) ORIJINAL MAKALE / ORIGINAL ARTICLE

A Saglik Bilimlerinde Deger / Sagdlk Bil Deger
. D UZC c ) Value in Health Sciences / Value Health Sci
UNIVERSITESI ISSN: 2792-0542 sabd@duzce.edu.tr  2023; 13(3): 465-472
doi: https://dx.doi.org/10.33631/sabd.1210332

Cocuklar Acisindan Ev Ortamindaki Obezojenik Faktorler ve Ebeveynler ile
Cocugun Yeme Aliskanhklar Arasindaki Iliski

Leyla ERDIM “!, Ayse ERGUN?
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Amag: Ailelerin beslenme aligkanliklarmin ¢ocukluk obezitesine katkisinin oldugu gosterilmistir. Bu nedenle ¢ocuklar
ve ebeveynlerinin yeme davraniglarinin birlikte incelenmesi 6nemlidir. Caligma ¢ocuklar agisindan ev ortamindaki
obezojenik faktorleri ve ebeveynler ile cocugun yeme aligkanliklart arasindaki iligkiyi belirlemek amacryla yapildi.
Gerec¢ ve Yontemler: Calisma Eyliil-Aralik 2018 tarihleri arasinda iki ilkokul ve iki ortaokulda egitim goren 1235 ¢ocuk
ve ebeveynleri ile yapilmis iliski arayict tipte bir arastirmadir. Calisma verileri, ¢ocuklarin ebeveynlerinden “Cocuk-
Ebeveyn Bilgi Formu” ve “Aile Beslenme Aligkanliklart Soru Formu” ile toplandi.

Bulgular: Calismada ¢ocuklarin %13,7’sinin fazla kilolu, %17,6'sinin obez oldugu belirlendi. Ebeveynlerin belirttigine
gore “salon/oturma odasinda yemek” ve “televizyon izlerken, okurken, ¢alisirken yemek” anne, baba ve ¢ocuk arasinda
en sik paylasilan beslenme aliskanliklaridir. Ailelerin evlerindeki tuzlu ve tatli atigtirmalik sayisi 0 ile 10 arasinda
degismektedir ve ebeveynlerin %42,6’s1 bu yiyecekleri kolay ulasilabilen yerlerde bulundurmaktadir. Cocuklarin %47,8’1
ebeveynlerinden izinsiz bazen tath ve tuzlu atistirmalik tiiketmektedir. Anne, baba ve ¢ocugun yeme aligkanliklari
arasinda maddeye gore degisen orta veya diisiik diizeyde pozitif korelasyon bulundu (p<0,001). Evlerinde bulunan
atistirmalik sayisi, ulasilabilirligi ve izinsiz tiiketim siklig1 yoniinden zayif/normal kilolu ¢ocuklar ile fazla kilolu/obez
¢ocuklar arasinda anlamli fark bulunmadi (p>0.05).

Sonug: Caligmaya katilan ailelerin ev ortami obezojenik yiyecekler bakimindan zengindir. Ebeveynler ile ¢cocuklarinin
obeziteye katki saglayacak sekilde benzer yeme aliskanliklari vardir. Aile tabanli obezite dnleme programlarinda
¢ocuklarin ve ebeveynlerinin yeme aligkanliklarinin birlikte ele almasi saglikli beslenme davranisinin gelistirilmesinde
etkili olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Cocuk; beslenme davranigi; ev ortami; ebeveynler; pediatrik obezite.

Obesogenic Factors at Home Environment in Terms of Children and the Relationship

between Parents and Child Nutritional Habits
ABSTRACT
Aim: It has been shown that the dietary habits of families contribute to childhood obesity. Therefore, it is crucial that the
eating behaviors of children and parents are investigated together. The study was conducted to determine the obesogenic
factors at home environment for the children and relationship between parents and their children eating habits.
Material and methods: The study is a cross-sectional and correlational research conducted with 1235 children studying
at two primary and two secondary schools, and their parents between September and December 2018. Study data were
collected from the parents using the “Child-Parent Information Form™ and “Family Eating Habits Questionnaire”.
Results: In the study, it was determined that 13.7% of the children were overweight and 17.6% were obese. According
to the parents, “dining in the hall/living room” and “dining while watching TV, reading, working” are the eating habits
which both parents and children most frequently demonstrate. The number of salty and sweet snacks in the home
environment varies between 0 and 10, and 42.6% of them keep these foods in easily accessible places. Of the children,
47.8% consume sweet and salty snacks without their parents’ permission from time to time. A moderate or low level of
positive correlation varies according to the item was found between the eating habits of the mother, father and child
(p<0.001). There was no significant difference between the underweight/normal weight or overweight/obese status of
children for the number of snacks at home, their accessibility and frequency of disallowed consumption (p>0.05).
Conclusion: The home environment of the families participating in the study is rich in obesogenic foods. Parents and
their children have similar eating habits which contribute to obesity. When the eating habits of children and parents are
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considered together in family-based obesity prevention
programs, it will be effective in the development of healthy
eating behavior.

Keywords: Child; feeding behavior; home environment;
parents; pediatric obesity.

GIRIS

Cocukluk c¢agi obezitesi 21. yiizyilin en 6nemli halk
sagligi sorunlarindan biridir. Sorun kiireseldir ve
yayginlig1 endise verici boyutlara ulasmustir (1). Cocukluk
cagl obezitesi tim diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de
onemli bir sorun haline gelmistir (2,3). Obezitenin ¢cocuk
saglig1 tizerinde bircok fizyolojik ve psikolojik olumsuz
etkisi vardir (2). Ayrica endise verici diger bir boyutu
yetiskinlikte de devam etme potansiyeline sahip olmasidir
(4). Cocukluk ¢ag1 obezitesinin nedenleri ¢ok faktorlidiir.
Obeziteye, genetik, davranigsal, ¢evresel, sosyoekonomik
ve sosyokiiltiirel olmak {lizere cesitli faktorler neden
olabilir (2,4). Genetik yatkinlik, obezitenin nedeni olarak
ele alinan Onemli faktdrlerden biridir. Ancak genetik
yatkinligin viicut agirligini etkileyebilmesi igin siklikla
cevresel ve davramigsal etkenlerin de Kkatkisi olmasi
gerekmektedir (4). Obezitenin nedeni olarak giincel
caligmalar yeni bir kavram olan obezojenik ¢evre tizerinde
durmaktadir (5,6). Son yillarda goriilen toplumsal
alanlardaki sosyal ve ekonomik degisimler bireysel
kontroliin diginda kilo alimini kolaylastiran obezojenik
faktorleri igeren bir ¢evrenin gelisimine neden olmustur.
Bu gevresel degisim inaktiviteye dayali yasam tarzina
gecisi ve yogun kalorili yiyeceklerin fazlaca tiiketilmesine
yol acarak obezitenin yiiksek oranda goriilmesiyle
sonuglanmistir (6,7).

Obezojenik ¢evre kavrami ilk kez 1999 yilinda ortaya
atilmig ve “ev ve igyerinde kilo almaya katkida bulunan ve
kilo kayb1 icin elverisli olmayan ortam” seklinde ifade
edilmistir (8). Obezojenik ¢evrenin etkiledigi en 6nemli
mikro g¢evre yapisi, ev ortami ve ebeveynlerdir (9).
Yapilan ¢aligmalar ¢ocuklardaki obezitenin ev ortamiyla
iliskili oldugunu gostermistir (10,11). Ev ortaminin
¢ocuklarin yeme davramiglarimin  kazanimina etkisi
olabilecegi belirtilmektedir (12,13). Kanada’da yapilan bir
¢alismada evde yiiksek oranda yagli gidalarin bulunmasi
ile adolesanlarin atigtirmalik alimi arasinda orta derecede
iligki bulunmusgtur (14). Diger bir ¢aligmada ebeveynlerin
cocuklarinin yemekle ilgili davraniglarini etkilemek igin
kullandiklar1 stratejiler ile ¢ocukluk obezitesi arasinda
benzerlik bulunmustur. Ayrica yemek duyarliligi ve tokluk
duyarliligt yoniinden babalar ile cocuklar arasindaki
iligkinin anneninkinden daha belirgin oldugu saptanmistir
(15). Ebeveynler, ¢ocuklarinin yeme davraniglarini evde
hazirladiklart yiyecekler ile dogrudan, davranislari,
tutumlart ve ev disinda onlar igin sectikleri beslenme
ortamlar ile dolayli olarak etkiler (16). Bu nedenle fazla
kilolu veya obez cocuklara yonelik etkili aile temelli
miidahaleler gelistirebilmek i¢in ebeveynlerin kendilerinin
ve c¢ocuklariin beslenme aligkanliklar1 hakkinda bilgi
edinilmesi olduk¢a dnemlidir. Keza bir gocugun beslenme
ve bilylimesinde ev ortamunin rolii 6zellikle ¢ocukluk
obezitesinin engellenmesi ve tedavisi alaninda galiganlar
icin gittik¢e artan dnemde bir konudur (17). Calisma bu
baglamda, cocuklar agisindan ev ortamindaki obezojenik
faktorleri ve ebeveynler ile ¢ocugun yeme aligkanliklar
arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla yapildi.

Arastirma sorulari; cocuklar agisindan ev ortamindaki
obezojenik faktorler nelerdir? Anne, baba ve ¢cocuklarinin
yeme aligkanliklar arasinda iligki var midir? Zayif/normal
kilolu veya fazla kilolu/obez ¢ocuklarin evlerindeki
obezojenik faktorler farkli midir? seklinde belirlendi.

GEREC VE YONTEMLER

Calisma Tasarim ve Orneklem

Bu arasgtirma Istanbul’'un Fatih ilgesindeki devlet
okullarinda yapilmis iliski arayici tipte bir ¢aligmadir.
Aragtirmanin evrenini ilgede bulunan toplam 69 ilkokul ve
ortaokulun 3.4.5.6.,7. smiflarinda egitim goren
ogrenciler ve ebeveynleri olusturdu. Orneklemi ise kiime
ornekleme yontemi ile segilen dort okulun (iki ilkokul ve
iki ortaokul) Ogrencileri ile ebeveynleri olusturdu.
Omekleme alinan ilkégretim okullarinmn 3.,4.,5..6.,7.
smiflarindaki 6grencilerin  tiimii aragtirma kapsamina
alindi. Aragtirma verileri 1235 ¢ocuk ve ebeveyninden
toplandi. Fazla kilo sorunu nedeniyle endokrin veya
metabolizma uzmani tarafindan takip edilen, diyet veya
ilag tedavisi yapilan ¢ocuklar ile aragtirmaya katilmaya
goniilli olmayan ebeveynler ve cocuklart calisma dist
birakildi. Veriler; Eyliil-Aralik 2018 tarihleri arasinda
toplandi.

Veri Toplama Araclar

Calismanin verileri Cocuk-Ebeveyn Bilgi Formu ve Aile
Beslenme Aligkanliklar1 Soru Formu ile toplandi.
Cocuk-Ebeveyn Bilgi Formu: Literatir (10,11,18)
dogrultusunda gelistirilen bu formda c¢ocugun yasi,
cinsiyeti, anne ve babanin egitim ve ¢aligma durumu, gelir-
gider durumu ve aile tipini sorgulayan dokuz soru
bulunmaktadir.

Aile Beslenme Aliskanliklar1 Soru Formu (ABASF):
ABASF’nin hazirlanmasinda Revize Aile Yemek Yeme ve
Aktivite  Aliskanliklar1  Anketi-RAYAAA  (Revised
Family Eating and Activity Habits Questionnaire R-
FEAHQ)’dan  yararlamldi  (18). Bu ¢alismada
RAYAAA’nin aile yemek yeme aliskanliklar1 ve ev
ortaminda maruz kalinan obezojenik yiyecekleri (tuzlu ve
tathh  atistirmaliklar-gekerli  igecekler dahil) igeren
sorularindan yararlanildi. ABASF; annenin, babanin ve
¢ocugun yeme aligkanligint (Ayakta iken veya dogrudan
tencereden, tavadan yeme, tv izlerken, odev yaparken veya
okurken yeme, sikildiginda, stresli iken veya oOgiin
aralarinda yeme, gece yeme, oturma odasinda yeme, yatak
odasinda yeme, yemekte iken ikinci tabak yemegi
isteme/alma sikiigi), evde bulunan obezojenik yiyecek
sayilarini, bulundurulduklart yerleri ve ¢ocugun bu
yiyecekleri izinsiz yeme durumu ile ilgili otonomisini
sorgulayan agik ve kapali u¢lu 16 sorudan olusmaktadir.
Annenin, babanin ve ¢gocugun yeme aligkanliklart ile ilgili
olan 10 soru; (0) Asla- (4) Herzaman olmak tizere besli
likert bicimindedir. Evde bulunan tuzlu, tath
atigtirmaliklar, kek ve dondurma sayilar1 acik uglu
sorulardir ve say1 belirtilmesi gerekmektedir. Atigtirmalik
yiyeceklerin bulundurulduklar: yerler, (0) Gizli bir yerde,
(1)Bilinen fakat goriinmeyen bir yerde, (2) Ulasilabilir bir
yerde olarak; cocuklarin bu yiyecekleri izinsiz tiiketme
siklig1 (0)Asla- (4) Her zaman arasinda kodlanmaktadir.
Aile Beslenme Ahlskanlhiklari Soru Formu’nun Dil
Uyarlamasi ve Pilot Testi: Calismada RAYAAA’dan
yararlanmak i¢in Moria Golan’dan elektronik posta yolu
ile yazili izin alindi. Dil esdegerligi ve kiiltiirel uyarlama

Saglik Bilimlerinde Deger 2023; 13(3): 465-472 466



ERDIM ve ERGUN

icin, her iki dili iyi bilen iki bagimsiz kisi tarafindan
sorular Tiirkge’ye ¢evrildi. Tiirkge formdaki ifadeler
aragtirmacilar  tarafindan  karsilastirlarak  kiiltiirel
uygunlugu, anlasilirligi, kelime ve ciimle yapilar1 gézden
geeirildi.  Anlasilirligi  agisindan en uygun ifadeler
secilerek beslenme sorulart igin tek bir Tiirkge form
olusturuldu. Ik degerlendirme sonucu iizerinde uzlagilarak
olusturulan Tiirkge form, ilk g¢eviriyi yapan bireylerden
bagimsiz iki dil uzmam tarafindan orijinal dile geri
¢evrildi. Geri geviri sonucu elde edilen beslenme sorulari
ile orijinal Olgekteki beslenme sorulari arastirmacilar
tarafindan karsilagtirildi ve anlam farki olmadig goriildii.
Sorularin pilot testi 84 ebeveyn ile yapildi ve sorularin
anlasilirhigr ile ilgili herhangi bir sorunla karsilasiimadi.
Pilot calismaya katilan 6grenci ebeveynlerine ait veriler
¢alisma orneklemine dahil edilmedi.

Veri Toplama

Aragtirmacilar tarafindan veri toplama &ncesi okul
miidiirlerine ve sinif dgretmenlerine konuyla ilgili bilgi
verildi. Boy ve viicut agirligi 6lgiimleri igin dgrencilere
Olciimiin nasil yapilacagi anlatildi. Cocuklarin boy ve tarti
Olglimleri arastirmacilar tarafindan alindi. Viicut tartist
Olciimii banyo tipi baskiil (Beurer BF 18, BG 34, Alman)
ile ¢cocuklarin iizerindeki gomlek-pantolon, gomlek-etek
disindaki tiim agirliklar c¢ikarildiktan sonra yapildi. Boy
Olciimii c¢ocuklarin ayakkabilar1 ¢ikarilarak, topuklar
birlesik, kal¢a ve omuzlar1 duvara dayali olarak duvara
monte edilen (Secabodymeter 206, Alman) skala ile
olgiildii. Kalibrasyon farkliligii Onlemek igin tiim
Olgtimler ayni 6lglim aletleri ile yapildi. Birbirlerinin boy
ve tartt sonuglarini duymamalar1 i¢in ¢ocuklar 6l¢iim
alanina tek olarak alindi. Cocuklarin 6lgiimler sonucunda
elde edilen boy ve tarti degerleri okul ydnetimleri
tarafindan saglanan sinif listelerine kayit edildi. Olciimleri
yapilan ¢ocuga Cocuk-Ebeveyn Bilgi Formu ve Aile
Beslenme Aligkanliklart Soru Formu-ABASF kapali zarf
icinde verilerek ebeveynine ulagtirmasi istendi. Geri donen
zarflar stnif 6gretmenleri araciligiyla toplandi. Yanitlama
yetersizligi nedeniyle 28 form analiz dis1 birakildi. Sonug
olarak 1207 form degerlendirildi.

Cocuklarin  Viicut Kitle Indeksi (VKI) bilgisayar
ortaminda  hesaplandi.  Cocuklarin  VKi'si  Tiirk
cocuklarmin VKI persentil egrilerine gére % 5’in alti
“zay1f”, 5-84 aras1 “normal”, 85-94 aras1 “fazla kilolu”, 95
ve lizeri “obez” olarak gruplandirildi (19).

Arastirmamin Etik Boyutu

Arastirmanin uygulamasi baglamadan 6nce Bakirkdy Dr.
Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu’ndan etik onay alindi (Tarih:
20.04.2015, Karar No:2015/07/09). Ayrica, arastirmaya
katilmast i¢in davet edilen tiim ¢ocuklara arastirma ile
ilgili bilgi verildi, goniilli olanlardan so6zli onam,
ebeveynlerinden imzali bilgilendirilmis onam formu
alind1. Calisma, Helsinki Deklarasyon Prensiplerine uygun
olarak yapildi. Arastirma ve Yaym Etigine uyuldu.
Istatistiksel Analiz

Aragtirma verilerinin degerlendirilmesinde IBM SPSS
(Statistical Package for the Social Sciences) 21 paket
programu kullanildi. Tanimlayici istatistikler sayi, yiizde,
ortalama, standart sapma ve ortanca (25.-75.ceyrek) ile
gosterildi. Anne, baba ve c¢ocugun yeme aliskanliklar
sirali (ordinal) degiskenler oldugundan iligki analizinde
Spearman korelasyon analizi kullanildi. Atigtirmalik

yiyecekler ile ilgili sayisal degerlerin normal dagilim
durumu Kolmogorov-Smirnov test ile degerlendirildi ve
bu veriler normal dagilima uygun bulunmadigindan
(p<0,01) VKI gruplari ile atistirmalik yiyecek 6zelliklerini
kargilagtirmak i¢in Mann Whitney U testi kullanildi. Evde
atistirmaliklarin - bulundugu yer ve g¢ocugun izinsiz
atistirmalik  yemesi ile ilgili veriler sirali (ordinal)
oldugundan VKI gruplaria gore karsilastirma ki-kare testi
ile analiz edildi. Anlamlilik diizeyi p<0,05 olarak kabul
edildi.

BULGULAR
Ogrencilerin yag ortalamalart 9,78+1,46 (8-12 yas)
%51,0’1  kizda. Ogrencilerin annelerinin ~ %42,7’si,

babalarinin %30,7’si ilkokul ve daha az egitime sahipti.
Annelerin %17,51, babalarin ise %89,8’1 gelir getiren bir
iste calistyordu. Ailelerin %64,2’si aylik gelirlerinin gideri
kargiladigimi ve %75,1°1 gelir seviyelerinin orta diizeyde
oldugunu belirtti. Ogrencilerin %89,4’iiniin anne ve
babasiyla birlikte yasadig1 belirlendi (Tablo 1).

Tablo 1. Ogrencilerin ve ailelerinin tanitic1 6zellikleri

Cinsiyet n %
Kiz 630 51,0
Erkek 605 49,0

Yas (9,78+1,46)

8 334 27,2
9 231 18,8
10 259 21,1
11 205 16,7
12 200 16,2

Annenin egitim durumu(n=895)

Ilkokul ve daha az 486 42,7
Ortaokul mezunu 222 19,5
Lise mezunu 304 26,7
Universite mezunu 125 11,0

Babanin egitim durumu(n=891)

Ilkokul ve daha az 349 30,7
Ortaokul mezunu 257 22,6
Lise mezunu 380 33,5
Universite mezunu 149 13,1

Annenin ¢calisma durumu
Calisiyor 199 17,5
Caligsmiyor 920 80,9
Emekli 18 1,6

Babanin ¢caliyjma durumu
Calistyor 1019 89,8
Caligsmiyor 80 7,0
Emekli 36 3,2

Aylik gelir gideri karsiliyor mu
Evet 722 64,2
Hayir 402 35,8

Gelir diizeyi
Orta diizeyde 559 75,1
Iyi diizeyde 185 24,9

Aile tipi
Anne baba ayri 61 54
Anne baba gocuklar birlikte 1017 89,4
Genis aile 59 52

VKI sonuglarma gore ogrencilerin %13,7’sinin fazla
kilolu, %]17,6’sinin  obez oldugu belirlendi. Kiz
ogrencilerin %15,2’si obez, %14,1°1 fazla kilolu, erkek

Saglik Bilimlerinde Deger 2023; 13(3): 465-472 467



ERDIM ve ERGUN

ogrencilerin ise %20,2’si obez, %13,3’i fazla kilolu bulundu. Cinsiyete gore VKi kategorileri arasinda anlamli fark

bulunmadi (p>0,05) (Tablo 2).

Tablo 2. Ogrencilerin viicut kitle indeksi kategorileri

Ozellik Toplam Kiz Erkek Istatistik

Viicut kitle indeksi n % n % n % X2 p
Cok zayif 37 33 20 34 17 31

Zayif 88 77 53 9,0 35 6,4

Normal 656 57,7 342 583 314 571 6,985 0,137
Fazla kilolu 156 13,7 83 141 73 133

Obez 200 176 89 152 111 20,2

x2: Ki kare test

Tablo 3’de ebeveynlerin bakis agisina gore anne, baba ve
¢ocugun yeme aligkanliklar arasindaki iligkiler gosterildi.
Aile iiyelerinin yeme aligkanliklari arasinda diisiik veya
orta diizeyde pozitif korelasyon bulundu (p<0,001). Anne-
¢ocuk ve baba-¢cocuk ile “televizyon izlerken okurken,

calisirken yeme” (sirastyla r=0,518 p<0,001; r=0,512
p<0,001) ve “salon/oturma odasinda yeme” (sirasiyla
r=0,597 p<0,001; r=0,587 p<0,001), aliskanliklar1
arasinda korelasyon katsayisi digerlerine gore daha
yiiksekti (Tablo 3).

Tablo 3. Anne, baba ve ¢ocugun yeme aligkanliklar1 arasindaki iligki

Yeme Ahiskanhklari Anne-baba Anne-¢ocuk Baba-¢ocuk
Ayakta atigtirmak r 0,388 0,413 0,365
p <0,001 <0,001 <0,001
Dogrudan tencereden, tavadan, kaptan yemek r 0,420 0,454 0,352
p <0,001 <0,001 <0,001
Televizyon izlerken, okurken, galisirken yemek r 0,555 0,518 0,512
p <0,001 <0,001 <0,001
Sikildiginda yemek r 0,424 0,439 0,419
p <0,001 <0,001 <0,001
Ofkeli ya da olumsuz ruh halleri i¢inde iken yemek r 0,463 0,444 0,512
p <0,001 <0,001 <0,001
Ogiinler arasinda diizensiz bir sekilde yemek r 0,364 0,382 0,424
p <0,001 <0,001 <0,001
Aksam geg vakitlerde ya da gece yemek r 0,356 0,466 0,383
p <0,001 <0,001 <0,001
Salon/ Oturma odasinda yemek r 0,649 0,597 0,587
p <0,001 <0,001 <0,001
Yatak odasinda yemek r 0,444 0,397 0,396
p <0,001 <0,001 <0,001
Ikinci tabak yemegi isteme siklig1 r 0,421 0,494 0,420
p <0,001 <0,001 <0,001

r: Spearman korelasyon analizi

Ailelerin evlerinde bulundurduklar1 tuzlu atistirmalik
ortanca degeri 3 (0-10 tane) ve tathh atigtirmaliklarin
(sekerli icecekler dahil) ortanca degeri 3 (0-7 tane)
bulundu. Evde bulunan kek ve dondurma ortancasi ise
sirastyla 1 (min=0-max=10) ve 0 (min=0-max=10)’d1.

Saglik Bilimlerinde Deger 2023; 13(3): 465-472

Cocuklarin  yaklasik yarist (%47,8) bu yiyecekleri
ebeveynlerinden izinsiz olarak bazen tiiketmekteydi.
Ailelerin %42,6’s1 evlerindeki tath ve tuzlu atistirmaliklari
genellikle herkesin ulasabilecegi bir yerde
bulundurmaktaydi (Tablo 4).
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Tablo 4. Ebeveynlerin bakis agisina gore evlerindeki atistirmalik sayilari, bulunduklar1 yerler ve ¢ocuklarin izinsiz

atistirmalik tiiketme sikligt

Ortanca
Atistirmalik 6zellikleri
(25.-75.Ceyrek)
Evinizde genellikle tuzlu atistirmalik cesitlerinden kag¢ tanesi bulunur? 3(24)
(Tuzlu kraker, Patates Cipsi, Patlamuis misir, Cerez, Ay ¢ekirdegi, Yer Fistig1, Badem, Antep fistig1) (min=0, max=10)
Evinizde genellikle tath atistirmalik cesitlerinden kac¢ tanesi bulunur? 3(2-4)
(Cikolata, sekerleme, gofret, kurabiye, biskiivi, sakiz, sekerli icecekler, diger) (min=0, max=7)
Evinizde genellikle kac cesit kek bulunur? 1(0-2)
(min=0, max=10)
Evinizde genellikle ka¢ ¢esit dondurma ve buzlu seker bulunur? 0(0-1)
(min=0, max=10)
- . . . n (%)
Evinizdeki atistirmaliklar (tuzlu ve tath) ve sekerli icecekler genellikle nerede bulunur?
Gizli bir yerde 211 (16,4)
Bilinen ancak g6z 6niinde olmayan bir yerde 528 (41,0)
Ulagilabilir bir yerde 550 (42,6)
Cocugunuz sizin izniniz olmadan ne sikhikla tuzlu ve/veya tath (sekerli icecekler dahil) atistirmalik yer? n (%)
Asla 230 (17,8)
Hemen hemen hig 260 (20,2)
Bazen 616 (47,8)
Siklikla 132 (10,2)
Her zaman 51 (4,0)

Min: Minimum, Max: Maksimum

Tablo 5°de ailelerin ¢ocuklarinin zayif/normal kilolu veya
fazla  kilolu/obez olma durumu ile evlerinde
bulundurduklar1 tuzlu ve tath (sekerli igecekler dahil)
atistirmalik sayilari, mevcut olduklari yerler ve gocuklarin
ebeveynlerinden izinsiz olarak bu atigtirmaliklar tiikketme
sikliklar1 ile ilgili Ozelliklerin karsilagtirmas: verildi.
Cocuklarin VKI grubuna gére evlerinde bulunan tuzlu,
tatli atistirmalik sayilari, ulagilabilirlikleri ve ¢ocuklarin
izinsiz olarak bu atigtirmaliklari tiiketme 6zellikleri

arasinda anlamli fark bulunmadi (p>0,05). Caligmada evde
bulunan dondurma ve buzlu seker sayisi ortanca degeri her
iki VKI grubunda sifir, ortalama degeri birden diisiik
bulundu. Zayif/normal kilolu c¢ocuga sahip ailelerin
evlerinde bulunan dondurma ve buzlu seker sayisi
(ort=0,68+1,07), fazla kilolu/obez ¢ocuga sahip ailelerin
evlerinde bulunandan (0,49+0,82) istatistiksel olarak
anlaml yiiksekti (p<0,05) (Tablo 5).

Tablo 5. Cocuklarin VKI grubuna gére evlerindeki atistirmalik sayilari, bulunduklar1 yerler ve izinsiz tiiketim

sikliklarinin karsilastirilmasi

Zayif, normal kilolu Fazla kilolu, obez

L ‘ (n=725) (n=337) Istatistik
Atistirmalhik Ozellikleri
Ortanca Ortanca
- : U p
(min-max) (min-max)
Evinizde genellikle tuzlu atistirmalik ¢esitlerinden kag tanesi bulunur? 3(0-8) 3(0-8) 120037,5 0,642
Evinizde genellikle tath atistirmalik ¢esitlerinden kag tanesi bulunur? 2 (0-7) 2(0-7) 117779 0,354
Evinizde genellikle kag ¢esit kek bulunur? 1(0-8) 1(0-4) 115501 0,146
Evinizde genellikle ka¢ cesit dondurma ve buzlu seker bulunur? 0 (0-6) 0 (0-4) 111518 0,010
n (%) n (%) X2 p
Evinizdeki atisgtirmaliklar (tuzlu ve tath) ve sekerli icecekler genellikle
nerede bulunur?
Gizli bir yerde 115 (15,9) 57 (16,9) 7,82 0,050
Bilinen ancak g6z 6niinde olmayan bir yerde 274 (37,8) 135 (40,1)
Ulaglabilir bir yerde 336 (46,3) 145 (43,0)
Cocugunuz sizin izniniz olmadan ne siklikla tuzlu ve/veya tath (sekerli
icecekler dahil) atisgtrmalik yer?
Asla 139 (19,2) 57 (16,9)
Hemen hemen hig 151 (20,8) 60 (17,8) 332 0505
Bazen 347 (47,9) 175 (51,9)
Siklikla 61(8,4) 34 (10,1)
Her zaman 27 (3,7) 11 (3,3)
U: Mann Whitney U test, x?: Ki kare test
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TARTISMA

Calismada  Ogrencilerin = %13,7’sinin  fazla kilolu
%17,6’sm1in obez oldugu ve toplamda yaklasik olarak ii¢
¢ocuktan birinin fazla kiloya sahip oldugu belirlendi.
Tirkiye’nin de i¢inde bulundugu dogu ve bati Avrupa
tilkelerindeki c¢ocukluk ¢agi fazla kiloluluk ve obezite
prevalansini belirlemek amaciyla yapilan bir ¢alismada
Tiirkiye'deki 6-11 yas grubundaki ¢ocuklarda fazla kilo
goriilme sikliginin %21, obezite oranin ise %7,7 oldugu
belirlenmistir. Ayni ¢alismada Dogu Avrupa'daki asiri
kilo ve obezite prevalansinin Bati Avrupa'ya gore daha
yiiksek oldugu bildirilmistir (20). Yeni yapilan kapsamli
bir meta-analiz ¢alismasinda ise Tiirkiye’deki 5-19 yas
araligindaki cocuk ve adolesanlardaki fazla kiloluluk ve
obezite prevalansim1 belirlemek amaciyla 2000-2020
yillar1 arasinda yayimlanan 69 makale incelenmistir. Elde
edilen sonuglara gbre 2000-2004 ile 2015-2019 yillart
arasinda fazla kilolulugun %11,2'den %17,9'a, obezite
oraninin ise %2,9'dan %13,5'e ¢iktig1 belirlenmistir.
Mevcut ¢aligma sonuglaria gore fazla kiloluluk orani bu
sonuglardan diisiikk, obezite oran1 ise daha yiiksek
bulunmustur. Bu farklillk meta-analiz g¢aligmasinda
incelenen makalelerin 2000 yilindan baglamasi ve yas
araliginin daha genis olmasi nedeniyle olmus olabilir (21).
Bu sonuclar dogrultusunda, toplum sagligini korumak ve
gelistirmek amaciyla ¢alisan okul sagligi hemsireleri ve
aile sagligi hemsirelerinin normal kilolu ¢ocuklar igin
etkili obezite Onleme programlari; fazla kilolu/obez
¢ocuklar i¢in ise kilo verme ve kilo kontrol programi
uygulamasi onerilir.

Ev ortaminin ¢ocuklarin yeme davraniglarinin kazanimi
tizerinde 6nemli etkisi vardir. Bu nedenle ¢ocuklarin yeme
davranislari siklikla ebeveynlerine benzer. Ciinkii cocuklar
ev ortaminda siirekli gordiikleri davraniglarin etkisinde
kalarak ebeveynlerinkine benzer yeme davraniglart
gelistirebilir (16, 22, 23). Calismamizda c¢ocuklar ve
ebeveynlerinin yeme aligkanliklarinin iligkili oldugu
saptand1. En fazla iligki “salon/oturma odasinda yemek” ve
“televizyon izlerken, okurken, c¢alisirken yemek”
aligkanliklarinda goriilmiistir ki bu da mutfak diginda
salon veya oturma odasinda yemenin ve televizyon
izlerken, okurken, ¢alisirken yemenin tiim aile iyeleri
tarafindan  paylasilan  bir  aligkanlik  oldugunu
gostermektedir. Caligmalar ¢ocuklarda mutfak/yemek
odast diginda, yemek yemeyle iligkili olmayan oturma
odast veya yatak odast gibi bir mekanda yemek
yenilmesini daha diigiikk beslenme kalitesi ve obezite ile
iligkilendirmektedir (24, 25). Evde farkli mekéanlarda
yemek yiyen ¢ocuklar ayni anda televizyona da (6rnegin
oturma odasinda veya yatak odasinda) maruz
kalabilmektedir (24). Lise dgrencileri ile yapilan bir vaka
kontrol g¢alismasinda fazla kilolu ve obez O6grencilerin
normal kiloya sahip 6grencilere gére son bir yil icerisinde
TV izlerken ve bilgisayar kullamirken daha fazla yiyecek
yediklerini ve TV/bilgisayar izlerken yiyecek yemenin
obezite i¢in 1,22 kat daha fazla risk olusturdugu
belirlenmistir (26). Yapilan diger bir c¢alismada aile
yemekleri sirasinda televizyon izlemenin, daha yiiksek
kalori alim, daha diisiik diyet kalitesi, daha fazla
hareketsiz zaman ve daha yiliksek oranda obezite riski ile
iligkisi bulunmustur Sonug¢ olarak bu durum cocuklarin
beslenme kalitesini olumsuz yonde etkileyebilmektedir
(27, 28). Saglik hizmeti saglayicilari, cocuk ve aile ile

birlikte ¢alisarak, aile yemeklerini birlikte aynm1 mekanda
(mutfak veya yemek icin se¢ilmis bir alan), ayn1 masada
yenilmesini tesvik etmeli ve O&giinlerde televizyonun
kapatilmasini vurgulamalidirlar.

Tath ve tuzlu atistirmalik yiyecekler ile sekerli-gazli
iceceklerin fazla tiikketimi ¢ocuk ve adolesanlarda obezite
gibi beslenme bozukluklarma veya ¢esitli saglk
sorunlarina yol acabilmektedir (29). Ev ortaminda bu tiir
yiyecek ve iceceklerin varligi ve ulasabilir olmasi ile
cocuklarin bunlar1 fazlaca tiiketmeleri arasinda pozitif
iliskiler bulunmustur (30). Bu g¢alismada ebeveynlerin
belirttigine gore evlerinde 3 ¢esit tatli, 3 ¢esit tuzlu
atistirmalik ile en az bir ¢esit kek oldugu, tigte birinden
fazlasinin (%42,6) bu yiyecek ve icecekleri herkesin
ulasabilecegi bir yerde bulundurdugu, ¢ocuklarin yariya
yakininin ise bazen kendilerinin izni olmadan bu
atistirmaliklardan tiikettikleri belirlenmistir. Ev ortaminda
fazla kalorili yiyecekleri hazir ve kolayca ulasilabilecek
yerlerde bulunduran ailelerde, bu tiir yiyeceklerin tadina
kargt fizyolojik bir sartlanma gercekleserek, ¢ocuklarin
yiyecek secimi olumsuz yonde etkilenebilmektedir.
Yiyeceklere tekrar tekrar maruz kalmak, cocugun o
yiyecegi sevmesini artirabilmektedir (30). Calismamizda
fazla kilolu/obez ¢ocuklar ile normal kilolu ¢ocuklarin
evlerinde benzer sayida atistirmalik oldugu belirlendi. Bu
sonuglar normal kilolu ¢ocuklarin da obezite riski altinda
oldugu seklinde yorumlanabilir. Ayrica iilkemiz yemek
aligkanliklar1  diisliniildiginde atistirmalik  listesinde
belirtilenler disindaki yiyeceklerin 6rnegin karbonhidrat
agirlikli besinlerin obeziteye neden oldugu ve ileri
aragtirmalara ihtiyag oldugu diigiiniilebilir. Atistirmalik ve
hazir  gidalarm  saglikli  beslenme iginde yeri
bulunmadigindan bu konuda en uygun girisim ailelerin
evlerine bu tiir yiyecekleri hi¢ satin almamalarini tesvik
etmek olmalidir. Yapilan calismalarda ev ortaminda
obeziteye katki saglayan yiyecekler yerine meyve ve sebze
gibi obeziteden koruyucu besinlerin bulunmasi ile
¢ocuklarin bunlar1 tiiketimleri arasinda onemli iliskiler
bulunmustur (31). Cocuklarin (6-12 yas) ev ortaminda
meyve ve sebze tiiketimlerini etkileyen faktorlerin
incelendigi bir sistematik derlemede cocuklarin evde
meyve ve sebze tiiketimlerinin bu yiyeceklerin
bulunabilirligi ve erisilebilirligi ile pozitif yonde iligkili
oldugu bildirilmistir. Yazarlar, makalelerinde evde bu
yiyeceklerin  bulunabilirliginin  ve ulasilabilirliginin
onemini vurgulamiglardir (32). Ebeveynler meyve ve
sebze gibi saglikli yiyecekleri evlerinde bulundurarak
herkesin ulasabilecekleri yerlere koyabilir. Ayrica
cocuklarina iyi ornek olabilmeleri igin bu yiyecekleri
kendilerinin de tiiketmeleri gerekmektedir (33, 34, 35). Bir
sistematik derleme ¢alismasi, ¢ocuklari en ¢ok etkileyen
ebeveyn uygulamalarimin basinda rol model olmanin
geldigi sonucuna varmustir (34).

Calismada zayif/normal kilolu ¢ocugu olan ailelerin
evlerinde bulunan dondurma ve buzlu seker sayisi, fazla
kilolu/obez gruptan yiiksek bulundu. Bu bulgudan
zayif/normal kilolu ¢ocugu olan ailelerin evde diger
atistirmaliklara gore kalorisi nispeten daha diisiik olan, siit
ve meyve icerigi nedeniyle daha saglikli olarak diisiiniilen
ancak yine de sinirl tiikketimi 6nerilen dondurmay: daha
fazla bulundurdugu sonucuna varilabilir.

Calismada evde bulunan tuzlu atistirmalik ortanca degeri
ic ve tatll atistirmalik ortanca degeri ili¢ olmak iizere
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olduk¢a yiiksekti. Bu sonu¢ ¢ocuklarin ev ortaminda
maruz kaldiklar1 tath ve tuzlu atigtirmalik sayilarinin, ev
ortamindaki ulagilabilirliklerinin  ve ¢ocuklarin bu
yiyecekleri tiiketme &zelliklerinin kilolulugu artirmaya
veya sagliksiz beslenmeye katki saglayabilecegini
diisiindiiriiyor. Ancak zayif/normal kilolu veya fazla
kilolu/obez ¢ocuk grubu arasinda bu faktorler agisindan bir
fark bulunmadi. Calismada, tatli ve tuzlu atigtirmaliklar
acisindan gruplar arasinda fark bulunmamasinin nedeni
ozellikle obez ¢ocuk ebeveynlerinin ¢ocuklarindan
etkilenerek evlerinde bulunan atigtirmalik sayilarini daha
az gostermis veya c¢ocuklarimin bu yiyecekleri ne siklikta
tilkettiklerinin farkinda olmayarak daha az miktar
bildirmig olabilir. Benzer olarak Sivas’ta ortaokul
ogrencileri ile yapilan bir ¢aligmada da sekerli ve gazli
icecek ve fastfood tilketme ydniinden VKI gruplarma gére
fark bulunmamistir (4).

Cocukluk obezitesine neden olan etmenlerin basinda fazla
miktarda yeme ve yanlig beslenme davranisi sorumlu
tutulmaktadir (1, 4). Dolayisiyla bu gruptaki ¢ocuklarin
evlerinde maruz kaldiklar1 tath ve tuzlu atistirmaliklar
ebeveynlerinin izni olmadan fazla tiikettikleri, daha az
aktif olduklar1 ve daha fazla sedanter davranislar
sergiledikleri disiiniilebilir. Zayif ve normal kilolu
cocuklar ise evlerinde benzer sayida obezojenik yiyecege
maruz kalsalar bile bu yiyecekleri daha az tiiketiyor veya
daha fazla hareket ediyor olabilir. Ancak elde edilen
sonuglar her iki grubunda ev ortamlarinda sagliksiz
yiyeceklere maruz kaldigin1 gostermektedir. Saglik
profesyonelleri, saglik ziyaretleri sirasinda bu tir
yiyeceklerin  zararlarimi  ele alarak ebeveynlerin
farkindaligini arttirmali ve saglikli beslenmenin 6nemini
vurgulamalidir.

SONUC

Sonug¢ olarak; ¢aligma bulgulart anne ve babanin yeme
aligkanliklarinin ¢ocuklarin yeme aligkanliklar ile iliskili
oldugunu gostermistir. Calismaya katilan ailelerin
evlerinde bulunan tuzlu ve tath atistirmalik sayisi
yiiksektir. Cocuklar ve adolesanlar arasinda saglikli
beslenme davraniglarinin tesvik edilmesi, bir¢ok kronik
hastalikla iligkili olan fazla kilo/obezitenin 6nlenmesinde
¢ok Onemlidir. Okul saghigi hemsireleri cocuk ve
adolesanlar i¢in saglikli beslenme egitimleri uygulayabilir.
Ayrica VKI degerlerine gore bireysel ve grup
miidahaleleri yapabilir. Cocuklukta dgrenilen beslenme
davranislarinin yetigkinlikte de devam etme potansiyeline
sahip  olmast  nedeniyle  yapilacak  miidahale
programlarinda ¢ocuk ve ebeveynlerinin birlikte yeme
davranislarinin degisimi, gocuklarda olumlu kilo davranisi
degisimini tesvikte, miidahalenin alternatif ve belki de
daha kolay bir noktasini olusturabilir.
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