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Ozet

Amag: Elazig Saglik Yiiksekokulu 6grencilerinde olasi yeme bozuklugu sikligini ve etkileyen faktorleri saptamaktir. Gereg ve Y ontem:
Kesitsel tipte olan arastirma, Firat Universitesi Elaz1g Saghk Yiiksekokulunda 6grenim goren 384 ogrenci iizerinde yapilmustir.
Aragtirmada veriler Yeme Tutum Testi (YTT), Coopersmith Benlik Saygis1 Olgegi (CBSO) ve Birinci Basamak i¢in Beck Depresyon
Tarama Olgegi (BDI-PC)’ni igeren anket formu ile toplanmistir ve Viicut Kiitle Indeksi (VKI) hesaplanmistir. Verilerin analizinde Ki-
kare testi, Pearson Korelasyon analizi ve Lineer Regresyon analizi uygulanmistir. Bulgular: Yas ortalamasi 21,4422 yil olan
dgrencilerin gogunlugu (%80,5) kadindir, %7,8’i diyet yapmaktadir ve %72,2’sinin VKI degeri (18,5-24,9 kg/m2 ) normal araliktadir.
Ogrencilerin %35,4’{iniin BDI-PC puam >4 ve %13’iiniin CBSO puan1 > 50°dir. YTT kesim puanima (>30) gore olas1 yeme bozuklugu
sikligt % 4,2 (n=16) ve YTT puan ortalamasi 14,8 (+7,4)’dir. Standardize edilmis regresyon katsayisina gore (B) YTT puant iizerine
etkili degiskenler CBSO puani, diyet yapma durumu ve cinsiyettir. Sonug: Kadin olma, benlik saygisinin diisiik olmasi ve diyet yapma
olas1 yeme bozuklugu riskini arttirmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Saglik yiiksekokulu 6grencileri, yeme bozukluklari, benlik saygisi, viicut kiitle indeksi
Abstract

Objective: The aims of this study were to determine the prevalence of potential eating disorders (EDs) and it’s affecting factors among
health school students. Method and Material: This cross-sectional study was carried out on 384 students at the school of health in Elazig.
Data collected with questionnaire including Eating Attitudes Test (EAT-40), Coopersmith Self-Esteem Scale (CSES) and Beck
Depression Inventory for Primary Care (BDI-PC) and Body Mass Index (BMI) was calculated. During the analysis of data, chi-square
test, Pearson Correlation Analysis and Linear regression analysis have been applied. Results: The mean age of the students was 21,4+2,2
years, the majority of them (80.5%) were women, 7,8 % were dieting and 72,2 % had normal BMI (18,5-24,9 kg/m2 ). 35,4 % of
students scored > 4 point from BDI-PC and 13% of them have scored > 50 point from CSES. According to EAT-40 cut score (> 30) the
prevalence of potential EDs was 4.2% (n = 16) and the mean EAT score was 14,8 + 7,4. According to the standardized regression
coefficient score (B), correlates of potential eating disorders were CSES score, dieting and gender. Conclusion: The risk of eating
disorders have increased by to be women, having low self-esteem and to make dieting.

Key Words: Health school students, eating disorders, self esteem, body mass index

Giris

Yeme bozukluklart (YB); beslenme yetersizligi, asirt
beslenme, depresyon, madde bagimliligi, anksiyete gibi
ciddi sorunlara neden olabilen, yeme aligkanliklarindaki
sapmalardir. Yeme bozukluklart psikiyatrik problemler
arasinda ¢ok yaygin olarak goriilmektedir ve ¢ogunlukla
genc kadmlan etkilemektedir. Bu durum mortalite ve
morbidite agisindan yiiksek riske sahiptir. Yeme
bozukluklar1 adolesanlarda ve geng eriskinlerde olduk¢a
yaygindir (1).

B. Ulag ve ark

Son yillarda giderek 6nem kazanan ve 6zellikle genglerde
yaygmligr ve sikligi giderek artan YB, Diinya Saglik
Orgiitii (DSO) tarafindan “6nemli tibbi durum” olarak
tanimlanmaktadir. Yeme tutumu ve beden algisinin
bozuldugu bu durumda, kisiler bedenini oldugundan
sisman ya da sekilsiz bulmakta, ¢ok kisith gida almakta,
yemekleri takiben kusma veya kendini kusturma, laksatif
kullanma ve asirt  egzersiz  gibi  davraniglar
sergileyebilmektedirler (2).



YB i¢in 6zgiin bir neden ve patogenez bilinmemekle
birlikte, risk etmenleri arasinda genel, sosyal ailesel,
gelisimsel, psikolojik, davranigsal ve biyolojik etmenler
ile yagam olaylarinin yer aldig1 kabul edilmektedir (3).
Kisilerin fiziksel goériiniimlerine gereginden fazla dnem
vermesi, Ozellikle adolesanlarda yeme bozukluklarinin
artisina yol agmaktadir. Amerika'da yapilan caligmalar,
YB’nin son 20 yilda &nemli derecede artis gosterdigi
tizerinde durmaktadir. Amerikan Psikiyatri Birligi (APA),
klinik yeme bozukluklarini; Anoreksiya Nevroza (AN),
Bulimiya Nevroza (BN), smiflandirilamayan (atipik)
yeme bozukluklar1 olmak {izere 3 grup altinda
toplamaktadir. AN siklig1 %0.5-1, BN siklig1 %2 iken,
atipik  yeme  bozukluklari  %10-34  sikhiginda
goriilmektedir (4). Herhangi bir tiir YB’nin ergen ve geng
eriskinlerde goriilme sikligi %4 olarak bildirilmektedir
©

Universite Ogrencileri gerek iginde bulunduklart yas
gerekse muhtemel psiko-sosyal ve ekonomik zorlanmalar
nedeniyle YB i¢in risk grubunu olugturmakta ve bu konu
ile ilgili egitim ve Onleyici tedbirlerin alinmasi,
korunmanin saglanmasi, sayet hastalik olusmussa
tedavinin saglanmast 6nem tagimaktadir (2). YB’nin
iniversite Ogrencilerindeki sikliginin  saptanmasi ve
etkileyen faktorlerin belirlenmesi koruyucu 6nlemlerin
almmasina katki saglayacaktir. Bu c¢alismanin amaci
Elazig Saglik Yiiksekokulu &grencilerinde olast yeme
bozuklugu sikligini ve etkileyen faktorleri saptamaktir.

Gere¢ ve Yontem

Kesitsel tipte olan arastirma, Firat Universitesi Elazig
Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik ve Ebelik Boliimii
ogrencileri ile Mart-Mayis 2012 tarihleri arasinda
yuritilmiistiir.  Calismanm  yapildigr  yiiksekokulun
hemsirelik boliimiinde 542 ve ebelik boliimiinde 339
ogrenci vardir. Son smif ebelik ve hemsirelik 6grencileri
staj programlar1 kapsaminda hastanelerde bulundugundan
aragtirma diginda birakilmistir. Arastirmanin evrenini bu
bolimlerin ilk 3 smifinda 6grenim goren 668 dgrenci
olusturmaktadir. Ornek biiyiikliigii evren birey sayisi
bilinen gruplarda  6rnek  biyiikliigli  hesaplama
formiiliinden n=Nt*(pq)/d*(N-1)+t*(pq) yararlanilarak
(t=1.96, d=0.03, p=0.15) hesaplanmistir. Saptanan
orneklem biyiikligi %10 arttirilarak (301+31=332)
ulagilmas1 hedeflenen Ogrenci sayist  belirlenmistir.
Evreni olusturan 668 ogrenciden (221’1 birinci simif,
218’1 ikinci sinif, 229’u iiglincii sinif) tabakali 6rnekleme
yontemi kullanilarak rastgele segilen 390 &grenciye
gozlem altinda anket uygulanmistir. Aragtirmacilar
tarafindan eksiklikleri saptanan 6 anket degerlendirme
disinda brrakilmustir. Birinci siiflardan 104 (%47,0),
ikinci smiflardan 145 (%66,5) ve tiglincii siniflardan 135
(%58,9) olmak iizere toplam 384 &grencinin anketleri
degerlendirme kapsamina alinmistir.

Arastirmaya baglamadan once Firat Universitesi Tip
Fakiiltesi Insanlar Uzerinde Yapilacak Arastirmalar Etik
Kurulundan yazili izin, Elazi§ Saglik Yiiksekokulu
Miidiirliigiinden ve katilimcilardan sézel izin alinmugtir.
Aragtirmada veriler, 6grencilerin bazi sosyo-demografik
ozellikleri ile beslenmeye iliskin bazi davranislarini
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degerlendiren sorularin yani sira Yeme Tutum Testi
(YTT), Coopersmith Benlik Saygisi Olgegi (CBSO) ve
Birinci Basamak igin Beck Depresyon Tarama Olgegi
(BDI-PC)’ni igeren anket formu ile gozlem altinda
toplanmustir.

Arastirmanin bagimli degiskeni ‘yeme bozuklugu (YB)’
dur ve Yeme Tutum Testi (YTT) ile degerlendirilmistir.
YB taramalarinda yaygin olarak kullanilan YTT, AN’l1
hastalarin yemek yemekle ilgili davranig ve tutumlari
oldugu kadar normal bireylerde var olan yeme
davranislarindaki olas1 bozukluklar1 da 6lgmektir. Garner
ve Garfinkel (1979) tarafindan gelistirilen (6) YTT nin
YB i¢in iyi bir tarama aract oldugu diisiiniilmektedir.
Tiirkiye’de gecerlik ve giivenirlik ¢alismasi Savasir ve
Erol (1989) tarafindan yapilan (7) YTT 40 maddeden
olusan, alt1 noktali coktan se¢meli likert tipi bir dlgektir.
Maddelerden 1,18,19,23,27,39 i¢in bazen 1 puan,
nadiren 2 puan ve higbir zaman 3 puan olarak
degerlendirilir ve diger segenekler O puan olarak
degerlendirilir. Olcegin diger maddeleri icin ise daima 3
puan, ¢ok sik 1 puan olarak degerlendirilir ve diger
secenekler 0 puan olarak hesaplanir. Sonugta dlgegin her
bir maddesinden alinan puanlar toplanarak &lgegin
toplam puani elde edilir (8). Tiirk¢e versiyonunda
YTT’nin kesim puani 30 olarak saptanmistir. Toplam
puanin diizeyi psikopatolojinin diizeyi ile dogrudan
iliskili olan YTT klinik diizeyde ‘hasta’ kabul
edilebilecek bireyleri saptayabilecegi gibi, kisinin bu
bozukluga ne kadar yatkin oldugunun da bir gostergesi
olabilmektedir. Buradan yola ¢ikarak g¢alismada kesim
noktasi kullanilmamig YTT puanlart siirekli degisken
olarak analizlerde kullanilmigtir. Arastirmanin bagimsiz
degiskenleri arasinda yas, cinsiyet gibi bazi sosyo
demografik degisikliklerin yani sira depresyon, benlik
saygist VKI yer almaktadur.

Depresyon Birinci Basamak i¢in Beck Depresyon Tarama

Olgegi (BDI-PC) ile degerlendirilmistir. Tiirk¢e Gegerlik
ve Giivenilirligi Aktiitk Z. ve arkadaslar1 (9) tarafindan
yapilmig olan BDI-PC, iizinti, kotiimserlik, gecmisteki
basarisizliklar, kendini begenmeme, kendini suglama, ilgi
kaybt ve intihar diisiincesi veya istegi belirtilerini
kullanarak yedi baglik altinda depresyon taramasi
yapabilmektedir. Bireylere “bugiin dahil, son 2 hafta
igerisindeki” duygu durumlart sorulmaktadir. Her baglik
0’dan 3’e kadar dort basamakli bir derecelendirme
icermekte ve BDI-PC puami1 her basliktaki en yiiksek
puanin toplanmasiyla elde edilmektedir ve kesim puani 4
olarak saptanmustir.

Benlik saygist Coopersmith Benlik Saygis1 Olgegi
(CBSO) ile degerlendirilmistir. CBSO, Stanley
Coopersmith tarafindan 1986 yilinda hazirlanan (10),
cesiti  yas  gruplarina,  Ozellikle  yetiskinlere
uygulanabilecek sekilde gelistirilmis bir Olgektir.
Olgegin iilkemizde giivenilirlik ve gecerlik caligmasi
Tufan ve Turan tarafindan (1987) yapilmstir (11). Olgek
“benim gibi” veya “benim gibi degil” seklinde
isaretlenebilen 25 ciimleden olusmaktadir. Olgegin
puanlamasi su sekilde yapilmaktadir; her dogru ifade
“4”  yanls ifade “0” puan olmak {izere O&lgekten
alinabilecek en yiiksek puan 100, en diisiik puan ise
0’dir. Olgekten alinan puan yiikseldikge bireylerin
ozsaygilar1 da yiikselmektedir. Olgekte 50 puan altinda
benlik saygis1 diizeyi diisiik kabul edilmekte, 50 puan ve
tizerinde benlik saygisi diizeyi artmaktadir (12).

2



Katilimcilarin boy ve agirlik dlgiimleri yapilarak Viicut
Kiitle indeksi (VKI) hesaplanmis ve DSO siniflamasina
gore obezite degerlendirmesi yapilmistir. Agirhik dlgtimii
Ogrencilerin  ayakkabilar1 ve izerlerinde agurlik
olusturabilecek  esyalart  ¢ikarttirilarak ~ sabit  bir
pozisyonda baskiil araciligiyla yapilmistir. Boy uzunlugu
mezru kullanilarak 6grencilerin ayakkabilari ¢ikartilarak
ve birlesik olarak, bas arkasi, sirt, kalca ve ayak
topuklarmin arkasmnin degmesi ve hazir ol durumda
durmalar1 saglanarak basin iizerinden tabana kadar olan
uzunluk odl¢iilerek alinmustir.

Caligmada BDI-PC ve CBSO puanlar farkli analizlerde
stirekli ya da kesim noktalarma goére kesikli degisken
olarak yer almiglardir.

Verilerin Degerlendirilmesi:

Veri analizleri SPSS 15.0 istatistik paket programi
kullanilarak yapilmistir. Aragtirmaya katilanlarin sosyo-
demografik &zellikleri, boy ve agirlik &lgiimleri, VKI
dagilimi, BDI-PC, CBSO ve YTT puanlar ortalamalari,
sayt ve yiizdelik degerler ile verilmistir. Bagimsiz
degiskenlerle YTT puanlart arasindaki iligkilerin
incelenmesinde ki-kare testi, degiskenlerin birbirleriyle
ilisgki  derecesinin  belirlenmesinde Coklu Lineer
Regresyon analizi kullanilmigtir.

Bulgular

Hemsirelik ve Ebelik Boliimii 6grencilerinin  yeme
tutumlarinin ve etkileyen faktorlerin incelendigi ¢alisma
Frrat Universitesi Elaz1ig  Saghk  Yiiksekokulunda
yiriitilmiistiir.

Calismada yer alan Ogrencilerin  %45,8°’1 ebelik
ogrencisidir ve cogunlugu (%80,5) kadindir. Yas
gruplarina gore dagilimma baktigimizda Ogrencilerin
%49,5°’1 20-21 yas grubundadir. Yas ortalamalari
21,4422 wyildir (ortanca=21,0 yil; en disiik-en
yiksek=18-37).  Cogunlugu  (ailesi,  akrabalari,
arkadaglart ile veya yalmiz) evde kalan (%67,5)
ogrencilerin  %88,5’1 ¢ekirdek aile yapisina sahiptir.
Arastirma kapsammna alman 6grencilerin  ekonomik
durumlarini  nasil  degerlendirdiklerine baktigimizda
Ogrencilerin %62,2°si ‘orta’, %29,7’si ‘iyi’ ve %8,1°1
kot ifadesini kullanmistir. Harcama miktarlarini nasil
degerlendirdiklerine baktigimizda dgrencilerin %1,6°s1
‘cok yetersiz’ ve % 9,9’u ‘yetersiz’ ifadelerini
kullanmstir. Ogrencilerin %37,2’si harcama miktarlarmi
yeterli v €%51,3’li harcama miktarlarii kisman yeterli
olarak degerlendirmistir (Tablo 1).

Arastirmaya katilanlarin %55,5’1 ana 6gilinlerden en az
birini atlamaktadir. Ana 6giin atlayanlarin %49,8°1 vakit
bulamadigini, %39,4’i cam1 istemedigi i¢in Oglin
atladigmi ifade etmistir. Aragtrmaya katilan 384
ogrencinin 126’s1 (%32,8) hi¢ ara &giin tiketmedigini
belirtmistir. Yeme hizina yonelik sordugumuz soruya
bireylerin %51,3’ii normal, %26,6’s1 hizli, %22,1°1 de
yavag yanitini vermistir. Ayrica bireylerin %7,8’1 diyet
yaptigim1  belirtmistir. VKI degerlendirmesine gore
bireylerin = %14,6’sinin  fazla kilolu ve sisman,
%13,2’sinin zay1f oldugu saptanmustir.

Tablo 1. Aragtirmaya katilan bireylerin bazi sosyo-demografik 6zelliklerine gore dagilimi (Elaz1g Saglik Yiiksekokulu, 2012)

Sosyo-demografik 6zellikler n %
Bo6lim Ebelik 176 45,8
Hemgirelik 208 54,2
Cinsiyet Kadin 309 80,5
Erkek 75 19,5
Yas 19 yas ve alti 48 12,5
20-21 yas 190 49,5
22-23 yas 101 26,3
24 yas ve Ustl 45 11,7
Yas ortalama (£SS)= 21,4 (+ 2,2) yil, ortanca=21,0 yil; en diisiik-en yiiksek=18-37 yil
Yasadigi Yer Ailesi veya akrabalari ile evde 112 29,2
Yalniz veya arkadaslari ile evde 147 38,3
Devlet yurdunda 67 17,4
Ozel Yurtta 58 15,1
Aile Yapisi Cekirdek Aile 340 88,5
Genis Aile 34 8,9
Tek Ebeveynli Aile 10 2,6
Ekonomik Durum lyi 114 29,7
Orta 239 62,2
Kotu 31 8,1
Harcama Miktan Yeterli 143 37,2
Kismen Yeterli 197 51,3
Yetersiz 38 9,9
Cok Yetersiz 6 1,6
Toplam 384 100
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Arastirmaya katilanlarin ortalama VKI degerleri 21,9 +
3.4 ve boy ortalamas1 164,4 + 7,8 cm, agirlik ortalamasi
59,3 + 11,4 kg’dir (Tablo 2). VKI ile toplam &giin sayisi,
6giin atlama nedenleri, yemek yeme hiz1 ve diyet yapma
durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski oldugu
(p<0,05), 6glin atlama durumu, ana 6gilin sayis1 ve ara
ogiin sayisi ile VKI arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir iliski olmadig1 (p>0,05) saptanmustir.

erkekler ve kadinlarin YTT ortalamalari arasinda anlamlt
diizeyde fark oldugunu géstermektedir (P=0.035). YTT
puanlart ile iliskilerini yaptifimiz analizler sonucunda
istatistiksel olarak anlamli (p<0,05) buldugumuz
degiskenler; cinsiyet, sigara igme durumu, diyet yapma
durumu, VK1, depresyon ve diisiik benlik saygisidir.

Tablo 2. Arastirmaya katilan bireylerin ana 6giin atlama durumlar1 ve nedenleri, ara 6giin sayilari, yemek yeme hizi, diyet yapma durumu,

VKI, boy ve agirlik dagilimi (Elazig Saglik Yiiksekokulu, 2012)

n %
Ana 6giin atlama durumlann  ve Uc ana 65iin tiiketenler 171 45,5
nedenleri En az bir 6giin atlayanlar 213 55,5
Vakit bulamadigi icin 106 49,8
Cani istemedigi icin 84 39,4
Zayiflamak icin 12 5,6
Diger* 11 52
Ara Ogiin Savisi Yok 126 32,8
Bir ara 6giin 141 36,7
iki ara 6giin 97 25,3
Uc ara 6giin 20 52
Yemek Yeme Hizi Normal 197 51,3
Hizh 102 26,6
Yavas 85 22,1
Divet Yapma Durumu Evet 30 7.8
Hayir 354 92,2
VKI (DSO) < 18,5 (Zayif) 49 13,2
18,5-24,9 (Normal) 268 72,2
25-29,9 (Fazla Kilolu) 44 11,9
> 30 (Sisman) 10 2,7
VKI ortalama (£SS)= 21,9 (% 3.4), ortanca=21.4 ; en diisiik-en yiiksek=14,7-37,0
Boy ortalama (£SS)=164.4 (+ 7,8), ortanca=163,5 cm; en diisiik-en yiikksek=150-188 cm
Agirlik ortalama (£SS)= 59,3 (+ 11,4), ortanca=57 kg; en diisiik-en yiiksek=39-113 kg
Toplam 384 100

* maddi sikinti, ekonomik durum, parasizlik, evde yemek olmamasi, yurtta yemek olmamasi.

VKI >25,0 olanlarda zayiflamak igin 6giin atlama siklig:
daha yiiksek bulunmustur (p<0,05). Zayiflamak igin
0glin atlayan 14 kisiden 7’si (%50) kilolu ve sigman
grubunda yer alirken, cami istemedigi igin Ogiin
atlayanlar iginde kilolu ve sisman olanlar %8,7, vakit
yok diye ogiin atlayanlarda %18,8 ve diger yanitini
verenlerde %17,6 bulunmustur (Tablo 3) (P=0,04).
Arastirmaya katilan bireylerin BDI-PC, CBSO ve YTT
puanlarinin frekans dagilimlar1 Tablo 3’te gosterilmistir.
Cahigmada yer alanlarm BDI-PC, CBSO ve YTT
puanlarinin aritmetik ortalamalar1 (+standart sapma)
strastyla; 3,4 (£2,9), 67,8 (£15,6) ve 14,8 (+7,4) olarak
hesaplanmustir (Tablo 3).

Arastirmaya katilan 6grencilerin BDI-PC kesim puanina
(>4) gore %35,4’tniin (n=136) depresyon riski oldugu
CBSO kesim puanina (>50) gore ise %13,0’inda (n=50)
diisiik benlik saygist oldugu tespit edilmistir. YTT kesim
puanina (>30) gore yaptigimiz degerlendirmede olasi
yeme bozuklugu siklig1 % 4,2 (n=16) bulunmustur.
Ogrencilerin cinsiyet bakimindan YTT puan ortalamalar
incelendiginde; erkeklerin  ortalamalar1  13,146,9,
kadinlarin ise 15,1+7,4 bulunmustur. Analiz sonuglari
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YTT puanlarn iizerinde etkili oldugu yapilan ikili
analizler sonucunda saptanan degiskenlerle ¢oklu
regresyon analizi yapilmistir.

Coklu regresyon analizlerine gore yeme tutumlarini
etkileyen degiskenler CBSO puani, diyet yapma durumu
ve cinsiyettir. Etkileyen degiskenlerle bagimli degisken
arasindaki ikili ve kismi korelasyonlar incelendiginde
CBSO puami ile YTT puani arasinda negatif ve diisiik
diizeyde bir iligkinin oldugu (r=0,28), diger degiskenler
kontrol edildiginde iki degisken arasindaki korelasyonun
r=0,28 olarak hesaplandigi goriilmektedir. Diyet yapma
ve kadin olma ile YTT puani arasinda pozitif ve diisiik
diizeyde iliskiler vardir. Bu degiskenler birlikte, YTT
puanlart ile disiik diizeyde ve anlamli bir iliski
vermektedir (R=0,35; R®=0,12; p<0,01) ve YTT
puanindaki toplam varyansin %12’sini agiklamaktadir
(Tablo 4).

Tartiysma

Elazig Saglik Yiiksekokulu ebelik ve hemsirelik bolimii
ogrencilerinde  yiriittiigimiiz  bu  c¢alismada  yas
ortalamas1 21,4422 yil olan Ogrencilerin %54,2si
hemsirelik 6grencisidir ve cogunlugu (%80,5) kadindir.
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Tablo 3. Arastirmaya katilanlarin kullanilan 6l¢eklerden aldiklar: puanlarin frekans dagilimi (Elazig Saglik Yiiksekokulu, 2012)

N En diisiik En yiiksek Ortanca Ortalama SS
BDI-PC Puam 384 0 17 3 34 29
CBSO Puam 384 12 96 68 67,8 15,6
YTT Puam 384 2 53 13 14,8 74

Arastirmaya kapsamina giren dgrencilerin genel sosyo-
ekonomik  durumunu  degerlendirmeye  yonelik
sordugumuz sorulardan aldigimiz yanitlara baktigimizda
ogrencilerin ¢ogunlugu (%62,2) ekonomik durumunu
orta olarak degerlendirmistir. Harcama miktarlarinin ¢ok
yetersiz ve yetersiz oldugunu belirten 6grenciler (%11,5)
azmliktadir.  Universite  6grencilerinde  yiiriitiilmiis
benzer bir ¢calismada 6grencilerin %57,4’1 ailesinin gelir
diizeyinin orta oldugunu belirtmistir (13). Sonuclar
benzerdir. Ogrencilerin  sigara igme durumlarina
baktigimizda hi¢ sigara i¢medim diyen Ogrencilerin
%67,2 ve denedim daha sonra igmedim diyenlerin %23,2
oldugu saptanmugtir. Sigara igme sikligi (%9,6) benzer
caligmalarla  kargilagtirildiginda  oldukca  disiik
bulunmustur. Sigara igmeyi deneyenler ile sigara igip
birakanlar1 halen sigara igmeye devam edenlerle birlikte
diisiindiiglimiizde  sigara igme sikhign  %32,8°¢
yiikselmektedir. Unalan ve arkadaslarmin  yaptigi
calismada Ogrencilerin  %30,9’unun  sigara  igtigi
saptanmistir (2).

Ogrencilerin %55,5’1 6giin atlamaktadir ve bunlarin
yartya yakint (%49,8) vakit bulamadigi igin 6giin
atladigim ifade etmistir. Universite Ogrencilerinin
beslenme aligkanliklarinin incelendigi bir caligmada
ogrencilerin %90,3’{inlin 6glin atladig1 ve en sik 6giin
atlama nedeninin vakit bulamama oldugu belirlenmistir
(14). Bir baska ¢alismada da 6grencilerin %69,5’i giin
icerisinde Ogiin atladiklarim1 ifade etmiglerdir (15).
Sonuglar &giin  atlama sikliginin  oldukga yiiksek
oldugunu gostermektedir. Genglik doéneminde (15-24
yas) olusan davranis bigimleri bireyin biitiin yagamini
etkiler. Biiyiime ve gelismenin tamamlanmasi, yagamin
idame ettirilebilmesi, hastaliklarin 6nlenmesi ve sagligin
iyilestirilmesi igin yeterli ve dengeli beslenme dnemlidir.
Yeterli ve dengeli beslenmenin ancak diizenli 6giin
aliskanlig1 ile saglanabilecegi goz ardi edilmemelidir.
Sagligi olumsuz etkileyen yanlis uygulamalara yonelik
onleyici tedbirler alinmalidir. Saglikli  beslenme
davraniglarmin  erken yasta kazandirilmasi oldukga
onemlidir.

Diyet yapma, gittikge artan yayginligi nedeniyle saglik
alaninda dikkati ¢eken konulardan biri olmustur. Geng
kizlar arasinda yaygimlig1 oldukga yiiksektir ve %14 ile
%77 arasinda degisen oranlar bildirilmektedir (16).
Universite &grencilerinde yapilan bagka bir galismada
ogrencilerin  %2’sinin diizenli olarak rejim yaptig
saptanmistir (13). Ankara’daki {iiniversite genglerinin
beslenme ve saglik sorunlarmi saptamaya yonelik
yiriitillen bir proje ¢alismasinda Sgrencilerin formunu
korumak, kilo almak veya kilo vermek gibi nedenlerle
%40’ diyet yaptig1 saptanmistir (17). Arastirmamiza
katilan  Ogrencilerin  %7,8’1i anket uyguladigimiz
dénemde diyet yaptigini belirtmistir.

B. Ulas ve ark

DSO’ niin  yaptigi obezite smiflamasma  gére
caligmamizda Ogrencilerin %72,2’sinin kilosu normal
(VKI 18,5-24,9) sinirlardadir. Universite dgrencilerinde
yiuriitillen benzer bir calismada katilimcilarmm %79,5’
inin VKIi degerlerinin normal smirlarda oldugu
saptanmigtir  (18). Garibagaoglu ve arkadaslarimn
yiiriittiigii calismada; VKI’ye gore, dgrencilerin %80,5'i
normal Kilolu idi (19). Sonuglar birbirine olduk¢a
yakindir.

VKI degerlendirmesine gore bireylerin %14,6’sinin fazla
kilolu ve sisman (VKI> 25,0) oldugu saptanmstir. VKI
>25,0 olanlarda zayiflamak i¢in 6gilin atlama siklig1 daha
yiiksek bulunmustur (p<0,05). VKI degerleri ile toplam
0glin sayisinin (ara 6glin ve ara 6glin toplami) arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmustir
(p=0,025). Hizli yemek yiyenlerde ve diyet yapanlarda
VKI degerlerinin arttig1 goriilmiistiir (p<0,05).

Diyet yapan ve yapmayan ergenlerin kendilik algsi,
beden imaji ve VKI acisindan karsilagtirilmasinin
yapildig1 bir caligmada kiz ergenlerin %43’ daha zayif
olmay1 istedigini belirtirken, erkek ergenlerde bu oran
%18,3’tiir. Bu konuda yapilan bir¢ok ¢alismada, kizlarin
erkeklere oranla, bedenlerinden daha az hosnut oldugu
ve daha zayif beden ideali tasidiklar1 bildirilmektedir.
Ayni arastrma da kizlarn  %29,8’i, erkeklerin ise
%38,3’1i sik diyet yapan grupta yer almaktadir (16).
Aragtirmamiza  katilan  Ggrencilerin  %35,4’liniin
depresyon belirtileri tagidig1 tespit edilmistir. Universite
Ogrencilerinde depresyon sikligini saptamak amaciyla
yapilmig  bir c¢alismada Ogrencilerin = %38,3’linde
depresyon belirtileri  gorilmiigtir  (20).  Sonuglar
depresyon belirtilerinin {iniversite Ogrencileri arasinda
oldukea yaygin oldugunu gostermektedir.

Aragtirmamuza  katilan  Sgrencilerin - CBSO  puan
ortalamas1 67,8+15,6 olarak belirlenmistir. Benzer
gruplarda yapilan farkli calismalarda 6grencilerin CBSO
puan ortalamalar1 65,65 ile 71,94 arasinda bulunmustur
(21). Sonuglar benzerdir. Bu aragtirmaya katilan
ogrencilerin ~ %13’tintin  benlik  saygist  diisiik
bulunmustur.

YB siklig1 %4,2 olarak saptanmistir. Benzer gruplarda
yapilan caligmalarda olast YB sikligr %4,0 ile % 14,0
arasinda degismektedir (2, 5, 18, 22, 23). Calismada
YTT puan ortalamasi 14,8 bulunmustur. Yapilan diger
caligmalarda ise YTT puan ortalamast 15,1 ile 20,9
arasinda degismektedir (2, 18, 22). Calisma sonuglari
diger caligmalara gore biraz diisiikte olsa iniversite
Ogrencileri arasinda olast YB siklig1 yiiksektir. YB olan
bireylerin ~ %95’ini  12-25 yas aras1t  bireyler
olusturmaktadir (24).

Adolesanlarda ve geng eriskinlerde olduk¢a yaygin olan
YB’nin etiyolojisi tam olarak aydinlatilamamustir.
Literatiir taramalarinda etiyolojiye yonelik pek ¢ok ve
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farkli goriislerle karsilagilmistir (25). YB risk etmenleri
arasinda; cinsiyet gibi sosyal etmenlerin diyet yapma,
bedenle ilgili asir1 ugraslar, beden memnuniyetsizligi,
diisiik benlik saygisi gibi psikolojik ve davranissal
etmenlerin rol oynadig1 bilinse de, psikopatolojiyi tam
olarak hangilerinin ve nasil baslattig1 netlik kazanmis
degildir (3).

diyet yapanlarda VKI degerlerinin de arttig1 goriilmiistiir
(P<0,05).

Obezlerde yiiriitiilen
sonucunda obezlerin
%58,6’sinin  benlik
%54,4’tintin  beden imaji puanlarinin diisik oldugu
belirlenmistir (28).

kargilagtirmali  bir  ¢alisma
%42,5’inin  depresif oldugu,
saygisinin  diisiik oldugu ve

Tablo 4. Arastirmaya katilanlarin yeme tutumlarinin bazi 6zellikleri ile etkilenmesine iligkin ¢oklu regresyon analizi sonuglart (Elazig

Ozellikler B SH B t p ikili r Kismi r
Sabit 29,69 3,43 8,66 <0,01
CBSO Puam -0,13 0,02 -0,28 -5,79 <0,01 -0,28 -0,28
Diyet yapma durumu 4,92 1,33 0,18 3,71 <0,01 0,19 0,18
Cinsiyet (C) 1,93 0,90 0,10 2,15 0,03 0,11 0,11
R=0,35 R?=0,12
F=17,8 p<0,01

Regresyon analizi sonuglarina gore yeme tutumlarinin etkilenmesine iligkin regresyon esitligi:

YTT puani =-29,96-(0,13xCBSO puani) +(4,92xdiyet yapma durumu)+(1,93xC)

YTT puanlan ile iliskilerini istatistiksel olarak anlamli
(p<0,05) buldugumuz degiskenler; cinsiyet, sigara igme
durumu, diyet yapma durumu, VKI, depresyon ve diisiik
benlik saygisidir.

Bu c¢alismada, kiz
ortalamalar1 erkek Ogrencilerden yiiksek bulunmustur
(P<0,05). Biitiin ¢alismalar YB’nin erkeklerde daha az
siklikla oldugunu gostermektedir. Klinik o6rneklerde
erkek kadin orani, 1/10, 1/20 arasindadir (26). YB
gelisen bireylerin %90,0’indan fazlasi kadindir (4). YB
cogunlukla gen¢ kadimnlarni etkilemektedir (1, 23, 24).
Bulgularimiz benzer ¢aligma bulgular ile drtiigmektedir.
Calismamizda YTT puanlari ile sigara igme durumu
arasindaki iligki istatistiksel olarak anlamli bulunmustur
(p<0,05). Unalan ve arkadaslarmin yaptig1 calismada
sigara ile yeme tutumlar bir iligki
saptanmamistir (2). Ilhan ve arkadaslarinin yaptigi
caligmada ise sigara kullanimi ile olasi yeme bozuklugu
siklig iligkili bulunmustur (23).

Bu c¢alismada diyet yapma durumu ile YTT puanlart
iligkili bulunmustur. Yapilan bir bagka caligmada diyet
yapma davranisinin YB gelismesine yol agan ortak

ogrencilerin  YTT puanlar

arasinda

uyarict oldugu vurgulanmaktadir. 1995’ten 2008’e kadar
gegen 13 yillik siirede YB erkeklerde ve ozellikle de
kadinlarda anlamli diizeyde artis géstermesi sagliksiz
kilo kontrolii yontemlerinin kullaniminin artmasiyla
iligkili bulunmustur (27). Diyet yapma davranist ile
ortaya cikan agligmn etkileri, kilo kaybi ve beslenme
sorunlarmin kiside bazi psikolojik degisikliklere neden
olabilecegi diisiinlilmektedir.

Literatiirde VKI ile yeme tutumu arasinda anlamli bir
iliski oldugunu gosteren ¢aligmalara rastlanmaktadir (2,
8, 18, 23). Bu caligmada VKI ile yeme tutumunu etkiyen
diger degiskenler arasinda da iliski oldugu, o6zellikle

B. Ulas ve ark

Ergenlerde YB yaygmligmi belirlemek ve YB
olgularinda psikiyatrik es tanilar1 degerlendirmek
amactyla yiiriitilen bir ¢alismada da Beck anksiyete-
depresyon sonuglari YB olgularinda kontrollerden daha
yiksek bulunmustur (29). YB olanlarin neredeyse
%S50’sinde depresyon belirtileri gériilmektedir (24). Bu
caligmada yapilan ikili analizlerde YB riski tastyanlarda
depresyon puanlarmin arttigi goriilmiistiir. Universite
Ogrencilerinde yeme tutumu ve depresyon iliskisinin
incelendigi bir ¢alismada YB ve depresyon puanlari
arasinda istatistiksel olarak pozitif anlamli bir iliski
tespit edilmistir (22).

Coklu regresyon analizlerine gore yeme tutumlarini
etkileyen degiskenler CBSO puani, diyet yapma durumu
ve cinsiyettir. Bu degiskenler birlikte, YTT puanlar ile
diistik diizeyde ve anlamli bir iliski vermektedir (R=0,35;
R?=0,12; p<0,01) ve YTT puanindaki toplam varyansin
%12’sini agiklamaktadir. Standardize edilmis regresyon
katsayisina gore () etkileyen degiskenlerin YTT puani
lizerine goreli 6nem sirast CBSO puam, diyet yapma
durumu ve cinsiyettir.

Gilintimiizde hem erkekler hem de kadinlar kilo vermek,
formda olmak, topluma kendilerini kabul ettirmek
amaciyla dig goriiniislerine ¢ok dnem vermektedirler. Bu
ise bazi kisilerde YB gelismesine ve bu bozukluklara
bagl olarak ciddi saglik sorunlarina neden olmaktadir
(30). Bireyin kendini degerli hissetmesi, yeteneklerini,
bilgi ve becerilerini ortaya koyabilmesi ve basarili
olmasi, toplum ic¢inde kabul gormesi ve bedensel
ozelliklerini benimsemesi gibi etmenler benlik saygisinin
olusmasinda ve gelismesinde Onemli bir yere sahiptir
(12). Disiik benlik saygisinin aynt zamanda kisinin
kendi bedeninden memnun olmamasi ve buna yonelik
yeme tutumlarindaki degisikliklerin yeme bozuklugu
gelisme riskini artirdig1 distiniilmektedir.

6



Sonug ve Oneriler

YB i¢in risk grubunu olusturan {iniversite dgrencileri ile
yaptigimiz ¢aligma sonucunda kadin, benlik saygisi
diisiik olan ve diyet yapan dgrencilerde olas1 YB riskinin
arttigl gorilmistir. YB oranmin &zellikle kadinlarda
artmasinda kadinlarin erkeklere gore daha fazla diyet
yapma davranisi gostermesinin etkili olabilecegi de goz
onlinde  bulundurularak, sagliksiz  kilo  kontrol
yontemlerine yonelik bilinci artici egitimlerin iiniversite
ogrencilerinde yayginlastirilmasi yararli olacaktir.
Gengler, kendi sagliklarin1 koruma bilincine erismeli ve
kendi yasamlarmi etkileyecek her tiirli c¢aligmanin
planlanmasi, uygulanmasi ve degerlendirmesi
asamalarina aktif olarak katilmalidirlar.  Genglere
sunulacak saglik hizmetleri, onlar tarafindan ulasilabilir,
karsilanabilir ve kabul edilebilir olmalidir.

Universite dgrenimi gengleri erigkin hayata hazirlayan
onemli bir donemdir. Saglik diizeyini iyilestirmeye
yonelik yasam becerileri ve pozitif yasam tarzi arasinda
yeme davranislar1 6nemli bir yer tutmaktadir. Universite
ogrencilerinde bu alanda mevcut durumu gostermeye
yonelik benzer ¢aligmalar yapilmalidir. Yeme tutumlarini
etkileyen etmenler koruyucu hizmetlerinin sunumunda ve
saglik merkezlerinde erken tanida kullanilabilir.
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