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Riyad Uluslararası Türk Okulu 
Öğrencilerinde Sağlık Taraması: 

En Yaygın Sorunlar Diş Çürükleri ve 
Uyku Düzensizlikleri

ÖZET Amaç: Dün ya Sağ lık Ör gü tü de da hil, sağ lık ca mi a sı okul ta ra ma la rı na bü yük önem ver mek te dir. Ri -
yad Ulus la ra ra sı Türk Oku lu (RU TO) öğ ren ci le ri nin sağ lık so run la rı nı sap ta mak ve çö züm yol la rı üret mek
ama cıy la ana sı nı fı-beşinci sı nıf öğ ren ci le ri ara sın da bir sağ lık ta ra ma sı ya pıl dı. Ge reç ve Yön tem ler: Ara-
lık 2007’de RU TO ana sı nı fı-beşinci sı nıf lar da bu lu nan 958 öğ ren ci, ve li le rin den im za lı izin alı na rak ta ra-
ma ya da vet edil di. Ka tı lım cı lar da şiş man lık, boy kı sa lı ğı, şaşı lık, kır ma ku su ru, kan sız lık, uy ku bo zuk luk la rı,
bes len me du ru mu, kalp te üfü rüm ve diş sağ lı ğı so run la rı ta ran dı. Ay rı ca, bir an ket ara cı lı ğıy la sos yal gü-
ven ce, ai le de ki ki şi sa yı sı ve ba ba mes le ği gi bi de mog ra fik özel lik ler sor gu lan dı. So nuç lar bil gi sa yar la ana-
liz edil di. Bul gu lar: Sağ lık ta ra ma sı na 910 öğ ren ci ka tıl dı (%95). Ka tı lım cı la rın 443’ü (%48.7) kız, 467’si
(%51.3) er kek ti. En sık bil di ri len ba ba mes lek le ri lo kan ta cı (%17.7; n= 145), oto ta mir ci si (%16.3; n= 133),
ber ber (%7.5; n= 61) ve kay nak çı (%6.9; n= 56) idi. Altı yüz on dokuz ai le nin (%80) sağ lık si gor ta sı yok tu.
Öğ ren ci le rin ev le rin de oda ba şı na dü şen bi rey sa yı sı 1.6 ± 0.5 idi. Öğ ren ci le rin %90’dan faz la sı (n=731) ak -
şam 22:00 ve son ra sın da yat mak tay dı. Or ta la ma uy ku sü re le ri 10:49 ± 0:58 sa at ola rak bu lun du. Öğ ren ci ya şı
art tık ça uy ku sü re si an lam lı ola rak azal mak tay dı (p< 0.001). Öğ ren ci ler den %44.7’si (371 ki şi) sa bah diş le-
ri ni fır ça la ma mış tı, %80’in de (675 ki şi) diş çü rü ğü var dı. Kız la rın diş sağ lı ğı er kek ler den da ha iyiy di (p<
0.001). Yüz sekiz öğ ren ci de (%13.1) kır ma ku su ru sap ta nır ken bun lar dan 32’si (%4.0) göz lük kul lan mak-
tay dı. Sonuç: RU TO ana sı nı fı-beşinci sı nıf öğ ren ci le ri nin ço ğun lu ğu iş çi ai le le rin den gel mek te dir ve sağ-
lık gü ven ce le ri yok tur. Diş sağ lı ğı so run la rı, uy ku dü zen siz lik le ri ve kır ma ku su ru sap ta nan önem li sağ lık
so run la rı dır. Öğ ren ci le re ve ve li le re yö ne lik sağ lık eği tim prog ram la rı nın baş la tıl ma sı, okul da bir sağ lık
ka bi ni oluş tu rul ma sı, sağ lık per so ne li is tih dam edil me si ve ai le le rin sağ lık gü ven ce si ne ka vuş tu rul ma sı için
ça lış ma lar ya pıl ma lı dır.

Anah tar Ke li me ler: Öğrenci sağlığı; diş hastalıkları; uyku bozuklukları; miyopi; Türkiye; Suudi Arabistan  

ABS TRACT Objective: Health professionals including organizations such as the World Health Organi-
zation give much emphasis to screening programs in schools. A health screening program was planned for
pupils in the classes of KG to grade five in the Riyadh International Turkish School (RUTO). Material and
Methods: In December 2007, all of 958 students of RUTO were invited for the screening using a written
informed consent from parents. Screened problems consisted of obesity, short stature, strabismus, my-
opia, anemia, sleep disorders, nutrition, heart murmurs, and tooth decay. Additionally, a questionnaire was
applied about demographic characteristics such as social security, number of family members, and fathers
occupation. Results were analyzed on computer. Results: Nine hundred ten students (95%) participated
in the study (443 females and 467 males). Most frequent occupations of fathers were cook (17.7%; n= 145),
car mechanic (16.3%; n= 133), barber (7.5%; n= 61), and welder (6.9%; n= 56). Eighty percent of the fam-
ilies (n= 619) did not have a health insurance. Participants were living in houses with 1.6 ± 0.5 persons per
room. More than 90% of the students (n= 731) were going to sleep after 10 pm. Mean sleep time was cal-
culated as 10.49 ± 0.58 hours. As the age of students increased, the total sleep duration decreased (p<
0.001). Forty four point seven percent (n= 371) of the students did not brush their teeth in the morning,
and 80% (n= 675) had dental caries. Girls had a better oral health than boys (p< 0.001). While 108 students
(13.1%) had myopia, only 32 (4.0%) of them were using eye glasses. Conclusion: Most parents of the RUTO
students are expatriate workers without any health insurance. Most important health problems encoun-
tered are tooth decay, inappropriate sleep, and myopia. Health education programs should be started for
students involving the families. Establishing a health cabin, employing a health care professional, and tak-
ing initiatives to provide health care for the families will be useful.
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o cuk luk ça ğın da ka za nı lan alış kan lık lar ve
or ta ya çı kan has ta lık lar ge le cek te ki ya şa mı
da et ki le mek te dir.1-3 Kal dı ki, okul ça ğın da

ka la ba lık or tam lar da bu lu nan öğ ren ci le rin has ta-
lık la rı ol du ğu ka dar olum lu ve olum suz dav ra nış la rı
da ak ran la rı ara sın da ya yıl ma po tan si ye li ne sa hip-
tir. Bun lar ve baş ka ne den ler le öğ ren ci sağ lı ğı na
tüm ke sim ler ta ra fın dan önem ve ril mek te dir.
“Genç le rin 2020 yı lı na ka dar da ha sağ lık lı ol ma la-
rı nı ve top lum için de ki rol le ri ni sağ lık lı bir bi çim -
de ye ri ne ge ti re bil me le ri ni sağ la ma k” Dün ya Sağ lık
Ör gü tü’ nün he def le ri ara sın da dır.4 Sağ lık ça lı şan-
la rı da öğ ren ci le rin top lu hal de ula şı la bi lir ol ma la rı
ne de niy le okul ta ra ma la rı nı önem li bir fır sat ola-
rak ka bul eder ler. 

Su u di Ara bis tan’ da yak la şık yüz bin va tan da şı-
mız ya şa mak ta dır. Yak la şık %65’i gü ney il le ri miz-
den ge len va tan daş la rı mız, ağır lık lı ola rak in şa at
iş çi li ği ve mes le ki hiz met ler (lo kan ta cı lık, ber ber-
lik, oto ta mir ci li ği, mo bil ya cı lık vb.) sek tö rün de ça-
lış mak ta dır. Su u di Ara bis tan ’ın Ri yad, Cid de,
Me di ne, Te buk, Dam mam ve Ta if şehir le rin de,
T.C. Mil li Eği tim Ba kan lı ğın ca ta nın mış alti Türk
oku lu va tan daş la rı mı zın ço cuk la rı na eği tim ver-
mek te dir.5 2006-2007 eği tim öğ re tim dö ne min de
Ri yad Ulus la ra ra sı Türk Oku lu’n da (RU TO) yak la-
şık 1600 öğ ren ci eği tim gör mek tey di.

Okul ta ra ma la rı, özel lik le eko no mik, coğ ra fi,
sos yal ya da kül tü rel ne den ler le sağ lık sis te mi ne
ulaş ma nın zor ol du ğu böl ge ler de top lum sağ lı ğı açı-
sın dan da ha da önem ta şı mak ta dır. Bu böl ge ler de
ai le ler ge nel lik le ço cuk la rı nı ru tin sağ lık kon trol le-
ri ne gö tür me mek te sa de ce ağır has ta ol duk la rın da
sağ lık ku rum la rı na baş vur mak ta dır lar.6 Ri yad’ da ça-
lı şan Türk va tan daş la rı nın da ço ğun lu ğu nun sos yal
gü ven ce si bu lun ma dı ğın dan sağ lık hiz met le ri ne
ulaş ma so run la rı bu lun mak ta dır. Ara lık 2007’de
T.C. Ri yad Bü yü kel çi li ği ko or di na tör lü ğün de Ri yad
Ulus la ra ra sı Türk Oku lu’n da ki (RU TO) öğ ren ci le-
rin sağ lık so run la rı nı sap ta mak ve çö züm bul mak
ama cıy la bir sağ lık ta ra ma sı ger çek leş ti ril di. 

GE REÇ VE YÖN TEM LER

Sağ lık ta ra ma sı T.C. Ri yad Ulus la ra ra sı Türk Oku -
lu (RU TO), Ana sı nı fı-beşinci Sı nıf öğ ren ci le rin de
ya pıl mış tır. Ara lık 2007’de söz ko nu su sı nıf lar da 27

şube de 958 öğ ren ci bu lun mak tay dı. Öğ ren ci le rin
ta ma mı nın ta ra ma ya alın ma sı he def len miş tir. Öğ-
ren ci nin ta ra ma ya ka tıl ma sı için tüm ve li ler ya zı lı
ola rak bil gi len di ril miş ve izin alın mış tır. Dört ve li
ta ra ma için izin ver me miş tir. Kırk dört öğ ren ci de
çe şit li ne den ler le (has ta ol ma sı, aşı rı kork ma sı, ta-
ra ma gü nü oku la gel me me si) ta ra ma ya alı na ma mış-
tır. Top lam 910 öğ ren ci (%95) ta ra ma ya ka tıl-
mış tır.

Sağ lık ta ra ma sı, al tı tıp dok to ru, bir diş he ki mi,
iki hem şi re ve gö nül lü öğ ret men ve öğ ren ci ler ta-
ra fın dan ger çek leş ti ril miş tir. Ta ra ma yı ya pa cak
sağ lık eki biy le iki kez top lan tı ya pıl mış ve ta ra ma-
nın na sıl ya pı la ca ğı tar tı şıl mış tır. Ta ra ma sı ra sın da
sağ lık gö rev li le rin hep ay nı gö re vi yap ma la rı na
dik kat edil miş tir. Gö nül lü öğ ret men ve öğ ren ci ler,
ta ra ma nın or ga ni zas yo nu, lo jis tik des tek ve an ket-
le rin dol du rul ma sın da yar dım cı ol muş tur.

Ta ra na cak sağ lık so run la rı nın se çi min de Ame-
ri kan Ai le He kim le ri Aka de mi si’ nin bu yaş gru bu
için ta ra ma öne ri le ri dik ka te alın mış tır.7 Di ğer ta-
raf tan, bu yaş gru bu için sağlık risk le ri8 ve Su u di
Ara bis tan’ın yaşam koşul ları ne de niy le or ta ya çı-
ka bi le cek sağlık so run larının da ta ran ması ka rar-
laştırılmıştır. Ta ra ma kap sa mı na alı nan sağ lık
so run la rı ve ta ra ma yön te mi Tab lo 1’de gö rül-
mek te dir. Sos yo e ko no mik du rum, uy ku ve ye me
alış kan lık la rı nı sor gu la mak için tüm ka tı lım cı la ra
28 so ru luk bir an ket uy gu lan mış tır. An ket te ki so-
ru lar dan bir kıs mı ve li ler ta ra fın dan ev de dol du rul-
muş, di ğer so ru lar ise sı nıf öğ ret me ni yar dı mıy la
öğ ren ci ler ta ra fın dan ce vap lan mış tır.

İsta tis tik ana liz için ve ri ler araş tır ma cı lar ta-
ra fın dan bil gi sa ya ra gi ril miş ve SPSS is ta tis tik ana-
liz prog ra mı kul la nı la rak de ğer len di ril miş tir. P
önem li lik dü ze yi 0.05 ola rak alın mış tır.

BUL GU LAR

Ta ra ma ya 910 öğ ren ci ka tıl dı. Ka tı lım cı la rın 443’ü
(%48.7) kız, 467’si (51.3) er kek ti. Yaş or ta la ma la rı
8.3 ± 1.6 yıl idi. 

Ba ba la rın mes lek le ri ge nel de lo kan ta cı lık, ta-
mir ci lik, ber ber lik gi bi be ce ri ge rek ti ren mes lek-
ler den oluş mak tay dı. Mü hen dis, öğ ret men, dok tor
gi bi pro fes yo nel mes lek ler azın lık tay dı (Tab lo 2).
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Taranan sağlık sorunu Tarama yöntemi

Şişmanlık Ağırlık, standart bir baskül kullanılarak, ayakkabılar olmadan normal okul kıyafetiyle ölçüldü. 

Sonuçlar persantil eğrileriyle25 karşılaştırıldı.

Boy kısalığı Boy, duvara monte edilmiş bir mezura aracılığıyla ayakkabılar çıkarılarak ölçüldü. 

Sonuçlar persantil eğrileriyle25 karşılaştırıldı.

Şaşılık Şaşılık, doktor tarafından pupilla ışık reflesi ve açma/kapama testi kullanılarak değerlendirildi.

Kırma kusuru Görme bozukluğu değerlendirmesi miyopi için yapıldı. Değerlendirme hemşire tarafından Snellen eşeli kullanılarak yapıldı. 

Gözlük kullanan öğrencilerin görme muayenesi gözlükleriyle yapıldı.

Kansızlık Bu amaçla kapiller hematokrit cihazı (Elektro Mag 24’lü) kullanılmıştır. 

Hematokrit tüpleri 5 bin devir/dk hızında 2 dakika santrifüj edilmiş ve hematokrit cetveliyle yüzde değeri okunarak değerlendirilmiştir.

Uyku bozuklukları Uykuya yatma saati sabah uyanma saati velinin doldurduğu bir anket kullanılarak sorgulanmıştır.

Yeme bozuklukları Öğrencinin doldurduğu bir anket aracılığıyla beslenme çantasında meyve-sebze bulunma durumu, 

beslenmesini tüketme durumu ve kantinden alışveriş yapma durumu sorgulanmıştır.

Kalpte üfürüm Üfürüm doktor tarafından stetoskop aracılığıyla oskültasyon yöntemiyle dinlenerek araştırılmıştır.

Ağız ve diş sağlığı Ağız ve diş sağlığını araştırmak için katılımcılara sabah dişlerini fırçalayıp fırçalamadıkları sorulmuş, 

ayrıca diş hekimi tarafından ağız muayenesi yapılmıştır. Tüm katılımcılara diş ipi, diş macunu ve diş fırçası hediye edilmiştir.

TABLO 1: Taranan sağlık sorunları ve tarama yöntemi.

93 ka tı lım cı nın (%10.2) ba ba sı nın mes le ği be lir til-
me miş ti.

Si gor ta du ru mu nu ce vap lan dı ran ve li ler içe ri-
sin de si gor ta du rum la rı nın da ğı lı mı şöy ley di: Dev-
let si gor ta sı 114 ki şi (%14.7), Özel si gor ta 41 ki şi
(%5.3), si gor ta sı ol ma yan 619 ki şi (%80).

İki yüz doksan öğ ren ci nin evin de si ga ra içi lir-
ken (%35.4) 529 öğ ren ci nin (%64.6) evin de içil me-
mek tey di. 

Öğ ren ci le rin ev le rin de ki oda sa yı sı or ta la ma
3.4 ± 1.1 idi (en az 1, en çok 12). Ev ler de ya şa yan
bi rey sa yı sı ise or ta la ma 5.3 ± 1.7 idi (en az 2, en
çok 15). Or ta la ma oda ba şı na 1.6 ± 0.5 bi rey (en az
0.4; en çok 4) düş mek tey di. Ev ler de ki oda ve bi rey
sa yı la rı nın da ğı lı mı Tab lo 3’te gö rül mek te dir.

Öğ ren ci le rin %90’dan faz la sı nın (n= 731) ak -
şam sa at 10 ve son ra sın da yat tık la rı gö rül mek tey di
(87 ka tı lım cı bu so ru yu ce vap sız bı rak mış tı). Or ta-
la ma uyan ma sa at le ri ise da ha faz la de ğiş ken lik gös-
ter mek tey di. Öğ ren ci le rin yak la şık %10’u (n=1 05)
sa bah 7’den ön ce uyan mak tay dı (Tab lo 4). Öğ ren-
ci le rin uyu ma ve uyan ma sa at le ri den ge siz ol ma sı -
na rağ men top lam uyu nan sa at or ta la ma 10 sa at 27
da ki ka ola rak bu lun du (en az 5, en çok 17 sa at).
Ana sı nı fı-dördüncü sı nıf öğ ren ci le ri sa bah var di-
ya sın da, beşinci sı nıf öğ ren ci le ri ise öğ len var di ya-
sın da eği tim gör dük le rin den bu grup lar için

or ta la ma uy ku sü re le ri ay rı ay rı he sap lan dı. Ana sı-
nı fı-dördüncü sı nıf öğ ren ci le ri nin or ta la ma uy ku
sü re le ri 10.49 ± 0.58 sa at, 5. sı nıf la rın uy ku sü re le ri
ise 8.07 ± 1.20 sa at ola rak bu lun du (t = 25.6; p<
0.001).

Öğ ren ci le rin ya şı ile top lam uy ku sü re le ri ara-
sın da ters yön de an lam lı bir ko re las yon var dı (Pe-
ar son r = -0.4; p< 0.001) (Şekil 1).

Öğ ren ci ler den 371’i (%44.7) “Bu sa bah diş le-
ri ni fır ça la dın mı so ru su na “Ha yı r” ce va bı ver di.
Seksen bir öğ ren ci bu so ru yu ce vap la ma dı. Öğ ren-
ci le rin %80.3’ünün (675 ki şi) en az bir di şin de 
çü rük sap tan mış tır. Altmış dokuz öğ ren ci diş mu -
a ye ne si ne ka tıl ma mış tır. Sa de ce 166 öğ ren ci de
(%19.7) çü rük sap tan ma mış tır. Or ta la ma çü rük sa-
yı sı 3.9 ± 3.3 adet ola rak sap tan mış tır. Di ğer ta raf-
tan diş dok to ru 99 öğ ren ci nin (%11.7) mu a ye ne-
sin de çü rük dı şın da baş ka so run la rın da ol du ğu nu
be lirt miş tir. Bu so run la rın ara sın da en çok or to-
don tik te da vi ih ti ya cı bu lun mak ta dır. 

Kız la rın %60.7’si (247 ki şi) sa bah diş le ri ni fır-
ça la mış ken er kek ler de bu oran %50.0 (211 ki şi) idi
(Ki ka re= 9,6; p= 0.001). Kız la rın %73.3’ün de (317
ki şi) diş çü rü ğü var ken er kek le rin %83.1’in de (358
ki şi) var dı (Ki ka re= 4.4; p= 0.036). 

Or ta la ma boy ve ki lo sı ra sıy la 127.5 ± 10.5 cm
ve 28.9 ± 8.4 kg idi. Türk ço cuk la rı için ge liş ti ril miş
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per san til eğ ri le riy le kar şı laş tı rıl dı ğın da öğ ren ci le-
rin boy ve ki lo da ğı lım la rı Tab lo 5’te ve ril miş tir.
Bu na gö re 38 (%4.2) kı sa boy lu (%3 per san ti lin al-
tın da), 27 (%3.0) uzun boy lu (%97 per san ti lin üze-
rin de), 6 (%0.7) za yıf (%3 per san ti lin al tın da) ve 93
(%10.2) şiş man (%97 per san ti lin üze rin de) öğ ren ci
sap tan mış tır.

Kız la rın %5.8’i (24 ki şi), er kek le rin %3.2’si (14
ki şi) kı sa boy luy du (Ki ka re= 7.3; p= 0.026). Şiş man-
lık, kan sız lık ve uyu ma du ru mu açı sın dan kız lar la
er kek ler ara sın da an lam lı bir fark yok tu (p> 0.05). 

On altı öğ ren ci de (%2.1) şaşı lık var dı. Otuz iki
öğ ren ci ise (%4.0) göz lük kul lan mak tay dı. Snel len
eşe li ile ya pı lan gör me tes tin de 108 öğ ren ci de
(%13.1) gör me bo zuk lu ğu sap tan mış tır.

Öğ ren ci le rin or ta la ma he ma tok rit de ğer le ri
%38.6 ± 2.9 ola rak bu lun muş tur. Ya şa gö re nor mal
de ğer le riy le kar şı laş tı rıl dı ğın da 41 öğ ren ci de
(%4.7) kan sız lık ol du ğu sap tan mış tır. 

Öğ ren ci le rin bes len me çan ta la rın da mey ve
seb ze bu lun ma du rum la rı ve bes len me çan ta la rın-
da ki be sin le ri tü ket me du rum la rı Tab lo 6’da gö rül-
mek te dir.

Di ğer ta raf tan öğ ren ci le rin bü yük ço ğun lu ğu-
nun (785 ki şi; %93.0) kan tin den alış ve riş yap tı ğı
bu lun muş tur. Kan tin den ya pı lan alış ve riş ler ara-
sın da ilk sı ra yı tost (%27.3; 526 ki şi) ve mey ve su -
yu (%26.9; 517 ki şi) al mak ta dır.

Kalp mu a ye ne sin de hiç bir öğ ren ci de üfü rüm
sap tan ma mış tır. 

Ai le nin si gor ta du ru mu ile in ce le nen de ğiş-
ken ler ara sın da (diş çü rük le ri, şiş man lık, boy kı sa-
lı ğı, gör me bo zuk lu ğu, kan sız lık, bes len me du ru-
mu) is ta tis tik sel açı dan an lam lı bir iliş ki sap tan ma -
dı (p> 0.05). Mes lek grup la rı, pro fes yo nel mes lek-
ler (mü hen dis, dok tor, öğ ret men, es naf, tüc car..) ve
be ce ri ge rek ti ren mes lek ler (lo kan ta cı, ber ber, ta-
mir ci, in şa at çı..) ola rak grup lan dı rıl dı ğın da da in ce-
le nen de ğiş ken ler ara sın da is ta tis tik sel açı dan
an lam lı bir iliş ki sap tan ma dı (p< 0.05).

TAR TIŞ MA

Bu araş tır ma, Su u di Ara bis tan Ri yad Ulus la ra ra sı
Türk Oku lu (RU TO) ana sı nı fı-beşinci sı nıf ara sı
öğ ren ci ler de özel lik le diş sağ lı ğı ve uy ku ol mak

Babanın mesleği Sayı %

Lokantacı 145 17.8

Oto tamircisi 133 16.3

Berber 61 7.5

Kaynakçı 56 6.9

Öğretmen 39 4.8

Mobilyacı 39 4.8

Oto boyacısı 33 4.0

İnşaatçı 32 3.9

Işçi 23 2.8

Oto elektrikçisi 22 2.7

Serbest meslek 22 2.7

Pazarlama 17 2.1

Mefruşat 16 2.0

Marangoz 15 1.8

Tornacı 15 1.8

Esnaf 14 1.7

Tüccar 13 1.6

Alüminyum/demir doğramacısı 13 1.6

Su tesisatçısı 12 1.5

Müteahhit 10 1.2

Şoför 10 1.2

Koltuk döşemecisi 10 1.2

Elektrik teknisyeni 8 1.0

Yönetici 8 1.0

Teknisyen 7 0.9

Doktor 6 0.7

Garson 4 0.5

Boyacı 4 0.5

Kasap 4 0.5

Tekstil 4 0.5

Mermerci 4 0.5

Tatlıcı 3 0.4

Mühendis 3 0.4

Parçacı 2 0.2

Sıvacı 1 0.1

Kartonpiyerci 1 0.1

Otobüs işletmecisi 1 0.1

Yönetici 1 0.1

Kalıpçı 1 0.1

Camcı 1 0.1

Öğretim görevlisi 1 0.1

Devlet memuru 1 0.1

Emekli 1 0.1

Derici 1 0.1

Toplam 817 100.0

TABLO 2: Mesleklerin dağılımı.
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üze re ba zı sağ lık so run la rı nın bu lun du ğu nu gös-
ter mek te dir. Ge nel an lam da ta ra ma ya pı lan öğ-
ren ci le rin sağ lık so run la rı Tür ki ye’ de ki
ak ran la rın dan faz la ol ma mak la bir lik te, -muh te-
me len bu lun duk la rı ül ke nin özel ko şul la rı nın da
et ki siy le- sağ lık so run la rı nın fark lı lık arz et ti ği
gö rül mek te dir.

Ha va sı cak lı ğı nın yaz ay la rın da or ta la ma 43 °C
ola bil di ği Ri yad’ da gün lük ya şam ve kül tür de bu -
na gö re şekil len miş tir. Öğ le – ikin di sa at le ri ara sın -
da ço ğu iş ye ri ka pa lı olur ken yi ne ço ğu özel iş ye ri
ge ce 12’ye ka dar açık kal mak ta dır. Lo kan ta lar ise
da ha geç sa at le re ka dar, hat ta ba zı la rı sa ba ha ka dar
açık tır. Okul lar ise ge nel de sa bah er ken sa at ler de
baş la mak ta, eği tim öğ len sa a ti ne ka dar sür mek te-
dir. Di ğer ta raf tan res mi da i re ler, öğ le den son ra 4
ci va rın da ka pan mak ta dır.

Ta ra ma ya pı lan ço cuk la rın ve li le ri nin bü yük
ço ğun lu ğu nun be ce ri ge rek ti ren lo kan ta cı lık, ta mir-
ci lik ve ber ber lik gi bi mes lek ler ol du ğu dik ka te alın-
dı ğın da ai le de ki uy ku dü ze ni nin da ha çok ba ba nın
mes le ği ne gö re şekil le ne ce ği ve bu nun ge ce ça lı şıp
gün düz din len me şek lin de bir dön gü iz le ye ce ği bek-
le ne bi lir. Öğ ren ci ler de ki uy ku ya yat ma za ma nı nın
geç ol ma sı nı ba ba la rın iş dü ze ni ne ve Su u di Ara bis-
tan ’ın ya şam tar zı na bağ lı yo ruz. Ana sı nı fı-dördü-
ncü sı nıf öğ ren ci le rin de ki geç uyu ma ve geç
uyan ma, RU TO’ da uy gu la nan var di ya lı eği tim le de
il gi li ola bi lir. Zi ra, Su u di Ara bis tan’ da ya pı lan baş ka
bir araş tır ma da Su u di li il ko kul öğ ren ci le ri nin yak-
la şık 21:30’da ya tıp, 6:00’da uyan dık la rı ve top lam
uyu ma sü re si nin de 8,4 sa at ol du ğu bu lun muş tur.9

Araş tır ma lar da il ko kul öğ ren ci le rin de 7.5 ile
9.6 sa at ara sın da or ta la ma uy ku sü re le ri bil di ril-
miş tir.9-11 Uy ku az lı ğı nın okul per for man sı nı

Oda Birey

Oda/Birey sayısı n % n %

1 2 0.2 0 0

2 109 12.0 1 0.1

3 406 44.6 23 2.5

4 215 23.6 236 25.9

5 59 6.5 307 33.7

6 22 2.4 152 16.7

7 4 0.4 53 5.8

8 4 0.4 25 2.7

9 1 0.1 5 0.5

10 ve üzeri 1 0.1 22 2.4

Toplam 823 90.4 824 90.5

Cevapsız 87 9.6 86 9.5

Genel toplam 910 100.0 910 100.0

TABLO 3: Evlerdeki oda ve birey sayılarının dağılımı.

Uyuma saati Sayı % Uyanma saati Sayı %

– 20:00 17 1.9 4:30 2 0.2

20:30 6 0.7 5:00 15 1.6

21:00 44 4.8 5:30 25 2.7

21:30 33 3.6 6:00 49 5.3

22:00 239 26.3 6:30 14 1.6

22:30 104 11.4 7:00 7 0.7

23:00 214 23.5 7:30 3 0.3

23:30 51 5.6 8:00 46 5.1

00:00 83 9.1 8:30 19 2.1

00:30 17 1.9 9:00 181 19.9

1:00 18 2.0 9:30 102 11.2

1:30 – 5 0.5 10:00 229 25.1

Belirtilmemiş 87 9.6 10:30 60 6.5

11:00 54 5.9

11:30 – 14 1.5

Belirtilmemiş 90 9.9

Toplam 910 100.0 Toplam 910 100.0

TABLO 4: Öğrencilerin genelde yatma ve uyanma saatleri.

ŞEKİL 1: Öğrencilerin yaşı ile toplam uyuma süreleri arasındaki korelasyon.
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olum suz et ki le di ği bi lin mek te dir.12 Üni ver si te öğ-
ren ci le rin de ya pı lan bir araş tır ma da faz la uyu ma-
nın sağ lık açı sın dan olum suz bir et ki si
sap tan ma mış ol mak la bir lik te13 in ce le di ği miz yaş
gru bun da faz la uyu ma nın olum suz yö nü nü gös te-
ren bir li te ra tür bil gi si ne rast la ma dık. Bu nun la bir-
lik te, ak şam eve yor gun ge len öğ ren ci nin ödev
ya pa ma ya ca ğı nı ve sa bah da geç uyan ma sı ha lin -
de ye ter li okul ha zır lı ğı yap ma dan oku la gi de ce ği -
ni var sa ya bi li riz.

Çe şit li ül ke ler de il köğ re tim öğ ren ci le rin de
%39.5-70.1 ara sın da diş çü rük le ri bil di ril miş tir.14-17

Öğ ren ci le ri miz de %80’in üze rin de diş çü rü ğü ol ma sı
bu oran lar la kar şı laş tı rıl dı ğın da cid di bir sağ lık teh-
di di nin ol du ğu nu gös ter mek te dir. Diş te da vi le ri ço-
ğun luk la pa ha lı ol ma sı, bi rin ci ba sa mak sağ lık
hiz met le rin de bu hiz met le rin ge nel lik le ve ril me yi şi
ve sağ lık si gor ta la rı nın ço ğu nun diş te da vi le ri ni kap-
sa ma ma sı diş le il gi li te da vi le ri zor laştır mak ta dır. Bu
du rum da ko ru yu cu ve ön le yi ci yak la şım lar da ha da
önem ka zan mak ta dır. Diş sağ lı ğı açı sın dan kız la rın
er kek le re gö re da ha iyi du rum da ol ma la rı ge nel de

kız la rın öz ba kım la rı na da ha faz la önem ver me le-
riy le açık la na bi lir.

Şiş man lık ça ğı mı zın önem li bir sağ lık so ru nu-
dur. Su u di li il köğ re tim öğ ren ci le rin de %9.7-14.9
ara sın da şiş man lık oran la rı bil di ril miş tir ve bu
oran lar gi de rek art mak ta dır.18-20 Gü ler ve ar k. nın
Si vas’ ta,21 Seç kin li ve ar k.nın22 ise İstan bul’da yap-
tık la rı araş tır ma lar da il köğ re tim öğ ren ci le rin de boy
kı sa lı ğı %4-5.9, za yıf lık %5-5.9 ve şiş man lık %2-
2.2 ara sın da bu lun muş tur. Bu araş tır ma la ra gö re
boy açı sın dan öğ ren ci le ri miz Tür ki ye’ de ki ak ran-
la rı na ben zer du rum da ol mak la bir lik te ki lo açı sın-
dan da ha şiş man ol duk la rı ve Su u di li ak ran la rı na
ya kın ol duk la rı gö rül mek te dir.

İlköğ re tim ça ğın da ki öğ ren ci ler de kır ma ku-
su ru nun yak la şık %8-17, şaşı lı ğın ise %1-2 ci va rın -
da ol du ğu bil di ril mek te dir.23-24 Her ne ka dar ta ra ma
ya pı lan öğ ren ci ler de kır ma ku su ru ve şaşı lık bek le-
nen dü zey le re ya kın ol sa da kır ma ku su ru sap ta nan
öğ ren ci le rin an cak üç te bi ri nin göz lük kul la nı yor
ol ma sı önem li dir. Bu du rum ai le le rin sos yal gü ven-
ce le ri nin ol ma yı şı ne de niy le öğ ren ci le rin sağ lık
hiz met le rin den ye te rin ce ya rar la na ma dı ğı nı ak la
ge tir mek te dir.

Öğ ren ci le rin ya rı dan faz la sı nın bes len me çan-
ta la rın da mey ve ve seb ze bu lun dur ma ma la rı ve ya
bun la rı tü ket me me le ri, bü yük ço ğun lu ğu nun ise
kan tin den tost ve mey ve su yu ala rak bes len dik le ri
dik ka te alı nır sa sağ lık lı bes len me ko nu sun da
önem li bir açı ğın ol du ğu or ta ya çık mak ta dır. 

SO NUÇ VE ÖNE Rİ LER

Ri yad Ulus la ra ra sı Türk Oku lu öğ ren ci le ri nin ço -
ğu or ta sos yo e ko no mik sı nıf tan dır ve ai le le rin ço-
ğu nun sos yal gü ven ce si yok tur. Uy ku dü zen siz -
lik le ri, diş sağ lı ğı so run la rı ve kır ma ku su ru, sap ta-
nan önem li sağ lık so run la rı dır.

Öğ ren ci le rin ve ai le le rin sağ lık lı ya şam tarz-
la rı nı öğ ren me le ri ve be nim se me le ri için okul ida-
re si ve okul ai le bir li ği iş bir li ğin de eği tim ler dü zen-
len me si ve se mi ner ler ve ril me si ya rar lı ola cak tır.
Ai le le rin sağ lı ğa ula şı mı nı ko lay laş tır mak için 
gi ri şim ler de bu lu nul ma lı dır. Bu gi ri şim ler, özel si-
gor ta yap ma yı teş vik et mek ola bi le ce ği gi bi Bü yü -

Boy Sayı % Ağırlık Sayı %

Kısa 38 4.2 Zayıf 6 0.7

Normal 787 86.5 Normal 771 84.7

Uzun 27 3.0 Şişman 93 10.2

Toplam 852 93.6 Toplam 870 95.6

Ölçülemedi 58 6.4 Ölçülemedi 40 4.4

Toplam 910 100.0 Toplam 910 100.0

TABLO 5: Öğrencilerin boy ve ağırlık 
durumlarına göre sınıflandırılması.

Çantasında meyve-sebze Beslenmesindeki gıdaları 

bulunma durumu tüketme durumu

Sayı % Sayı %

Hayır 91 10.0 Hayır 71 7.8

Ara sıra 487 53.5 Kısmen 337 37.0

Düzenli olarak 262 28.8 Tamamen 425 46.7

Toplam 840 92.3 Toplam 833 91.5

Belirtilmemiş 70 7.7 Belirtilmemiş 77 8.5

Toplam 910 100.0 Toplam 910 100.0

TABLO 6: Öğrencilerin beslenme çantalarında meyve ve
sebze bulunması ve beslenmedeki gıdaları tüketme durumları.
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kel çi lik, okul yö ne ti mi ve ya Türk der nek le ri ara cı-
lı ğıy la ba zı sağ lık ku ru luş la rıy la özel söz leş me ler
ya pıl ma sı ve ya dev let yö ne ti ci le ri dü ze yin de Türk
iş çi le ri nin ve ai le le ri nin en azın dan bi rin ci ba sa-
mak sağ lık hiz met le rin den ya rar la na bil me le ri için
ça lış ma la rın ya pıl ma sı şek lin de ola bi lir. Di ğer ta-
raf tan, oku la ka yıt sı ra sın da öğ ren ci ler ru tin bir
sağ lık mu a ye ne sin den ge çi ril me le ri ve okul da bir

sağ lık ka bi ni oluş tu rul ma sı ve bir sağ lık per so ne li-
nin is tih dam edil me si de öğ ren ci le rin sağ lık so run-
la rı nı önem li öl çü de çö ze cek tir. Özel lik le ağız diş
sağ lı ğı ko nu sun da ve li le re ve öğ ren ci le re dü zen li
eği tim ler ve ril me li, diş ipi ve diş fır ça sı kul la nı mı
gi bi ko nu lar da uy gu la ma lı pra tik ler de ya pıl ma lı-
dır. Okul da gö rev li sağ lık per so ne li bu ko nu da da
kat kı sağ la ya bi lir.
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