
Üniversite döneminde öğrenciler, kimlik bul-
maya ilişkin arayışlarının arttığı ve cinsel kimlikleri-
nin geliştiği bu dönemde stres yaratan faktörlerle 

karşı karşıya kalmaktadır. Sağlık alanında öğrenim 
gören öğrenciler ise bu stres etkenlerinin yanı sıra, 
klinik uygulamaya çıkma, hasta bireyle baş başa 
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ÖZET Amaç: Bu çalışmanın amacı, ebelik öğrencilerinin stresle başa çıkma 
tarzlarının ve etkileyen faktörlerin incelenmesidir. Gereç ve Yöntemler: 
Tanımlayıcı ve kesitsel tipteki bu çalışma, Ocak 2019-Şubat 2019 tarihleri 
arasında İstinye Üniversitesinin ebelik bölümünde öğrenim gören iki ve 
üçüncü sınıf öğrencileri ile yürütüldü. Yerel etik kurul izni ile okuldan ge-
rekli izinler ve çalışmaya katılmayı kabul eden öğrencilerin aydınlatılmış 
onamları alındı. Veriler, “Katılımcıların Tanıtıcı Özelliklerine İlişkin Soru 
Formu” ile “Stresle Başa Çıkma Tarzları Ölçeği” kullanılarak toplandı. Elde 
edilen verilerin istatistiksel analizinde “Mann-Whitney U”, “Kruskal-Wal-
lis” ve “Bonferroni Düzeltmeli Mann-Whitney U” testleri kullanıldı. Bul-
gular: Araştırma, 85 öğrenci ile tamamlandı. Öğrencilerin stresle baş etmede 
sıklıkla kendine güvenli yaklaşım, çaresiz yaklaşım ve iyimser yaklaşım ser-
giledikleri görüldü. Stres karşısında sigara kullanmayan öğrencilerin iyimser 
yaklaşım sergiledikleri (p=0,043), sosyal yaşantısında stres yaratan durum-
ları bulunmayan öğrencilerin daha fazla kendine güvenli yaklaşım (p=0,003) 
sergiledikleri görüldü. Gelir durumu, ebeveynlerin çalışma durumu ve ikamet 
edilen yer ile stresle başa çıkma tarzları ölçeği alt boyut puan ortalamaları ara-
sında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık görüldü (p<0,05). Sonuç: Ebe-
lik öğrencilerinin stresle başa çıkma yöntemlerinden en çok kendine güvenli 
yaklaşım sergiledikleri belirlenmiştir. Sosyal yaşantıda stres yaşayan, sigara 
kullanan, ebeveynleri çalışmayan, gelir düzeyi düşük olan ve yurtta yaşayan 
öğrencilerin, stresle başa çıkmada etkisiz yöntemler kullandıkları görüldü. 
Öğrencilerin eğitim sürecinde stresörlerinin azaltılması, stresle başa çıkma 
konusunda bilgi ve becerisini destekleyici danışmanlık verilmesi ve düzenli 
hizmet alabilecekleri birimlerin kurulması önerilebilir. 
 
Anah tar Ke li me ler: Stres; ebelik; başa çıkma; öğrenci 

ABS TRACT Objective: The aim of this study was to investigate the stress-
coping styles of midwifery students and the affecting factors. Material and 
Methods: This descriptive and cross-sectional study was conducted with 
second and third grade students at the midwifery department of a university 
between January and February 2019. The permission of the local ethics com-
mittee with necessary permissions from the school and informed consents 
of the students  participating in the study were obtained. The data was col-
lected using “Questionnaire on the Descriptive Characteristics of the Par-
ticipants” and “Stress Coping Styles Scale”. The tests of Mann-Whitney U, 
Kruskal-Wallis and Bonferroni Corrected Mann-Whitney U were applied 
for statistical analysis of the data obtained. Results: The study was achieved 
with 85 students. It was observed that the students frequently presented self-
confident approach, helplessness approach and optimistic approach in cop-
ing with stress. Students who did not smoke showed an optimistic approach 
in coping with stress (p=0.043) and students without  stressful state in their 
social life showed more self-confident approach (p=0.003). Statistically sig-
nificant difference was determined between income, the working status of 
the parents, place of residence and means of the subscale scores (p<0.05). 
Conclusion: It was found that midwifery students showed self-confident ap-
proach most  among the methods of coping with stress. Those experiencing 
stress in social life, smokers, whose parents without any job, having low in-
come and living in dormitories were observed to show ineffective methods. 
Reducing the stressors of the students through education process, counseling 
to support their knowledge and skills for coping with stress and establishing 
units where they can receive regular service may be recommended. 
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kalma, klinik uygulamadaki hocaları ve hastane per-
soneli ile iletişim kurmada yaşanan zorluklar sebe-
biyle de farklı stresörlere maruz kalmaktadırlar.1 
Bireyler, stresle başa çıkmak için sigara ve alkol kul-
lanımı, maddenin kötüye kullanımı ve aşırı yeme gibi 
davranışlar sergilemekte olup, bu durum aynı za-
manda sağlık sorunları yaşamalarına da neden ol-
maktadır.2 Stres yaratan bu durumlar ile etkili bir 
şekilde başa çıkan öğrencilerin akademik başarıları-
nın yanı sıra aynı zamanda ruhsal bozukluklara karşı 
bireysel duyarlılıkları da artmaktadır.3 

Uluslararası Ebeler Konfederasyonu’nun tanı-
mına göre ebeler kadının; gebelik öncesi ve antenatal 
dönem, doğum süreci ve lohusalık dönemi boyunca 
kadının ve yenidoğanın bakımından sorumludur.4 Bu 
süreçlerin meslek yaşantısında profesyonel bir bi-
çimde sürdürülmesi için ebelik öğrencilerinin bu yet-
kinliklere sahip olarak mezun olmaları son derece 
önemlidir. Öğrenciler bu kompleks ve zor süreçleri 
öğrenirken kendilerini stres altında hissedebilir ve ya-
şanan bu stres öğrenim sürecini zorlaştırabilir.5 Öğ-
rencinin öğrenim sürecini ve iyi oluşluluğunu 
olumsuz etkileyen strese neden olan birçok faktör bu-
lunmaktadır. 102 ebelik öğrencisi ile yapılan bir ça-
lışmada, öğrencilerin %40’a yakınının stres düzeyinin 
yüksek olduğu görülmüştür.6 Ebelik öğrencilerinde 
stres düzeyinin artması aktif öğrenmenin gerçekleş-
memesine ve profesyonel yetkinliklerin kazanılma-
masına sebep olur.7  

Stres ebelik öğrencilerinin kognitif, emosyonel 
ve fizyolojik durumları ile ilgili davranışlarını olumsuz 
yönde etkileyebilir. Stresin kognitif etkileri; etkisiz baş 
etme, korku, anksiyete, üzüntü ve duygu karmaşası, 
emosyonel etkileri; irritabilite ve tükenmişlik, depresif 
duygular, öz güven eksikliği, konsantrasyon bozuk-
luğu ve motivasyon kaybı, fizyolojik etkileri; çarpıntı, 
terleme, bulantı, kusma, irritabilite ve tükenmişliktir.8,9 

En sık görülen davranışsal değişiklik ise sosyal akti-
vitelere ayrılan zamanın kısalmasıdır.9  

Cinsiyet, kişisel ve kognitif özellikler gibi biyo-
lojik, psikososyal ve sosyokültürel nedenlerle kişide 
stres görülebilir ve intrensek (kişinin kendi kaynaklı) 
ve ekstrensek faktörler (kişinin kendisi dışında geli-
şen sebepler kaynaklı) olmak üzere genellikle 2 kate-
goride sınıflandırılır.10 Kişiler bu stres kaynakları ile 

baş etmek için farklı stratejiler geliştirirler. Lazarus ve 
Folkman kişinin stresle başa çıkmak için 2 tür strateji 
geliştirdiğini, bunlardan birinin problem çözmeye di-
ğerinin ise duygulara odaklandığını belirtmiştir.11 Prob-
lem odaklı çözümde kişi strese neden olan faktörleri 
azaltmaya ya da baş etmek için kullanılan kaynakları 
artırmaya çalışırken, duygu odaklı stratejide ise kişi 
strese neden olan faktöre cevap olarak verdiği duy-
guya odaklanmaktadır. Ebelik ve hemşirelik öğrenci-
lerinin sıklıkla kullandıkları baş etme stratejileri; 
sosyal destek arama, spiritüel yaklaşım, problem 
çözme, iyimser yaklaşım, kaçınma, transfer, egzersiz 
yapma, alkol ve sigara bağımlılığıdır.12-15  

Literatürde, öğrencilerin finansal sorunlar, sos-
yal ilişkilerinde yaşadıkları çatışmalar ve sınavlara 
ilişkin kaygılar sebebiyle stres yaşadıkları ifade edil-
mektedir.16 Ebelik öğrencileri, eğitim süresince ve sos-
yal yaşantılarında karşılaştıkları bu stresörler 
sebebiyle eğitim süreçlerini sonlandırmakta ve mes-
leği yapmak istememektedirler. Yapılan niteliksel bir 
çalışmada, ebelik öğrencilerinin klinik uygulamalarda 
karşılaştıkları normal doğum süreci ve epizyotomi 
gibi uygulamalarda korkuya kapıldıkları, stres yaşa-
dıkları ve hastaya zarar vermekten korktukları gö-
rülmüştür. Bu stresörlerle baş edemeyen öğrencilerin 
ise uygulamaları yapmaktan çekindikleri belirtilmiş-
tir.17  

Literatürde, hemşirelik bölümünde öğrenim 
gören öğrencilerin yaşadıkları stres ve baş etme tarz-
ları ile etmenlere ilişkin çalışmalara rastlanmasına 
karşın ebelik bölümü öğrencilerinde yapılan sınırlı sa-
yıda çalışma bulunmaktadır.18-20 Bu çalışmanın amacı, 
ebelik öğrencilerinin stresle başa çıkma tarzlarının ve 
etkileyen faktörlerin incelenmesidir. 

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 

ARAŞTIRMANIN TÜRÜ 
Tanımlayıcı ve kesitsel tipteki araştırma, Ocak-Şubat 
2019 tarihleri arasında Helsinki Deklarasyonu Pren-
sipleri’ne uygun olarak İstinye Üniversitesi’nde yü-
rütüldü.  

ARAŞTIRMANIN ÇALIŞMA GRUBU 
İstinye Üniversitesi’nin Sağlık Bilimleri Fakültesi 
Ebelik Bölümünde öğrenim gören iki (n=68) ve 
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üçüncü (n=24) sınıf öğrencileri olmak üzere toplam 
92 öğrenci araştırmanın evrenini oluşturdu. Çalışma-
nın yürütüldüğü tarihlerde bölümde henüz dördüncü 
sınıf olmaması sebebiyle iki ve üçüncü sınıf öğrenci-
leri çalışmaya dâhil edildi. Üniversite hayatına yeni 
başlayan; ortama, derslere ve sosyal çevrelerine alış-
maya çalışan birinci sınıf öğrencileri çalışma dışı bı-
rakıldı. Örneklem seçimine gidilmeden, gönüllülük 
esas alınarak soru formunu doldurmayı kabul eden 85 
(%92,4) öğrenci araştırmanın örneklemini oluşturdu.  

VERİ TOPLAMA ARAÇLARI 
,Verilerin toplanması amacıyla ilgili literatür incele-
mesi sonucunda araştırmacılar tarafından geliştirilen 
“Katılımcıların Tanıtıcı Özelliklerine İlişkin Soru 
Formu” ile “Stresle Başa Çıkma Tarzları Ölçeği” kul-
lanıldı.  

Katılımcıların Tanıtıcı Özelliklerine İlişkin 
Soru Formu: Literatür incelemesi sonucunda gelişti-
rilen form kullanıldı.1-3,10,13,15,20 Soru formunda öğren-
cilerin yaş, mezun olunan okul, ailenin gelir durumu 
gibi sosyodemografik özellikleri ile akademik başarı 
puanı ortalamasının yer aldığı toplam 20 soru yer al-
maktadır. 

Stresle Başa Çıkma Tarzları Ölçeği: Folkman 
ve Lazarus tarafından geliştirilen ölçeğin Hisli Şahin 
ve Durak tarafından 1995 yılında Türkçe geçerlik ve 
güvenirliği yapılmıştır.21,22 30 maddeden oluşan ölçek 
Likert tipte olup, her bir madde hiç uygun değilden 
tamamen uyguna kadar derecelendirilmektedir. Ken-
dine güvenli yaklaşım, çaresiz yaklaşım, boyun eğici 
yaklaşım, iyimser yaklaşım ve sosyal destek arama 
yaklaşımı olmak üzere 5 alt boyuttan oluşan ölçekte, 
her alt boyuttan alınan puan ayrı ayrı hesaplanmakta, 
toplam puan ise hesaplanmamaktadır. Puan artışı bi-
reyin o başa çıkma tarzını daha çok kullandığı anla-
mına gelmektedir. Ölçeğin Cronbach alfa güvenirlik 
katsayıları kendine güvenli yaklaşım 0,71, iyimser 
yaklaşım 0,59, çaresiz yaklaşım 0,49, boyun eğici 
yaklaşım 0,48, sosyal destek arama 0,42 olarak he-
saplanmıştır.22 Bu çalışmada, ölçeğin alt boyutları-
nın Cronbach alfa güvenirlik katsayıları; kendine 
güvenli yaklaşım 0,79, iyimser yaklaşım 0,70, çare-
siz yaklaşım 0,74, boyun eğici yaklaşım 0,60, sosyal 
destek arama için 0,57 bulundu.  

VERİLERİN TOPLANMASI  
Araştırmanın amacı, öğrencilerin uygun zaman dili-
minde sınıf ortamında araştırmacılar tarafından açık-
landıktan sonra araştırmaya dâhil olmayı kabul 
edenlerin sözel onamları alındı. Soru formları öğren-
cilere dağıtıldıktan sonra araştırmacıların gözlemi al-
tında doldurmaları sağlandı. Formların doldurulması 
yaklaşık 15 dk sürdü. 

ARAŞTIRMANIN ETİK BOYUTU 
Çalışmanın yürütülmesi için İstinye Üniversitesi Sos-
yal ve Beşeri Bilimler Araştırmaları Etik Kurulu izni 
(Toplantı tarihi: 12.10.2018, Toplantı sayısı: 2018/02, 
Karar no: 1) ile İstinye Üniversitesi’nden gerekli izin-
ler alındı. Çalışmaya katılmayı kabul eden öğrenci-
lerin sözlü onamları alındı. 

VERİLERİN DEĞERLENDİRİLMESİ 
Verilerin istatistiksel analizinde Statistical Package 
for Social Sciences (SPSS Inc, Chicago, IL) 22.0 kul-
lanıldı. Sürekli sayısal değişkenlerin gösteriminde or-
talama±standart sapma, medyan ve IQR [interquartile 
range (çeyrekler arası aralık)] kategorik değişkenle-
rin gösteriminde ise sayı (n) ve yüzde (%) kullanıldı. 
Karşılaştırmalar “Mann-Whitney U testi” ve “Krus-
kal-Wallis testi” kullanılarak yapıldı. Çoklu grup ana-
lizinde farklılığın hangi grup veya gruplardan 
kaynaklandığının tespiti “post hoc” testlerden “Bon-
ferroni Düzeltmeli Mann-Whitney U testi” ile sap-
tandı.  

 BULGULAR 
Araştırma, 85 öğrenci ile tamamlandı. Öğrencilerin 
yaş ortalaması 21,50±2,03 yıl, %77,6’sı ikinci sınıf 
öğrencisi, %18,8’i bir işte çalışmakta olup, %11,8’i 
sigara kullanmaktadır. Katılımcıların %64,7’si stresli 
durumlarda fazla gıda tükettiğini belirtti. Öğrencile-
rin %84,7’si eğitimle ilgili, %65,9’u ise sosyal ya-
şantıları ile ilgili stres yaratan durumların olduğunu 
ifade etti. Katılımcılar eğitim sistemi ile ilgili yaşa-
dıkları stresin %61,4’ünün dersler kaynaklı olduğunu, 
sosyal yaşantı ile ilgili stres yaratan durumların 
%53,5’inin kendisi ile ilgili nedenlerden ötürü oldu-
ğunu belirtti (Tablo 1).  

Katılımcıların kendine güvenli yaklaşım alt 
boyut puan ortalaması 14,64±3,54, çaresiz yaklaşım 
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alt boyut puan ortalaması 11,38±4,37 ve iyimser yak-
laşım alt boyut puan ortalaması 9,27±2,88’dir (Tablo 
2).  

Tablo 3’te öğrencilerin stresle başa çıkma tarz-
ları ölçeği alt boyut puan ortalamaları ile bazı değiş-
kenlerin karşılaştırma sonuçları yer almaktadır. 
Annesi (Tablo 3; p=0,031) ve babası çalışmayan 
(Tablo 3; p=0,017) öğrencilerin annesi ve babası ça-
lışanlara göre daha fazla boyun eğici yaklaşım sergi-
ledikleri, sigara kullanmayan öğrencilerin (Tablo 3; 
p=0,043) sigara kullananlara göre daha fazla iyimser 
yaklaşım sergiledikleri ve bu farkın istatistiksel ola-
rak anlamlı olduğu bulundu. Sosyal yaşantısında stres 
yaratan durumları bulunmayan öğrencilerin stres ya-
ratan durum bulunanlara göre daha fazla kendine gü-
venli yaklaşım (Tablo 3; p=0,003) ve sosyal destek 
arama yaklaşımı (Tablo 3; p=0,026) sergiledikleri gö-
rüldü. Sosyal yaşantısında stres yaratan durum var-
lığı bulunan öğrencilerin, bulunmayanlara göre daha 
fazla çaresiz yaklaşım (Tablo 3; p=0,033) sergiledik-
leri görüldü. Kendi ile ilgili sosyal yaşantısında stres 
yaratan durumları bulunmayan öğrencilerin bulunan-
lara göre daha fazla kendine güvenli yaklaşım (Tablo 
3; p=0,003) ve iyimser yaklaşım (Tablo 3; p=0,026) 
sergiledikleri görüldü. Kendi ile ilgili sosyal yaşantı-
sında stres yaratan durumları bulunan öğrencilerin 
istatistiksel olarak anlamlı derecede daha fazla çare-
siz yaklaşım sergiledikleri ve sosyal destek arama 
eğiliminde oldukları görüldü (Tablo 3; p=0,023). Aile 
ile ilgili durumları sosyal yaşantısında strese neden 
olan öğrencilerin daha fazla çaresiz yaklaşım kullan-
dıkları saptandı (Tablo 3; p=0,018). 

Kendine güvenli yaklaşım (Tablo 3; p<0,001), 
iyimser yaklaşım (Tablo 3; p=0,005), çaresiz yakla-
şım (Tablo 3; p=0,024) ve boyun eğici yaklaşım 
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Bazı tanıtıcı özellikler n % 
Yaş (yıl) medyan (IQR)                                           21 (21-22) 
    Akademik başarı puanı ortalaması 
    Birinci sınıf 2,92±0,44 
    İkinci sınıf 2,94±0,40 
Yabancı uyruklu öğrenci olma durumu 
    Evet 6 7,1 
    Hayır 79 92,9 
Medeni durum 
    Evli 1 1,2 
    Bekâr 84 98,8 
Mezun olunan okul 
    Anadolu lisesi 56 65,9 
    Özel lise 13 15,3 
    İmam hatip lisesi 16 18,8 
Sınıf  
    İkinci sınıf 66 77,6 
    Üçüncü sınıf 19 22,4 
Ailenin gelir durumu 
    Gelir giderden az 19 22,4 
    Gelir gidere eşit 50 58,8 
    Gelir giderden fazla 16 18,8 
Annenin eğitim düzeyi 
    Okuryazar değil 10 11,8 
    Okuryazar 6 7,1 
    İlköğretim 49 57,6 
    Lise ve üzeri 20 23,6 
Babanın eğitim düzeyi 
    Okuryazar 4 4,7 
    İlköğretim 55 64,7 
    Lise 12 14,1 
    Üniversite ve üzeri 14 16,5 
Annenin çalışma durumu 
    Çalışıyor 23 27,1 
    Çalışmıyor 62 72,9 
Babanın çalışma durumu 
    Çalışıyor 72 84,7 
    Çalışmıyor 13 15,3 
Sigara kullanma durumu 
    Evet 10 11,8 
    Hayır 75 88,2 
Alkol kullanma durumu 
    Evet 6 7,1 
    Hayır 79 92,9 
Stresli durumlarda normalden 
fazla gıda tüketme durumu 
    Evet 55 64,7 
    Hayır 30 35,3 
İkamet edilen yer 
    Ailemin yanında 65 76,5 
    Yurtta 14 16,5 
    Öğrenci evi 6 7,1 
Çalışma durumu 
    Çalışıyorum 16 18,8 
    Çalışmıyorum 69 81,2 
Eğitiminiz ile ilgili stres 
yaratan durum varlığı 
    Evet 72 84,7 
    Hayır 13 15,3 
Eğitimle ilgili stres yaratan durumlar* 
    Dersler 62 61,4 
    Fiziki ortam 18 17,8 
    Klinik uygulama 21 20,8 
Sosyal yaşantınız ile ilgili 
stres yaratan durum varlığı 
    Evet, var 56 65,9 
    Hayır 29 34,1 
Sosyal yaşantı ile ilgili stres yaratan durumlar* 
    Kendimle ilgili 46 53,5 
    Ailemle ilgili 21 24,4 
    Arkadaşlarımla ilgili 17 19,8 
    İşyeri ile ilgili 2 2,3 
Kronik hastalık durumu 
    Evet 10 11,8 
    Hayır 75 88,2 

TABLO 1:  Katılımcıların tanıtıcı özelliklerine ilişkin bulgular 
(n=85).

*n katlandı (birden fazla yanıt verilmiştir).IQR: Interquartile range.

Alt boyut Ortalama±SS Minimum Maksimum 
Kendine güvenli yaklaşım 14,64±3,54 6 21 
İyimser yaklaşım 9,27±2,88 0 15 
Çaresiz yaklaşım 11,38±4,37 2 22 
Boyun eğici yaklaşım 6,49±3,10 0 13 
Sosyal destek arama yaklaşımı 7,55±2,03 0 12

TABLO 2:  Öğrencilerin stresle başa çıkma tarzları ölçeği alt 
boyut puan ortalamaları.

SS: Standart sapma.
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(Tablo 3; p=0,037) alt boyut puan ortalamaları ile ai-
lenin gelir durumu arasında anlamlı bir fark saptandı. 
Yapılan ileri analizde kendine güvenli yaklaşım alt 
boyutu için farkın gelir giderden az-gelir giderden 
fazla olan grup (p=0,001) ile gelir gidere eşit-gelir 
giderden fazla olan (p<0,001) gruptan kaynaklan-
dığı; iyimser yaklaşım alt boyutu için farkın gelir gi-
derden az-gelir giderden fazla olan grup ile 
(p=0,003) gelir gidere eşit-gelir giderden fazla olan 
gruptan (p=0,003) kaynaklandığı; çaresiz yaklaşım 
alt boyutunda farkın gelir giderden az ile gelir gi-
derden fazla olan gruptan (p=0,011) kaynaklandığı; 
boyun eğici yaklaşım alt boyutu için farkın gelir gi-
derden az ile gelir giderden fazla olan gruptan 
(p=0,018) kaynaklandığı bulundu. İkamet edilen yer 
ile çaresiz yaklaşım alt boyut puan ortalaması ara-
sında anlamlı bir fark bulundu (Tablo 3; p=0,027) ve 
farkın ailesinin yanında-öğrenci evinde kalanlar 
(Tablo 3; p=0,013) ile yurtta-öğrenci evinde kalan-
lardan (Tablo 3; p=0,005) kaynaklandığı görüldü. 
Diğer değişkenler ile ölçek alt boyut puan ortalama-
ları arasında anlamlı bir fark saptanmadı (p>0,05). 

Tabloda yer almamakla birlikte bir ve ikinci 
sınıf öğrencilerinin, sınıf akademik başarı puan or-
talamaları ile stresle başa çıkma ölçeği alt boyut 
puan ortalamaları arasında anlamlı bir ilişki bulun-
madı (p>0,05). 

 TARTIŞMA 
Araştırmamızda, ebelik öğrencilerinin stresle başa 
çıkmak için kendine güvenli yaklaşım, iyimser yak-
laşım, sosyal destek arama yaklaşımını içeren aktif 
etkili yöntemler ile çaresiz yaklaşım ve boyun eğici 
yaklaşım şeklinde pasif etkisiz yöntemleri kullandığı 
ve stresle başa çıkma tarzlarının bazı değişkenler açı-
sından anlamlı farklılık gösterdiği belirlendi.   

Araştırmamızda, öğrencilerin literatüre benzer 
şekilde sıklıkla kendine güvenli yaklaşım ve iyimser 
yaklaşım tarzlarını sergiledikleri görüldü.14,19,23 Lite-
ratürde, öğrencilerin stresle başa çıkmada problem 
odaklı (aktif) ve duygu odaklı (pasif) çözüm yön-
temlerini kullandıkları belirtilmekte olup, problem 
odaklı çözüm yöntemlerinin duygu odaklı çözüm 
yöntemlerine göre stresle baş etmede daha etkili ol-
duğu ortaya koyulmuştur.24,25 Ayrıca ölçeğin kendine 
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güvenli, iyimser ve sosyal desteğe başvurma alt bo-
yutlarından alınan puanlar arttıkça öğrencilerin 
stresle baş etmede daha başarılı olduğu görülmekte-
dir. Çalışmamızda, öğrencilerin benzer şekilde stresle 
baş etmede etkili yöntemleri kullandıkları görülmek-
tedir. Özellikle öğrenci grupları arasındaki sosyal des-
tek; uygulamalı eğitim alan mesleklerde öğrencilerin 
stresörleri yönetmesine önemli katkılar sağlar. Öğ-
rencilerin öğrenci gruplarından aldıkları sosyal des-
teğin uygulama sırasında karşılaşılan zorluklarda 
fiziksel ve psikolojik destek sağladığı belirtilmekte-
dir. Grup kimliğinin sağladığı güç; öğrencilerin stre-
sörle baş etmesinde etkili stratejiler geliştirmesini 
desteklemektedir. 

Stresle karşı karşıya kalma durumunda en sık 
görülen davranışlardan biri de sigara içme durumu-
dur.10,26 Literatürde, sigara içen öğrencilerin stresle 
başa çıkmada kendine güvensiz yaklaşım, sosyal des-
tek arama ve boyun eğici yaklaşım sergiledikleri gö-
rülmektedir.27,28 Öğrencilerin sosyal çevre kazanmak 
amacıyla da sigara içme davranışı sergilemesi sebe-
biyle yapılan çalışmalarda, stresle baş etmek için öğ-
rencilerin sosyal destek arama yaklaşımı 
sergilemelerinin sebebi olduğu düşünülebilir. Çalış-
mamızda ise sigara kullanmayan öğrencilerin stresle 
başa çıkmak için iyimser yaklaşım sergilediği gö-
rüldü. Rudatsikira ve ark.nın çalışmasında aileden 
uzakta yaşamanın stres altında olan öğrencilerde si-
gara kullanımına neden olan bir faktör olduğu vur-
gulanmaktadır.29 Çalışmamızda, öğrencilerin 
çoğunluğunun aile yanında yaşamasının, sigara kul-
lanmayanlarda daha fazla destek faktörlerini kullan-
dıklarını ve iyimser yaklaşım sergilenmelerinin 
nedeni olabileceği düşünülmektedir.  

Sosyal destek alan öğrencilerin, sosyal yaşantı-
larında daha az sorun yaşadıkları, sosyal desteğin bir 
arayüz görevi gördüğü ve kişinin stresle karşılaşması 
durumunda, öğrencinin ya stresli durumun önlenmesi 
yönünde davranış sergilenmesi ya da stresli durumun 
az önemliymiş gibi görülmesini sağladığı bilinmek-
tedir.30 Çalışmamızda da literatüre benzer şekilde sos-
yal yaşantısında sorun yaşamayan öğrencilerin 
kendine güvenli yaklaşım ile sosyal destek arama 
yaklaşımlarını sergiledikleri görüldü.31,32 Bu durumun 
nedeni olarak öğrencilerin çoğunluğunun ailesinin 
yanında yaşaması gösterilebilir. Şehir dışından gelen 

öğrenciler yeni bir ortama ve üniversite hayatına 
uyum sağlamak zorunda kalırlar. Ailesinin yanından 
ve sosyal çevresinden uzaklaşma, öğrencinin kaygı-
anksiyete yaşamasına ve aile- yakın arkadaş desteğini 
yeterli düzeyde bulamamasına neden olur. Bu durum 
bireylerin pasif başa çıkma yöntemlerini kullanmala-
rının nedeni olarak gösterilebilir.33 

Çalışmamızda, gelir düzeyi yükseldikçe öğren-
cilerin stresle baş etme konusunda etkili ve aktif yön-
temler olan kendine güvenli yaklaşım, iyimser 
yaklaşım kullanımı artmakta, gelir düzeyinin düşük 
olması ise stresle baş etme konusunda çaresiz yakla-
şım ve boyun eğici yaklaşım şeklinde etkisiz ve pasif 
yöntemlerin kullanımının arttığı belirlenmiştir. Ay-
rıca, anne ve babası çalışmayan öğrencilerin boyun 
eğici yaklaşım sergiledikleri de görülmektedir. Yıl-
maz ve ark.nın öğrenci hemşirelerle yaptığı bir çalış-
mada, gelir düzeyi yüksek olan hemşirelik 
öğrencilerinin sosyal destek arama yaklaşımı puan 
ortalaması düşük bulunmuştur.34 Labrague’nin çalış-
masında ise ailesinin gelir düzeyi yüksek olan öğren-
cilerin daha az stres yaşadıkları belirtilmiştir.35 Gelir 
düzeyinin düşük olması öğrenciler için önemli bir 
stres kaynağıdır. Maddi sıkıntı içinde olan öğrencile-
rin ek işte çalışmak zorunda kalmasına, beslenme, 
ulaşım ücretlerinin yanı sıra okul ihtiyaçları gibi kay-
naklara ulaşmakta güçlük çekmesine neden olabilir. 
Mezun olup çalışma hayatına bir an evvel başlayarak 
maddi kazanç elde etme açısından daha çok azimli 
olması beklenen bu öğrencilerin, stresle etkili bir şe-
kilde baş edememesi okul başarısını da etkileyebilir. 
Ekonomik gücün yetersiz olmasının, stresle etkili baş 
etme yeteneğini azaltan bir faktör olduğu düşünüle-
bilir. Ayrıca, öğrencilerin anne-babasının çalışıyor ol-
ması da gelir durumu iyi olan öğrencilerin stresle baş 
etmede olumlu tutum sergilemelerinin bir diğer ne-
deni olabilir. Stresle başa çıkma stratejileri için belli 
standartlar olmamakla birlikte sosyoekonomik fak-
törlerle yakından ilişkisi vardır. Sosyal destek, duy-
gusal destek, kabullenme, aktif başa çıkma, madde 
bağımlılığı eğilimi gibi stresle başa çıkma yöntem-
leri kullanımı bireylerin sosyokültürel özellikleri ve 
ekonomik durumlarıyla bağlantılıdır.36  

Üniversite hayatında öğrenciler, farklı bir ortama 
adapte olmaya, aileden uzakta kalmaya, okul haya-
tında başarı elde etmeye çalışırken bazı stresörlerle 
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karşı karşıya kalırlar. Öğrencinin eğitim hayatı süre-
since kaldığı yer de stresle başa çıkmayı etkileyen 
faktörlerden biridir.20 Çalışmamızda,  öğrenci evinde 
ve yurtta kalan öğrencilerin ailesinin yanında kalan 
öğrencilere göre stresle baş etmede daha fazla çaresiz 
yaklaşım sergilediği bulundu. Aile yanında yaşamak, 
öğrencilerin birçok gereksiniminin aile tarafından 
karşılanması demektir. Bu bağlamda, aile yanında ya-
şayan öğrencilerin kaynaklara ulaşımı daha kolay, so-
rumlulukları daha az ve konfor seviyesi daha iyi 
olacaktır. Ayrıca aile ile yaşamamak aile bireylerine 
ve aile ortamına duyulan özlem, bildiği ve tanıdığı 
çevreden uzak olmak, yeni bir şehre uyum sorunu 
gibi birçok stresörü beraberinde taşımaktadır. Bu açı-
dan değerlendirildiğinde aile ortamında yaşamayan 
öğrencilerin stresle başa çıkmada çaresiz yaklaşım 
sergilemesi beklenen bir sonuçtur.  

Hemşirelik/ebelik öğrencileri için klinik uygu-
lama alanları strese neden olan ortamlardır. Hastala-
rın varlığı, yanlış işlem yapma korkusu, hastane 
personeli ile iletişim kurma güçlüğü gibi sebeplerden 
kaynaklı stres yaşarlar. Özellikle ebelik öğrencileri, 
doğum salonunda bulundukları süre içerisinde nor-
mal doğum süreci, epizyotomi gibi işlem kaynaklı 
korkuya kapılırlar.37 Literatürde klinik uygulamaya 
çıkılan alanlar öğrencilerde strese neden olsa da 
bizim çalışmamızda klinik uygulamanın eğitimle il-
gili strese neden olmadığı görüldü.8,17 Bu durumun 
nedenleri; çalışmanın yürütüldüğü okulda klinik uy-
gulamaya çıkan öğrencilerin yanında dersin ilgili ho-
caları ve mentorlerin bulunması, klinik uygulamaya 
başlamadan önce öğrencilere oryantasyon programı 
uygulanması gösterilebilir.  

 SONUÇ 
Sonuç olarak, ebelik öğrencilerinin stresle başa çıkma 
yöntemlerinden sıklıkla kendine güvenli yaklaşım, 
çaresiz yaklaşım ve iyimser yaklaşım tarzlarını kul-
landıkları; sosyal yaşantıda yaşanan stresin, sigara kul-
lanan, ebeveynleri çalışmayan, gelir düzeyi düşük olan 
ve yurtta yaşayan öğrencilerin stresle başa çıkmada et-
kisiz yöntemler kullandıkları görüldü. Literatürde ebe-
lik bölümü öğrencilerinin uygulama alanı, becerileri ve 
hata yapma risklerinin ağır sonuçları nedeniyle üst dü-
zeyde stres yaşadıkları belirtilmektedir.10,38 Öğrencilerin 
eğitim sürecinde stresörlerinin azaltılması, stresle başa 

çıkma konusunda bilgi ve becerisini destekleyici yak-
laşımlar sergilemesine destek olunmalıdır. Bu nedenle 
üniversitelerde sağlanan akademik danışmanlıklar ile 
öğrencilerin sosyal destek durumlarının değerlendiril-
mesi, desteğe ihtiyacı olanların danışmanlık ve rehber-
lik merkezlerine gönderilmesi hatta bu merkezlerin 
üniversitelerde kurulması önerilebilir. Üniversite haya-
tına yeni başlayan öğrencilere okula ve çevreye adap-
tasyon konusunda oryantasyon programları 
düzenlenmelidir. Özellikle küçük yerleşim yerlerinden 
üniversiteye gelen öğrencilere yönelik üniversite ve 
şehir hayatına psikososyal uyum konusunda seminerler 
verilmelidir. 4 yıllık müfredatlarına stresle başa çıkma 
yolları ile ilgili seçmeli dersler entegre edilmeli ve öğ-
rencilerin mevcut bilgi, beceri ve tutumları geliştiril-
melidir. Üniversitelerde psikolojik rehberlik ve 
danışmanlık merkezinin var olması, bu süreçlerin daha 
doğru ve öğrenci ile uyum içerisinde sürdürülmesine 
katkı sağlayacaktır. Stres altında bulunan öğrencilerin 
baş etme yollarından biri olarak kullandığı sigara içme 
davranışını ortadan kaldırmak için öğrenciler, hastane-
lerin sigara bıraktırma birimlerine yönlendirilmeli, stre-
sörle karşılaşması durumunda sigara içmenin stres 
durumunu ortadan kaldırmayacağını; sağlığına ve eko-
nomisi üzerine olumsuz etkilerini fark etmesi sağlan-
malıdır. Literatürde, üniversite öğrencilerinde stresle 
başa çıkma tarzları ve etkileyen faktörlerin farklı bö-
lümlerde okuyan öğrenciler ile yapıldığı (hemşirelik, 
mühendislik, eğitim fakültesi, vb. öğrenciler ile), ancak 
ebelik öğrencileri ile yapılan çalışmaların yeterli sayıda 
olmaması sebebiyle büyük örneklem gruplarıyla ve ül-
kemizin farklı bölgelerine yönelik yapılacak olan 
yeni çalışmalara ihtiyaç vardır. 

Finansal Kaynak 
Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili 
doğrudan bağlantısı bulunan herhangi bir ilaç firmasından, tıbbi 
alet, gereç ve malzeme sağlayan ve/veya üreten bir firma veya 
herhangi bir ticari firmadan, çalışmanın değerlendirme 
sürecinde, çalışma ile ilgili verilecek kararı olumsuz etkileyebile-
cek maddi ve/veya manevi herhangi bir destek alınmamıştır. 

Çıkar Çatışması 
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çıkar çatışması potansiyeli olabilecek bilimsel ve tıbbi komite 
üyeliği veya üyeleri ile ilişkisi, danışmanlık, bilirkişilik, herhangi 
bir firmada çalışma durumu, hissedarlık ve benzer durumları yok-
tur. 
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