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Öz 

Olumsuz duygularla uyumsuz bir başa çıkma yöntemi olarak değerlendirilen duygusal yeme, bir-

takım yeme bozuklukları ile ilişkilendirilmiştir. Beden imgesi ise duygusal yemenin ilişkili olduğu 

yeme bozuklukları açısından önemli bir kavramdır. Beliren yetişkinlik dönemindeki bireylerin, 

duygusal yeme ve olumsuz bir beden imgesine sahip olma açısından riskli bir grup olduğu bilin-

mektedir. Bazı yeme bozukluklarının altında yattığı düşünülen duygusal yemeyi ve olumsuz beden 

imgesini hedef alan müdahalelerin planlanmasında, bu değişkenlerin öncülü olabilecek yapılarla 

ilişkilerinin incelenmesi önemlidir. Bu çalışmanın amacı, üniversite öğrencilerinde (N = 388) duy-

gusal yemenin beden imgesi, algılanan stres ve tanılar üstü risk etmenleri olan mükemmeliyetçilik, 

bilinçli farkındalık ve bilişsel esneklik tarafından açıklandığı bir yol modelini sınamaktır. Çalışma 

kesitsel ve ilişkisel niteliktedir. Veriler Demografik Bilgi Formu, Hollanda Yeme Davranışı Anketi, 

Algılanan Stres Ölçeği, Vücut Algısı Ölçeği, Frost Çok Boyutlu Mükemmeliyetçilik Ölçeği, Bi-

linçli Farkındalık Ölçeği ve Bilişsel Esneklik Ölçeği kullanılarak toplanmıştır. Veriler bağımsız 

gruplar için t-testi, Pearson korelasyon analizi ve yol analizi ile çözümlenmiştir. Bulgulara göre 

tanılar üstü etmenlerde cinsiyet farkı gözlenmezken; kadınların beden imgelerinin, algılanan stres 

düzeylerinin ve duygusal yeme puan ortalamalarının erkeklerden istatistiksel açıdan anlamlı dü-

zeyde daha olumsuz olduğu görülmüştür. Tüm değişkenler arasında farklı büyüklüklerde korelas-

yonlar olduğu bulunmuştur. Yol analizi sonucunda revize edilen açıklayıcı modelde, bilinçli far-

kındalığın hem doğrudan hem de sırasıyla algılanan stres ve beden imgesi aracılığıyla duygusal 

yemeyi etkilediği; mükemmeliyetçiliğin ve bilişsel esnekliğin ise duygusal yeme üzerinde doğru-

dan etkilere sahip olmayıp yine algılanan stres ve beden imgesi üzerinden duygusal yemeye bağ-

landığı tespit edilmiştir. Bulguların klinik doğurguları, duygusal yeme sergileyen genç yetişkinlere 

sunulabilecek müdahalelerin tasarlanması bağlamında ele alınmıştır. 
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Abstract 
The associations of emotional eating to body image, perceived stress, and transdiagnostic risk 

factors in college students: A structural equation model 

Emotional eating (EE), which is a maladaptive method for coping with negative affect, is associated 

with various eating disorders (ED). Body image (BI) is important in EDs associated with EE. The 

period of emerging adulthood is risky for EE and negative BI. In planning interventions focused on 

EE and negative BI, which underline certain EDs, it is important to determine the relationship of 

these variables to precursory constructs. This study aimed to test a path model where EE was ex-

plained by BI, perceived stress, and transdiagnostic risk factors of perfectionism, mindfulness, and 

cognitive flexibility among college students (N = 388). The study was cross-sectional and correla-

tional. Data were collected using the Demographic Information Form, Dutch Eating Behavior 

Questionnaire, Perceived Stress Scale, Body-Cathexis Scale, Frost Multidimensional Perfectionism 

Scale, Mindfulness Scale, and Cognitive Flexibility Scale. Data were analyzed with an independent 

samples t-test, Pearson correlation, and path analysis. Results showed that there were no gender 

differences in transdiagnostic factors, while females had significantly worse BI, perceived stress, 

and EE mean scores compared to males. It was found that all variables were correlated with varying 

power. The explanatory model, which was revised after path analysis, showed that mindfulness 

directly affected EE and also had an indirect effect through perceived stress and BI, respectively. 

Perfectionism and cognitive flexibility did not have direct effects on EE but were associated with 

EE via perceived stress and BI. Clinical implications of the findings were addressed in terms of 

designing interventions for young adults with EE. 
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Duyguların yeme davranışını etkilemesi çok eskiden 

beri bilinen bir olgudur (Kaplan ve Kaplan, 1957). 

Duygusal yeme ilk defa Bruch’un (1964) psikosoma-

tik kuramı çerçevesinde tanımlanmış olup stres, öfke, 

üzüntü ve kaygı gibi olumsuz duygulara tepki olarak 

sergilenen aşırı yeme eğilimi şeklinde kavramsallaştı-

rılmıştır. Duygusal yemede, açlık ve tokluk gibi home-

ostatik süreçler yerine olumsuz duygular yeme davra-

nışını başlatmaktadır. Bu aşırı yeme eğiliminin olum-

suz duyguların yoğunluğunu azalttığı, itici duygusal 

durumlardan kaçış ve kaçınma işlevi gördüğü belirtil-

miştir (Van Strien ve Ouwens, 2007). Duygusal yeme 

hem kontrollü bir şekilde yani bilerek uygulanan, hem 

de alışkanlığa dönüştüğünde kompulsif ve otomatik 

nitelikte ortaya çıkan bir duygu düzenleme stratejisi 

olarak da düşünülebilir (Macht ve Simons, 2011). 

Duygusal yemenin aşırı kilolu veya obezitesi olan 

erişkin kadınlarda yaygın olduğu, çocuklukta nadiren 

görüldüğü ve bir geçiş dönemi olan ergenlik esnasında 

başladığı bildirilmiştir (Klump, 2013; Sleddens ve 

ark., 2008; Van Strien ve ark., 2009). Duygusal yeme 

sırasında kişilerin sıklıkla yüksek kalorili ve besin de-

ğeri düşük yiyecekler tükettiği belirtilmiştir (Baños ve 

ark., 2014). Dolayısıyla duygusal yeme fazla kilo alı-

mına ve obeziteye zemin hazırlayarak fiziksel sağlığı 

olumsuz etkileyebilmektedir (Sultson ve ark., 2017). 

Duygusal yeme ayrıca yeme bozukluklarıyla oldukça 

yakından ilişkilidir (Espeset ve ark., 2012; Reichen-

berger ve ark., 2021; Sandoz ve ark., 2020). Bu bağ-

lamda, bulimia nervoza (BN) ve tıkınırcasına yeme 

bozukluğu duygusal yemenin görüldüğü başlıca bo-

zukluklardır. Araştırmacılar duygusal yemenin BN ve 

tıkınırcasına yeme bozukluğunun altında yatan temel 

mekanizmalar arasında olduğunu öne sürmüştür (Re-

ichenberger ve ark., 2021; Sandoz ve ark., 2020). Duy-

gusal yeme, tıkınırcasına yeme davranışı ile de ilişki-

lidir (Ricca ve ark., 2009).  

BN tıkınırcasına yeme atakları (kişinin kontrolünü 

kaybederek iki saatten kısa sürede çoğu insanın yiye-

bileceğinden çok daha fazla yemek yemesi), kilo alı-

mını engelleme amaçlı işlevsel olmayan davranışlar 

(kendini kusturmak, müshil ilacı kullanmak) ve benlik 

saygısının beden ağırlığından aşırı biçimde etkilenme-

sini içeren ruhsal bir bozukluktur. Tıkınırcasına yeme 

bozukluğu ise BN için tanımlanan kontrolsüzce yeme 

ataklarını içerir ve ayrı bir tanı kategorisi olmasının 

yanı sıra daha ağır seyreden diğer yeme bozuklukları-

nın öncülü de olabilir. Tıkınırcasına yeme bozuklu-

ğunda BN’deki telafi edici davranışlar görülmediği 

gibi tedaviye yanıt verme oranları da daha iyidir. Ge-

lişimsel açıdan bakıldığında, BN ve tıkınırcasına yeme 

bozukluğu; aynı duygusal yeme gibi, ergenlik ve beli-

ren yetişkinlik döneminde başlayan bozukluklardır 

(American Psychiatric Association [APA], 2013). İn-

giltere’de yapılan geniş örneklemli bir araştırmada, er-

genler arasında en yaygın görülen psikiyatrik tanının 

yeme bozuklukları olduğu bildirilmiştir (O’Herlihy ve 

ark., 2004). 

Yeme bozuklukları söz konusu olduğunda, alanya- 

zında duygusal yemenin yanı sıra önemi vurgulanan 

bir diğer kavram beden imgesidir. Beden imgesi kişi-

nin bedenini, özellikle fiziksel görünüşünü nasıl dene-

yimlediğini ifade etmekle birlikte, bedenin fonksiyo-

nel yeterliliği, sağlık ve koordinasyon gibi biyolojik 

bütünlüğe dair algı ve tutumları da içeren çok boyutlu 

bir yapıdır (Cash, 2012; Cash ve Pruzinsky, 1990). Fi-

ziksel görünüm açısından, beden imgesinin algısal bo-

yutu kişinin beden büyüklüğü, beden şekli ve yüz 

özellikleri hakkındaki zihinsel temsillerine karşılık 

gelmekte iken beden imgesinin tutum boyutu kişinin 

görünümü hakkında düşünme, hissetme ve davranma 

eğilimlerini ifade etmektedir (Cash, 2012). Ergenlik 

ve beliren yetişkinlik döneminde özellikle genç kız-

larda olumsuz beden imgesi yaygın biçimde görül-

mektedir (Potterton ve ark., 2020; Ricciardelli ve 

McCabe, 2007). Üniversite öğrencileriyle yapılan ça-

lışmalar, bu grupta olumsuz beden imgesine çokça 

rastlanıldığını ortaya koymuştur (Shen ve ark., 2022). 

Daha genç erkeklerin, beden kitle indeksleri (BKİ) 

daha düşük olmasına rağmen, yaşça kendilerinden bü-

yük erkeklere kıyasla beden imgelerinin daha olumsuz 

olduğu da bulgulanmıştır (Peat ve ark., 2011). Olum-

suz beden imgesinin bilhassa kadınlarda her BKİ dü-

zeyinde görüldüğü bilinmekle beraber, aşırı kilolu ve 

obezitesi olan genç bireylerde cinsiyetten bağımsız 

olarak daha fazla görüldüğü, bedene dair bu olumsuz 

duygularla başa çıkmak için ise duygusal yemenin or-

taya çıkabildiği bildirilmiştir (Shriver ve ark., 2020; 

Watkins ve ark., 2008). 

Duygusal yeme beden ağırlığının artmasıyla so-

nuçlanabilmekte ve bireyleri diyete yönlendirebilmek-

tedir. Duygusal yeme sonucu alınan kilolar kadar, be-

den ağırlığının yanlı algılanması da bireylerin diyet 

yapmasıyla ilişkili görünmektedir. Araştırmalar diyet 

kısıtlamalarının hem stres ve kaygıya yol açarak, hem 

de sadece diyet yapıyor olmaktan kaynaklı olarak tek-

rar aşırı yemeyle sonuçlanabildiğini göstermiştir (Po-

livy ve Herman, 2002; Williamson ve ark., 2004). 

Yeme bozukluklarının bilişsel davranışçı modellerine 

göre beden ağırlığı ve biçiminin kişi için aşırı değer-

lenmesi, zayıf olmak için aşırı güdülenme, beden ağır-

lığının olduğundan fazla tahminlenmesi ve birtakım 

bilişsel yanlılıklar olumsuz duygularla ve diyet davra-

nışlarıyla sonuçlanabilmektedir (Williamson ve ark., 

2004). Bir diğer deyişle, kişinin bedenini olduğundan 

daha olumsuz algılaması, olumsuz duygulara ve diyet 

yapmaya yol açabilmekte; akabinde kişi duygusal 

veya tıkınırcasına yeme davranışları sergileyebilmek-

tedir (Williamson ve ark., 2004). BN’nin ikili yol mo-

deli de benzer biçimde bedenle ilgili olumsuz duygu-

ların ve diyet yapmanın tıkınırcasına yemeye yol aça-

bileceğini öne sürmektedir (Stice, 2001). Bu model-

lerde bahsi geçen olumsuz duygular ve stres beden 

özelinde ele alınsa da, birtakım çalışmalar beden öze-

linde olmayan stresin de olumsuz beden imgesiyle iliş-

kili olabileceğini ve bireyleri duygusal yemeye sevk 

edebileceğini bildirmiştir (Asberg ve Wagaman, 2010; 

Ruggiero ve ark., 2003). Dolayısıyla yüksek seviyede  
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algılanan stres, duygusal yeme ile ilişkili olabilir. 

Beliren yetişkinlik dönemindeki genç bireyler aka-

demik ve sosyal açıdan olduğu kadar aileden ayrı ola-

rak gündelik hayatı sürdürme, kendi fiziksel ve ruhsal 

sağlıklarıyla ilgili kişisel sorumluluk alma gibi konu-

larda zorlanabilmekte, yani içlerinde bulundukları ge-

lişim döneminin doğası gereği çeşitli stres kaynakla-

rıyla karşılaşabilmektedirler (Arnett, 2007; Arnett ve 

ark., 2014). Amerikan Üniversite Sağlığı Derneği’nin 

(American College Health Association [ACHA]) 2019 

yılında yürüttüğü ulusal tarama çalışmasında, bir aylık 

zaman diliminde üniversite öğrencilerinin %46’sının 

orta, %32’sinin düşük, %20’sinin ise yüksek düzeyde 

stres yaşadığı bulunmuştur (ACHA, 2020). Tür-

kiye’de yapılan çalışmalarda da üniversite öğrencileri 

orta ve yüksek seviyede stres yaşadıklarını bildirmiştir 

(Altunkol, 2011; Savcı ve Aysan, 2014; Yüksel ve 

ark., 2021).  

Araştırmalara göre kaygı ve stres gibi olumsuz 

duygu ve deneyimlerin tetiklediği duygusal yeme, üni-

versite öğrencilerinde yaygın biçimde görülmektedir 

(Dalton, 2023; Ling ve Zahry, 2021). Ayrıca üniver-

site öğrencileri özellikle ailelerinden ayrı yaşadıkları 

için sağlıklı yaşama ve sağlıklı beslenme konusunda 

zorlanabilmektedir. Bu açıdan bakıldığında üniversite 

öğrencilerinde sağlıksız besinlerin tüketildiği duygu-

sal yeme örüntülerinin altında yatan etmenlerin ince-

lenmesi önemli görünmektedir. 

Beden imgesi ve algılanan stresin öncülü olabile-

cek ve alanyazında duygusal yemeye zemin hazırla-

dığı bulgulanan birtakım risk etmenleri mevcuttur. 

Duygusal yeme iki farklı yeme bozukluğunda görüle-

bildiği ve aynı zamanda psikiyatrik hasta gruplarında 

tanıdan bağımsız olarak sıkça karşılaşılan bir sorun ol-

duğu için (Tuncer ve Duman, 2020), bu çalışmada 

duygusal yemeyi açıklamada beden imgesi ve algıla-

nan stresle birlikte tanılar üstü risk etmenlerinin ele 

alınması hedeflenmiştir. Bu etmenlerin başında mü-

kemmeliyetçilik gelmekte olup, Fairburn ve arkadaş-

ları (2003) tarafından öne sürülen yeme bozuklukları-

nın tanılar üstü bilişsel davranışçı modelinde de, klinik 

mükemmeliyetçilikten sürdürücü bir değişken olarak 

bahsedilmektedir. Mükemmeliyetçilik kusursuzluk 

arayışı, aşırı yüksek standartlara sahip olma ve aşırı 

öz-eleştiri yapma şeklinde tanımlanan bir kişilik özel-

liğidir (Flett ve Hewitt, 2002). Klinik mükemmeliyet-

çilik, sağlıklı bir biçimde kendini geliştirme çabasın-

dan farklı olup duygusal sıkıntıya ve olumsuz duygu-

lara yol açmaktadır. Mükemmeliyetçiliğin hem duy-

gusal yeme hem de yeme bozuklukları ile ilişkisini 

belgeleyen birçok araştırma mevcuttur (Bernabéu-

Brotóns ve Marchena-Giráldez, 2022; Machado ve 

ark., 2014; Wade ve ark., 2016; Wang ve Li, 2017). 

Mükemmeliyetçilik aynı zamanda daha yüksek sevi-

yede algılanan stres (Ashby ve Gnilka, 2017; Shafique 

ve ark., 2017; Xing ve Cheong, 2021) ve olumsuz be-

den imgesi ile de ilişkili bulunmuştur (Barnett ve 

Sharp, 2016; Boone ve ark., 2013; Grammas ve Sch- 

wartz, 2009). 

Alanyazında duygusal yeme ile ilişkilendirilen ve 

bu çalışma kapsamında ele alınan bir diğer etmen bi-

linçli farkındalıktır. Bilinçli farkındalık, kişinin yaşa-

dığı şeyleri yargılamadan onların farkında olması ve 

an be an deneyimlerine karşı kabullenici bir tutum ser-

gilemesidir (Bishop ve ark., 2004). Bu anlamda olum-

suz deneyim ve duyguları içsel olarak düzenlemeye ve 

bunlarla başa çıkmaya yardımcı olması beklenen bi-

linçli farkındalık, duygusal yemenin önüne geçme ko-

nusunda kişiye yardımcı olmaktadır (Leahey ve ark., 

2008; Mantzios ve Wilson, 2015). Halihazırda, bilinçli 

farkındalık meditasyonu ve bilinçli farkındalık temelli 

stres azaltma programı gibi psikososyal müdahalelerin 

duygusal yemenin azaltılmasında kullanıldığı görül-

mektedir (Katterman ve ark., 2014; Levoy ve ark., 

2017). İlaveten, düşük bilinçli farkındalık, yüksek se-

viyede algılanan stres (Donald ve Atkins, 2016) ve 

olumsuz beden imgesi ile ilişkilidir (Dijkstra ve Ba-

relds, 2011; Lavender ve ark., 2012). 

Duygusal yeme ile ilişkili olarak ele alınan son risk 

etmeni, bilişsel esneklik veya katılıktır. Bilişsel esnek-

lik, kişinin yeni bilgilere dayanarak bir duruma verdiği 

duygusal, zihinsel ve davranışsal tepkileri ayarlama 

becerisi şeklinde tanımlanırken, bu özelliğin düşük 

düzeyde görüldüğü kişilerde bilişsel katılıktan bahse-

dilir (Martin ve Rubin, 1995). Bilişsel katılığın yani 

çözüm getirmeyen davranış ve tutumların ısrarla tek-

rarlanmasının, odağın veya hedefin değiştirilememe-

sinin tıkınırcasına yeme sergileyen bireylerin özellik-

leri arasında bulunduğu ifade edilmiştir (Clarke ve Ki-

ropoulos, 2021; Grant ve Chamberlain, 2023). Araştır-

malar obezitesi olan bireylerde bilişsel katılığın duy-

gusal yemeyi yordadığını (Kauffman ve ark., 2022) ve 

tıkınırcasına yemenin bilişsel katılıkla ilişkili oldu-

ğunu göstermiştir (Kelly ve ark., 2013). Bilişsel katılık 

sağlıksız besinlere aşererken değer odaklı davranarak 

bunun yerine sağlıklı şeyler yemeyi engelliyor gibi gö-

rünmektedir (Kauffman ve ark., 2022). Ayrıca olum-

suz beden imgesine sahip kişilerde bilişsel katılığın 

bedene dair daha gerçekçi algılar geliştirmeyi güçleş-

tirebileceği öne sürülebilir (Fang ve ark., 2022).  

Alanyazındaki münferit bulgular olumsuz beden 

imgesi, algılanan stres, mükemmeliyetçilik, düşük bi-

linçli farkındalık ve bilişsel katılık değişkenlerinin 

duygusal yemenin altında yatan etmenler olabilece-

ğine işaret etmektedir. Bu doğrultuda, bu çalışmada 

üniversite öğrencilerinde duygusal yemeyi açıklayan 

ve sayılan etmenlerin bir arada ele alındığı bütünleyici 

bir modelin sınanması amaçlanmıştır. Bu kapsamda, 

mükemmeliyetçiliğin, bilinçli farkındalığın ve bilişsel 

esnekliğin algılanan stres, beden imgesi ve duygusal 

yeme ile doğrudan ve dolaylı ilişkilerinin test edile-

ceği bir yol modeli oluşturulmuştur (Şekil 1).  

Bu yol modelinin test edilmesiyle temel olarak aşa-

ğıdaki hipotezler sınanacaktır: 

H1. Mükemmeliyetçilik, bilinçli farkındalık ve bilişsel 

esneklik ile duygusal yeme arasında doğrudan ilişkiler 
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Şekil 1. Duygusal Yemeyi Açıklayan Yol Modeli 

vardır. 

H2. Algılanan stres ve beden imgesi, duygusal yeme 

ile doğrudan ilişkilidir. 

H3. Mükemmeliyetçilik, bilinçli farkındalık ve bilişsel 

esneklik ile duygusal yeme arasındaki ilişkilerde algı-

lanan stres ve beden imgesinin seri aracılık rolleri var-

dır. 

YÖNTEM 

Örneklem 

Bu nicel, kesitsel ve ilişkisel çalışmada kolayda/kolay 

ulaşılabilir örnekleme yöntemi kullanılmış olup ör-

neklem İzmir Katip Çelebi Üniversitesi’nin Sosyal ve 

Beşeri Bilimler ile Diş Hekimliği fakültelerinde öğre-

nim görmekte olan 388 üniversite öğrencisinden oluş-

muştur. Örneklemin %72.9’u (n = 283) kadın, %27.1’i 

(n = 105) erkektir. Beden kitle indeksine (BKİ) bakıl-

dığında, katılımcıların %72.4’ünün (n = 281) normal 

kilolu, %14.2’sinin (n = 55) fazla kilolu, %10.8’inin 

(n = 42) düşük kilolu, %1.8’inin (n = 7) birinci sınıf 

obezite ve % 0.8’inin (n = 3) ikinci sınıf obezite kate-

gorisine girdiği tespit edilmiştir. Katılımcıların yaş or-

talaması 20.28 (SS = 1.65) olarak bulunmuştur. 

Veri Toplama Araçları 

Demografik Bilgi Formu Bu form araştırmacılar tara-

fından hazırlanmış olup yaş, cinsiyet, boy uzunluğu ve 

beden ağırlığı hakkında sorular içermektedir.  

Hollanda Yeme Davranışı Anketi (HYDA) Van 

Strien ve arkadaşları (1986) tarafından üç farklı yeme 

stilini ölçmek amacıyla geliştirilen bu 33 maddelik 5’li 

Likert tipi ölçeğin, duygusal yeme, dışsal yeme ve kı-

sıtlı yeme olmak üzere üç alt boyutu bulunmaktadır. 

Bu çalışmada ölçeğin sadece duygusal yeme alt bo-

yutu kullanılmıştır. Alt ölçekten alınan yüksek puanlar 

duygusal yemenin artması anlamına gelmektedir. Öl-

çeğin Türkçe versiyonunun psikometrik özellikleri 

Bozan ve arkadaşları (2011) tarafından üniversite öğ-

rencilerinden oluşan bir örneklemde incelenmiştir. 

Orijinal çalışmada duygusal yeme alt ölçeği için he-

saplanan Cronbach alfa iç tutarlılık değeri .94’tür (Van 

Strien ve ark., 1986). Türkçe uyarlama çalışmasında 

bu alt ölçeğin iç tutarlılığı .92 olarak bulunmuştur (Bo-

zan ve ark., 2011). Duygusal yeme alt ölçeğinin bu ça-

lışmanın örneklemi için elde edilen Cronbach alfa iç 

tutarlılık katsayısı ise .96’dır. 

Algılanan Stres Ölçeği (ASÖ-10) Cohen ve arkadaş-

ları (1983) tarafından geliştirilen bu 5’li Likert tipi öl-

çek, kişinin hayatındaki bazı durumları ne düzeyde 

stresli algıladığını ölçmeyi amaçlamaktadır. Ölçek ilk 

başta 14 madde içerirken, daha sonra 10 maddelik kısa 

versiyonu da oluşturulmuştur (Cohen ve Williamson, 

1988). Ölçekten alınan yüksek puanlar kişinin stres al-

gısının artması anlamına gelmektedir. Ölçeğin Türkçe 

versiyonunun iyi psikometrik özelliklere sahip olduğu 

bildirilmiştir (Eskin ve ark., 2013). Orijinal çalışmada 

ASÖ-10’un Cronbach alfa katsayısı .78 olarak bulun-

muştur (Cohen ve Williamson, 1988). Ölçeğin Türkçe 

uyarlama çalışmasında hesaplanan iç tutarlılık değeri 

.82’dir (Eskin ve ark., 2013). Ölçeğin bu çalışmanın 

örneklemi için elde edilen Cronbach alfa iç tutarlılık 

katsayısı ise .88’dir. 

Vücut Algısı Ölçeği (VAÖ) Secord ve Jourard (1953) 

tarafından geliştirilen bu 5’li Likert tipi ölçek, ilk ola-

rak 46 maddeden oluşmakta iken daha sonraki çalış-

malarda ölçeğin 40 maddelik versiyonunun yaygın 

olarak kullanıldığı görülmektedir (Balogun, 1986). Bu 

40 madde vücudun bir bölümü, bir organı veya işlevi 

ile ilgili kişinin memnuniyet durumunu sorgulamakta-

dır. Ölçekten alınan yüksek puanlar beden memnuni-

yetinin artması şeklinde yorumlanır. Çalışmamızda 

VAÖ beden imgesini değerlendirmek için kullanılmış-

tır. Ölçeğin Türkçe geçerlik ve güvenirlik çalışması 

Hovardaoğlu (1992) tarafından yapılmıştır. Orijinal 

ölçeğin 40 maddelik versiyonunun test-tekrar test gü-

venirliği incelenmiş olup, 50 üniversite öğrencisine iki 

hafta arayla yapılan uygulama sonucunda elde edilen 

korelasyon katsayısı .89’dur (Balogun, 1986). Ölçeğin 

Türkçe versiyonunun Cronbach alfa katsayısı .91 ola-

rak bulunmuştur (Hovardaoğlu, 1992). Ölçeğin bu ça-

lışmanın örneklemi için hesaplanan Cronbach alfa iç 

tutarlılık değeri ise .92’dir. 

Frost Çok Boyutlu Mükemmeliyetçilik Ölçeği 

(FÇMÖ) Frost ve arkadaşları (1990) tarafından mü-

kemmeliyetçilik eğilimlerini ölçmek amacıyla gelişti-

rilen bu 35 maddelik 5’li Likert tipi ölçeğin hata 

yapma endişesi, kişisel standartlar, ailesel beklentiler, 

aileden eleştiri, yaptığından emin olamama ve düzen 

olmak üzere altı alt ölçeği bulunmaktadır. Çalışma-

mızda ölçekten alınan toplam mükemmeliyetçilik pu-

anı kullanılmıştır. Ölçekten alınan yüksek puanlar mü-

kemmeliyetçiliğin artması anlamına gelmektedir. Öl-

çeğin Türkçe versiyonunun iyi psikometrik özelliklere 
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sahip olduğu bulunmuştur (Kağan, 2011). Orijinal ça-

lışmada ölçeğin iç tutarlılık katsayısı .90 olarak bulun-

muştur (Frost ve ark., 1990). Türkçe uyarlama çalış-

masında elde edilen iç tutarlılık değeri .91’dir (Kağan, 

2011). Ölçeğin bu çalışmanın örneklemi için hesapla-

nan Cronbach alfa iç tutarlılık katsayısı ise .90’dır. 

Bilinçli Farkındalık Ölçeği (BFÖ) Brown ve Ryan 

(2003) tarafından geliştirilen 15 maddelik 6’lı Likert 

tipi ölçeğin Türkçe geçerlik ve güvenirlik çalışması 

Özyeşil ve arkadaşları (2011) tarafından gerçekleşti-

rilmiştir. Ölçek günlük hayatta anlık deneyimlerin far-

kında olma eğilimini ölçmeyi amaçlamaktadır. Ölçek-

ten alınan yüksek toplam puanlar, bilinçli farkında-

lıkta artışa işaret etmektedir. Orijinal çalışmada ölçe-

ğin iç tutarlılık katsayısı üniversite örneklemi için .82 

ve erişkin örneklem için .87 olarak bulunurken 

(Brown ve Ryan, 2003), bu değer Türkçe uyarlama ça-

lışmasında .80’dir (Özyeşil ve ark., 2011). Bu çalışma-

nın örneklemi için hesaplanan Cronbach alfa iç tutar-

lılık katsayısı ise .84’tür. 

Bilişsel Esneklik Ölçeği (BEÖ) Martin ve Rubin 

(1995) tarafından kişinin bilişsel esneklik düzeyini 

ölçmek amacıyla geliştirilen ölçek 6’lı Likert tipi olup, 

12 maddeden oluşmaktadır. Ölçekten alınan yüksek 

toplam puanlar artmış bilişsel esnekliğe işaret eder-

ken, düşük puanlar bilişsel katılığa işaret etmektedir. 

Ölçeğin Türkçe formunun geçerlik ve güvenirliği Çe-

likkaleli (2014) tarafından incelenmiştir. Orijinal ça-

lışmada ölçeğin test-tekrar test güvenirliği incelenmiş 

olup 50 üniversite öğrencisine iki hafta arayla yapılan 

uygulama sonucunda elde edilen korelasyon katsayısı 

.83’tür (Martin ve Rubin, 1995). Türkçe uyarlama ça-

lışmasında ölçeğin Cronbach alfa değeri .74 olarak he-

saplanmıştır (Çelikkaleli, 2014). Bu çalışmanın örnek-

lemi için elde edilen Cronbach alfa iç tutarlılık katsa-

yısı ise .85’tir. 

İstatistiksel Analizler 

Çalışmada elde edilen veriler, IBM SPSS 23 ve 

AMOS 21 programları kullanılarak analiz edilmiştir. 

Yol analizi için gerekli örneklem büyüklüğünü belir-

lemede, tahminlenecek parametre sayısının 20 katı ka-

dar katılımcıya ulaşılması gerektiği bilgisi göz önünde 

bulundurulmuştur (Kline, 2023). Korelasyon analiz-

leri için gereken örneklem büyüklüğü ise G*Power 

3.1.9.7 programı kullanılarak tespit edilmiştir (Faul ve 

ark., 2007). Buna göre %95 güven düzeyinde ve %80 

güç oranı öngörülerek ± .20 büyüklüğünde korelas-

yonları hesaplayabilmek için en az 193 katılımcı ge-

rekmektedir. Bu çalışmada ulaşılan katılımcı sayısının 

(N = 388) hem yol analizi hem de korelasyon analizleri 

için yeterli olduğu görülmektedir. 

Analizler öncesinde ölçek puanlarının normal da-

ğılım gösterip göstermediğini anlamak için çarpıklık 

ve basıklık değerlerine bakılmıştır. Bu değerlerin +2 

ile -2 arasında olduğu ve tek değişkenli normalliğe işa-

ret ettiği görülmüştür (George ve Mallery, 2010). Çok 

değişkenli normallik varsayımını incelemek için 

AMOS 21 programında basıklığın kritik oranına ba-

kılmış ve bu değerin 4.53 olduğu görülmüştür. Bent-

ler’e (2006) göre basıklığın kritik oranı 5’ten küçük ise 

çok değişkenli normallik söz konusudur.  

İstatistiksel analizler için SPSS’te betimleyici ista-

tistikler hesaplanmış, cinsiyet farklılıkları bağımsız 

gruplar t-testi ile incelenmiş ve değişkenler arası iliş-

kiler Pearson momentler çarpımı korelasyon analizi ile 

belirlenmiştir. AMOS programı kullanılarak, bir tür 

yapısal eşitleme modeli (YEM) olan yol analizi ger-

çekleştirilmiştir. YEM’de kullanılan uyum indeksleri 

için baz alınan değerler şu şekildedir: (i) ki-kare/ser-

bestlik derecesi 0 ≤ x2/sd ≤ 2, (ii) yaklaşık hataların 

ortalama karekökü (RMSEA) < .08, (iii) uyum iyiliği 

indeksi (GFI) > .90, (iv) düzeltilmiş uyum iyiliği in-

deksi (AGFI) > .90, (v) standartlaştırılmış hata kareleri 

ortalamasının karekökü (SRMR) < .08, (vi) karşılaş-

tırmalı uyum indeksi (CFI) > .90 ve (vii) normlaştırıl-

mış uyum indeksi (NFI) > .90 (Bentler, 1980; Kline, 

2023; Schermelleh-Engel ve Moosbrugger, 2003). Ça-

lışmada istatistiksel anlamlılık düzeyi p < .05 olarak 

kabul edilmiştir. 

İşlem 

Çalışmaya başlamadan önce İzmir Katip Çelebi Üni-

versitesi Sosyal Araştırmalar Etik Kurulu’ndan gerekli 

etik onay alınmıştır (01.03.2018, Toplantı no: 2018/ 

04, Karar no: 03). Veriler Google Forms üzerinden ha-

zırlanan çevrimiçi ölçek bataryası kullanılarak ilgili 

üniversitede öğrenimine devam eden üniversite öğren-

cilerinden gönüllülük esasına dayanarak toplanmıştır. 

Ankete başlamadan önce yine çevrimiçi olarak tüm 

öğrencilerden yazılı bilgilendirilmiş onam alınmıştır.  

Öğrencilerin BKİ’lerini hesaplamada, öz bildirime 

dayalı olarak vücut ağırlığı ve boy uzunluğu sorulmuş, 

akabinde BKİ, vücut ağırlığının boy uzunluğunun ka-

resine bölünmesiyle elde edilmiştir. BKİ sınıflandır-

masında Dünya Sağlık Örgütü’nün (DSÖ) sistemi re-

ferans alınmıştır (DSÖ, 2010). 

BULGULAR 

Betimleyici İstatistikler ve Cinsiyet Farklılıkları 

Katılımcıların ölçek puanları ve bu puan ortalamaları-

nın cinsiyete göre farklılaşıp farklılaşmadığını göste-

ren bağımsız gruplar için t-testi sonuçları Tablo 1’de 

verilmiştir. Buna göre kadın ve erkeklerin mükemme-

liyetçilik, bilinçli farkındalık ve bilişsel esneklik puan 

ortalamaları arasında istatistiksel açıdan anlamlı fark 

yoktur. Erkeklerin beden imgeleri kadınlardan anlamlı 

düzeyde daha olumludur (t (386) = -3.90, p < .001). 

Kadınların duygusal yeme (t (386) = 4.34, p < .001) ve 

algılanan stres puan ortalamaları (t (386) = 4.73, p < 
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Tablo 1. Katılımcıların Ölçek Puan Ortalamaları ve Cinsiyet Farklılıkları 

Değişkenler 

Toplam 

(n = 388) 

Kadın 

(n = 283) 

Erkek 

(n = 105) 

Ort. SS Ort. SS Ort. SS t 

Duygusal Yeme 32.83 14.40 34.72 13.96 27.73 14.37 4.34* 

Algılanan Stres 20.11 6.23 21 6.01 17.71 6.20 4.73* 

Beden İmgesi 137.63 21.43 135.09 20.33 144.48 22.87 -3.90*

Mükemmeliyetçilik 103.43 19.63 103.08 20.44 104.36 17.32 -.56

Bilinçli Farkındalık 56.88 10.53 56.30 10.74 58.47 9.84 -1.81

Bilişsel Esneklik 52.69 8.52 52.18 8.60 54.06 8.18 -1.92

Not 1. Ort. = ortalama, SS = standart sapma. Not 2. *p < .001. 

Tablo 2. Ölçek Puanları Arasındaki İlişkiler 

1 2 3 4 5 6 

1. DY 1 -.22** .16** .12* -.20** -.10* 

2. Bİ -.22** 1 -.35** -.23** .32** .40** 

3. AS .16** -.35** 1 .27** -.38** -.41** 

4. M .12* -.23** .27** 1 -.30** -.18** 

5. BF -.20** .32** -.38** -.30** 1 .30** 

6. BE -.10* .40** -.41** -.18** .30** 1 

Not 1. DY = duygusal yeme, Bİ = beden imgesi, AS = algılanan stres, M = mükemmeliyetçilik, BF = bilinçli farkındalık, 

BE = bilişsel esneklik. Not 2. *p < .05, **p < .01. 

.001) erkeklerden anlamlı düzeyde daha yüksektir. 

Korelasyon Analizleri 

Katılımcıların ölçeklerden aldıkları puan ortalamaları 

arasındaki Pearson korelasyonları Tablo 2’de sunul-

muştur. Buna göre duygusal yeme ile beden imgesi (r 

= -.22, p < .01), bilinçli farkındalık (r = -.20, p < .01) 

ve bilişsel esneklik arasında (r = -.10, p < .05) istatis-

tiksel açıdan anlamlı negatif korelasyonlar bulunmak-

tadır. Algılanan stres (r = .16, p < .01) ve mükemme-

liyetçilik ise (r = .12, p < .05) duygusal yemeyle an-

lamlı pozitif korelasyon göstermiştir.  

Beden imgesi bilinçli farkındalık (r = .32, p < .01) 

ve bilişsel esneklik ile (r = .40, p < .01) anlamlı pozitif; 

algılanan stres (r = -.35, p < .01) ve mükemmeliyetçi-

lik ile (r = -.23, p < .01) anlamlı negatif ilişkiler için-

dedir. Algılanan stres mükemmeliyetçilik (r = .27, p < 

.01) ile anlamlı pozitif bir ilişki içindeyken; bilinçli 

farkındalık (r = -.38, p < .01) ve bilişsel esneklik ile (r 

= -.41, p < .01) anlamlı negatif korelasyonlara sahiptir. 

Yol Analizi 

Duygusal yemeyi açıklamak için önerilen yol modeli 

Şekil 1’de sunulmuştur. Modeldeki toplam dolaylı et-

kileri hesaplayabilmek için AMOS programının yeni-

den örnekleme (bootstrapping) özelliği kullanılmıştır. 

Ayrıca özgül dolaylı etkileri ve seri aracılığı değerlen-

direbilmek için Gaskin’in (2023) eklentilerinden fay-

dalanılmıştır. Analiz sonuçlarına göre modelde biliş-

sel esneklikten duygusal yemeye giden, mükemmeli-

yetçilikten duygusal yemeye giden ve son olarak algı-

lanan stresten duygusal yemeye giden yollar istatistik-

sel olarak anlamsız bulunmuştur (p > .05). Ayrıca ön-

cesinde yapılan t testi sonuçları duygusal yeme, algı- 

lanan stres ve beden imgesi puan ortalamalarını cinsi-

yete göre anlamlı düzeyde farklılaştığını göstermiştir. 

Dolayısıyla yol analizi modeli gözden geçirilerek an-

lamsız olduğu tespit edilen üç yol modelden silinmiş 

ve cinsiyet bir kontrol değişkeni olarak modele eklen-

miştir. Gözden geçirilen yeni modelin mükemmel 

uyum indekslerine sahip olduğu görülmüştür (x2/df = 

.43, GFI = .99, AGFI = .99, NFI = .99, CFI = 1.00, 

SRMR = .01, RMSEA = .00). Bu yol modeli ve stan-

dardize edilmiş beta katsayıları Şekil 2’de gösterilmiş-

tir.  

Şekil 2. Duygusal Yemeyi Açıklayan Revize Yol Modeli 

ve Standardize Regresyon Yükleri. Not. BF = bilinçli far-

kındalık, BE = bilişsel esneklik, M = mükemmeliyetçilik, S 

= algılanan stres, Bİ = beden imgesi, DY = duygusal yeme, 

e = hata 
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Tablo 3. Yol Modelinde Yer Alan Doğrudan Etkiler 

B S. H. %95 GA p β 

Bilinçli Farkındalık → Stres -.146 .02 -.20   ̶ -.08 .000 -.247 

Bilişsel Esneklik → Stres -.226 .03 -.29   ̶ -.15 .000 -.309 

Mükemmeliyetçilik → Stres .043 .01 .01  ̶  .08 .004 .135 

Stres → Beden İmgesi -.527 .17 -.89   ̶ -.15 .003 -.153 

Bilinçli Farkındalık → Beden İmgesi .293 .10 .09  ̶  .49 .004 .144 

Bilişsel Esneklik → Beden İmgesi .705 .12 .46  ̶  .97 .000 .280 

Mükemmeliyetçilik → Beden İmgesi -.105 .05 -.21   ̶ .00 .043 -.096 

Beden İmgesi → Duygusal Yeme -.117 .03 -.19   ̶ -.03 .000 -.174 

Bilinçli Farkındalık → Duygusal Yeme -.195 .07 -.34   ̶ -.03 .006 -.143 

Cinsiyet → Stres -2.645 .60 -3.84  ̶  -1.51 .000 -.189 

Cinsiyet → Beden imgesi 6.242 2.19 1.67   ̶ 10.57 .004 .130 

Cinsiyet → Duygusal yeme -5.693 1.59 -8.79  ̶  -2.36 .000 -.176 

Not. B = Standardize edilmemiş regresyon katsayısı, S. H. = standart hata, %95 GA = Yanlılığı düzeltilmiş hızlandırılmış 

güven aralığı, β = Standardize regresyon katsayısı. 

Tablo 4. Yol Modelinde Yer Alan Dolaylı Etkiler 

B S. H. %95 GA p β 

Toplam dolaylı etkiler 

BF → S, Bİ →DY -.032 .01 -.07   ̶ -.01 .006 -.024 

BE → S, Bİ →DY -.075 .03 -.15   ̶  -.01 .010 -.044 

M → S, Bİ →DY .013 .01 .002   ̶ .03 .009 .018 

C → S, Bİ →DY -.697 .35 -1.58  ̶  -.14 .009 -.022 

S → Bİ → DY .040 .02 .005   ̶ .11 .018 .017 

Özgül dolaylı etkiler 

BF → S → Bİ → DY -.005 .004 -.02   ̶ -.001 .013 

BF→ Bİ → DY -.027 .01 -.07   ̶ -.006 .010 

BE → S → Bİ → DY -.008 .005 -.02   ̶ -.001 .017 

BE→ Bİ → DY -.067 .03 -.14   ̶ -.01 .010 

M → S → Bİ → DY .002 .001 .00  ̶  .06 .013 

M→ Bİ → DY .011 .01 .001   ̶ .03 .014 

C → S → Bİ → DY -.105 .07 -.33   ̶ -.01 .014 

C → Bİ → DY -.59 .33 -1.43  ̶  -.11 .010 

Not. BF = bilinçli farkındalık, BE = bilişsel esneklik, M = mükemmeliyetçilik, S = algılanan stres, Bİ = beden imgesi, DY = 

duygusal yeme, C = cinsiyet, B = Standardize edilmemiş regresyon katsayısı, S. H. = standart hata, %95 GA = Yanlılığı 

düzeltilmiş hızlandırılmış güven aralığı, β = Standardize regresyon katsayısı. 

Gözden geçirilmiş yol modelinde, çalışma değiş-

kenlerinin duygusal yeme üzerinde doğrudan ve do-

laylı etkilere sahip olduğu görülmektedir (Tablo 3 ve 

4). Duygusal yeme üzerinde doğrudan etkiye sahip 

olan etmenler bilinçli farkındalık ve beden imgesi ola-

rak bulunmuştur. Kontrol değişkeni olan cinsiyetin de 

duygusal yeme üzerinde doğrudan etkisi olduğu görül-

müştür. Dolaylı etkiler aracılık ve seri aracılık ilişki-

leri şeklinde gözlemlenmiştir. Bilinçli farkındalığın, 

bilişsel esnekliğin ve mükemmeliyetçiliğin duygusal 

yeme üzerinde algılanan stres ve beden imgesi üzerin-

den ilerleyen çoklu seri aracılık etkileri anlamlı çık-

mıştır. Bunun yanı sıra yine bilinçli farkındalığın, bi-

lişsel esnekliğin ve mükemmeliyetçiliğin duygusal 

yeme üzerinde beden imgesinin aracılık ettiği dolaylı 

etkileri de söz konusudur. Algılanan stresin duygusal 

yeme üzerinde doğrudan etkisi bulunmamaktadır an-

cak algılanan stres beden imgesinin tam aracılığı yo-

luyla duygusal yeme ile ilişkili çıkmıştır. Cinsiyet al-

gılanan stres ve beden imgesinin seri aracılığı üzerin-

den duygusal yemeye etki etmektedir. Son olarak cin-

siyetin beden imgesi aracılığıyla duygusal yeme ile 

ilişkili olduğu bulunmuştur.  

TARTIŞMA 

Bu çalışmanın temel amacı, üniversite öğrencilerinde 

duygusal yeme davranışını açıklayan ve beden imgesi 

ve algılanan stres ile birlikte tanılar üstü etmenlerin 

(bilinçli farkındalık, mükemmeliyetçilik ve bilişsel es-

neklik) bir arada ele alındığı bir yol modelini sınamak-

tır. Çalışmada karşılaşılan cinsiyet farklarına dair bul-

gular ışığında yol modeline cinsiyet, kontrol değişkeni 

olarak eklenmiştir. İlerleyen kısımda, çalışmada elde 

edilen bulgular araştırma hipotezleri temelinde tartışı-

lacaktır. Akabinde üniversite öğrencilerinin duygusal 

yeme davranışlarını azaltarak, ruh sağlığına olduğu 

kadar fiziksel sağlığa da katkıda bulunma potansiyeli 

taşıyan uygulama önerilerine değinilecektir. 

Çalışmanın ilk hipotezi mükemmeliyetçilik, bi-

linçli farkındalık ve bilişsel esneklik ile duygusal 

yeme arasında doğrudan ilişkilerin olduğu yönünde-

dir. Yol analizi sonucunda bu hipotezin kısmen des-

teklendiği görülmüştür. Tanılar üstü etmenlerden yal-

nızca bilinçli farkındalığın duygusal yeme üzerinde 

doğrudan bir etkisi olduğu bulgusuna ulaşılmıştır. 

Alanyazına bakıldığında bilinçli farkındalığın duygu-
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sal yeme ile ilişkili olduğunu gösteren bulgular mev-

cuttur (Höppener ve ark., 2019; Pidgeon ve ark., 2013; 

Watford ve ark., 2019). Dahası, bilinçli farkındalık te-

melli psikososyal müdahalelerin tıkınırcasına ve duy-

gusal yemeyi azaltmada etkili olduğu bilinmektedir 

(Katterman ve ark., 2014). Bilinçli farkındalık, temel 

olarak kişinin içsel deneyimlerinin ve duygularının 

farkında olmasını, bunlara kabullenici bir tutumla yak-

laşmasını içermektedir. Kişinin gerçekten aç olup ol-

madığına dikkat etmesi ve yeme davranışını buna göre 

düzenlemesi duygusal yemeyi azaltmada etkili olabi-

lir. Bilinçli farkındalığı artırmaya yönelik psikososyal 

müdahaleler, katı diyet uygulamalarının esnetilmesine 

de yardımcı olabilir ve diyet bir kez bozulduğunda ya-

şanan suçluluk ve utanç duygularıyla daha sağlıklı bir 

biçimde başa çıkılmasına katkıda bulunabilir. İleride 

klinik doğurgulardan bahsedilirken bu türden müdaha-

lelerin içeriğine dair daha detaylı önerilerde bulunula-

caktır. 

Çalışmada mükemmeliyetçiliğin ve bilişsel esnek-

liğin, duygusal yeme üzerinde bilinçli farkındalık gibi 

doğrudan bir etkisinin olmadığı görülmüştür. Bir ça-

lışmada mükemmeliyetçiliğin boyutlarından kendilik 

odaklı mükemmeliyetçiliğin duygusal yemeyle doğru-

dan ilişkili olduğu ancak diğerleri odaklı ve toplum ta-

rafından dayatılan mükemmeliyetçiliğin duygusal ye-

meyle doğrudan ilişkili olmayıp psikolojik sıkıntı ara-

cılığıyla duygusal yemeye bağlandığı bulunmuştur 

(Vacca ve ark., 2021). Bir diğer çalışmada ise mükem-

meliyetçilik duygusal yeme ile doğrudan ilintili çık-

mıştır (Mohorić ve ark., 2023). Wang ve Li (2017) po-

zitif ve negatif mükemmeliyetçiliğin duygusal yeme 

ile ilişkilerini incelemişlerdir. Pozitif mükemmeliyet-

çilik, istendik sonuçlara ulaşma amacıyla gerçekleşti-

rilen mükemmeliyetçi davranışları ifade ederken, ne-

gatif mükemmeliyetçilik başarısızlıkları önleme ama-

cıyla yapılan mükemmeliyetçi davranışlara karşılık 

gelmektedir (Slade ve Owens, 1998). Wang ve Li’nin 

(2017) çalışmasında pozitif mükemmeliyetçilik stre-

sin tam aracılığıyla duygusal yemeye bağlanırken, ne-

gatif mükemmeliyetçilik duygusal yemeye hem doğ-

rudan hem de stres aracılığıyla etki etmiştir. Sonuçta 

mükemmeliyetçiliğin nasıl ölçüldüğü, hangi boyutu-

nun ölçüldüğü ve ne tür bir örneklemle çalışıldığı (kli-

nik veya toplum temelli), duygusal yeme ile olan iliş-

kisinin doğrudan veya stres, psikolojik sıkıntı gibi de-

ğişkenler aracılığıyla ortaya çıkmasına etki ediyor ola-

bilir. Bu çalışmada bilişsel esnekliğin duygusal ye-

meyle doğrudan bir ilişkisinin bulunmayışı ise yine ör-

neklem özellikleri ile ilgili olabilir. Zira bilişsel esnek-

liğin farklı yeme bozukluğu gruplarındaki ve obezitesi 

olan bireylerdeki rolüne dair bir meta-analiz çalışma-

sında, bilişsel katılığın BN grubunda ve obezitesi olan 

grupta orta etki büyüklüğüne sahipken aşırı kilolu bi-

reylerde etki büyüklüğünün anlamsız olduğu bildiril-

miştir (Wu ve ark., 2014). Öte yandan dansçılarla yü-

rütülmüş bir araştırmada düşük bilişsel esnekliğin 

duygusal yeme ile ilişkili olduğu bulunmuştur (Arbi-

naga ve ark., 2024). Gelecek araştırmaların farklı ör- 

neklemlerde ve atletler veya dansçılar gibi dış görünü-

mün ön planda olduğu meslek gruplarında bilişsel es-

neklik ve duygusal yeme arasındaki ilişkiyi incelemesi 

önerilebilir.  

Çalışmanın ikinci hipotezi algılanan stres ve beden 

imgesinin, duygusal yeme ile doğrudan ilişkili olduğu 

yönündedir. Yol analizi sonucunda bu hipotez kısmen 

desteklenmiştir. Çalışmada beden imgesinin duygusal 

yeme üzerinde doğrudan etkisi vardır ancak algılanan 

stresin duygusal yeme üzerinde doğrudan bir etkisi 

yoktur. Hem bu çalışmada hem de başka araştırma-

larda algılanan stresin duygusal yeme ile ilişkili oldu-

ğunu gösteren ilişkisel bulgular mevcuttur (Carpio-

Arias ve ark., 2022; Nguyen-Rodriguez ve ark., 2008). 

Bu çalışmada yapılan yol analizinde, aralarında ista-

tistiksel açıdan anlamlı bir korelasyon bulunsa da, al-

gılanan stresin duygusal yemeye doğrudan bir etkisi-

nin olmadığı bulgulanmıştır. Algılanan stres, beden 

imgesinin tam aracılığı üzerinden duygusal yemeyi et-

kilemiştir. Buna göre, duygusal yemeyi açıklayan di-

ğer değişkenlerin varlığında, algılanan stres tek başına 

duygusal yemeyi tetiklemiyor olabilir. Bu çıkarım, 

stres-duygusal yeme ilişkisine dair Bireysel Farklılık-

lar Modeli ile de uyumludur (Greeno ve Wing, 1994). 

Bireysel Farklılıklar Modeline göre bireylerin belirli 

özellikleri stres karşısında duygusal yemenin ortaya 

çıkıp çıkmayacağını belirlemektedir. Bu bağlamda, 

beden ağırlığından bağımsız olarak olumsuz bir beden 

imgesine sahip olmanın duygusal yeme üzerinde be-

lirleyici bir role sahip olduğu söylenebilir. Alanya-

zında yer alan çalışmalar, olumsuz beden imgesinin 

duygusal yemeyle ilişkili olduğunu ve bu ilişkinin yal-

nızca aşırı kilolu ve obezitesi olan bireylerde görülme-

yip, normal kilolu kişilerde de söz konusu olduğunu 

bildirmiştir (Annesi ve Mareno, 2015; Frayn ve ark., 

2018; Quick ve Byrd-Bredbenner, 2014).  

Çalışmanın üçüncü ve son hipotezine göre mükem-

meliyetçilik, bilinçli farkındalık ve bilişsel esneklik ile 

duygusal yeme arasındaki ilişkilerde algılanan stres ve 

beden imgesinin aracılık rolleri vardır. Yol analizi ile 

sınanan bu hipotezin doğrulandığı görülmüştür. Tanı-

lar üstü değişkenlerin duygusal yemeyle ilişkisinde al-

gılanan stres ve beden imgesinin seri aracılık rolleri 

olduğu bulunmuştur. Ayrıca bu değişkenlerin duygu-

sal yemeyle ilişkisine beden imgesinin aracılık ettiği 

de görülmüştür. Bulgular bilinçli farkındalığın duygu-

sal yemeyi üç yolla yani doğrudan, algılanan stres ve 

beden imgesinin seri aracılığıyla ve sadece beden im-

gesinin aracılığıyla etkilediğine işaret etmektedir. 

Buna göre bilinçli farkındalığı düşük olan yani olum-

suz duygularına belli bir mesafeden bakamayıp onlarla 

aşırı özdeşim kuran, bu duyguları kabullenmek yerine 

onlara sahip olmayı katlanılmaz bir şey olarak gören 

ve nihayetinde olumsuz duygularının tam da farkında 

olmadan bunlardan kaçınmaya çalışan bireyler; ya-

şamlarında daha fazla stres algılayıp kendi bedenle-

riyle ilgili memnuniyetsizlik yaşayabilmektedir. Yük-

sek düzeyde algılanan stres bireyin kendi bedenine 

dair olumsuz tutumları harekete geçirebilmekte, bu 
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durum ise duygusal yeme ile sonuçlanabilmektedir. 

Alanyazında da bilinçli farkındalığın beden imgesiyle 

(örn., Fink ve ark., 2009; Prowse ve ark., 2013) ve al-

gılanan stresle (örn., Baer ve ark., 2012; Bergin ve Pa-

kenham, 2016) ilişkili olduğuna dair birçok bulgu 

mevcuttur.  

Çalışmada mükemmeliyetçilik ve bilişsel esneklik 

için de söz konusu olan aynı seri aracılık ilişkilerinin 

yanı sıra, bu etmenler beden imgesinin aracılığı ile de 

duygusal yemeyi açıklamıştır. Buna göre uyum bo-

zucu mükemmeliyetçiliğe ve bilişsel katılığa sahip bi-

reyler, yaşamlarında daha fazla stres algılıyor olabilir-

ler. Bu bireyler özellikle stres altındayken bedenlerini 

gerçekte olduğundan daha farklı görüyor ve bedenle-

rine dair olumsuz tutumlar taşıyor olabilirler. Bu du-

rum ise onların duygusal yeme sergilemesiyle sonuç-

lanıyor olabilir. Alanyazında bildirilen bulgular bu çı-

karımı desteklemektedir. Fiziksel çekicilik ve zayıflık 

konusunda gerçekçi olmayan, sağlığa zararlı standart-

lar koyma eğilimi, klinik mükemmeliyetçiliğin varlı-

ğında gözlenebilen bir durumdur. Bu kişiler dış görü-

nüşlerini devamlı, eleştirel bir şekilde ve aşırı düzeyde 

inceleme yoluyla kendilerini kontrolde hissederler 

(Castro-Fornieles ve ark., 2007). Buna paralel olarak 

mükemmeliyetçiliğin olumsuz beden imgesiyle ilişkili 

olduğu birçok çalışmada gösterilmiştir (Barnett ve 

Sharp, 2016; Choo ve Chan, 2013; Downey ve Chang, 

2007; Siegling ve Delaney, 2013).  

Bilişsel esnekliğin, yani zor durumlarda birden çok 

alternatif açıklama ve çözüm bulabilme yeteneğinin 

yeme bozukluğu olan bireylerde sağlıklı kontrollere 

göre daha düşük olduğu bilinmektedir (Harrison ve 

ark., 2012; Mitchell ve ark., 2024). Çalışmada bulgu-

lanan bilişsel esneklik ve duygusal yeme arasındaki 

seri aracılık ilişkisi açısından düşünüldüğünde, kişinin 

gerektiğinde olaylara bakış açısını değiştirebilme es-

nekliğine sahip olması, algılanan stresi azaltıp bedenle 

ilgili işlevsel olmayan bakış açılarını değiştirebilme-

sini sağlayabilir. Bu da duygusal yemeyi azaltabilir. 

Alanyazında bilişsel esnekliğin algılanan stresle ilişki-

sini gösteren bulgular vardır (Demirtaş ve Yıldız, 

2019; Guassi Moreira ve ark., 2022). Fang ve arkadaş-

ları (2022) düşük bilişsel esnekliğin olumsuz beden 

imgesiyle ilişkili olduğunu ve aralarındaki korelasyo-

nun orta büyüklükte olduğunu bildirmiştir. Bu bağ-

lamda alanyazında olumlu beden imgesi yapısının bir 

boyutu olarak değerlendirilen “beden imgesi esnek-

liği” şeklinde bir kavramın ortaya çıktığı görülmekte-

dir (Linardon ve ark., 2021). Beden imgesi esnekliği, 

kişinin bedenine dair duygu ve düşüncelere açık ol-

ması, bunlara göre harekete geçmemesi, bunlardan ka-

çınmaması ve bunları değiştirmeye çalışmaması şek-

linde tanımlanmıştır (Sandoz ve ark., 2013). Sonuçta 

tanılar üstü bir etmen olan bilişsel esnekliğin yeme bo-

zukluklarında düşük olduğu belgelense de, bilişsel es-

neklik ve beden imgesi arasındaki ilişkiye bakan az sa-

yıda çalışma bulunduğu görülmüştür. Bu çalışmada 

bilişsel esnekliğin iki yolla, yani stres ve beden imge- 

sinin seri aracılığı ve beden imgesinin tam aracılığı 

üzerinden duygusal yemeye etki ettiği görülmüştür. 

Aynı mükemmeliyetçilik-beden imgesi-duygusal 

yeme ilişkisinde olduğu gibi, bilişsel esnekliği düşük 

olan bireyler kilo vermek amacıyla katı diyetleri ıs-

rarla sürdürme çabasına giriyor olabilir ve bu çaba on-

ları duygusal olarak zorladığında ise kontrol kaybı ya-

şayarak duygusal yeme davranışına sığınıyor olabilir-

ler (Roberts ve ark., 2007).  

Bu çalışmada kadınların erkeklerden anlamlı dü-

zeyde daha olumsuz beden imgesine sahip olup daha 

yüksek duygusal yeme ve algılanan stres puanları al-

dıkları bulgulanmıştır. Bu sebeple yol analizinde cin-

siyet kontrol değişkeni olarak girilmiştir. Analiz so-

nuçlarına göre cinsiyetin duygusal yeme üzerinde üç 

yoldan etkili olduğu görülmüştür. Cinsiyet duygusal 

yemeye doğrudan, beden imgesinin aracılığıyla ve 

stresle beden imgesinin seri aracılığıyla etki etmiştir. 

Bu bulgulara paralel olarak kadınlarda duygusal ye-

menin erkeklere kıyasla daha yaygın görüldüğü bildi-

rilmiştir (Smith ve ark., 2020; Thompson ve Romeo, 

2015; Van Strien ve ark., 2009, 2012). Kadınların be-

den imgelerinin de erkeklere oranla daha olumsuz ol-

duğu belgelenmiştir (He ve ark., 2020; Miller ve ark., 

2000). Bu bulgu kadın bedeninin neredeyse tüm kül-

türlerde yüzyıllardır nesneleştirilmesi ile açıklanabilir. 

Son yıllarda erkek bedeninin nesneleştirilmesi ve ka-

dınlarda yeme bozukluklarının etiyolojisinde önemli 

görülen zayıflık idealinin içselleştirilmesinin erkekler-

deki karşılığı olan kaslılık idealinin içselleştirilmesi 

gibi konular ortaya atılmış olsa da (Convertino ve ark., 

2022; Thompson ve Stice, 2001), çalışma bulguları 

halen kadınların duygusal yeme ve beden imgesi açı-

sından dezavantajlı olduğu fikrini desteklemiştir.  

Bu çalışmada elde edilen bulgular, genç bireylerde 

duygusal yeme davranışını azaltmaya yönelik ikincil 

önleme programlarının tasarlanması açısından yol 

gösterici olabilir. Bilinçli farkındalık temelli stres 

azaltma programlarının bileşenleri arasında yer alan 

bilinçli farkındalık temelli meditasyon uygulamaları, 

beden taraması, kuru üzüm yeme egzersizi, gözlem-

leme ile varsayımda bulunma/yorumlama arasındaki 

farkların çalışılması, stresle başa çıkmada kullanılan 

uyum bozucu davranışların farkına varılması (Santo-

relli ve ark., 2017), stresi ve duygusal yemeyi azalt-

mayı hedefleyen bu programlarda yer alabilir. Uyum 

bozucu yani başarısızlıktan kaçınmaya hizmet eden 

mükemmeliyetçiliği azaltıp bilişsel esnekliği artıracak 

üçüncü dalga bilişsel-davranışçı teknikler (bilişsel 

defüzyon ve psikolojik esnekliğin çalışılması gibi) 

programa dahil edilebilir. Kabul ve kararlılık terapi-

sinde yer alan değerlerle ilgili çalışmalar, kişilerin dış 

görünümlerine aşırı önem vermek yerine kendi değer-

lerini keşfedip bunlara uygun yaşamaya çalışması ko-

nusunda destekleyici olabilir. Bilinçli farkındalıkla 

yeme veya sezgisel yeme çalışmalarının programda 

yer alması önerilebilir. Özetle bu çalışma bulgularına 

dayanarak duygusal yemeye yönelik ikincil önleme 
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programlarının üçüncü dalga bilişsel davranışçı grup 

terapi ilkeleri çerçevesinde yürütülerek stresle başa 

çıkma, uyum bozucu mükemmeliyetçiliği ve beden 

imgesini bilişsel yeniden yapılandırma ve kabullenme 

mekanizmalarıyla ele alma, bilişsel esneklik alıştırma-

ları, bilinçli farkındalığı hem genel olarak hem de 

yeme özelinde artırmaya yönelik teknikler gibi içerik-

ler barındırması tavsiye edilebilir. 

Bu çalışmanın birtakım güçlü yönleri ve sınırlılık-

ları bulunmaktadır. Güçlü yönlerin başında, duygusal 

yeme ve beden imgesi ile ilgili çalışmaların sıklıkla 

kadınlarla yapılmasına karşın bu çalışmada erkeklere 

de yer verilmiş olması gelmektedir. Ayrıca yine alan-

yazında konuya dair çoğu çalışmanın bariyatrik cer-

rahi hastaları ve obezitesi olan kişilerden oluşan ör-

neklemlere sahip olduğu görülmektedir. Oysa olum-

suz beden imgesinin beden ağırlığından bağımsız ol-

duğuna dair bilgiler mevcuttur (Frayn ve ark., 2018). 

Dolayısıyla, bu çalışmada her BKİ kategorisinden ka-

tılımcı bulunması bir diğer güçlü yöndür. Bu açıdan 

çalışmada test edilen modelin kapsayıcı nitelikte ol-

duğu söylenebilir.  

Çalışmanın sınırlılıkları arasında verilerin Tür-

kiye’nin batı kıyılarında yer alan tek bir şehirden top-

lanmış olması, çalışma değişkenlerinin öz-bildirime 

dayanarak ölçülmesi ve verinin kesitsel doğası sayıla-

bilir. İleriki çalışmalarda duygusal yemeye dair öl-

çümler, öz bildirim ölçekleri yerine katılımcıların haf-

tanın belli sayıda gününde ve günün belli saatlerinde 

dijital yeme günlükleri tutması sağlanarak toplanabi-

lir. Bu ölçüm yöntemi verinin geçerliğini ve güvenir-

liğini artıracaktır. Bulguların genellenebilirliğini artır-

mak için Türkiye’nin farklı coğrafi bölgelerinden veri 

toplanarak çok merkezli çalışmalar yapılması önerilir. 

Bu çalışmada kesitsel bir desen kullanılmıştır. Her ne 

kadar yapısal eşitleme modellemesi ile değişkenlerin 

birbirleri üzerindeki etkilerinden bahsedilebilse de, bu 

teknik boylamsal verinin yerini tutmamaktadır. Değiş-

kenler arasındaki neden-sonuç ilişkilerini tespit ede-

bilmek ve alternatif açıklayıcı modelleri ayıklayabil-

mek için konuyla ilgili boylamsal çalışmalar tasarlan-

ması faydalı olacaktır. Son olarak, gelecek çalışmala-

rın yeme bozukluklarında oldukça etkili olduğu bili-

nen sosyokültürel etmenleri de incelemesi önerilir.  
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Abstract 
Emotional eating (EE), which is a maladaptive method for coping with negative affect, is associated 

with various eating disorders (ED). Body image (BI) is important in EDs associated with EE. The 

period of emerging adulthood is risky for EE and negative BI. In planning interventions focused on 

EE and negative BI, which underline certain EDs, it is important to determine the relationship of 

these variables to precursory constructs. This study aimed to test a path model where EE was ex-

plained by BI, perceived stress, and transdiagnostic risk factors of perfectionism, mindfulness, and 

cognitive flexibility among college students (N = 388). The study was cross-sectional and correla-

tional. Data were collected using the Demographic Information Form, Dutch Eating Behavior 

Questionnaire, Perceived Stress Scale, Body-Cathexis Scale, Frost Multidimensional Perfectionism 

Scale, Mindfulness Scale, and Cognitive Flexibility Scale. Data were analyzed with an independent 

samples t-test, Pearson correlation, and path analysis. Results showed that there were no gender 

differences in transdiagnostic factors, while females had significantly worse BI, perceived stress, 

and EE mean scores compared to males. It was found that all variables were correlated with varying 

power. The explanatory model, which was revised after path analysis, showed that mindfulness 

directly affected EE and also had an indirect effect through perceived stress and BI, respectively. 

Perfectionism and cognitive flexibility did not have direct effects on EE but were associated with 

EE via perceived stress and BI. Clinical implications of the findings were addressed in terms of 

designing interventions for young adults with EE. 

The impact of emotions on eating is a well-known 

phenomenon (Kaplan & Kaplan, 1957). Emotional 

eating (EE) was first described by Bruch (1964), in 

which negative affect initiates eating rather than ho-

meostatic mechanisms. EE provides avoidance from 

negative affect (Van Strien & Ouwens, 2007) and also 

serves as a compulsive emotion regulation strategy 

(Macht & Simons, 2011). EE is prevalent among over-

weight or obese adult women and tends to emerge dur-

ing adolescence (Klump, 2013; Sleddens et al., 2008; 

Van Strien et al., 2009). EE involves consumption of 

high-calorie foods (Baños et al., 2014), leading to 

weight gain (Sultson et al., 2017). EE is also associ-

ated with eating disorders (EDs), particularly bulimia 

nervoza (BN) and binge eating disorder (BED) (Espe-

set et al., 2012; Reichenberger et al., 2021; Ricca et 

al., 2009; Sandoz et al., 2020). Developmentally, EE, 

BN, and BED all tend to begin in adolescence (Amer-

ican Psychiatric Association, 2013).  

In terms of EDs, an important related concept is 

body image. Adolescent females as well as women in 

college frequently report negative body image (Potter-

ton et al., 2020; Ricciardelli & McCabe, 2007; Shen et 

al., 2022). Younger males, whose body mass index 

(BMI) is lower than their older counterparts, also re-

port worse body image (Peat et al., 2011). Body im-

age, which involves having negative emotions related 

to one’s body, may lead to EE (Shriver et al., 2020; 

Watkins et al., 2008). 

Weight gained due to EE, as well as having an un-

realistic perception of one’s body, may lead to dieting. 

Research showed that dietary restrictions may result in 

stress and anxiety, which again lead to overeating 

(Polivy & Herman, 2002; Williamson et al., 2004). In 

cognitive behavioral models of EDs, overvaluation of 

weight and shape, drive for thinness, overestimating 

weight, and cognitive biases result in negative affect 

and dieting (Williamson et al., 2004). The dual path-

way model of BN also suggests that negative affect 

and dieting lead to binge eating (Stice, 2001). Alt-

hough the negative emotions aforementioned in these 

models are about one’s body, previous studies re-

ported that stress not related to one’s body and weight 

may also induce EE (Asberg & Wagaman, 2010; Rug-

giero et al., 2003).  

Apart from stress and body image, risk factors that 

may precede these variables and induce EE have been 

reported. Since EE is a problem frequently encounter- 
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ed in psychiatric patients regardless of their diagnoses 

(Tuncer & Duman, 2020), it was aimed to address 

transdiagnostic risk factors explaining EE along with 

perceived stress and body image. In line with Fairburn 

et al.’s (2003) transdiagnostic model of EDs, perfec-

tionism was selected for explaining EE in this study 

since its relationship with EDs and EE is well docu-

mented (Bernabéu-Brotóns & Marchena-Giráldez, 

2022; Machado et al., 2014; Wade et al., 2016; Wang 

& Li, 2017). Another factor associated with EE is 

mindfulness (Leahey et al., 2008; Mantzios & Wilson, 

2015). Mindfulness-based stress reduction is an indi-

cated intervention for EE (Katterman et al., 2014; 

Levoy et al., 2017). The last factor related to EE is 

cognitive flexibility/inflexibility (Clarke & Kiropou-

los, 2021; Grant & Chamberlain, 2023; Kauffman et 

al.,2022; Kelly et al., 2013). The current study aimed 

to test a path model where perfectionism, mindfulness, 

cognitive flexibility, perceived stress, and body image 

directly and indirectly influence EE (Figure 1). 

Figure 1. Path Model for Explaining Emotional Eating 

METHODS 

This quantitative, cross-sectional, and correlational 

study recruited a convenience sample of 388 college 

students. Among the participants, whose mean age 

was 20.28 (SD = 1.65), 72.9% (n = 283) were female 

and 72.4% (n = 281) had normal weight.  

Data were collected online using the Demographic 

Information Form developed by the researchers, the 

EE subscale of the Dutch Eating Behavior Question-

naire (Bozan et al., 2011; Van Strien et al., 1986), the 

Perceived Stress Scale (Cohen et al., 1983; Cohen & 

Williamson, 1988; Eskin et al., 2013), the Body Ca-

thexis Scale (Balogun, 1986; Hovardaoğlu, 1992; 

Secord & Jourard, 1953), Frost Multidimensional Per-

fectionism Scale (Frost et al., 1990; Kağan, 2011), the 

Mindfulness Scale (Brown & Ryan, 2003; Özyeşil et 

al., 2011), and the Cognitive Flexibility Scale 

(Çelikkaleli, 2014; Martin & Rubin, 1995).  

Data were analyzed using the IBM SPSS 23 and 

AMOS 21 softwares. The sample size necessary for 

path analysis had been suggested as 20 times the para- 

meters in the model (Kline, 2023). Sample size for 

correlational analyses was determined using G*Power 

3.1.9.7 (Faul et al., 2007). Univariate and multivariate 

normality was examined through skewness and kurto-

sis values and the critical ratio of kurtosis (Bentler, 

2006; George & Mallery, 2010).  

RESULTS 

Descriptive statistics and independent samples t-test 

results about gender were provided in Table 1. Pearson 

correlations between the study variables are shown in 

Table 2. Path analysis showed that the paths from cog-

nitive flexibility, perceived stress, and perfectionism 

to EE were insignificant (p > .05) and thus removed. 

Also, gender was added to the path model as a control 

variable. This revised model had perfect fit indices 

(x2/d f= .43, GFI = .99, AGFI = .99, NFI = .99, CFI = 

1.00, SRMR = .01, RMSEA = .00). The revised model 

and its standardized beta weights are shown in Figure 

2. Mainly, it was found that mindfulness, body image,

and gender had direct effects on EE. Moreover, per-

ceived stress and body image serially mediated the ef-

fects of mindfulness, flexibility, and perfectionism on

EE (Tables 3 and 4).

DISCUSSION 

The main aim of the study at hand was to test a path 

model where transdiagnostic variables of perfection-

ism, mindfulness, and cognitive flexibility, along with 

body image and perceived stress, explained EE among 

college students. Based on statistical findings, gender 

was added to the model as a control variable. In terms 

of the path model, it was hypothesized that the trans-

diagnostic variables would directly influence EE. This 

was partially confirmed since only mindfulness had a 

direct effect on EE, while perfectionism and cognitive 

flexibility were indirectly related to EE. Previous re-

search demonstrated that reduced mindfulness is re-

lated to EE (Höppener et al., 2019; Pidgeon et al., 

2013; Watford et al., 2019). Additionally, mindful-

ness-based psychological interventions were reported 

to be effective in alleviating EE and binge eating (Kat-

terman et al., 2014). The lack of a direct association 

between perfectionism and EE can be explained by the 

fact that perfectionism also has a positive or adaptive 

dimension; thus, how it is measured may have affected 

the results. Finally, the lack of a direct relationship be-

tween cognitive flexibility and EE in the current study 

may derive from sample characteristics, since it has 

been argued that this association may only be signifi-

cant among people with obesity (Wu et al., 2014). 

It was found that body image directly influenced 

EE, while perceived stress had no direct effect. Previ-

ous research reported correlations between stress and 

EE (Carpio-Arias et al., 2022; Nguyen-Rodriguez et 

al. al., 2008). In the present study, perceived stress in-

directly influenced EE through body image. Accord- 
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Table 1. Mean Scale Scores and Gender Differences 

Variables 

Total 

(n = 388) 

Female 

(n = 283) 

Male 

(n = 105) 

M SD M SD M SD t 

Emotional eating 32.83 14.40 34.72 13.96 27.73 14.37 4.34* 

Perceived stress 20.11 6.23 21 6.01 17.71 6.20 4.73* 

Body image 137.63 21.43 135.09 20.33 144.48 22.87 -3.90*

Perfectionism 103.43 19.63 103.08 20.44 104.36 17.32 -.56

Mindfulness 56.88 10.53 56.30 10.74 58.47 9.84 -1.81

Cognitive flexibility 52.69 8.52 52.18 8.60 54.06 8.18 -1.92

Note 1. M = mean, SD = standard deviation. Note 2. *p < .001. 

Table 2. Correlations between Scale Scores 

1 2 3 4 5 6 

1. EE 1 -.22** .16** .12* -.20** -.10* 

2. BI -.22** 1 -.35** -.23** .32** .40** 

3. PS .16** -.35** 1 .27** -.38** -.41** 

4. P .12* -.23** .27** 1 -.30** -.18** 

5. M -.20** .32** -.38** -.30** 1 .30** 

6. CF -.10* .40** -.41** -.18** .30** 1 

Note 1. EE = emotional eating, BI = body image, PS = perceived stress, P = perfectionism, M = mindfulness, CF = cogni-

tive flexibility. Note 2. *p < .05, **p < .01. 

Table 3. Direct Effects on the Path Model 

B S. E. 95% CI p β 

Mindfulness → Stress -.146 .02 -.20   ̶ -.08 .000 -.247 

Cognitive flexibility → Stress -.226 .03 -.29   ̶ -.15 .000 -.309 

Perfectionism → Stress .043 .01 .01  ̶  .08 .004 .135 

Stress → Body image -.527 .17 -.89   ̶ -.15 .003 -.153 

Mindfulness → Body image .293 .10 .09  ̶  .49 .004 .144 

Cognitive flexibility → Body image .705 .12 .46  ̶  .97 .000 .280 

Perfectionism → Body image -.105 .05 -.21   ̶ .00 .043 -.096 

Body image → Emotional eating -.117 .03 -.19   ̶ -.03 .000 -.174 

Mindfulness → Emotional eating -.195 .07 -.34   ̶ -.03 .006 -.143 

Gender → Stress -2.645 .60 -3.84  ̶  -1.51 .000 -.189 

Gender → Body image 6.242 2.19 1.67   ̶ 10.57 .004 .130 

Gender → Emotional eating -5.693 1.59 -8.79  ̶  -2.36 .000 -.176 

Note. B = Non-standardized regression coefficient, S. E.=standard error, 95% CI = Bias-corrected and accelerated bootstrap 

interval, β = Standardized regression coefficient. 

Table 4. Indirect Effects on the Path Model 

B S. E. 95% CI p β 

Total indirect effects 

M → S, BI →EE -.032 .01 -.07   ̶ -.01 .006 -.024 

CF → S, BI →EE -.075 .03 -.15   ̶  -.01 .010 -.044 

P → S, BI →EE .013 .01 .002   ̶ .03 .009 .018 

G → S, BI →EE -.697 .35 -1.58  ̶  -.14 .009 -.022 

S → BI → EE .040 .02 .005   ̶ .11 .018 .017 

Specific indirect effects 

M → S → BI → EE -.005 .004 -.02   ̶ -.001 .013 

M→ BI → EE -.027 .01 -.07   ̶ -.006 .010 

CF → S → BI → EE -.008 .005 -.02   ̶ -.001 .017 

CF→ BI → EE -.067 .03 -.14   ̶ -.01 .010 

P → S → BI → EE .002 .001 .00  ̶  .06 .013 

P→ BI → EE .011 .01 .001   ̶ .03 .014 

G → S → BI → EE -.105 .07 -.33   ̶ -.01 .014 

G → BI → EE -.59 .33 -1.43  ̶  -.11 .010 

Note. EE = emotional eating, BI = body image, PS = perceived stress, P = perfectionism, M = mindfulness, CF = cognitive 

flexibility, G = gender, B = non-standardized regression coefficient, S.E. = standard error, 95% CI = bias-corrected and ac-

celerated bootstrap interval, β = standardized regression coefficient. 
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Figure 2. Revised Path Model and Standardized Regres-

sion Weights. Note. BF = Mindfulness, BE = Cognitive 

Flexibility, M = Perfectionism, S = Perceived Stress, Bİ = 

Body Image, DY = Emotional Eating, G = Gender, e = error. 

ingly, it can be postulated that perceived stress alone 

cannot trigger EE in the presence of other explanatory 

variables. This postulation is in line with the Individ-

ual Differences Model pertaining to the stress-EE re-

lationship (Greeno & Wing, 1994). According to this 

model, certain characteristics of individuals determine 

whether EE will emerge or not in the face of stress. On 

the other hand, having a negative body image deter-

mined EE in the path model. Previous studies support 

this claim since they documented that negative body 

image leading to EE is the case for people with normal 

weight as well as for those who are overweight or 

obese (Annesi & Mareno, 2015; Frayn et al., 2018; 

Quick & Byrd-Bredbenner, 2014).  

In the current study, it was found that all three 

transdiagnostic variables were related to EE through 

the serial mediation of perceived stress and body im-

age, respectively. It was also observed that the effect 

of transdiagnostic variables on EE was all mediated by 

body image. Mindfulness affected EE through three 

distinct ways: directly, through body image, and 

through the serial mediation of perceived stress and 

body image. It seems that low levels of mindfulness 

may lead to higher perceived stress, which in turn 

would trigger thoughts, feelings, and behaviors related 

to negative body image, paving the way for EE. Other 

studies are in parallel with these claims as they report 

associations of mindfulness with body image (Fink et 

al., 2009; Prowse et al., 2013) and perceived stress 

(Baer et al., 2012; Bergin & Pakenham, 2016).  

It was found that perfectionism and cognitive flex-

ibility were indirectly related to EE via two paths: (1) 

Through the serial mediation of stress and body image, 

(2) Through the mediation of body image. Previous re-

search supports these findings. People high in mala-

daptive perfectionism tend to feel in control via scru-

tinizing their appearance in a self-critical manner

(Castro-Fornieles et al., 2007). Similarly, perfection-

ism was reported to be related to negative body image

(Barnett & Sharp, 2016; Choo & Chan, 2013; Downey

& Chang, 2007; Siegling & Delaney, 2013).

Findings of the current study bear clinical implica-

tions in terms of designing secondary prevention pro-

grams aimed at reducing EE among young individuals. 

Components of mindful stress reduction programs, 

such as mindfully eating a raisin, body scan, and mind-

ful meditation (Santorelli et al., 2017), may be utilized. 

Third wave cognitive behavioral techniques (i.e., cog-

nitive defusion and increasing psychological flexibil-

ity) may also be beneficial.  
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