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Oz

Bu arastirmada tiniversite 6grencilerinin Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu
(DEHB) belirti diizeyleri cinsiyet, yas ve fakiilte agisindan incelenmistir. Calisma, 18-
30 yaslar1 arasinda 409 kadin, 385 erkek toplam 794 iiniversite &grencisiyle
gerceklestirilmistir. Katilimcilardan, Turgay (1995) tarafindan gelistirilen, Giinay ve
arkadaglar1 (2006) tarafindan Tiirk¢eye uyarlanan “Eriskin Dikkat Eksikligi
Bozuklugu/Dikkat FEksikligi Hiperaktivite Bozuklugu Olgegi” doldurmalar
istenmistir. Calismada fakiilte ve cinsiyet etkilesim etkisi bulunmustur. Buna gore
kadinlarin DEHB belirti diizeyleri agisindan fakiilteler arasi fark bulunmazken
erkeklerde Tip Fakiiltesi 6grencilerinin DEHB-Dikkat Eksikligi puaninin, Edebiyat
Fakiiltesi ogrencilerinden yiiksek oldugu bulunmustur. Ayrica tim grupta ve
erkeklerde DEHB-Asir1 Hareketlilik puani ile yas arasinda ve tiim grupta DEHB
toplam puaru ve yas arasinda anlamli negatif iliski bulunmustur. Bulgular alan yazinla
iligkilendirilerek tartisilmigtir.

Anahtar Kelimeler: DEHB, Universite Ogrencileri, Fakiilte.

Abstract

In this study, we examined whether symptom levels of undergraduate students’s
attention deficit hyperactivity disorder (ADHD) differs in terms of age, sex and major.
Seven hundred and ninety four undergraduate students (409 female, 385 male) aged
between 18-30 participated to the study. All participants completed ”Adult Attention
Deficit- Hyperactivity Disorder Scale’” developed by Turgay (1995) and adapted by
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Giinay et al. (2005). Results revealed a siginificant interaction effect of major and
gender. . Accordingly, while ADHD symptom levels did not differ across major in
females, in males School of Medicine students had higher ADHD-attention deficit
scores than Faculty of Letters students. Besides, there was a significant negative
correlation between ADHD-hyperactivity scores and age in the whole group (in both
males and females). A significant negative correlation was also observed between
ADHD total scores and gender in the whole group as well. Results were discussed in
the light of relevant literature.

Keywords: ADHD, Undergraduate Students, Faculty.

Giris

Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu (DEHB) dikkatsizlik, asir1 hareketlilik ya da
diirtiisellik belirtileri ile islevselligi etkileyen, psikososyal alanda bozulmanin eslik ettigi
norogelisimsel bir bozukluktur (Amerikan Psikiyatri Birligi —~APA, 2013; Kooji ve ark., 2010).
DSM V (2013)" e gore; DEHB belirtileri iki alt boliimde ele alinmaktadir: Dikkatsizlik ve
hiperaktivite/diirtiisellik. Her iki grup icin yeterli belirti varsa tami bilesik tip DEHB
olmaktadir (APA, 2000 ve APA, 2013).

DEHB, c¢ocukluk/ergenlik ¢agmin sikga rastlanan bir bozuklugu olmasma karsin
yetiskinlikte de devam etmektedir. DEHB’li ¢ocuklarin yaklasik %60-70'inde belirtilerin
yetiskinlige tasindig1 goriilmektedir (Ercan, 2010; Kaplan ve Stevens, 2002; Nigg ve Casey,
2005; Oncii, 2004). Gelisme ve biiyiime siireci ile birlikte DEHB belirtilerinin disavurumu sekil
degistirir (Biederman, Mick ve Faraone, 2000). Cocuklarda asir1 hareketlilik ve diirtiisellik
sonucu okulda yasanan sorunlar, yetiskinlikte huzursuzluga, is hayatinda ve sosyal
iliskilerinde yasanan zorluklara doniismektedir. Biiytime ile asir1 hareketlilik belirtilerinin
dikkatsizlik belirtilerine gore daha fazla ve daha hizli bir sekilde diizeldigi, eriskin
DEHB'lilerde diirtiisellik ve dikkatsizligin belirgin oldugu bildirilmistir (APA, 2013 ;
Biederman, Mick, ve Faraone, 2000; Woods ve ark., 2002). DEHB'li yetiskinlerde plan yapma,
isleri diizene ve siraya koymada yasanan sorunlar, konsantrasyon giigliigii, basladig: isi
siirdiirememe ve sonlandiramama devam eden belirtilerdendir.

Eriskin DEHB'lilerde yapilan bilissel calismalarda ¢alisma belleginde, bilissel esneklik ve
dikkat alt tiplerinde bozulmalar oldugu gosterilmistir (Dinn ve ark., 2001; Fuermaier ve ark.,
2013; Rohlf ve ark., 2012; Schoechlin ve Engel, 2005; Tucha ve ark., 2008). Stirekli (Faraone ve
Biederman, 2005; Makris ve ark., 2010; Tucha ve ark. 2009; Wang ve ark., 2013) ve segici
(Biederman and Faraone, 2005; Bush, 2010) dikkatte etkilenmenin belirgin oldugu

bildirilmistir. Bilissel sorunlarin, akademik yasama da yansidig: belirtilmektedir. DEHB'li

140



KISACIK, KALAYCIOGLU - UNIVERSITE OGRENCILERINDE DEHB BELiRTIiLERi

uiniversite 6grencilerinde dikkati stirdiirmede zorluk, ¢ok konusma ve dinleyememe, unutma,
sonuca ulasamama, bellek problemleri, daginiklik gozlenmektedir. Universite derecelerinin
diistikliigii yanisira devam eden bilissel sorunlar, DEHBli geng eriskinlerde issizlik
oranlarinin daha yiiksek olmasina yol agmaktadir (Biederman ve ark., 2006; Fayyad ve ark.,
2007; Kessler ve ark., 2006; Mc Gough J] ve ark., 2004; ).

Tiirkiye’de DEHB’in iiniversite 6grencilerinde arastirildigr ¢alismalara yonelik “DEHB”
“erigkin” “Ogrenci” anahtar kelimeleri ile yaptigimiz taramada ii¢ makale ve ii¢ tez
¢alismasimin oldugu goriilmiistiir. Bunlardan Yilmaz ve arkadaslarinin? (2012) makalesinde
{iniversite grencilerinde Erigkin Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Olgeginin alt boyutlarinin yas,
cinsiyet, stnif ve okul boliimiinden etkilenip etkilenmedigi arastirilmistir. Dikkat eksikligi
diizeyinin fen bilimleri temel alaninda sosyal ve saglik bilimleri temel alanlarindan daha
diisiik oldugu gozlenmis, asir1 hareketlilik agisindan egitim alanlar1 arasinda bir fark
bulunmamustir. Yesil Ornek ve Durmus (2016) tarafindan yayimlanan makalede DEHB
belirtilerinin fen bilimleri alaninda egitim gorenlerde miizik alaninda egitim gorenlere oranla
daha az siklikla goriildiigii bildirilmistir. Kiligoglu ve arkadaslarmin (2009) DEHB belirtileri
iizerinde cinsiyet ve 6gretim tipinin (6rgiin/ikinci 6gretim) etkisini inceledikleri ¢alismasinda,
asir1 hareketlilik alt boyutunda ve toplam puanda erkeklerin kadinlardan anlamh diizeyde
yiiksek puan aldig1 bulunurken 6gretim tipine 6zgii fark bulunmamustir.

Yayimlanmamis tez galismalarindan $Sahin’in arastirmasinda 2028 tiniversite 6grencisi
taranmus, yiiksekokulda okuyanlarin fakiiltedekilere gore daha yiiksek DEHB puani oldugu
gozlenmistir (Sahin, 2009). Fakiilteler aras: farklarin incelendigi bir tez ¢alismasinda 2096
iiniversite 6grencisinde DEHB belirtileri agisindan boliim farki bulunmamistir (Alagam, 2012).
Son olarak Yasar'in calismasinda Beden Egitimi Ogretmenligi boliimiinde DEHB diizeyleri
incelenmis, cinsiyet, yas, viicut agirligi, simif diizeyi agisindan anlaml fark gézlenmemistir

(Yasar, 2013).

Materyal ve Metot

Arastirmada gesitli tiniversitelerden lisans Ogrencilerine kolay ulasabilir 6rnekleme
yontemi kullanilarak Eriskin DEB/DEHB Olgegi uygulanmustir. Calisma 6ncesi Ankara

Universitesi Tip Fakiiltesi flagc Dist Girisimsel Klinik Arastirmalar Etik Kurul'undan,
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uygulama yapilan {iniversite yonetimlerinden ve ders sorumlularindan gerekli izinler

alinmigtir.
Katilimcilar

Calismada 18-30 yaslar arasinda 409 kadin (X= 20.74, SS = 2.03), 385 erkek (X = 20.68, SS
= 2.10) olmak tlizere 794 ogrenci (X= 20.70, SS = 2.03) Eriskin DEB/DEHB olgegini
doldurmustur. Orneklem Cumhuriyet (7 = 320), Hacettepe (1=208), Gazi (n=186), Ankara
(n=74) ve Orta Dogu Teknik (n=6) iiniversitelerinin lisans Ogrencilerinden olusmaktadir.

Universite dagilimlar1 Tablo 1’de verilmistir.

Tablo 1. Katihmcilarimn {iniversitelere gore dagilimi

Universite Kadin Erkek Toplam
N % N % N %

Cumbhuriyet 171 441 149 36.7 320 40.3
Hacettepe 105 27.1 103 254 208 26.2
Gazi 76 19.6 110 27.1 186 234
Ankara 32 8.2 42 10.3 74 9.3
ODTU 4 1.0 2 0.5 6 0.8
Toplam 388 100 406 100 794 100

Katilmcilar bu {iniversitelerin miihendislik fakiiltesi (bilgisayar ve elektronik
miithendisligi boliimleri), edebiyat fakiiltesi (psikoloji ve felsefe boliimleri), iletisim fakiiltesi
(halkla iliskiler boliimii) ve tip fakiiltesi 6grencilerinden olusmaktadir. Fakiilte dagilimlari

Tablo 2’de verilmistir.

Tablo 2. Katilimcilarin fakiiltelere gore dagilimi

Fakiilte Kadin Erkek Toplam

N % N % N %
Edebiyat 207 51.0 243 62.6 450 56.7
Miihendislik 102 25.1 52 13.4 154 19.4
Tip 47 12.1 51 12.6 98 124
Tletisim 46 11.9 46 11.3 92 11.6
Toplam 388 100 406 100 794 100
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Veri Toplama Araci

Eriskin Dikkat Eksikligi Bozuklugu/Dikkat Eksikligi Hiperaktivite Bozuklugu Olgegi (Eriskin
DEB/DEHB Olgegi)

Turgay (1995) tarafindan gelistirilen, 51i likert tipi derecelendirmeye gore diizenlenmis
48 maddelik Olgekte, yetiskinin bilis ve davraniglarmi kendisinin derecelendirmesi
istenmektedir.  Olcek, “Dikkat Eksikligi Bolimii” (DE, 9 madde), “Asim
Hareketlilik/Diirtiisellik Béliimii” (AH, 9 madde) ve “DEHB ile Ilgili Ozellikler ve Sorunlar
Bolimii” (30 madde) olmak tizere ti¢ alt boliim igerir (Ek-3). Bu arastirmada DEHB-DE ve
DEHB-AH béliimlerine ait puanlar degerlendirildi.

Olgegin Tiirkgeye cevrilmesi, uyarlanmasi, gegerlik giivenirlik galismasi Giinay ve
arkadaslar1 (2005) tarafindan yapilmistir. Toplam puanin Cronbach alfa katsayisi .96 olarak
bildirilmistir. Genel toplamda 20 puanin alt1 diisiik diizeyde DEHB; 20 ile 59 puan aras: orta
diizeyde DEHB; 59 puanin iistii yiiksek diizeyde DEHB belirtileri olarak kabul edilmektedir
(Giinay ve ark., 2006). Olgegin uygulama siiresi yaklagik 10 dakikadur.

Katilimailar Olgekle birlikte, yas, cinsiyet, fakiilte ve boliim bilgilerini iceren sorular:
yanitlamislardir.

Islem: Eriskin DEB/DEHB Glgegi katihmcilara simnif ortaminda dagitilmistir. Katilimcilara
calisma hakkinda bilgilendirme yapildiktan sonra, dlgegin tizerinde yas, cinsiyet, boliim ve
fakiilte bilgilerinin istendigi bir boliim oldugu sdylenmistir. Calismaya katilimin goniilliiliik
esasinda oldugu belirtilmistir. Arastirmaci ve ders sorumlusu esliginde goniilliilerin 6lgekleri
doldurmalar1 beklenmis, yaklasik 10-15 dakika siiren uygulama sonrasinda Olcekler geri
toplanmustir.

Istatistik Degerlendirme: Eriskin DEB/DEHB Olgegi DE ve AH boliim puanlari ve bunlara ait
toplam puana yas, cinsiyet ve boliim degiskenlerinin etkisi incelenmistir. Veri dagilimlari i¢in
Shapiro-Wilk normallik testi, basiklik ve carpiklik katsayilar: degerlendirilmistir. Nicel veriler
icin ortalama, standart sapma ve yiizdelikler kullanilmistir. Grup karsilagtirmalari
ANOVA’yla, degiskenlerin birbirleriyle iligkileri ise Pearson ¢arpim moment korelasyon

katsayis1 hesaplanarak incelenmistir. Post hoc analiz i¢in Bonferroni diizeltmesi kullanilmistir.
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Bulgular

Katilimcilarin Eriskin DEB/DEHB Olgeginin DE ve AH boliimlerinden aldiklar: puanlarin

cinsiyete ve fakiilteler gore dagilimlar: Tablo 3 ve Tablo 4’de verilmistir.

Tablo 3. Eriskin DEB/DEHB Olgegi puanlarmin cinsiyete gore dagilimi

Kadin (N=388)  Erkek(N=406) Toplam(N=794)

X SS X SS X SS
DE béliimii 8.30 4.26 7.98 3.73 8.13 4.00
AH bélimii 7.30 5.33 7.40 4.97 7.35 5.15
Toplam 15.60  8.27 1537 7.1 1548  7.75

Tablo 4. Eriskin DEB/DEHB Olgegi puanlarinin fakiiltelere gore dagilimi

Kadin Erkek Toplam
X SS X SS e SS
Edebiyat 8.44 4.38 7.37 3.61 7.94 4.07
DE Tip 8.70 4.69 9.26 4.14 8.98 4.40
boliimii Miihendislik ~ 7.40 3.40 8.16 3.48 7.90 3.46
Tletisim 8.17 4.00 8.86 3.91 8.52 3.95
Edebiyat 7.44 5.35 7.03 4.76 7.25 5.09
AH Tip 7.40 547 8.38 5.19 7.90 5.56

boliimii Miihendislik ~ 7.00 524 7.49 5.47 7.32 5.38

fletisim 6.82 4.70 7.80 4.38 7.31 4.54

Arastirmada cinsiyet ve fakiilte degiskeninin DEHB-DE ve DEHB-AH puanlari ile iligkisi
ayri ayr1 4 (Fakiilte) X 2 (Cinsiyet) gruplar arast ANOVA deseni ile incelendi. DEHB-DE ve
DEHB-AH puanlarinin her biri igin tek faktorlii ANOVA yapildi. DEHB-DE puani igin
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yliriitiilen analizde ana etkilerin anlamli olmadig goriildii. Buna karsin, fakiilte ve cinsiyet
etkilesim etkisi anlamliydi (Tablo 5). Etkilesim etkisinde farkin kaynagini bulmak icin yapilan
post-hoc analizlerde Tukey testi kullanildi. Buna gore kadinlarda fakiilteler aras: fark yoktu.
Erkeklerde tip fakiiltesi 6grencilerinin DEHB-DE puani, edebiyat fakiiltesi 6grencilerinden
yiiksekti (p=.008). DEHB-AH puani icin yiiriitiilen ANOVA analizinde ana etkilerin ve

etkilesim etkisinin anlamli olmadig: goriildii (Tablo 6).

Tablo 5. DEHB-DE puanina Cinsiyet ve Fakiiltenin etkisi

Degisim Kareler Ortalama Etki
Kaynag Toplam:1  Sd Kare F P Bityiikliigii
Cinsiyet (A) 7.41 1 7.41 469 494 .001
Fakiilte (B) 121.48 3 40.94 2.55 .054 .010
AXB 143.73 3 47.91 3.02 .029 011

Tablo 6. DEHB-AH puanina Cinsiyet ve Fakiiltenin etkisi

Kadin (N=388) Erkek (N=406) Toplam (N=794)
T P T p r p
DE Bolumi -.022 671 -.036 473 -.029 415
AH Bolimi -.087 .085 -.110% .027 -.098*  .006
Toplam -.067 .185 -.094 .058 -.080*  .024

Arastirmada Eriskin DEB/DEHB Olgegi puanlarinin yas ile iliskisi de incelendi. Tiim
grupta ve erkeklerde DEHB-AH puamni ile yas arasinda anlamli negatif korelasyon
bulunmustur. Ayrica, tiim grupta DEHB toplam puarni ve yas arasinda da anlamli negatif iliski

bulunmustur. Pearson korelasyon analizi sonuglar: Tablo 7’ de verilmistir.
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Tablo 7. Katihmcilarin DE ve AH puanlarmin yas ile korelasyonlar1

Kadin (N=388) Erkek (N=406) Toplam (N=794)
r P r p r p
DE Bolumii -.022 671 -.036 473 -.029 415
AH Boliimii -.087 .085 -.110* 027 -.098*  .006
Toplam -.067 .185 -.094 .058 -.080*  .024
*p<.05
Tartisma

Bu arastirmada {iniversite Ogrencilerinin cinsiyet, yas ve fakiilte agisindan DEHB
diizeyleri incelenmistir.

Erigskin DEB/DEHB Olgegi, ii¢ boliimden olusmaktadir. DE ve AH béliimlerinde DSM
esas almmustir. Ugiincii boliim dogrudan DEHB'le iliskisi olmayan, klinik deneyim sonucu
olusturulan boliimdiir. Bu nedenle, arastirmada oOlgegin sadece DE ve AH bdéliimleri
degerlendirilmistir.

Elde edilen bulgular katilimcilarin cinsiyet ve okuduklari fakiilte agisindan AH
puanlarinin farkli olmadigini gostermistir. DE boliimii agisindan erkeklerde Tip Fakiiltesi
ogrencilerinin Edebiyat Fakiiltesi 6grencilerine gore daha yiiksek puanlara sahip olduklar:
goriilmiistiir. DEHB belirtilerinin fakiilteler agisindan incelendigi herhangi bir calismaya
uluslararasi alan yazinda rastlanmamistir. Ulkemizde yapilan ¢alismalarda ise fakiilteler
agisindan anlamli bir fark bulunmamistir (Kiligoglu ve ark. 2009; Yilmaz ve ark., 2012).
Calismamizda erkeklerde Tip Fakiiltesi 6grencilerinin yiiksek DE puani; DEHB belirtilerinin
akademik basariya olumsuz etkileri ile ilgili alan yazin bilgisi ile ¢elismektedir. Bu bulgu,
edebiyat ve tip fakiiltelerinden katilimci sayilarinin farkli olusundan kaynaklanan tesadjifi bir
bulgu olabilir. Edebiyat Fakiiltesi katilimcilarinin sayis: 243 iken tip fakiiltesi katilimer sayisi
51'dir. Bu tartismali bulgunun olas1 bir diger nedeni Tip Fakiiltesi 6grencilerinden veri
toplama agamasinin sinav donemlerine yakinlig: olabilir. Edebiyat Fakiiltesi 6grencilerinden
veri toplanmasi donem basinda gerceklesmistir. Ancak tip fakiiltesi 0grencilerinden veri

donem ortasinda sinav donemlerine yakin bir zamanda alinmistir. Kayg1 diizeyinin farkl
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olusu, Tip Fakiiltesi 6grencilerinin sinavlara daha erken hazirlanmaya baslamasi gibi faktorler
alan yazinla uyumsuz bulgunun nedeni olabilir.

DEHB belirtilerinin cinsiyet agisindan incelendigi ¢alismalarda, ¢ocukluk déneminde bu
belirtilerin erkeklerde daha fazla goriildiigli ancak s6z konusu farkin yetiskin donemde
ortadan kalktig1 bildirilmektedir (Carlson ve ark. 1997; Derks ve ark. 2007). Calismamizda
DEHB puanlar1 agisindan cinsiyet farki gozlenmemistir, bulgu alan yazinla uyumludur.

Calismada, DEHB toplam puaninin tiim grupta yas ile azaldig1 gozlenmistir. Ulkemizde
DEHB belirtilerinin fakiilte, cinsiyet ve yas gruplarma gore dagilimimnin ele alindig1 bir
calismada; DE boliimii igin yas gruplarma gore anlamli bir fark oldugu saptanmustir.
Ortalamalara gore 23 ve tlizeri yas grubundaki 6grencilerin DE alt boliimii puanlar 17-19 ve
20-22 yas grubundaki 6grenciler arasinda anlamli olarak daha diisiik oldugu bulunmustur
(Yilmaz ve ark. 2012). Bizim ¢alismamizda ise anlamli negatif iliskinin AH boliimiinde belirgin
oldugu dikkat ¢ekmektedir. Bulgumuz, agir1 hareketliligin yasla birlikte azaldigini gosteren
alan yazin ¢alismalari ile uyumludur (APA, 2013; Biederman, Mick, ve Faraone, 2000; Woods
ve ark., 2002). Ek olarak yas bulgusu 0zellikle erkeklerde belirgindir. Calismamizda DEHB
Olcegi puanlar1 cinsiyete gore farklilasmamakla birlikte, bu bulgu DEHB’in 6zellikle
erkeklerde sik gozlenmesi ile iligkili olabilir (Carlson ve ark. 1997; Derks ve ark. 2007).

Calismamiz, Tiirkiye’de tiniversite 6grencilerinde fakiilte, cinsiyet ve yas acisindan DEHB
belirtilerine ait bir dokiim sunmustur. Yapilan az sayida ¢alismaya katki saglamasi agisindan

degerlidir.
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