon analizi, sürekli değişkenler için uyuşum yüzdesi hesaplandı.
Bulgular: Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi’nin kapsam geçerliği indeksi 
0,99 bulundu. Yapı geçerliği için yapılan ki-kare analizinde uyku süresi 
ortancanın altında olan öğrencilerin uykuya dalma ve uyanmada güçlük 
çekme ve okulda uykulu olma oranları istatistiksel olarak anlamlı yüksek 
bulundu. Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi’nde kategorik değişken olan yatak 
odasında televizyona sahip olma test-tekrar test kappa değeri 0,84, 
sıralı değişken içeren 4 sorunun test-tekrar test korelasyonları 0,66-0,81 
arasında ve sürekli değişken olan altı sorunun test-tekrar test uyuşum 
yüzdesi %50,9-84,8 arasında bulundu.
Sonuç: Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi geçerli ve güvenir bir araç olarak 
bulundu. Anket okul sağlığı çalışmalarında adölesanların uyku 
alışkanlıkları ve uykuyu etkileyen yaşam tarzı faktörlerini değerlendirmek 
için kullanılabilir.
Anahtar Kelimeler: Uyku, Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi, geçerlik, 
güvenirlik

Objective: The aim of this study was to investigate the validity and 
reliability of the Turkish version of the Sleep and Lifestyle Questionnaire 
for adolescents.
Materials and Methods: The Sleep and Lifestyle Questionnaire consists 
of 12 questions developed to assess sleep, television, and computer 
habits of adolescents. The questionnaire was applied to a total of 1.476 
students, and 112 students were retested four weeks later. The content 
validity of the questionnaire was evaluated by opinions from 10 experts, 
construct validity was evaluated by chi-square analysis. The test-retest 
was performed for the reliability of the questions in the questionnaire 
and kappa for the categorical variable, Spearman’s correlation analysis 
for ordinal data, and the percentage of agreement for continuous 
variables were calculated.
Results: Content validity index of Sleep and Lifestyle Questionnaire 
was found as 0.99. The chi-square analysis of the construct validity 
demonstrated that the students whose sleep time was less than 
the median has a statistically significant higher rate of falling asleep, 
difficulty in awakening, and being sleepy at school. In the Sleep and 
Lifestyle Questionnaire; having a television in the bedroom which 
was categorically variable, test-retest kappa value was 0.84, test-
retest correlations of four questions contain ordinal variables were 
between 0.66-0.81, and the percentage of test-retest agreement of six 
continuously varying questions was found between 50.9-84.8%.
Conclusion: The Sleep and Lifestyle Questionnaire was found to be a 
valid and reliable tool. The questionnaire can be used to assess lifestyle 
factors that affect sleep habits and sleep patterns of adolescents in 
school health studies.
Keywords: Sleep, Sleep and Lifestyle Questionnaire, validity, reliability
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yüzdesi 71,5 iken 2012 yılında %63,0’a kadar düşmüştür 
(5-7). Buna ek olarak çocuklardaki uyku problemleri son 
yıllarda artmaktadır ve bugün en yaygın şikayetlerindendir (7). 
Araştırmalar çocuklarda ve adölesanlarda uyku problemlerinin 
bilişsel, psikolojik, duygusal ve sosyal işlevselliği olumsuz 
etkilediğini belirtmektedir (8). Yetersiz ya da kalitesiz uyku 
enflamatuvar ve metabolik bozukluklar, artan obezite ve 
kardiyovasküler risk faktörleri ve yetersiz beslenme ile ilişkili 
bulunmuştur (9,10-12). Aynı zamanda çocukluk çağındaki uyku 
problemleri daha sonra depresyon, anksiyete ve saldırganlık gibi 
nöropsikolojik sorunların olası bir göstergesi olarak görünür (7). 
Bu durum Amerikan Pediatri Akademisi, Amerikan Tıp Birliği ve 
ABD Sağlık ve İnsan Hizmetleri Departmanı gibi çocuk sağlığını 
korumaya odaklanan kuruluşlar tarafından öncelikli halk sağlığı 
problemi olarak görülmektedir (6).
Sağlıklı yaşam tarzlarını teşvik etmeyi amaçlayan okul sağlığı 
programları, sağlıklı uyku alışkanlıklarını da kapsamaktadır. 
Literatürde birçok ölçek çocukların uyku alışkanlıklarını 
değerlendirmek yerine uykusuzluğu temel almaktadır (7). Uyku 
alışkanlıklarını değerlendirmek uykusuzluk sorunu oluşmadan 
önlenebilmesi açısından önemlidir. Bu sebeple okul ortamında 
öğrencilerin uyku alışkanlıklarının değerlendirilmesi için kullanışlı, 
geçerli ve güvenilir veri toplama araçlarına ihtiyaç vardır. 
Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi okul çocuklarının, adölesanların 
uyku, uyku alışkanlıklarına ilişkin problemleri televizyon ve 
bilgisayar alışkanlıklarını değerlendirmek üzere geliştirilmiştir. 
Diğer uykuyu değerlendiren anket ve ölçeklerden farkı kısa 
ve uygulamasının kolay olmasıdır. Ayrıca anket küçük yaş 
çocuklarında ebeveynleri tarafından kolaylıkla doldurulabileceği 
bir ankettir. 
Bu çalışmanın amacı Adölesanlarda Uyku ve Yaşam Tarzı 
Anketini Türk diline ve kültürüne uyarlamak, güvenirlik ve 
geçerliğini yapmaktır.

Gereç ve Yöntem

Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi’nin Türkçe uyarlama çalışması için 
Dr. Pernilla Garmy’den e-posta yoluyla yazılı izin ve üniversite etik 
kurulundan etik onay (30.05.2016-42) alındı. Anketin okullarda 
uygulanması için, İstanbul İl Milli Eğitim Müdürlüğü’nden, Okul 
Müdürlüklerinden ve öğrenci ebeveynlerinden yazılı izin alındı.
Metodolojik tipte olan bu araştırma, 2016-2017 eğitim-
öğretim yılı Ekim ayında İstanbul Şişli ilçesinde bulunan liselerde 
yapılmıştır. Araştırmanın evrenini 2016-2017 eğitim - öğretim 
yılında Şişli ilçesindeki hazırlık, lise 1, 2, 3, 4. sınıflarında eğitim 
gören 18817 öğrenci oluşturdu. Tabakalı küme örneklemi 
yöntemiyle okullar 3 kategoriye (anadolu lisesi, mesleki ve 
teknik lise, özel lise) ayrıldı ve her tabakadan randomize olarak 
beşer okul seçildi. Çalışma 12 okuldan katılan 1476 öğrenci ile 
tamamlandı.
Bu çalışmada 50 öğrenciye pilot test uygulandı. Pilot test 
uygulanan öğrenciler araştırmaya dahil edilmedi.
Veri toplama süreci, okul idaresi ve sınıf öğretmenlerinin 
önerileri doğrultusunda, ders düzenini bozmayacak şekilde 
düzenlendi. Veri toplamak yaklaşık 10 dakika sürdü.
Araştırmada veri toplama aracı olarak Kişisel Bilgi Formu ile Uyku 
ve Yaşam Tarzı Anketi kullanıldı.

Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi

Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi Garmy ve ark. tarafından 2012 yılında 
geliştirilmiştir. Anket çocukların uyku, uyku alışkanlıklarına ilişkin 
problemler, televizyon ve bilgisayar alışkanlıklarını değerlendiren 
12 sorudan oluşmaktadır. Bu sorulardan biri kategorik (örneğin: 
Odamda TV var: Evet/Hayır), dördü sıralı (örneğin: Ne sıklıkla 
okulda uykum gelir: Hiçbir zaman-her gece), yedisi sürekli 
değişken (örneğin: Ertesi gün okul olduğunda genellikle …. saat 
uyurum) tipindedir. Orijinal anketin yapı geçerliliği için öncelikle 
uyku süresi ortancanın altında uyuyanlar (kısa uyku) ve daha 
uzun süre uyuyanlar şeklinde iki gruba ayrılmıştır. Daha sonra bu 
iki gruba göre okulda yorgun hissetme ve uyumada, uyanmada 
zorluk yaşama oranları ki-kare testi ile karşılaştırılmıştır. Anketin 
güvenirliği test-tekrar test analizleri ile değerlendirilmiştir. Test-
tekrar test analizleri için uyku süresi, yatma zamanı, yatmaya 
hazırlanma süresi, televizyonda veya bilgisayarda geçirilen süre 
konusunda uzman görüşleri doğrultusunda 30 dakikalık değişim 
uyumlu olarak kabul edilmiştir. Ölçeğin sürekli değişkenleri için 
test-tekrar test sonuçlarının uyuşum yüzdesi 74,2-90,3 arasında, 
sıralı değişkenler içim kappa ve ağırlıklı kappa değeri 0,64-0,86 
arasında bulunmuştur. Anket 7-16 yaş çocuk ve adölesanlarda 
öz bildirime dayalı veri toplamak için geçerli ve güvenilir 
bulunmuştur (7).

İstatistiksel Analiz 

Uyku ve Yaşam Tarzı Anketinin geçerlik ve güvenirlik analizleri 
Şekil 1’de gösterildi.
Dil Eşdeğerliği-kültürel Uyarlama Çalışmaları: Orijinal dili 
İngilizce olan anket her dilde de yetkin olan bağımsız iki 
dilbilimci tarafından Türkçe’ye çevrildi. Araştırmacılar tarafından 
her bir madde için en uygun olan seçenek saptandı ve bir 
Türkçe form oluşturuldu. Bu Türkçe form, 10 kişilik uzman 
grubu tarafından kapsam geçerliği ve çevirinin uygunluğu 
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Şekil 1. Uyku ve Yaşam Tarzı Anketinin güvenirlik ve geçerlik 
çalışması adımları
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yönünden incelendi. Uzmanların önerileri doğrultusunda gerekli 
düzeltmeler yapıldı. Anketin Türkçe formu ilk çeviriyi yapan 
iki dilbilimciden bağımsız iki dilbilimci tarafından Türkçe’den 
İngilizce’ye (orijinal diline) geri çevirisi yapıldı. Geri çeviri yapan 
iki dilbilimciden bağımsız üçüncü dilbilimci tarafından her bir 
madde için en uygun olan seçenek saptandı ve tek bir İngilizce 
form oluşturuldu. Oluşturulan İngilizce form anketi geliştiren 
yazarın onayına sunuldu (13).
Kapsam geçerliği için çocuk ve halk sağlığı alanlarında uzman 
10 öğretim üyesinden görüş alındı. Uzmanlardan her bir 
ölçek maddesinin uygunluğu ve anlaşılırlığını kapsam geçerlik 
indeksine (KGİ) göre 1-4 arasında puan vererek değerlendirmeleri 
istendi (1 puan: Uygun değil, 4 puan: Çok uygun). Uzman 
görüşlerinin analizinde kapsam geçerliği indeksi kullanıldı.
Yapı geçerliği için uyku süresi ortancanın altında uyuyanlar 
(kısa uyuma) ve daha uzun süre uyuyanlar olarak iki kategoriye 
ayrıldı. Uyku süresi ile okulda yorgun hissetme, uykuya dalma ve 
uyanma zorluğu ki-kare testi kullanılarak karşılaştırıldı. 
Güvenirlik test-tekrar test ile değerlendirildi. Test-tekrar test ilk 
veri toplamadan dört hafta sonra örneklem grubunun özelliklere 
sahip 112 (Lise 1=32, Lise 2=23, Lise 3=29, Lise 4=28) öğrenci 
ile yapıldı. Kategorik değişken için kappa, sıralı veriler için 
Spearman korelasyon analizi ve sürekli değişkenler için uyuşum 
yüzdesi kullanıldı. Orijinal çalışmada olduğu gibi test-tekrar test 
değerlendirmesi yapılırken sürekli değişkenler olan uyku süresi, 
yatma zamanı, yatma hazırlığına başlama zamanı, televizyonda 
veya bilgisayarda geçirilen süre konusunda 30 dakikalık değişim 
uyumlu olarak kabul edildi. Bunun için veri setinde öncelikle 
test-tekrar test farkı alındı. Aradaki fark 30 dakikadan fazla 
olanlar 1 olmayanlar 0 olarak yeniden kodlandı ve sıfır değeri 
alanların yüzdesi uyuşum yüzdesi olarak verildi. 

Bulgular

Tanıtıcı Bulgular

Öğrencilerin yaş ortalaması 15,53±1,14 ve %58,1’i kadındı. 
Öğrencilerin %38,3’ü anadolu lisesinde öğrenim görmekte olup 
%34,3’ü lise birinci sınıftaydı (Tablo 1).

Geçerlilik ile İlgili Bulgular

Kapsam geçerliği için 10 uzmanın anketin her maddesine 
verdikleri puanların 3 ile 4 arasında olduğu saptandı. Anketin 
KGİ değeri 0,99 olarak hesaplandı. 
Çalışmada öğrencilerin uyku süresi ortancası 7 saat olarak 
bulundu. 
Yapı geçerliği için uyku süresi ortancanın altında yani 7 saatin 
altında olan öğrencilerin uykuya dalma ve uyanmada güçlük 
çekme ve okulda uykulu olma oranları uyku süresi 7 saatten fazla 
olanlardan istatistiksel olarak anlamlı yüksek bulundu (p<0,001) 
(Tablo 2).

Güvenirlik ile İlgili Bulgular

Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi’nde yer alan ve sürekli değişken 
olan altı sorunun test-tekrar test uyuşumu %50,9-84,8 arasında 
bulundu. Hafta sonu uyku süresi arasında orta düzeyde, 
bilgisayar başında geçirilen süre arasında çok iyi düzeyde, 
televizyon izlemeye ayrılan süre, yatma hazırlığına başlama 
zamanı, hafta içi yatma zamanı ve hafta içi uyku süresi arasında 
mükemmel düzeyde uyumluluk olduğu belirlendi (Tablo 3).
Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi’nde kategorik değişken olan 
yatak odasında televizyona sahip olma test-tekrar test kappa 
değeri 0,84, sıralı değişken içeren 4 sorunun test-tekrar test 
korelasyonları 0,66-0,81 arasında bulundu (Tablo 4).
Öğrencilerin hafta içi uyuma saati ortancası 23:00’dır. 
Öğrencilerin yatmadan önce 30 dakika yatma hazırlığı yaptıkları 
saptandı. Hafta içi uyku süresi ortancası 7 saat ve hafta sonu 
uyku süresi ortancası 10 saat olarak bulundu. Öğrencilerin 
%31,0’ının hafta içi ve %45,2’sinin hafta sonu ortanca uyku 
süresinin altında uyuduğu belirlendi. Yüzde 25,1’inin yatak 
odasında televizyon olduğu, %67,0’ının okulda bulunmaktan 
yeterince mutlu olduğu, %20,3’ünün sıklıkla veya her gece 
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Tablo 1. Öğrencilerin sosyo-demografik özellikleri (n=1476)

Değişkenler min - maks Ortalama - SS

Yaş 13-19 15,53±1,14

n %

Cinsiyet
Kadın 857 58,1

Erkek 619 41,9

Okul türü

Anadolu lisesi 566 38,3

Meslek ve teknik lisesi 474 32,1

Özel lise 436 29,5

Sınıf

Hazırlık 92 6,2

Lise 1 506 34,3

Lise 2 390 26,4

Lise 3 300 20,3

Lise 4 188 12,7

min: Minimum, maks: Maksimum, SS: Standart sapma

Tablo 2. Yapı geçerliliği ki-kare analizi

Uyku süresi

Değişkenler n <7 saat ≥7 saat pa

% n %

M4
Uykuya dalmada 
güçlük çekmek

135 45,0 165 55,0 0,000*

M5 Okulda uykulu olmak 310 38,6 493 61,4 0,000*

M6
Uyanmakta 
güçlük çekmek

301 34,7 566 65,3 0,000*

*p<0,001, a: ki-kare testi

Tablo 3. Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi’nde yer alan sürekli 
değişkenlerin test-tekrar test sonuçları

Değişkenler Uyuşum yüzdesi* (n=112)

M2 Televizyon izlemeye ayrılan süre 83,9

M3 Bilgisayar başında geçen süre 67,9

M8 Yatma hazırlığına başlama zamanı 82,1

M9 Hafta içi yatma zamanı 84,8

M10 Hafta içi uyku süresi 82,1

M12 Hafta sonu uyku süresi 50,9

*Sürekli değişkenlerin test-tekrar test farkı ≤30 dakika olanların yüzdesi
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uykuya dalmada zorluk çektiği, %54,4’ünün sıklıkla veya her 
gün okulda uykulu olduğu ve %58,7’sinin sıklıkla uyanmakta 
zorluk çektiği belirlendi (Tablo 5).

Tartışma

Bu çalışmada Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi Türkçe Formunun 
adölesanlar için geçerli ve güvenilir bir araç olduğu belirlendi.
Güvenirlik bir ölçme aracındaki bütün soruların birbirleriyle 
tutarlılığını, ele alınan oluşumu ölçmede türdeşliğini ve 
tekrarlanan ölçümlerde birbiriyle tutarlı ölçme sonuçları 
vermesini ortaya koyan bir kavramdır (14-17).
Test-tekrar test güvenirliği bir ölçme aracının tekrarlı ölçümlerde 
kararlı ve tutarlı sonuçlar verebilme gücüdür. Literatürde tekrar 
testin iki ile dört hafta arasında (18) ve en az 100 kişi (19) ile 
yapılması önerilmektedir. Test-tekrar test korelasyon katsayısının 
≥0,40 olması önerilir (20). Çalışmamızda öğrencilerin yaş 
ortalaması 15,53±1,14 olup orijinal çalışmadaki 16 (n=31) yaş 
örnekleminin sonuçları ile karşılaştırıldı. Çalışmamızda sıralı 
verilerin test-tekrar test analiz sonuçları iyi düzeyde olup orijinal 
çalışmaya benzer bulundu. Anketin ilk sorusu olan yatak odasında 
TV’ye sahip olmak ifadesinin kappa değeri orijinal çalışmada 
olduğu gibi mükemmel düzeyde uyumluydu. Çalışmamızda 
orijinal çalışma sonuçlarına benzer olarak televizyon izlemeye 
ayrılan süre, hafta içi yatma zamanı ve hafta içi uyku süresi 
arasında mükemmel düzeyde, bilgisayar başında geçirilen 
süre arasında çok iyi düzeyde uyumluluk olduğu belirlendi. 
Orijinal çalışmada yatma hazırlığına başlama süresi arasında 
çok iyi düzeyde uyumluluk var iken çalışmamızda mükemmel 
düzeyde uyumluluk bulundu. Orijinal çalışmada hafta sonu 
uyku süresi arasında çok iyi düzeyde uyumluluk bulunmuştur. 
Ancak bizim çalışmamızda hafta sonu uyku süresi arasında orta 
düzeyde uyumluluk olduğu saptandı. Bu farklılığın ülkemizdeki 
adölesanların hafta sonu yatma zamanlarının esnek olmasından 
kaynaklandığı düşünüldü.
Geçerlik bir veri toplama aracının ölçmek istediği yapının 
niteliklerini ölçebilme yeteneği olarak tanımlanmaktadır 
(14,16,21).
Kapsam (içerik) geçerliği, bir bütün olarak ölçeğin ve ölçekte 
bulunan her bir maddenin ölçülmek istenen yapıyı ne derece 
temsil ettiğini gösteren bir kavramdır (22). Kapsam geçerliği, 
ilgili bilim alanını ve ölçek sorusu hazırlama yöntemlerini bilen 
5-10 kişiden uzman görüşü alınarak değerlendirilmektedir 
(23). Uzman önerileri doğrultusunda gerekirse ölçeğin 
yeniden düzenlenmesi gerekir (21,24). Değerlendirmede ölçek 
maddelerinin %80’inin 3 ve üzerinde puan değeri alması 
beklenmektedir (25). Bu çalışmada 3 puandan daha düşük alan 
1., 2. ve 3. maddeler uzman önerileri doğrultusunda tekrardan 
düzenlendi ve bu maddeler için uzman görüşü tekrar alındı. 
Literatürde KGİ’nin en az 0,83 olması gerektiğini belirtilmektedir 
(23). Çalışmamızda KGİ sonucuna göre uzmanlar arasında görüş 
birliği olduğunu, ölçekte bulunan ifadelerin kültürümüze uygun 
olduğunu ve ölçülmek istenen yapıyı temsil ettiği belirlendi.
Literatürde geri çeviri sonrası ölçeği geliştiren uzmandan onay 
alınması önerilmektedir (13). Bu çalışmada Garmy’den geri 
çeviri sonrası onay alındı (7). Dil eşdeğerliği-kültürel uyarlama ve 
kapsam geçerliği çalışmalarından sonra uygulanan pilot testte 
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Tablo 4. Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi’nde yer alan kategorik ve sıralı 
değişkenlerin test-tekrar test sonuçları
Değişkenler Spearman’s 

korelasyon
Kappa pa

M1
Yatak odasında 
televizyona sahip olmak

- 0,84 0,000*

M4
Uykuya dalmada 
güçlük çekmek

0,69 - 0,000*

M5
Okulda uykulu 
olmak

0,75 - 0,000*

M6
Uyanmakta 
güçlük çekmek

0,66 - 0,000*

M7
Okulda bulunmaktan 
mutlu olmak

0,81 - 0,000*

*p<000,1, a: Spearman’s korelasyon ve kappa analizi

Tablo 5. Öğrencilerin uyku süreleri, televizyon ve bilgisayar 
alışkanlıkları, uykuya dalmada ve uyanmada güçlük çekme, okulda 
yorgun hissetme ve okulda bulunmaktan mutlu olma özellikleri

Değişkenler Ortanca (ÇAA farkı*)

Hafta içi uyku süresi (ÇAA) 7 (1,5 saat)

Hafta sonu uyku süresi (ÇAA) 10 (2 saat)

Yatma hazırlığına başlama saati (ÇAA) 22:30 (60 dk)

Hafta içi yatma zamanı (ÇAA) 23:00 (90 dk)

Hafta sonu yatma zamanı (ÇAA) 23:00 (120 dk)

Hafta içi uyanma zamanı (ÇAA) 06:30 (60 dk)

Hafta sonu uyanma zamanı (ÇAA) 10:00 (150 dk)

TV izlemeye ayrılan süre (ÇAA) 70 (80 dk)

Bilgisayar başında harcanan süre (ÇAA) 80 (80 dk)

n %

Hafta içi uyku 
süresi

<7 458 31,0

≥7 1018 69,0

Hafta sonu uyku 
süresi

<10 667 45,2

≥10 809 54,8

Yatak odasında 
televizyon 

Evet 371 25,1

Hayır 1105 74,9

Okulda 
bulunmaktan 
mutlu olma

Çok 180 12,2

Yeterince 989 67,0

Hiç 307 20,8

Uykuya dalmada 
güçlük çekme

Hiçbir zaman
 ve nadiren

1176 79,7

Sıklıkla ve 
her gece

300 20,3

Okulda uykulu olma

Hiçbir zaman 
ve nadiren

673 45,6

Sıklıkla ve 
her gün

803 54,4

Sabahları uyanmakta 
zorluk çekme

Hiçbir zaman 
ve nadiren

609 41,3

Sıklıkla ve 
her gün

867 58,7

*ÇAA: Çeyrekler arası aralık farkı (0,75-0,25), dk: dakika
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lise 1. sınıf çocuklarına yatma hazırlığı süresinin ne olduğunu 
sordular. Bu sebeple bu soruya parantez içinde “yatma kararı 
alarak diş fırçalama, pijama giyme vb. işler için harcanan süre” 
olarak ekleme yapıldı. 
Yapı geçerliği ölçek içindeki maddelerin bir bütün olarak ele 
alındığı tek bir kavramı ya da birkaç kavramı ölçtüğünü sayısal 
olarak ortaya çıkaran bir yöntemdir (18). 
Bu çalışmada yapı geçerliği için uyku süresi ortancanın altında 
uyuyanlar (kısa uyuma) ve daha uzun uyuyanlar olarak iki 
kategoriye ayrıldı. Çalışmamızdaki sonuçlar orijinal çalışmaya 
(7) benzer olarak okulda yorgun hissedenlerde, uykuya dalmada 
ve uyanmada zorluk çekenlerde ortancanın altında uyuma 
oranının istatistiksel olarak anlamlı daha fazla olduğu belirlendi. 
Çalışma sonuçlarımıza benzer olarak İsveç’teki öğrenciler ile 
yapılan bir çalışmada kısa uyku süresi ile okulda yorgun 
olma, uykuya dalmada ve uyanmakta zorluk arasında anlamlı 
bir ilişki olduğunu belirlenmiştir (26). Ülkemizde yapılan bir 
çalışmada ders çalışırken (%60,3) ve okulda ders dinlerken uyku 
problemi yaşayanların (%49,3) uyku kalitesi indeks puanları 
anlamlı düzeyde daha yüksek bulunmuştur (2). Bu sonuçlar 
uygun olmayan uyku alışkanlıkları ve sonucundaki yetersiz uyku 
süresinin çocuklarda son derece yaygınlaştığını ve önemli bir 
halk sağlığı sorunu haline geldiğini göstermektedir.
Literatürde ortalama uyku süreleri; İngiltere’deki adölesanlarda 
hafta içi 8,33, hafta sonu günlerde 8,50 (27), İtalya’daki 
adölesanlarda hafta içi 8,23, hafta sonu 10,20 (28), Madrid’deki 
adölesanlarda hafta içi 8,13, hafta sonu 9,59 (29), Almanya’daki 
adölesanlarda hafta içi 8,01, hafta sonu 9,51 (30), İspanya’daki 
adölesanlarda 11-18 yaş 8,18, hafta sonu 9,40 (31), Çin’deki 
adölesanlarda ise ortalama uyku süresi 7,25 (32) ve İsveç’li 
okul çocuklarında hafta içi uyku süresi ortancası 7,5, hafta 
sonu ise 10 (33) olarak bulunmuştur. Çalışmamızda ise hafta 
içi uyku süresi ortancası 7 saat olarak literatürden düşük ve 
hafta sonu uyku süresi ortancası 10 saat olarak literatüre 
benzer bulundu. Hafta içi uyku sürelerindeki farklıların sosyo-
demografik özellikler, davranışsal faktörler, psikososyal baskılar, 
elektronik medya kullanım süreleri, okul başlangıç saatleri 
ve uyuma zamanı konusunda ebeveynlerin denetimi gibi 
faktörlerden kaynaklandığı düşünülmektedir.
Ayrıca literatürde Koreli adölesanların %60,3’ünün uyku 
süresini ≤7 saat (34), Suudi Arabistanlı adölesanların %33,8’inin 
(35), Hindistanlı adölesanların %23,6’sının (36) ve Amerikalı 
adölesanların %21,7’sinin (6) uyku süresini <7 saat olarak 
belirlemişlerdir. Çalışmamızda ise öğrencilerin %31,0’ının uyku 
süresi <7 saat (ortanca uyku süresi) olarak Kore’de yapılan 
çalışma dışında literatüre yakın bulunmuştur.

Sonuç 

Garmy ve ark. (7) tarafından geliştirilen ve orijinal dili İngilizce 
olan Uyku ve Yaşam Tarzı Anketi Türkçe Formu adölesanlar 
için geçerli ve güvenir bir araç olarak bulundu. Anket uyku 
araştırmaları ve okul sağlığı hizmetleri kapsamında adölesanların 
uyku alışkanlıklarını değerlendirmek için kullanılabilir. 
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