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Arastirma Makalesi

BIREYLERIN SAGLIK ALGILARI iLE OBEZITE
FARKINDALIKLARI ARASINDAKI ILISKININ INCELENMESI

Dilruba iZGUDEN!, Durmus GOKKAYA?
Oz

Amagc: Bu arastirma bireylerin saglik algilar1 ile obezite farkindaliklar arasindaki iliskiyi test
etmek i¢in ylriitiilmustiir.

Yontem: Arastirmada; “Saglik Algis1 Olgedi”, “Obezite Farkindalik Olgegi” ile arastirmacilar
tarafindan olusturulan “Kisisel Bilgi Formu” kullanilmistir. Elde edilen verilerin analizinde
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) programi kullanilmstir.

Bulgular: Mevcut arastirmaya 113’1 erkek (% 25,9), 324’1 kadin (% 74,1) olmak {izere toplam
437 birey katilim gostermistir. Katilimcilarin saglik algist 6lgceginden alinabilen en fazla 75
puan lizerinden 52,81; obezite farkindalik 6lgeginden ise alinabilen en fazla 80 puan iizerinden
64,70 toplam ortalama puana sahip olduklar tespit edilmistir. Buna gore katilimcilarin hem
saglik algilarinin iyi diizeyde, hem de obezite farkindaliklarinin iyi diizeyde oldugu
anlagilmistir. Obezite farkindalik alt boyutlarindan fiziksel farkindalik ile sagligin 6nemi ve 6z
farkindalik alt boyutlar1 arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski bulunmaktadir. Beslenme
farkindalik ve obezite farkindalik alt boyutlarinin da saglik algis1 alt boyutlarindan kontrol
merkezi ve kesinlik alt boyutlar1 ile arasinda negatif, sagligin 6nemi ve 6z farkindalik alt
boyutlariyla ise pozitif yonlii ve anlamli iliskinin mevcut oldugu goriilmektedir (p<0,05).

Sonuc: Kisilerin sagliklarini algilamalar1 yasam tarzlarini (beslenme aliskanliklarini, fiziksel
aktivite seviyelerini vb.) da etkilemekte ve baglantili bigimde obeziteye olan farkindaliklari da
degisim gosterebilmektedir. Arastirma sonucunda da kisilerin saglik algilar1 alt boyutlar ile
obezite farkindalik alt boyutlar1 arasinda iliski oldugu goriilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: Obezite, Obezite farkindalik, Saglik algisi.

I: Dr. Ogr. Uyesi, Siileyman Demirel Universitesi, Iktisadi ve Idari Bilimler Fakiiltesi, Saglik Y®6netimi Boliimii,
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Makale gonderim tarihi: 16.09.2022
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Examination of the Relationship Between the Health Perceptions of the

Individuals and Their Obesity Awareness
Abstract

Aim: This study was conducted to test the relationship between individuals' perceptions of
health and obesity awareness.

Method: In the research; "Perception of Health Scale", "Obesity Awareness Scale" and
"Personal Information Form" created by the researchers were used. Statistical Package for the
Social Sciences (SPSS) program was used for the analysis of the data obtained.

Findings: A total of 437 individuals, including 113 men (25.9%) and 324 women (74.1%),
participated in the present study. 52.81 out of a maximum of 75 points that can be obtained
from the participants' health perception scale; On the other hand, it has been determined that
they have a total average score of 64.70 out of the maximum 80 points that can be obtained
from the obesity awareness scale. Accordingly, it was understood that the health perceptions of
the participants were at a good level and their obesity awareness was at a high level. There is a
positive significant relationship between physical awareness, which is one of the obesity
awareness sub-dimensions, and the importance of health and self-awareness sub-dimensions.
Nutritional awareness and obesity awareness sub-dimensions are negatively correlated with the
control center and certainty sub-dimensions, which are among the health perception sub-
dimensions, and there is a positive and significant relationship with the importance of health
and self-awareness sub-dimensions (p <0.05).

Results: People's perception of their health also affects their lifestyle (eating habits, physical
activity levels, etc.) and their awareness of obesity may also change in connection with this. As
a result of the study, it was observed that there was a relationship between the health perception
sub-dimensions of the individuals and the obesity awareness sub-dimensions.

Keywords: Obesity, Obesity awareness, Health perception.
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1.GiRIS

Hastalik durumu temelde kisilerin viicudunda meydana gelen anormalliklerin olmasi ve buna iliskin
hekim teshisi alinmasi ile ortaya ¢gikmaktadir. Lakin bunun yani sira kisiler objektif degerlendirmelerden
bagimsiz olarak sagliklarina iliskin kisisel degerlendirmeler yapmakta ve sagliklarini siibjektif bigimde
degerlendirebilmektedirler (Aggleton, 1990:6-7). Yetiskinlerin sagliklar1 ve iyilik hallerine iliskin

kisisel degerlendirmeleri objektif saglik verileri kadar 6nem arz eder niteliktedir (Blazer, 2008:415).

Saglik algis1 bireylerin kendi sagliklar ile ilgili olarak kisisel degerlendirmelerini ve inanglarini ifade
etmektedir. Saglik algis1 kavrami, algilanan saglik diizeyi ya da statiisii seklinde ifade edilerek bir ¢esit
saglik gostergesi olarak da kullanilabilmektedir. Nitekim Saglk algisi ile ilgili kavramsal gergevede
OECD’nin 15 yas ve iizeri bireylerin algilanan saglik durumu ile alakali kotii/gok kotii, ne iyi ne koti
ve iyi/¢ok iyi seklinde siniflandirmasi ve iilkeleri belirli skala kapsaminda degerlendirmesi s6z konudur
(www.stats.oecd.org). Bu verileri OECD, ¢ogunlukla Avrupa Birligi iilkeleri ve ¢evre iilkelerden temin
etmektedir. Algilanan saglik statiisii verileri 2005 yilindan itibaren diizenli olarak tek endeks degerine
indirgenerek hesaplanmakta ve yillik olarak yayinlanmaktadir. Ancak iilkelere ait algilanan saglik
statiisii 6l¢limiinde standart bir yontem bulunmamaktadir (Karacali ve Senol,2021:20). Her iilke kendi

saglik sistemi kapsaminda ¢esitli yontemler kullanabilmektedir.

Algilanan saglik diizeyi ise, bireylerin kendi sagliklar1 hakkinda algiladiklar1 seviye olarak ifade
edilebilir. Diamond ve arkadaslari aragtirmalarinda; kisilerin saglikli olmanin sansa bagli oldugunu
diistinme (kontrol merkezi), saglikli kalmak adina ne yapilmasi gerektigi konusundaki belirsizlikler
oldugunu diisiinme (kesinlik), dogru beslenme ve egzersizlerle saglikli kalacagini diisiinme (6z
farkindalik) ve saglik ilizerine diisiinme, 6nemseme (sagligin 6nemi) durumlarmin saglik algisi

cercevesinde degerlendirildigini ortaya koymuslardir (Diamond vd., 2007:559-560).

Kisilerin kendilerine iliskin saglik degerlendirmeleri dinamik bir yapida olup, sadece mevcut andaki
saglik durumuna iliskin bilgiler sunmamakta hem ge¢cmis hem de gelecege iliskin bilgileri igerisinde
barindirmaktadir. Anlasilir ki; kisisel saglik degerlendirmeleri saglik risk faktorlerini de igerisine alan
kapsamli bir olgiidiir. Kisiler sagliklarina iligkin degerlendirmeleri sonucu saglik algilarini ortaya
koyarak, bu cergevede saglik durumlarimi etkileyen davramiglarini yani yasam tarzlarimi da
sekillendirebilmektedirler. Saglik algilar, kisisel saglik degerlendirmeleri olumsuz yonde olan bireyler
kisisel bakim hizmetlerinden yararlanma ve dnleyici uygulamalara katilim noktasinda daha geri planda

durmaktadirlar (Idler ve Benyamini, 1997:27-29). Laframboise (1973:388-389) de bu hususta kisilerin
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yasam tarzlariin sosyal degerleri ¢er¢evesinde sekillendigini ve bu minvalde alkol-sigara kullanimu,

spor yapma benzeri kigisel aligkanliklarin saglik iizerinde etkili oldugunu belirtmistir.

Kisilerin yagam tarzlar1 sonucunda ortaya koyduklar1 davranislari ile ele alinabilecek 6nemli konulardan
biri de obezitedir. Kisilerin sagliklar1 lizerinde etkili oldugu bilinen beslenme aligkanliklar1 ve spor
yapma benzeri fiziksel hareketlilikleri saglik algilari ile sekillenmekte ve obezite olusumu iizerinde de
etkili olmaktadir. Diamond ve arkadaglari1 da arastirmalarinda konuya iliskin olarak; dogru beslenme ve
egzersizlerle kisilerin saglikli kalacagini diisiinme yoniinde algilarmin oldugunu ifade etmislerdir

(Diamond vd., 2007:559).

Kisilerin viicudunun asir1 yaglanmasi durumu seklinde nitelendirilen obezite giiniimiizde kendini
gosteren en biiylik saglik problemlerinden biridir. Obezite beraberinde pek ¢ok hastalik riskini (kanser,
hipertansiyon, diyabet, kardiyovaskiiler sistem hastaliklar1 vb.) de getirmektedir (Baltaci, 2012:7).
Diinya saglik orgiitii tarafindan 1975 yilindan bu yana diinya ¢apinda obezite oraninin ii¢ katina ¢iktigi
belirtilmektedir (WHO, 2021). 2019 yilinin verileri incelendiginde Tiirkiye’de de 6zellikle kadinlarda
ve yaslilarda obezite oraninim arttig1 goriilmiistiir (TUIK, 2021). Bu sebeplerden de anlasildig iizere

obezitenin bireysel ve toplumsal bazda farkindalig1 6nem arz eder niteliktedir.

Obezite temelde kisilerin tiikettigi kalori miktari ile harcadiklar1 kalori miktar arasinda tiiketilen kalori
lehine bir dengesizlik oldugunda ortaya c¢ikmaktadir (WHO, 2021). Genetik yatkinliklar, stres,
sosyoekonomik durumun iyi olmamasi, fazla enerji alimi ve bunun yetersiz tiiketimi benzeri unsurlar
da obeziteye yol acabilmektedir (Baltaci, 2012:8). Teknolojinin de gelisimi ile birlikte hareketsiz
calisma hayatlari, degisen ulasim tiirleri yani hareketsiz yasam da obeziteye sebebiyet veren onemli

unsurlardandir (WHO, 2021).

Dogru beslenme, fiziksel aktivitelere yonelme ve obezite bilinci yaratmak adina verilecek egitimler
ozellikle cocukluk ¢ag1 obezitelerinin 6niine gegmek adina olduk¢a dnemli unsurlardir (Allen, 2011:34).
Obeziteye iliskin farkindaligin olusmasi ve bunun da aslinda bir hastalik olarak kabulii ile hem
obezitenin hem de obezitenin risk faktorii olarak yol agacagi hastaliklarin Oniine gecilmesi
kolaylasmaktadir (Alasmari et al., 2017:523). Bu baglamda ¢agimizin énemli hataliklarindan biri olan
obezite sorununa bu arastirmayla 11k tutulmaya ve bir farkindalik olusturulmaya ¢aligilmigtir. Arastirma
bireylerin saglik algilar1 ve obezite farkindalik diizeyleri arasindaki iliskinin incelenmesini esas

almaktadir.
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2. METODOLOJI

2.1 Arastirmanin Amaci

Bu aragtirma bireylerin saglik algilari ile obezite farkindaliklart arasindaki iligkiyi test etmek icin
ylriitilmiistiir.

2.2. Arastirma Grubu

Mevcut arastirmaya Tiirkiye geneli toplam 437 birey katilim saglamistir. Arastirma grubunun
belirlenmesinde kolayda 6rnekleme yontemi ve kartopu Orneklem yontemi kullanilmistir. Kolayda
ornekleme yontemi hizli, ucuz ve kolay yoldan veri toplamaya imkén taniyan bir 6rnekleme teknigidir
(Giirbiiz ve Sahin, 2014). Kartopu 6rnekleme yonteminde ise, ilk dnce ulasilmasi gii¢ olan o arastirma
evreninden bir 6geye/bireye ulasilir, sonra o bireyin yardimi ile diger bir bireye ulasilir, sonra onlarin
yardimiyla baska bireylere ulagilarak, hedeflenen 6rnek biiyiikliigiine ve ¢esitligine ulagilmaya calisilir
(Boke, 2014:129). Bu arastirmada kartopu tekniginden de faydalanilarak bireylere ulasilmaya
caligilmistir.

2.3. Veri Toplama Araclar

Aragtirmada; “Saglk Algis1 Olgegi”, “Obezite Farkindalik Olgegi” ile arastirmacilar tarafindan
olusturulan “Kisisel Bilgi Formu” kullanilmistir. Saglik algis1 61¢egi; Diamond ve ark. (2007) tarafindan
gelistirilmis, Kadioglu ve Yildiz (2012) tarafindan Tiirk¢eye uyarlanmigtir. Bu 6lgek 15 madde ve
“kontrol merkezi, kesinlik, sagligin 6nemi ve 6z farkindalik” olmak {izere 4 alt boyuttan olusmaktadir.
Olgek 5°1i Likert tipinde (Cok katiliyorum= 5, Katiliyorum= 4, Kararsizim= 3, katilmiyorum= 2, Hig

katilmiyorum= 1) puanlanmaktadir. Olgekten alinabilecek en yiiksek puan 75, en diisiik puan ise 15°dir.

Obezite farkindalik dlgegi; Allen (2011) tarafindan gelistirilmis, Kafkas ve Ozen (2014) tarafindan
Tirkceye uyarlanmistir. Bu 6lgek 20 madde ve “obezite farkindalik, beslenme farkindalik ve fiziksel
farkindalik” olmak iizere 3 alt boyuttan olusmaktadir. Olgek 4°li Likert tipinde (Tamamen Katiltyorum=
4, Katihyorum= 3, katilmiyorum= 2, Kesinlikle katilmiyorum= 1) puanlanmaktadir. Olgekten

alinabilecek en yliksek puan 80, en diisiik puan ise 20’dir.
2.4. Verilerin Toplanmasi

Veriler, katilimcilardan Google Formlar araciligiyla ¢evrimici (online) olarak toplanmistir. Veri toplama
araglarina ait form olusturulmus ve ilgili katilimcilara iletilmistir. Online formda aragtirmanin neyi
amagcladigina dair yonerge yer almistir. Toplanan online formlar gerekli diizenlenmeler yapildiktan
sonra analiz yapilmak iizere istatistik programina aktarilmistir. Veriler 10.10.2020-10.02.2021 tarihleri

arasinda toplanmuistir.

2.5. Verilerin Analizi
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Anket formlar aracilifiyla elde edilen veriler Statistical Package for the Social Sciences (SPSS, deneme
stiriimii) program1 kullanilarak bilgisayar ortamina aktarilmig ve verilerin analizinde bu programdan
yararlanilmigtir. Elde edilen verilerin normallik gostergesi olarak carpiklik ve basiklik katsayilari
dikkate almmigtir. Katilimcilarin saglik algisi ile obezite farkindalik puanlarina ait demografik
ozelliklerin karsilastirilmasinda kategori sayis1 dikkate alinmigtir. Buna gore hem saglik algisi hem de
obezite farkindalik puanlarinin karsilastirilmasinda iki kategoriden olusan degiskenler i¢in bagimsiz
gruplar igin t testi, li¢ veya daha fazla kategoriden olusan degiskenler i¢in ise tek yonlii varyans analizi
(Oneway Analysis of Variance-ANOVA) kullanilmigtir. ANOVA sonucunda olusan farkliligin hangi
gruplar arasinda kaynaklandigini saptamak amaciyla ¢oklu kargilastirma (Post Hoc.) testleri
kullanilmistir. Kullanilacak ¢oklu karsilastirma testinin belirlenmesinde Levene varyanslarin
homojenligi testi dikkate almmistir. Bu test sonucunda grup varyanslari homojen oldugu i¢in Tukey

coklu karsilagtirma testi kullanilmisgtir.

3. BULGULAR
Bu boliimde arastirmanin analizleri sonucunda elde edilen bulgulara yer yerilmistir.

3.1. Arastirmaya Katilan Bireylerin Demografik Ozellikleri

Tablo 1, katilimcilara ait demografik bilgileri yansitmaktadir. Mevcut aragtirmaya 113’1 erkek (% 25,9),
324’1 kadin (% 74,1) olmak iizere toplam 437 birey katilim gdstermistir. Katilimcilarin yas dagilimina
bakildiginda 14-25 yas araliginda 299 (% 68,4), 26-36 yas araliginda 90 (% 20,6) ve 37 yas ve iizerinde
48 (%]11) birey bulunmaktadir. Bu katilimcilardan 325’1 haftada 0-2 giin (% 74.,4), 76’s1 3-4 giin (%
17,4), 36’s1 ise 5-7 giin (% 8,2) spor yapmaktadirlar. Katilimcilarm 46’1smin (%10,5) herhangi bir
kronik rahatsizliginin oldugu goériilmektedir. Son olarak arastirmaya katilan bireylerin 89°u (20,4) sigara

kullanmaktadir.

Tablo 1. Katihmcilara Ait Demografik Ozellikler (N=437)

Degiskenler Frekans (N) Yiizde (%)
Cinsiyet Erkek 113 25,9
Kadin 324 74,1
14-25 yas 299 68,4
Yas 26-36 yas 90 20,6
37 yas ve lizeri 48 11,0
.. 0-2 giin 325 74,4
= — —
5-7 giin 36 8,2
Herhangi bir kronik Var 46 10,5
rahatsizhiginiz var m? Yok 391 89,5
Evet 89 20,4

i ?
Sigara kullaniyor musunuz? Hayir 348 79.6
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3.2. Arastirmanin Degiskenlerine iliskin Betimsel Bulgular

Oncelikle saglik algis1 ile obezite farkindalig1 ve alt boyutlarmdan alman toplam puan degiskeninin
normal dagilim gosterip gostermediginin belirlenmesinde Tablo 2°deki carpiklik ve basiklik degerleri
dikkate alinmigtir. Literatiir incelendiginde carpiklik ve basiklik katsayisinin -1,5 ile +1,5 araliginda
olmast normal dagildigimin bir gdstergesidir (15). Buna goére hem saglik algisi hem de obezite
farkindalik degiskenlerinin normal dagilim gosterdigi kabul edilebilir. Bu durumda 6l¢ek puanlarinin
incelenmesinde parametrik istatistiksel teknikler kullanilmistir. Ayrica yapilan giivenirlik analizi
sonucunda olgeklerin toplam Cronbach Alpha giivenilirlik katsayilarina bakilmistir. Bu sonucunda
saglik algist Olgeginin toplam Cronbach’s Alpha katsayisi 0,684 puan alirken, obezite farkindalik
Olgeginin toplam Cronbach’s Alpha katsayist 0,704 puan oldugu goriilmiistiir. Tablo 2’de goriildiigii
iizere saglik algisi 6l¢eginin toplam ortalama puanina bakildiginda 52,81 oldugu goriilmektedir. Bu
puana gore katilimcilarin saglik algilarinin iyi diizeyde oldugu ifade edilebilir. Obezite farkindalik
Olceginin toplam ortalama puanina bakildiginda ise, 64,70 puan oldugu goriilmektedir. Buna gore

katilicilarin obezite farkindalik diizeyinin yiiksek seviyede oldugu sdylenebilir.

Tablo 2. Degiskenlere Ait Betimsel Degerler

Olgek ve alt boyutlar N  Min. Max. Tpl X Ss.  Skewness Kurtosis
Ort.

Kontrol merkezi 437 5,00 2500 17,40 348 428 -,555 ,220
Kesinlik 437 4,00 20,00 11,99 2,97 3,94 -,031 -,628
Saghigin 6nemi 437 4,00 15,00 11,58 3,80 247 -,610 -,001
Oz farkindalik 437 4,00 15,00 11,83 394 2723 -,448 -,156
Saghik algisi toplam 437 27,00 73,00 52,81 3.52 7,86 ,012 -,282
Obezite farkindalik 437 18,00 36,00 28,94 321 3,57 -,348 -,088
Beslenme farkindalik 437 11,00 24,00 19,95 3,32 251 -,338 -,160
Fiziksel farkindalik 437 11,00 20,00 15,80 3,16 1,87 -119 -,254
Obezite farkindalik toplam 437 40,00 78,00 64,70 3,23 6,36 -,385 ,142

3.3. Saghk Algis1 ve Obezite Farkindahik Boyutlarinin Demografik Degiskenlere Gore

Karsilastirilmasi

Tablo 3 katilimeilarin saglik algist ve obezite farkindalik puanlan ile alt boyutlarin cinsiyete gore
farklilik gosterip gostermedigini ortaya koymaktadir. T-testi bulgularma gore katilimcilarin sadece
fiziksel farkindalik alt boyut ortalama puanlarinin cinsiyete gére anlamli bir farklilik gosterdigi
sOylenebilir (t=-2,135; p<0,05). Yapilan ikili kargilastirmada kadinlarin obezite farkindalik kapsaminda
fiziksel farkindaliklarinin erkeklere gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Diger tiim alt boyut ve
Olcek toplam puanlarinda cinsiyet degiskenine gore herhangi bir farklilik olugsmadig: tespit edilmistir

(p>0,05).
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Tablo 3. Katihmcilarin Saghk Algis1 ve Obezite Farkindahigina Yonelik T-Testi Sonucu

Olgek ve alt boyutlar Cinsiyet N Tpl. X Ss. T p
Ort.

Kontrol merkezi Erkek 113 16,99 3,39 4723 -1,195 ,237
Kadin 324 17,54 3,50 4,30

Kesinlik Erkek 113 12,33 3,08 3,89 1,090 277
Kadin 324 11,87 296 3,96

Sagligin 6nemi Erkek 113 11,78 3,92 2,38 ,995 ,320
Kadin 324 11,51 3,83 2,50

Oz farkindalik Erkek 113 11,85 3,95 1,99 ,153 ,878
Kadin 324 11,82 394 230

Saglhk algisi Erkek 113 52,97 3,53 7,40 253 ,801
toplam Kadm 324 52,75 3,51 8,03

Obezite farkindalik Erkek 113 28,43 3,15 3,67 -1,769 ,078
Kadin 324 29,12 323 3,53

Beslenme farkindalik Erkek 113 19,82 3,30 2,58 -,644 ,520
Kadin 324 20,00 3,33 2,49

Fiziksel farkindalik Erkek 113 15,46 3,09 2,02 -2,135 ,034*
Kadin 324 1591 3,18 1,81

Obezite farkindahk Erkek 113 63,71 3,18 6,78 -1,913 ,056
toplam Kadin 324 65,04 3,25 6,18

Tablo 4 katilimcilarin saglik algisi ve obezite farkindalik puanlari ile alt boyutlarin yas degiskenine gore
farklilik gosterip gostermedigini ifade etmektedir. Anova testi bulgularina gore katilimcilarin saghigin
onemi alt boyutu ile saglik algis1 toplam puaninda anlamli farkliliklar gosterdigi sdylenebilir (p<0,05).
Ayrica, obezite farkindalik ve beslenme farkindalik alt boyutlar ile obezite farkindalik toplam puaninda
da anlamh farkliliklar tespit edilmistir (p<<0,05). Ancak, kontrol merkezi, kesinlik 6z farkindalik ve
fiziksel farkindalik alt boyutlarindan herhangi bir farklilik tespit edilememistir (p>0,05).

Tablo 4. Katihmcilarin Saghk Algisi ve Obezite Farkindahigina Yonelik ANOVA Testi Sonucu

Anlamh
Olcek ve alt Tpl. farkhihk
bcoyutlar Yas N Ol:'t. X Ss. F P cikan
gruplar
14-25 yas (1) 299 17,64 3,52 4,01
Kontrol merkezi 26-36 yas (2) 90 17,12 342 4,52 1,881 ,154 -
37 yas ve lizeri (3) 48 1643 328 5,31
14-25 yas (1) 299 12,19 3,04 3,96
Kesinlik 26-36 yas (2) 90 11,72 2,93 3,83 1,501 224 -
37 yas ve lizeri (3) 48 11,22 2,80 4,03
14-25 yas (1) 299 11,79 393 244 lile2
Sagligin dnemi 26-36 yas (2) 90 11,03 3,67 247 3,538 ,030* arasinda

37 yas ve ilizeri (3) 48 11,35 3,78 2,54
14-25 yas (1) 299 11,93 3,97 2,18

Oz farkindalik 26-36 yas (2) 90 11,68 3,89 2,12 1,167 312 -
37 yas ve lizeri (3) 48 11,45 381 2,68
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Tablo 4.(Devami) Katihmcilarin Saghk Algis1 ve Obezite Farkindahigina Yonelik ANOVA Testi Sonucu
14-25 yas (1) 299 53,56 3,57 17,59

Safé‘pkl:f‘s‘ 2636yas(2) 90 5136 343 786 4674 010+ 103
37 yas ve iizeri (3) 48 5047 336 8,89
. 14-25 yas (1) 299 28,56 3,17 3,74 .
fa(r)lg ifiletlik 26-36 yas (2) 90 2946 3,27 296 6,408 ,002* a:alslfnfia
37 yas ve lizeri (3) 48 30,33 3,37 3,13
14-25 yas (1) 299 19,76 3,29 2,53 Lile 3
Beslenme 26-36 yas (2) 90 20,13 3,35 241 3,614 ,028* arasimda
farkindalik 37 yas ve iizeri (3) 48 20,77 346 241
Fiziksel 14-25 yas (1) 299 15,86 3,17 1,88 -
farkindalik 26-36 yas (2) 90 15,70 3,14 1,98 ,633 ,532
37 yas ve iizeri (3) 48 15,58 3,11 1,62
Obezite 14-25 yas (1) 299 64,20 321 6,53 Lile 3
farkindahk 26-36 yas (2) 90 65,30 3,26 5,89 3,705 ,025% arasimnda
toplam 37 yasg ve lizeri (3) 48 66,68 3,33 5,75

Tablo 5, katilimcilarin saglik algisi ve obezite farkindalik puanlari ile alt boyutlarin herhangi bir kronik
rahatsizliga gore farklilik gosterip gostermedigini ifade etmektedir. T-testi bulgularina gore
katilimcilarin sadece sagligin 6nemi alt boyut ortalama puanlarinin herhangi bir kronik rahatsizliga gore
anlaml1 bir farklilhik gosterdigi sdylenebilir (t= -2,154; p<0,05). Diger tiim alt boyut ve dlgek toplam
puanlarinda kronik rahatsizliginiz var mi? degiskenine gore herhangi bir farklilik olugmadigi tespit

edilmistir (p>0,05).

Tablo 5. Katihmcilarin Saghk Algisi ve Obezite Farkindaliina Yonelik T-Testi Sonucu

Olgek ve alt boyutlar Herhangi bir N Tpl. X Ss. T p
kronik Ort.
rahatsizhginiz
var mi?

Kontrol merkezi Var 46 1734 346 4,62 -092 ,927
Yok 391 17,40 3,48 4,25

Kesinlik Var 46 1193 2,98 430 -102 ,919
Yok 391 11,99 2,99 3,90

Sagligin 6nemi Var 46 10,84 3,61 232 -2,154 ,032%
Yok 391 11,67 3,89 247

Oz farkindalik Var 46 11,54 3,84 1,84 -923 ,357
Yok 391 11,86 3,95 2,27

Saghk algisi Var 46 51,67 3,44 8,02 -1,038 ,300
toplam Yok 391 52,94 3,52 7,84

Obezite farkindalik Var 46 29,02 3,22 3,79 ,153 ,878
Yok 391 28,93 3,21 3,55

Beslenme farkindalik Var 46 19,89 3,31 2,57 -179 ,858
Yok 391 19,96 3,32 2,50

Fiziksel farkindalik Var 46 15,73 3,14 2,03 -236 ,814
Yok 391 15,80 3,16 1,85

Obezite farkindahk Var 46 64,65 3,23 6,76 -054 ,957

toplam Yok 391 64,70 3,23 6,32
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Tablo 6, katilimcilarin saglik algisi ve obezite farkindalik puanlar ile alt boyutlarin sigara kullaniyor
musunuz? degiskenine gore farklilik gosterip gostermedigini ifade etmektedir. T-testi bulgularina gore
katilimcilarin sadece saghigin 6nemi alt boyut ortalama puanlarinin sigara kullanma durumuna gore
anlaml bir farklilik gosterdigi sdylenebilir (t= -4,021; p<0,05). Diger tiim alt boyut ve 6lgek toplam
puanlarinda sigara kullanma durumu degiskenine gore herhangi bir farklilik olugsmadigi tespit edilmistir

(p>0,05).

Tablo 6. Katihmcilarin Saghk Algis1 ve Obezite Farkindahigina Yonelik T-Testi Sonucu

Olgek ve alt boyutlar Sigara N Tpl. X Ss. T p
kullaniyor Ort.
musunuz?

Kontrol merkezi Evet 89 17,93 3,58 4,11 1,307 ,192
Hayir 348 17,26 3,45 432

Kesinlik Evet 89 11,61 2,90 4,05 -,998 ,319
Hayir 348 12,08 3,02 3,92

Sagligin dnemi Evet 89 10,66 3,55 2,70 -4,021 ,000*
Hayir 348 11,82 394 235

Oz farkindalik Evet 89 11,64 3,88 221 =901 ,368
Hayir 348 11,87 3,95 2,23

Saghk algisi Evet 89 51,85 3,45 791 -1,289 ,198
toplam Hayir 348 53,05 3,53 7,84

Obezite farkindalik Evet 89 29,12 323 3,39 ,527 ,598
Hayir 348 28,89 321 3,62

Beslenme farkindalik Evet 89 19,98 3,33 2,39 ,145 ,885
Hayir 348 19,94 3,32 254

Fiziksel farkindalik Evet 89 15,97 3,19 1,87 ,995 ,320
Hayir 348 15,75 3,15 1,87

Obezite farkindahk Evet 89 65,08 3,25 6,18 ,647 518
toplam Hayir 348 64,60 3,23 641

Tablo 7. katilimcilarin saglik algis1 ve obezite farkindalik puanlar ile alt boyutlarin haftalik spor yapilan
glin sayisina gore farklilik gosterip gostermedigini ifade etmektedir. Anova testi bulgularina gore
katilimcilarn kesinlik ve sagligin 6nemi alt boyutlar ile saglik algisi toplam puaninda anlaml farkliliklar
gosterdigi soylenebilir (p<0,05). Ayrica, beslenme farkindalik, fiziksel farkindalik alt boyutlar ile
obezite farkindalik toplam puaninda da anlamli farkliliklar tespit edilmistir (p<0,05). Ancak, kontrol
merkezi, 6z farkindalik ve obezite farkindalik alt boyutlarindan herhangi bir farklilik tespit

edilememistir (p>0,05).
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Tablo 7. Katihmcilarin Saghk Algis1 ve Obezite Farkindahgina Yonelik ANOVA Testi Sonucu

Haftada kag
Olgek ve alt giin egzersiz Tpl. Ss F p Anlamh farkhihk
boyutlar yapiyorsun Ort. X ’ ¢ikan gruplar
uz?
0-2giin(l) 325 17,31 3,46 423
Kontrol merkezi 3-4 giin (2) 76 17,73 3,54 4,52 309 ,735 ---
5-7 giin (3) 36 17,50 3,50 4,31
0-2giin(l) 325 11,65 291 3,84
Kesinlik 3-4 giin (2) 76 13,13 328 4,19 4,875 ,008* 1 ile 3 arasinda
5-7 giin (3) 36 12,61 3,15 3,95
0-2giin(l) 325 11,37 3,79 253
Sagligin dnemi 3-4 giin (2) 76 12,35 4,11 231 5,218 ,006* 1 ile 3 arasinda
5-7 giin (3) 36 11,88 3,96 1,92
0-2gin(l) 325 11,75 391 227
Oz Farkindalk 3-4 giin (2) 76 12,09 4,03 2,16 746 475 -
5-7 giin (3) 36 11,94 398 1,97
0-2 giin (1) 325 52,10 3,47 747
Saghk algisi 3-4 giin (2) 76 55,31 3,68 921 5,667 ,004* 1 ile 3 arasinda
toplam 5-7 giin (3) 36 5394 359 7,19
0-2giin(1) 325 29,02 322 3,56
Obezite farkindalik 3-4 giin (2) 76 29,23 324 3,64 2973 052 -—-
5-7 giin (3) 36 27,58 3,06 3,40
0-2giin(l) 325 19,75 329 2,52
Beslenme 3-4 giin (2) 76 20,73 346 242 4871 ,008* 1 ile 3 arasinda
farkindalik 5-7 giin (3) 36 20,11 335 2732
0-2giin(l) 325 15,82 3,16 1,83
Fiziksel farkindalik 3-4 giin (2) 76 16,09 3,21 2,02 4,276 ,014* 1, 2 ve 3 arasinda
5-7 giin (3) 36 15,00 3,00 1,78
0-2giin (1) 325 64,60 323 6,34
Obezite farkindalk 3-4 giin (2) 76 66,06 330 636 3,617 ,028* 2 ile 3 arasinda
toplam 5-7 giin (3) 36 62,69 3,13 6,10

3.4. Saghk Algis1 ve Obezite Farkindahk Arasindaki Iliskiye Yénelik Bulgular

Korelasyon analizi, katilimcilarin saglik algilar1 ve alt boyutlan ile obezite farkindaliklar1 ve alt
boyutlar arasindaki iliskiyi gostermektedir. Tablodan anlagilmaktadir ki; obezite farkindalik alt
boyutlarindan fiziksel farkindalik ile sagligin 6nemi ve 6z farkindalik alt boyutlar arasinda pozitif
yonde anlaml bir iligki bulunmaktadir. Beslenme farkindalik ve obezite farkindalik alt boyutlarinin da
saglik algisi alt boyutlarindan kontrol merkezi ve kesinlik alt boyutlar ile arasinda negatif, sagligin
onemi ve 06z farkindalik alt boyutlartyla ise pozitif yonlii ve anlamli iligkinin mevcut oldugu

goriilmektedir.
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Tablo 8. Saghk Algisi ile Obezite Farkindahg1 Arasindaki liski Testi

Boyutlar 1 2 3 4 5 6 7 8 9
1. Kontrol 1

Merkezi
2. Kesinlik r: 0,329 1

p: 0,000

3. Saghgmn r: -0,027 1r:-0,052 1

Onemi p: 0,575 p: 0,282
4. Oz r: 0,164 r:-0,005 r:0,379 1

Farkindalik p:0,001 p:0,911  p:0,000

5. Saglik Algist 1:0,748 1:0,663 1:0,382 1:0,490 1
Toplam p: 0,000 p: 0,000 p:0,000 p:0,000

6. Obezite r:-0,110 r: 0,169 r:0,251 1:0,246 1r:0,004 1
Farkindalik p: 0,021 p:0,000 p:0,000 p:0,000 p:0,934

7. Beslenme r:-0,120 r:-0,121 r: 0,338 r: 0,284 r:0,060 r:0,530 1
Farkindalik p: 0,012 p: 0,011 p: 0,000 p:0,000 p:0,208 p:0,000

8. Fiziksel r: 0,051 r:-0,008 r:0,166 r:0,198 r:0,132 r:0,370 r:0,356 1
Farkindalik p: 0,287 p: 0,868 p: 0,000 p: 0,000 p:0,006 p:0,000 p:0,000
9. Obezite r:-0,094 r:-0,145 r:0,323 1r: 0,309 r:0,065 r:0,881 1r:0,798 r:0,644 1

Farkindalik p: 0,049 p:0,002 p:0,000 p:0,000 p:0,175 p:0,000 p:0,000 p:0,000
Toplam

4. SONUC VE DEGERLENDIRME

Aragtirmada katilimcilarin gogunlugun kadinlardan ve 14-25 yas grubunda yer alan bireylerden olustugu
goriilmiistiir. Yine elde edilen bilgiler dogrultusunda ¢ogunlugun sigara kullanmadigi ve kronik
rahatsizliga sahip olmadigi tespit edilmistir. Ek olarak katilimcilarin biiyiik bir kismi1 hi¢ spor yapmama

yahut 2 giin spor yapma durumlarinin oldugunu belirtmislerdir.

Cagimizin sorunu olarak glindemde yer alan obeziteye iliskin bireysel ve toplumsal farkindalik konusu
onem arz etmektedir. Obezite Baltac1 (2012:7)’nin da ifade ettigi {izere beraberinde pek ¢ok farkl
hastalik riskini de dogurmaktadir. Yeldan ve arkadaslar1 (2016) da konunun 6nemine binaen fizyoterapi
ve rehabilitasyon Ogrencilerine obezite farkindalik egitimi vermis ve Oncesi ve sonrasi donemde
parametreleri ele almislardir. Arastirmalarinin sonucunda egitimin Ogrencilerin fiziksel aktivite
diizeylerinde degisiklige yol agmadigi, viicut imajlar1 iizerinde ise olumlu anlamda sinirl bir etkiye

sebebiyet verdigi gorilmiistiir.

Aragtirma kapsaminda bulgulardan anlasilmistir ki; katilimeilarin obezite farkindalik diizeyleri yiiksek
seviyededir. Obezite farkindaligi alt boyutlarindan katilim diizeyinin en ¢ok beslenme farkindalig
noktasinda oldugu tespit edilmistir. Alt boyutlar incelendiginde obezite ve beslenme farkindaliginin
yiiksek seviyede, fiziksel farkindaligin ise iyi seviyede bulundugu gériilmiistiir. Ozkan ve arkadaslarinin

(2020:123) iiniversite 6grencileri tizerinde yiiriittiikleri arastirmada da katilimcilarin obezite farkindalik
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alt boyutlarinin tiimiinde iyi seviyede farkindaliga sahip oldugu ortaya konulmustur. Kadin
katilimeilarin erkeklere gore obezite farkindaligi alt boyutlarindan fiziksel farkindaliklarmin daha
yiksek seviyede oldugu tespit edilmistir. Kara (2017:32)’nin ortaokul 6grencileri {izerinde yiiriitmiis
oldugu aragtirmada da bulgular1 destekler nitelikte kadinlarin erkeklere gore fiziksel farkindalik

diizeylerinin daha ytiksek oldugu goriilmiistiir.

Arastirma bulgularinda kisilerin egzersiz yapma durumunun obezite farkindalik alt ve toplam boyutlar
iizerinde anlamli farkliliklara yol agtig1 goriilmistiir. Baltaci (2012)’da kisilerin obezite olmasina neden
olan faktorler arasinda “yetersiz enerji tiiketimi’nin de yer aldigimi belirtmektedir. Yiiksel ve Akil
(2019)’in adolesanlar iizerinde yiiriittiikleri arastirmada da fiziksel aktivite diizeyinin obezite
farkindalig1 lizerinde etkisinin oldugu ortaya konulmustur. Katilimcilardan egzersiz yapma diizeyi fazla
olan kisilerin beslenme farkindaliklarinin da bu dogrultuda daha yiiksek oldugu aragtirmada tespit
edilmistir. Yan sira genel manada obezite farkindalik ve fiziksel farkindalik diizeylerinin ise haftada 3-
4 gilin spor yapan katilimcilarda daha yiiksek seviyede oldugu goriilmiistiir. Tarakci ve arkadaslari
(2015) da konuya iliskin olarak obezitenin ¢agin en dnemli sorunlarindan oldugunu vurgulayarak,

obezitenin oniine gegmede en dnemli unsurlardan birinin fiziksel aktivite oldugunu dile getirmislerdir.

Katilimcilarm saglik algilarinin ortalamanin lizerinde oldugu goriilmiistiir. Katilimeilarin saglik algisi
alt boyutlarindan katilim diizeyinin en ¢ok 6z farkindalik noktasinda oldugu tespit edilmistir.
Katilimcilardan haftada 5-7 giin arasinda spor yapan kisilerin 0-2 giin arasinda spor yapanlara kiyasla
sagliklarii daha fazla 6nemsedikleri ve saglik algilarinin daha yiiksek seviyede oldugu tespit edilmistir.
Ek olarak sigara kullanmayan katilimcilarin da sagliklarina daha fazla 6nem verdikleri anlasilmistir.
Sigara kullanimu ile saglik algis1 iliskili durumlardir. Arastirma bulgularinda sagligina 6nem veren
kisilerin sigara kullanim oraninin daha diisiik oldugu anlagilmistir. Tersi bir bicimde Karadagh ve
Nahcivan’in (2012:13) yapmis olduklar1 arastirmada bir hekim tarafindan hastalik teshisi alan kisilerin
sigara birakmaya daha egilimli oldugu ancak kisisel saglik degerlendirmeleri sonucunda olumsuz saglik

algisina sahip olan kisilerde ise boyle bir durumun s6z konusu olmadigi tespit edilmistir.

Kisilerin sagliklarini algilamalar1 yasam tarzlarin1 (beslenme aligkanliklarini, fiziksel aktivite
sevieyelerini vb.) da etkilemekte ve baglantili bicimde obeziteye olan farkindaliklar1 da degisim
gosterebilmektedir. Arastirma sonucunda da kisilerin saglik algilar1 alt boyutlar ile obezite farkindalik

alt boyutlar arasinda iliski oldugu goriilmiistiir.

Saglik algisi alt boyutlarindan 6z farkindalik igerisinde bireyler sagliklt olma durumunun kendi saglikli
yasam bicimi davranislar1 dogrultusunda sekillenecegine iligkin bir algiya sahiptirler (Diamond vd.,

2007:559). Bakildiginda obez olmama durumu da saglikla iliskilendirilebilen bir durum olup beslenme
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ve fiziksel farkindalik diizeyleri kisilerin saglik algilar1 6zellikle de 6z farkindalik algilar ile iligkili
olabilmektedir. Arasgtirma bulgularinda da beslenme ve fiziksel farkindalik alt boyutlarinin 6z
farkindalik alt boyutu ile aralarinda olumlu yonde iliskinin oldugu tespit edilmistir. Ek olarak arastirma
kapsaminda obezite farkindaliginin sagligin 6nemi alt boyutu ile arasinda olumlu yonde bir iliskinin
oldugu da ortaya konulmustur. Burada sagligima Onem veren, bunun iizerine diislinen kisilerin
beraberinde kanser, hipertansiyon, kardiyovaskiiler sistem hastaliklari, diyabet benzeri hastalik
risklerini de getiren ve aslinda kendisinin de bir hastalik olarak ele alinabilecegi obezite (Baltact, 2012:7;

Alasmari vd., 2017:523) konusunda da yiiksek farkindaliga sahip olduklar1 anlagiimaktadir.

Son yillarda hem diinyada hem de Tiirkiye’de obezite oranlar1 artmaya devam etmektedir. Ozellikle
gelismis ve gelismekte olan iilkelerde bu sorun daha da fazla oldugu bilinmektedir. Diger taraftan son
zamanlarda i¢inde yasadigimiz Covid-19 pandemisi basta saglik olmak iizere bireyleri ekonomik, sosyal
ve psikolojik yonlerden etkilemistir. Pandemiyle birlikte getirilen kisitlamalar ve sosyal izalasyonlar
bireyleri bir ¢ikmazin igine siriiklemistir. Sokaga ¢ikma kisitlamalari, okullarin kapatilmasi ve ev
karantinalarin olmasiyla birlikte hem bireyler hem de g¢ocuklar son 1,5 yildir hareketsiz yasam
siirdiirmektedir. Bu hareketsiz yasamla birlikte gerek fizyolojik gerek ise psikolojik sagligimiz ciddi
diizeyde etkilenmistir. Bu siirede eve kapanan ve hareketsiz bir yasam siiren bireylerin tiiketim
aliskanliklarmin degigmesiyle basta obezite hastaliginin artmasi ve diger hastaliklarin bas gdstermesi
muhtemeldir. Bu ¢ercevede bireylerin hem saglik algilarinin hem de obezite farkindaliklarinin yiiksek
olmasi Covid-19 pandemisi ve sonrasi i¢cinde énemli bir unsurdur. Bu farkindaliklarin olugsmasinda ve

gelistirilmesinde bireylere, ailelere, kurumlara, okullara ve devlete 6nemli gorevler diismektedir.

Destekleyen Kurulus

“Calismay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur”.

Cikar Catismasi

“Yazarlarin herhangi bir ¢ikara dayal ¢atismasi yoktur”.
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COMPARISON OF KNOWLEDGE, ATTITUDES AND BEHAVIORS OF
TWO UNIVERSITY STAFF ON ORAL AND DENTAL HEALTH

Elif Nihan KUCUKYILDIZ', Betiil ISINER KAYA?

Abstract

Purpose: Oral and dental health is an integral part of general health and depends on the correct and
regular practice of oral hygiene habits of individuals.The best way to determine the importance and
perspective people give to oral health is to evaluate their knowledge,attitudes,behaviors. For this
purpose,questionnaire questions about oral and dental health were asked to academic and administrative
staff working at Burdur Mehmet Akif Ersoy University(BMAU) and Tetova University(TU) and
compared with each other.

Methods: The study was carried out with a total of 297 participants,169 from BMAU;128 from TU.
Questionnaire with 26 questions evaluate the socio-demographic characteristics of the participants,their
tooth brushing and use of oral care tools,their nutritional habits,their level of knowledge about oral and
dental health, and their status and frequency of going to the dentist. The obtained data were statistically
analyzed according to the significance level of p<0.05.

Results: BMAU and TU personnel have deficiencies in oral and dental health practices.It has been
observed that the two university personnel's conditions related to tooth brushing and their use of
auxiliary oral and dental health products are insufficient and they hinder regular dental check-ups.The
age of starting tooth brushing is earlier in TU than in BMAU(p<0.05).The rate of knowing the anti-
cariogenic property of cheese is quite low and it is higher in BMAU than in TU(p<0.05). Those who
know that fluor has anti-cariogenic properties have very low in BMAU(32.5%) and TU(39.8%)(p>0.05).
Conclusion: It is necessary to increase university personnel's knowledge,attitude,behavior levels about
oral and dental health through training.
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Iki Universite Personelinin Agiz ve Dis Saghg Konusunda Bilgi, Tutum ve
Davranislarinin Karsilastirilmasi

Oz

Amag: Agiz ve dis sagligi1 genel sagligin ayrilmaz bir pargasi olup bireylerin agiz hijyen aligkanliklarini
dogru ve diizenli olarak uygulamalarina baghdir. Insanlarin agiz saghgina verdigi nem ve bakis agisini
belirlemenin en iyi yolu ise bilgi, tutum ve davaniglarin degerlendirilmesidir. Bu amagla Burdur
Mehmet Akif Ersoy Universitesi (BMAU) ve Tetova Universitesinde (TU) calisan akademik ve idari
personeline agiz ve dis sagligina yonelik anket sorulart yoneltilmis ve birbirleriyle karsilastirilmistir.
Yontem: BMAU’dan 169 kisi, TU’dan 128 kisi olmak iizere toplam 297 katilimci ile ¢alisma
gergeklestirilmistir. 26 soruluk anket ¢alismasi; katilimcilarin sosyo-demografik o6zelliklerini, dis
fircalama ve agiz bakim araglarini kullanma durumlarini, beslenme aligkanliklarini, agiz ve dis sagligi
hakkindaki bilgi diizeylerini, dis hekimine gitme durumlarmi ve sikligmi degerlendirmektedir. Elde
edilen veriler p<0,05 anlamlilik diizeylerine gore istatistiksel olarak analiz edildi.

Bulgular: BMAU ve TU personellerinin agiz ve dis saghgi uygulamalan ile ilgili eksikleri
bulunmaktadir. ki iiniversite personelinin de dis fircalama ile ilgili durumlari, yardime1 agiz ve dis
saglig1 trlinleri kullanimlar yetersiz olup diizenli dis hekimi kontrollerini aksattiklar1 goriilmiistiir.
TU’da BMAU’ya gore dis firgalamaya baslama yas1 daha erkendir (p<0,05). Peynirin antikaryojenik
ozelliginin bilinme oran oldukga diisiik olup BMAU’da TU’ya gore daha yiiksektir (p<0,05). Florun
antikaryojenik 0zelliginin oldugunu bilenler BMAU (%32,5) ve TU (%39,8)’da oldukga diisiiktiir
(p>0,05).

Sonug: Universite personellerinin agiz ve dis saghg hakkindaki bilgi, tutum ve davranis diizeylerinin
verilecek egitimlerle arttirilmasi1 gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler
Tutum ve davranis; Dis ¢liriigi; Agiz ve dis sagligt; Oral hijyen; Periodontal hastalik.
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INTRODUCTION

According to the World Health Organization (WHO) oral health is a key indicator of overall health,
well-being and quality of life. It encompasses a range of diseases and conditions that include dental

caries, periodontal (gum) disease, tooth loss, oral cancer, oro-dental trauma, noma and birth defects such

as cleft lip and palate (WHO, 2022).

Oral health is an important part of systemic health (Rodakowska&et al.,2018) and many studies are
showing a relationship between oral diseases and systemic chronic diseases (Bui et al., 2019; Nazir,
2017). While it has been reported that there is a bidirectional relationship between diabetes and
periodontal disease, it has been found that the risk of cardiovascular diseases in individuals with
periodontal disease is higher than in individuals without periodontal disease (Blaizot&et al.,2009;
Casanova, Hughes, & Preshaw, 2014). Moreover, Sampson et al. stated that improving oral hygiene in
Covid 19 patients can reduce the risk of developing Covid 19 complications (Sampson, Kamona, &

Sampson, 2020).

Knowledge, beliefs, values, attitudes, skills, finances, materials, time, family members, friends, co-
workers, opinion leaders, and even health professionals themselves are among the factors that can
influence all these health behaviors (Park’s, 2021). One of the ways to determine the importance and

perspective that people give to oral health is to evaluate knowledge, attitudes and behaviors.

Among the most important public health problems are the frequent occurrence of oral and dental
diseases and the high cost of their treatments, as well as their effects on the psychology and quality of
life of individuals (Sheiham, 2005). However, it is simple to prevent oral and dental diseases, which are
public health problem of socio-political character, if the necessary importance is given to oral and dental
health. Therefore, the control of oral and dental diseases can only be possible with planned and

convincing social policies (Sheiham, 2005).

In the literature review on the subject, few studies (Basak&Kiiciik 2021) measure university staff's
knowledge, attitudes, and behaviors about oral and dental health, and there is no scientific publication
comparing Turkey with North Macedonia. Therefore, this study has the feature of being original and
new. In the planned study, a survey study including oral and dental health questions covering Burdur
Mehmet Akif Ersoy University and Tetova University was conducted to close the literature gap on this

subject.
2. METHODS

2.1 Research Design
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In the study, a survey form with the questions determined by the authors as a result of a wide literature
review on the subject was used (Duijster&et al.,2015; Elzahaf, Elzer& Edwebi, 2019; Mahdi, Sibilio&
Amenta, 2016) To evaluate the content adequacy of the survey and the comprehensibility of the
questions, the questionnaire questions were also examined by the experts (2 restorative dentistry
specialists, 2 periodontology specialists, 1 oral and maxillofacial surgery specialist, and 1 biostatistics
specialist) and the questions were revised in line with their suggestions. In addition, a pilot study was
conducted with 20 university personnel and all participants stated that the questions were

understandable. Data from the pilot study were not included in the final results.
2.2 Study Population

The survey was conducted among the staff of Tetova University and Burdur Mehmet Akif Ersoy
University. The sample of the research consists of staff who agree to participate in the research. While
the personnel who agreed to participate in the study but did not fully answer all the questions were
excluded from the study (n=4), everyone who answered all the questions completely was included in
the study. 250 staff of Tetova University, the minimum number of samples to be taken was 130, with a
population proportion of 50%, a margin of error of 5%, and a confidence level of 90%. The purpose of
the survey was explained to the staff before the study, it was explained that participation in the
survey was voluntary and a total of 128 staff agreed to participate from Tetova University. 45.3% (n=70)
of 128 participants from TU were female and 54.7% (n=58) male. According to Tetova University, the
participation of Burdur Mehmet Akif Ersoy University was calculated as +30%. A total of 169 staff
participated from Burdur Mehmet Akif Ersoy University. 45.6% (n=75) of 169 participants from
BMAU were female, 54.4% (n=92) were male.

2.3 Data Collection Tools

A survey consisting of 26 questions; evaluates the socio-demographic characteristics of the participants,
their use of tooth brushing and oral care tools, their nutritional habits, their level of knowledge about

oral and dental health, and their status, and frequency of going to the dentist.

Survey application; It was applied online or face-to-face with the questionnaire form prepared in Google
Forms for BMAU personnel; for TU, it was done online only in electronic form via Google Forms. The

data of the research were collected in January-February, 2022.
2.4 Ethics Consideration

The research had the approval of the Burdur Mehmet Akif Ersoy University’s Ethics Committee (Date:
03.11.2021, No: GO 2021/368), which is in complies with the Helsinki Declaration.
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2.5. Statistical analysis

The responses of the survey participants to the questions will be coded and analyzed using the SPSS
computer program (SPSS 20.0, Inc., Chicago, IL, USA). In descriptive statistics; numbers, averages and
percentage distributions were calculated. The Chi-Square test was used for statistical analysis; a value

of p<0.05 was considered statistically significant.
3. RESULTS

The sociodemographic characteristics of the participants are summarized in Table I and Figure 1. While
45.6% of 169 participants from BMAU were female, 54.4% were male, 45.3% of 128 participants from
TU were female and 54.7% male. While the participants were mostly between the ages of 36-50 (46.2%)
in the BMAU group, they were between the ages of 18-35 (47.7%) in the TU group. When the marital
status of the groups is examined, the married ones show weight in both groups as 73.4% in BMAU and
72.7% on TU. There was a significant difference between the education levels of the BMAU and TU
groups (p=0.007; p<0.05). The number of participants with postgraduate education is higher in both
groups, 40.2% in BMAU and 59.4% on TU.

Table 1. Sociodemographic characteristics of the participants

BMAU TU
Group Group
Sociodemographic characteristics n % p value* n %
1.Gender female 75 45.6 p=0.101 70 45.3
male 92 54.4 58 54.7
2.Age range 18-35 65 37.9 61 47.7
36-50 78 46.2  p=0.324 54 422
51> 27 37.9 13 10.2
3.Marital status married 124 73.4 93 72.7
single 45 26.6 p=0.939 35 27.3
4.Educational Status  primary education 3 1.8 0 0
high school 20 11.8 14 10.9
associate degree 17 10.1 p=0.007 6 4.7
undergraduate 61 36.1 32 25
graduate 68 40.2 76 59.4

BMAU: Burdur Mehmet Akif Ersoy University TU: Tetova University
*Chi-square test, p<0.05
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Figure 1: Sociodemographic characteristics of the participants. a; Gender, b;Age range,
¢; Marital status, d; Educational status

The individual oral hygiene perceptions of the participants, the importance of oral hygiene and their
visits to the dentists are summarized in Table II. A significant difference was found between the two
groups in the answers to the question of how you evaluate your oral hygiene to the university staff
participating in the research (p=0.001; p<0.05). While 24.3% of the BMAU group gave a good response,
this rate was measured as 49.2% in the TU group. The question “What is the most important reason for
the protection of oral and dental health” was asked to the participants and the BMAU group was 78.7%;
in both groups, 79.7% in the TU group, it was observed that the answer "to prevent tooth decay and
loss" was marked at a higher rate than the other options and no statistically significant difference was
observed between the two groups (p=0.112; p>0.05). 89.9% of the BMAU group and 82.8% of the TU
group stated that they think that oral and dental diseases affect other diseases in the body. However,
there was no statistically significant difference between the two groups (p=0.078; p<0.05) (Table II).

When asked about the last time you went to the dentist, 37.9% of the BMAU group replied within 6
months, 36.1% within 6 months- to 2 years, and 26% more than 2 years ago; on the other hand, 48.4%
of the TU group stated that within 6 months, 31.3% within 6 months-2 years, and 20.3% stated that
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more than 2 years had passed since the time of going to the dentist. No statistically significant
difference was found between the groups (p=0.210; p>0.05). The last reason for the BMAU group to go
to the dentist was for caries at 19.5%, toothache at 18.3%, scaling at 16.6%, control at 12.4% and root
canal treatment at 11.2%. In the TU group, control was 20.3%, calculus removal 19.5%, root canal
treatment 14.1%, toothache 14.1% and dental caries 11.7%. There was a statistically significant
difference between the two groups in terms of the last reason for going to the dentist (p=0.001; p<0.05)
(Figure 2-a;Table II).

Table II. Multiple-choice questions (5-9), responses of BMAU and TU, and statistical analysis
results of the applied questionnaire

Questions Answers BMAU TU
Group Group
n % p value* n %
5.How do you evaluate your  good 41 24.3 p=0.001 63 49.2
own middle 106  62.7 51 39.8
oral and dental health? bad 22 13 14 10.9
6.What is the most important to prevent tooth decay and loss 133 78.7 102 79.7
reason for protecting oral aesthetic 3 1.8 4 3.1
and dental health? protect gum health 28 16.6  p=0.112 12 9.4
prevent bad breath 4 2.4 6 4.7
other 1 0.6 4 3.1
7.Do oral and dental diseases yes 152 89.9 106 82.8
affect other diseases in the no 1 0.6 p=0.078 7 5.5
body? i don’t know 16 9.5 15 11.7
8.When was the last time within 6 months 64 37.9 62 48.4
you went to the dentist? within 6 months- 2 years 61 36.1 p=0.210 40 31.3
more than 2 years 44 26 26 20.3
9.Why was the last time toothache 31 18.3 18 14.1
you went to the dentist? decay 33 19.5 15 11.7
scaling 28 16.6 25 19.5
prosthesis 10 59 5 3.9
root canal treatment 19 11.2 18 14.1
tooth extraction 15 8.9 p=0.001 10 7.8
orthodontic treatment 4 2.4 4 3.1
jaw and joint problem 2 1.2 3 2.3
control 21 12.4 26 20.3
other 6 3.6 4 3.1

BMAU: Burdur Mehmet Akif Ersoy University TU:Tetova University
*Chi-square test, p<0.05
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Figure 2 : a; Shows the last reason participants go to the dentist, b; Shows when
participants started brushing teeth.

The participants' toothbrushing status, toothbrush preference and frequency of replacement are
summarized in Table III. In the question in which the frequency of tooth brushing was questioned, 47.3%
of the BMAU group answered twice or more a day, 37.9% said once a day, 10.7% said once or several
times a week, 4.1% replied that I rarely brush. The answers given in the TU group are as follows: 53.9%
I brush 2 or more times a day, 34.4% I brush once a day, 7% I brush once or several times a week, and
4.7% rarely answered. There was no significant difference between the 2 groups in terms of tooth
brushing frequency (p=0.700; p>0.05). 15.4% of the BMAU group started brushing before 6 years old,
46.7% between 6-12 years old, 37.9% after 13 years of age, and 40.6% of the TU group before 6 years
of age. 35.2% of them started brushing between the ages of 6-12 and 24.2% after the age of 13 (Figure
2-b). There was a statistically significant difference between the two groups in terms of tooth brushing
initiation age (p=0.001; p<0.05). When asked how long you brush your teeth, 11.2% of the BMAU

group asked as less than 1 minute, 67.5% 1-2 minutes, 20.1% more than 2 minutes and 1.2% do not
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know. While answering the TU group, 20.3% replied less than 1 minute, 53.1% 1-2 minutes, 24.2%
more than 2 minutes, and 2.3% did not know (Figure 3-a). There is a statistically significant difference
for this question between these two groups (p=0.017; p<0.05). 20.7% of the BMAU group stated that
they change their toothbrushes once a year, 55.6% 2-3 times a year and 23.7% 4 or more times a year.
It was determined that 21.9% of the TU group changed their toothbrushes once a year, 42.2% 2-3 times
a year and 35.9% of them 4 or more times a year (Figure 3-b) .There was a statistically significant
difference between the two groups in terms of toothbrush replacement frequency (p=0.036; p<0.05). In
terms of the the participants' preference for the hardness of the toothbrush, in the BMAU group, 32%
soft, 61.5% medium, 4.1% hard, and 2.4% did not matter; in the TU group, 31.3% were soft, 62.5%
medium, 5.5% hard, 0.8% indifferent. There was no statistically significant difference between the 2
groups for this question (p=0.982; p>0.05).

Table 3. Multiple choice questions of the applied questionnaire (10-14), responses of
BMAU and TU, and statistical analysis results

Questions Answers BMAU TU
Group Group
n % pvalue* n %
10.What is your tooth brushing 1 time per day 64 37.9 44 344
frequency? 2 or more per day 80 47.3 _ 69 539
once or several times a week 18 10.7 p=0.700 9 7
rarely 7 4.1 6 47
11.At what age did you start before 6 years old 26 15.4 52 40.6
brushing teeth? 6-12 years 79 46.7 p=0.001 45 352
13 years and older 64 37.9 31 242
12.How long do you brush your less than 1 min 19 11.2 26 20.3
teeth? 1-2 min 114 67.5 p=0.017 68 53.1
more than 2 min 34 20.1 31 242
i do not know 2 1.2 3 2.3
13.How often do you change your once a year 35 20.7 28 219
toothbrush? 2-3 times a year 94 55.6 p=0.036 54 422
4 or more per year 40 23.7 46 359
14.About the hardness of the soft 54 32 40 31.3
toothbrush middle 104  61.5 p=0982 80 62.5
what is your preference? hard 7 4.1 7 55
it doesn't matter 4 2.4 1 0.8

BMAU: Burdur Mehmet Akif Ersoy University TU:Tetova University
*Chi-square test, p<0.05
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Figure 3: a; Shows how many minutes participants brush their teeth, b; Shows how
often participants change their toothbrushes ¢; Shows the priorities of the participants
in choosing toothpaste
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The number of people who think that gingival bleeding while brushing is not normal was 76.3% in the
BMAU group and 68% in the TU group. There was a statistically significant difference between the
groups (p=0.001; p<0.05). Those who think that brushing their teeth half an hour later after meals is a
more appropriate option are 45% in the BMAU group and 34.4% in the TU group. There is no
statistically significant difference between the groups (p=0.084; p>0.05). The priority given in
toothpaste preference is 39.6% in BMAU and 31.3% on TU and, that the toothpaste has full protection
properties were preferred in both groups. There was a statistically significant difference between the

groups (p=0.014; p<0.05); (Figure 3-c; Table 4).

Table 4. Multiple choice questions of the applied questionnaire (15-17), responses of
BMAU and TU, and statistical analysis results

Questions Answers BMAU TU
Group Grou
P

15.Bleeding gums while  yes 17 10.1 23 18
brushing teeth is it no 129 76.3 p=0.001 87 68
normal? i do not know 23 13.6 18 14
16.Which time is the just before meals 5 3.2 16 12.5
most suitable option for = immediately after meals 75 44 .4 p=0.084 55 43
brushing teeth? half an hour after meals 76 45 ’ 44 34.4

i don’t know 13 7.7 13 10.2
17.What is your priority = whitening property 14 8.3 23 18
in choosing toothpaste?  effective against tooth decay 25 14.8 24 18.8

to be effective in gum diseases 20 11.8 9 7

to have a desensitizing feature 14 8.3 8 6.3

its smell and color are pleasant 2 1.2 p=0.014 0 0

it is made of natural materials 24 14.2 19 14.8

full protection feature 67 39.6 40 31.3

i don’t know 3 1.8 5 3.9

BMAU: Burdur Mehmet Akif Ersoy University TU:Tetova University
*Chi-square test, p<0.05

To the question of which products do you use as an auxiliary products to maintain oral and dental
hygiene, 11.2% of 169 participants in the BMAU group and 7.8% of 128 participants from the TU
group stated that they do not use any auxiliary products. For the BMAU group, out of 150 people in

total, 41.4% state that they use mouthwash, 34.9% dental floss, and 32.5% toothpick as their primary
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preference for oral hygiene. In the TU group, 60.2% of the 118 people state that they use mouthwash,

33.6% use dental floss, and 29.7% use toothpicks as their primary preference (Table 5).

Table 5. Percentage and numbers of participants using assistive devices

Question BMAU Group TU Group

18.Which of the following do you use as an auxiliary n % n %
product to protect oral and dental hygiene?
(You can tick more than one option)

Mouthwash 70 41.4 77 60.2
Toothpick 55 32.5 38 29.7
Dental floss 59 34.9 43 33.6
Dental floss 31 18.3 27 21.1
Interface brush 13 7.7 8 6.3
Miswak 17 10.1 6 4.7
Electronic toothbrush 23 13.6 17 13.3
Tongue brush 12 7.1 17 13.3
None 19 11.2 10 7.8
Water flosser 6 3.6 13 10.2

BMAU: Burdur Mehmet Akif Ersoy University TU:Tetova University

Participants who thought that plaque was the cause of gingival bleeding and dental caries were more
than 50% for both groups. However, no statistically significant difference was found between the groups
(p=0.991; p>0.05). While the occasional consumption of sugary food between meals is over 60% for
both groups, the rate of those who do not consume it is around 10% for both groups (Figure 4-a). There
was a statistically significant difference between the groups (p=0.021; p<0.05). In the question which
food has less potential for the caries was questioned, as the correct answer, cheese was 43.8% in the
BMAU group and 29.7% in the TU group, and a statistically significant difference was found between
the groups for the cheese response (Figure 4-¢);(p=0.014; p<0.05). In the 22nd question, which is
questioned which is more effective in preventing dental caries, 32.5% of the BMAU group and 39.8%
of the TU group gave the correct option as fluor. There was no significant difference between the 2
groups in terms of fluor response (p=0.141; p>0.05). The frequency of consumption of acidic drinks
was sometimes over 60% in both groups, and a statistically significant difference was found between

the two groups in terms of soda consumption (p=0.001; p<0.05) (Figure 4-b; Table 6).
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Table V1. Multiple choice questions (19-23) of the applied questionnaire, responses of BMAU and
TU, and statistical analysis results.

Questions Answers BMAU Group TU Group
n % p value* n %
19.The cause of bleeding gums and yes 87 51.5 66 51.6
dental caries is plaque accumulated on no 25 14.8 p=0.991 16 12.5
the teeth (remains accumulated on the i don’t know 57 33.7 46 35.9
teeth)

20.Do you consume sugary foods sometimes 121 76.6 79 61.7
(chocolate, biscuit, cake, etc.) between often 27 16 p=0.021 35 273
mealss i don’t consume 21 12.4 14 10.9
21.Which of the following foods do you chips 8 4.7 14 10.9
think has the lowest caries potential? cheese 74 43.8 38 297
fried potatoes 4 2.4 . 3 2.3

raisins 10 59 P00l 5 3.9
bread 46 27.2 20 15.6
banana 27 16 48 37.5
22.Which do you think is the most magnesium 24 14.2 26 20.3
effective in preventing dental caries? iron 8 4.7 6 4.7
fluor 55 32.5 _ 51 39.8

phosphate 4 24 P0.141 4 3.1

vitamin D 22 13 12 9.4
i don’t know 56 33.1 28 21.9
23.Do you consume acidic drinks? sometimes 106 62.7 88 68.8
often 18 10.7  p=0.001 10 7.8
idon’t 45 26.6 30 23.4

BMAU: Burdur Mehmet Akif Ersoy University TU:Tetova University
*Chi-square test, p<0.05

For dental treatments and controls, 47.3% of the BMAU group and 63.3% of the TU group preferred
private practices. University hospital preference rate is low in both groups. There was a significant
difference between the 2 groups for this question (p=0.003; p<0.05). In case of any difference
(coloration, bleeding, sensitivity, etc.) that you will see in your teeth or gums, the option to go to the
dentist in both groups is marked at around 45%. There was no statistically significant difference between
the answers given to this question between the two groups (p=0.417; p>0.05). In the answers given to
the question "Are you afraid of going to the dentist?", nearly 70% of both groups answered “no”. There

was no statistically significant difference between the two groups (p=0.652; p>0.05); (Table 7).
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Table 7. Multiple choice questions (24-26) of the applied questionnaire, responses of
BMAU and TU, and statistical analysis results.

Questions Answers BMAU TU
Group Group
n % pvalue* n %
24.Which health institution is  publichospital 62 36.7 40 313
your priority for dental private practice 80 473 p=0.003 81 63.3
treatments and controls? university hospital 27 16 7 5.5
25.What do you do when you i wait and check from time to time. 31 183 31 242
notice any difference i go to the dentist. 77 45.6 59  4e.1
(coloration, bleeding, i take preventive measures (such as 41 24.1 27  21.1
sensitivity, etc.) you see in your using anti-cavity toothpaste, anti- p=0.417
teeth or gums? sensitivity toothpaste).
i don't care as long as it doesn't 20 11.8 11 8.6
bother me too much.
26. Are you afraid of going to  yes 52 30.8 36 28.1
the dentist? no 17 692 P02 o 919

BMAU: Burdur Mehmet Akif Ersoy University TU:Tetova University
*Chi-square test, p<0.05
4. DISCUSSION

Oral and dental health is an integral part of general health (Peres et al., 2019). It is recommended that
individuals have good oral hygiene and make regular dentist visits to prevent oral and dental diseases
(Poudel &,et al.,2018). For this reason, there are many survey studies evaluating oral hygiene habits
(Mabithashri, Devi, & Arivarasu, 2021; Sbricoli &,et al.,2022). In our study, oral hygiene habits,
attitudes, knowledge levels, and nutritional habits of the administrative and academic staff of Burdur

Mehmet Akif Ersoy University and Tetova University were compared with each other.

Tooth decay, progressive periodontal disease, and dental trauma are the main causes of tooth loss (Atieh,
2008). Tooth loss can reduce the quality of life by affecting the psychological, social, and physical
conditions of individuals. In both groups, more than 80% of the participants think that oral and dental
health affects our general health and again, over 75% of the participants in both groups chose the option
of preventing tooth decay and loss as the most important reason for maintaining oral and dental health.
The second most marked option was to maintain gingival health in both groups. These results can be
associated with the fact that both university staff's anxiety about tooth loss is higher than aesthetic

expectations.

Oral and dental diseases are preventable diseases (Peres&,et al.,2019). Regular visits to the dentist every
6 months are important both for early diagnosis and treatment (Riley &,et al.,2013); because they reduce

the need for higher-cost treatment when the disease progresses. In our study, nearly 40% of the BMAU
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group and 50% of the TU group visited the dentist within 6 months. According to these results, it was
seen that the attitudes of both universities towards oral and dental health checks were insufficient. The
last reason for visiting the dentist; it is indicated for toothache, tooth decay, calculus removal, root canal
treatment, and control purposes. In the study of Arikan et al. (Arikan&,et al.,2019) on prospective
physicians, the rate of those who visited the dentist within 6 months was 23.4%. The reason for the last
visit to the dentist was for toothache and abscess, control, tooth extraction, filling, and calculus removal.
In terms of the rate of going to the dentist in 6 months, our study was found to be higher than this study,

while the reasons for the last visit to the dentist were similar to our study.

In researches, it is recommended to brush regularly at least twice a day to reduce dental caries and
periodontal problems (Al-Hussaini&, et al.,2003; Nguyen&, et al.,2008). In our study, the number of
people brushing 2 or more times a day was 47.3% in the BMAU group and 53.9% in the TU group; the
number of people brushing once a day was 37.9% in the BMAU group and 34.4% in the TU group. In
a study conducted by Basak et al. (Basak&Kiiciik,2021) on university personnel, the rate of those who
brushed twice a day or more was 49.2%; the number of people brushing once a day was found to be
40.2%. The results of this study are similar to our study. However, these rates are lower than the research
conducted on university students in Japan. According to this research, the number of those who brushed
twice or more a day was 86.6% of the participants, and the number of those who brushed once or less a

day was only 13.4% of the participants (Taniguchi-Tabata&, et al.,2017).

Dental plaques are organic deposits that adhere tightly to the surface of the teeth and contain bacteria
(Gokalp&, et al.,2007). If the plaque is not removed, gum diseases and dental caries are seen. For this
reason, it is necessary to start the brushing process bythe eruption of the first teeth (Subcommittee &
Dentistry, 2015). In our study, the rate of those who brushed their teeth before the age of 6 was below
50% for both groups and was 15.4% in the BMAU group, while this rate was higher for the TU group
as 40.6%. These results show that both university personnel is late in starting brushing. In the study
conducted by Agadayi et al. (Agadayi&, et al.,2018) on patients who applied to family physicians, the
average age of starting brushing was found to be 12, and similar to our study, the participants were quite
late to start brushing. These results show that parents should be warned about the need to start brushing

immediately after the children's teeth begin to erupt.

In our study, more than 50% of the participants in both groups stated that they brushed their teeth for 1-
2 minutes. The number of people who change their toothbrushes every 3 months is low and below 40%
for both groups. In both groups, more than 60% of the participants stated that they preferred a medium-
hard toothbrush. In the study conducted by Kaya et al. (Kaya &, et al.,2019) among the families of
primary school students, 60.1% of the participants stated that they brushed their teeth between 1-3
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minutes. In the same study (Kaya &, et al.,2019), the rate of those who changed their toothbrush every
3 months was determined as 63.9% and this rate was found to be higher than our study. Changing the
toothbrush every 2-3 months can reduce the number of bacteria a person is exposed to (Saini & Saini,

2010). For this reason, toothbrush replacement should be done every 2-3 months.

Microbial dental plaque is the main factor responsible for the formation of both dental caries and
inflammatory periodontal diseases (Attin & Hornecker, 2005). Therefore, it is necessary to remove the
plaque regularly by brushing your teeth. Gum bleeding is also a symptom of gum disease due to not
removing plaque. Among our survey participants, the number of those who stated that gingival bleeding
while brushing was not normal in both groups (76.3% in the BMAU group; 68% in the TU group) was
quite high. While the number of those who think that the best time to brush their teeth is half an hour
after meals is 45% for the BMAU group, this rate is determined as 34.4% for the TU group. Those who
are aware that plaque is the cause of gingival bleeding and dental caries is around 50% in both groups.
When tooth hard tissue undergoes an acid attack, mineral loss occurs at a depth between 0.2 and 3.0 pm,
while surface hardness decreases and creates a softer surface layer, leaving the tooth more vulnerable to
abrasive effects such as tooth brushing (Lussi&, et al.,2011). For this reason, it is recommended that
individuals wait between 30 minutes and 1 hour to brush their teeth after consuming abrasive food or

drink (Lussi&, et al.,2014).

Toothpaste is used as an important tool for improving the oral health of individuals and communities,
especially for the intake of fluoride, as well as the active ingredients in its content (Cury & Tenuta,
2014). Many factors play a role in the selection of toothpaste; these can be counted as factors such as
brand, packaging, family effect, price (Opeodu & Gbadebo, 2017). In a study by Ozdogan et al.
(Ozdogan Giimiisok, & Saricam, 2020) in the selection of toothpaste; it has been seen that the
participants have aesthetic concerns and pay attention to the whitening feature of the toothpaste, and
also to the fact that it has herbal content. In our study, the participants in both groups gave more
importance to the use of a more effective toothpaste against tooth decay and gum disease, as well as the

full protection feature of the toothpaste.

In our study, the auxiliary products used in oral and dental health were insufficient for both groups, and
mouthwash (41.4% in BMAU group; 60.2% in TU group), dental floss (around 30% for both groups)
were the most used ones. Waterflosser (3.6% in BMAU group; 10.2% in TU group) and use of electronic
toothbrush (13.6% in BMAU group; 13.3% in TU group) were found to be quite low for both
groups.11.2% of the BMAU group stated that they did not use any auxiliary products, and 7.8% of the
TU group in the study of Bhattarai et al. (Bhattarai, Khanal, Rao, & Shrestha, 2016) on nursing students,

similar to our study, the use of auxiliary oral and dental health products was low. In this study, 10%
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dental floss, 34.7% tongue cleaner, 81.6% mouthwash, 2.4% interface brush use were reported.
Although tooth brushing is the most common and reliable method of mechanical plaque control, it is
insufficient to remove plaque from the proximal surfaces of the teeth (Claydon, 2008). To improve oral
hygiene, public awareness should be raised about the use of dental floss and mouthwash, and oral care

procedures that assist with mechanical cleanings, such as tongue cleaning, in addition to tooth brushing.

Participants were also asked questions about nutrition and dental caries. In these questions, consumption
of'snacks and acidic beverages such as chocolate, biscuit, and cake was found to be high for both groups.
In the study by Basak et al. (Basak&Kiiciik,2021), consumption of acidic food was found to be low,
nearly 50% of the participants stated that they consumed acidic food, while those who consumed sugary
food every day were 45.9% and those who consumed it every 2-3 days was 29.5%. Cheese, which is
seen as a caries preventative food, contains calcium and phosphate ions, which are effective in
preventing caries, as well as casein, a protein with anti-cariogenic properties, as well as stimulating
saliva flow, which increases oral pH (Moynihan, 2000). Those who know that cheese has a lower caries
potential than french fries, raisins, bread and bananas were higher in BMAU group (43.8%) than TU
group (29.7%)).

Fluoropatite, fluorohydroxylapatite and calcium-fluoride formation that is resistant to acid attacks
occurs with systemically or topically applied fluor (Ergin & Eden, 2017). Those who know that fluor
has an anticariogenic effect were higher in the TU group (39.8%) than in the BMAU group (32.5%) and
the adequacy of knowledge about fluor was quite low for both groups. Similarly, in the study of
Jahandideh et al. (Jahandideh & Tiiloglu, 2019) on parents, it was found that parents heard fluor only as
a noun; however, they found that they did not have enough information about the effect, harms, or
correct use of fluorinated products. When these results are evaluated, it has been observed that the effect
of fluor in preventing dental caries should be explained to the public, and dentists, educators, and the

media have great duties in promoting the use of fluoridated products.

Both university staff stated that they prefer private clinics for dental treatments and controls. The reason
for this preference may be that private practice rooms are relatively less crowded than public hospitals
and university hospitals due to Covid 19. The answers given in both universities to the question of what
do you do in case of any difference you observe in your dental and gingival health are similar. In both
groups, around 45% of the participants stated that they would go to the dentist in such a situation, while
around 20% stated that they would take individual preventive oral and dental health measures. The
answer was given to the question "Are you afraid of going to the dentist?" was no around 70% in both

groups. Studies are reporting that a lower education level is associated with higher anxiety levels
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(Nicolas&, et al.,2007). For this reason, the high level of education of the university staff participating

in our study may be associated with a low level of fear of the dentist.

6. CONCLUSIONS

The knowledge, attitudes, and behaviors of Burdur Mehmet Akif Ersoy University and Tetova
University participants about oral and dental health were found to be similar in general. Both university
staff is aware that oral and dental health is an inseparable part of general health; however, it has been
concluded that there are deficiencies in oral and dental health practices. It has been observed that the
staff of Burdur Mehmet Akif Ersoy University and Tetova University regarding tooth brushing, their
use of auxiliary oral and dental health products are insufficient and they hinder regular dental check-
ups. The level of knowledge about foods with anti-cariogenic properties such as cheese and fluorine is
quite low. It has been revealed that there is a need to increase the knowledge, attitude, and behavior
levels of university personnel about oral and dental health through training and to raise awareness about
the effect of fluor on caries prevention. Improving the oral and dental health of university staff; it is

important because it will also contribute to social health.
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Arastirma Makalesi

0-24 AYLIK COCUGU OLAN KADINLARIN ALDIKLARI PRENATAL
BAKIMDAN MEMNUNIYET DUZEYLERININ INCELENMESI

Mustafa KILAVUZ!, Refika GENC KOYUCU!, Gamze KURT?, Sude Sila DEMIR?
Pmar NECEF?, Shirin SHYHNIYAZOVA?, Hiimeyra ALPER?

Oz

Amag: Bu aragtirmanin amaci 0-24 aylik ¢cocugu olan kadmlarin dogum 6ncesi bakimdan aldiklari

memnuniyet diizeylerini incelemektir.

Yontem: Veriler, arastirmacilar tarafindan olusturulan tanimlayici bilgi formu ve dogum 6ncesi bakim

memnuniyet 6lgegi kullanilarak 280 kadindan toplanmistir.

Bulgular: Katilimeilarin ¢cogunlugu 24-29 (%40) yas araliginda olup, ¢ogunlukla 1-3 y1l aras1 evlidir
(%32,5). Dogum Oncesi Bakim Memnuniyeti Olgegi'nden alman toplam puan ortalamasi (X=71,19)
incelendiginde, dlgek ortalamasindan (X=66) daha yiiksek oldugu goriilmiistiir.

Sonug: Bu calismadan elde edilen sonuglar kadinlarin dogum oncesi aldiklar1 bakimdan o6lgek

ortalamasina gore yiiksek oldugu goriilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: Prenatal bakim, Gebelik, Dogum 6ncesi bakim memnuniyeti

'Sorumlu Yazar: Arastirma Gérevlisi, Istinye Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Ebelik Boliimii, Istanbul,
Tiirkiye, mustafa.kilavuz@istinye.edu.tr ORCID: 0000-0002-8094-3927

'Dog. Dr. Istinye Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi,

refika.genc@istinye.edu.tr ORCID: 0000-0003-4373-703X
2Ogrenci, Istinye Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi,
gmzkurt1907@gmail.com ORCID: 0000-0003-1958-9575
2Ogrenci, Istinye Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi,
180202012@stu.istinye.edu.tr ORCID: 0000-0001-7683-6304
2Ogrenci, Istinye Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,
pinarnecef@hotmail.com ORCID: 0000-0002-6630-3747

2Ogrenci, Istinye Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi,
shyhniyazowa@gmail.com ORCID: 0000-0002-5797-1583
2Ogrenci, Istinye Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi,
humeyra.alp55@icould.com ORCID: 0000-0001-6525-9644

Makale gonderim tarihi: 26.07.2022
Makale kabul tarihi: 12.10.2022

Ebelik  Boliimi,

Ebelik

Ebelik

Ebelik

Ebelik

Ebelik

Bolimii, Istanbul,
Bolimii, Istanbul,
Bolimii, Istanbul,
Bolimi, Istanbul,

Boliimii, Istanbul,

Istanbul,

Tiirkiye,
Tiirkiye,
Tiirkiye,
Tiirkiye,
Tiirkiye,

Tiirkiye,

Kiinye Bilgisi: Kilavuz, M., Gen¢ Koyucu, R., Kurt, G., Demir, S. S., Necef, P., Shyhniyazova, S., Alper, H.
(2022). 0-24 Aylik Cocugu Olan Kadinlarin Aldiklar1 Prenatal Bakimdan Memnuniyet Diizeylerinin

Incelenmesi. Selcuk Saglik Dergisi, 3(3), 243 — 254.


mailto:mustafa.kilavuz@istinye.edu.tr
mailto:refika.genc@istinye.edu.tr
https://orcid.org/0000-0003-4373-703X
mailto:gmzkurt1907@gmail.com
https://orcid.org/0000-0003-1958-9575
https://orcid.org/0000-0001-7683-6304
https://orcid.org/0000-0002-6630-3747
https://orcid.org/0000-0002-5797-1583
https://orcid.org/0000-0001-6525-9644

Selcuk Saglik Dergisi, Cilt 3/Sayr 3/2022
Journal of Selcuk Health, Volume 3/Issue 3/2022

Investigation Of Satisfaction Levels Of Prenatal Care Received By Women
With 0-24 Month-Old Children

Abstract

Aim: The aim of this study is to examine the level of satisfaction with the prenatal care received by
women who have children aged 0-24 months.

Methods: Data were collected from 280 women using the descriptive information form created by the
researchers and antenatal care satisfaction scale.

Results: The majority of the participants are between the ages of 24-29 (40%) and they are mostly
married between 1-3 years (32,5%). When the total mean score (X=71,19) obtained from the
Antenatal Care Satisfaction Scale was analyzed, it was found that it was higher than the mean score of
the scale (Xhypothetical =66).

Conclusions: The results obtained from this study were found to be higher than the mean of the scale
in terms of prenatal care received by women.

Key Words: Prenatal care, Pregnancy, Prenatal care satisfaction
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GIRIS

Dogum oncesi bakim (Prenatal Bakim), gebelik siiresince kadinlar ve fetiisler i¢in en iyi saglik
kosullarin1 saglamak amaciyla gebelere verilen hizmetlerdir (Kassaw vd, 2020:2). Dogum 0&ncesi
bakim (DOB) gebelikle ilgili komplikasyonlarm erken tespiti, dogum ve dogum sirasindaki
komplikasyonlarm dogrudan ve dolayli olarak etkileyerek, maternal ve perinatal morbidite ve
mortalite gelisimi agisindan yiiksek risk altindaki kadinlarin belirlenmesini saglar (Mohammed vd,
2020:3). Diinya’da gebelerin %86’s1 saglik profesyonellerinden en az bir kez olmak lizere dogum
oncesi bakim alirken, yalnizca %62'si yeterli izlem (4 ve tlizeri) dogum Oncesi bakim almaktadir
(Aksu, 2020:183). Dogum oncesi bakim, Amerika Birlesik Devletleri'nde yilda 4 milyon kadin
tarafindan kullanilan en yaygin koruyucu saglik hizmetlerinden biridir. Bununla birlikte, 1930'dan bu
yana biiyilk Ol¢lide degismeyen kilavuzlar 14 dogum oOncesi ziyareti Onermektedir (Peahl vd,
2021:384.e8). Tiirkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanligi tarafindan 2018 yilinda yaymlanan dogum
oncesi bakim kilavuzunda, gebelerin en az dort defa izlem almasini 6nermektedir. Saglik Bakanligi
kilavuzunda ilk izlem gebeligin 14 haftasi icerisinde olmasi gerektigi, ikinci izlemin gebeligin 18-24.
haftalar1 arasinda olmasi gerektigi, iiclincii izlemin gebeligin 28-32. haftalar1 arasinda olmasi gerektigi
ve son izlemin gebeligin 36-38. haftalari arasinda olmasi1 gerektigi vurgulanmaktadir (Saghik
Bakanligi, 2018). Prenatal bakimi gelismis iilkelerde en az bir kez alma orani Fransa ve Kanada’da
%100, Avustralya’da %96, italya’da ise %98’dir. Bu oran gelismekte olan iilkelerde Brezilya’da %96,
Irak’ta %78 ve Hindistan’ta %75’tir (Kissal ve Kartal, 2019:38). Sahra Alt1 Afrika’da kaydedilen
ilerlemeye ragmen, ikamet ve refah acisindan en az dort dogum oncesi bakim ziyareti alan kadmnlarda
biiyiik bolgesel ve kiiresel esitsizlikler gortiilmektedir. Kentsel alanlarda yasayan kadinlarin, kirsal
alanlarda yasayanlara gore en az dort dogum Oncesi bakim ziyareti alma olasilig1 daha yiiksektir ve
kentsel-kirsal fark yiizde 24'tiir (sirasiyla yiizde 73 ve ylizde 49) (UNICEF,2022). Tirkiye Nifus
Saglik Arastirmasi (TNSA) sonuglarina gore Tiirkiye’de en az bir kez DOB alma durumu 1993’te %62
diizeyinde iken, 2008’de %92, 2013’te %97 ve 2018’de %96 olarak gerceklesmistir. TNSA 2018°de
kadmlarin %90’ en az dort kez izlendigi goriilmiistiir (TNSA,2018). Bu Arastirmanin amaci, 0-24

aylik cocugu olan annelerin aldiklar1 prenatal bakimdan memnuniyet diizeylerinin incelenmesidir.

1. GEREC VE YONTEMLER

1.1. Arastirmanin Tipi ve Amaci: Tanimlayici tipte olan bu aragtirmanin amaci, 0-24 aylik

cocugu olan annelerin aldiklar1 prenatal bakimdan memnuniyet diizeylerinin incelenmesidir.
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1.2. Arastirmanin Evren ve Orneklemi: Arastirmanin evrenini 18-45 yas arasi prenatal bakim
alan kadmlar olusturmaktadir. Orneklem ise kolay drnekleme yoluyla segilmistir. Dolayisiyla ankete

cevap veren her kadin aragtirmanin 6rneklemini olugturmustur.

1.3. Veri Toplama Araclari: Arastirma verileri aragtirmacilar tarafindan olusturulmus 12 soruluk
““Tanmmlayic1 Bilgi Formu’’ ve 22 soruluk Tiirkge Gegerlik ve Giivenirligi Ozgoban (2020) ve

arkadaslari tarafindan yapilan <’Dogum Oncesi Bakim Memnuniyet Olgegi>> kullanilmstir.

1.3.1. Tammmlayic1 Bilgi Formu: Arastirmacilar tarafindan literatiir taranarak olusturulmus 12
soruluk bir formdur. Katilimcilarin yas, ¢alisma durumu dogum Oncesi bakimi nerden aldiniz vb.

sorular yer almaktadir.

1.3.2. Dogum Oncesi Bakim Memnuniyet Olgegi: Olgek gebelerin dogum &ncesi bakim
memnuniyetini 6lgmek amaciyla Raube ve arkadaslar tarafindan (1998) gelistirilmistir. Tiirkge
Gegerlik ve Giivenirligi Ozgoban (2020) ve arkadaslari tarafindan yapilmistir. Olgekte soru kokii nétr
degerlendirme ifadesi ile olusturulmustur. Olgek literatiire dayali olarak bakim sanati, teknik kalite,
fiziksel ¢evre, ulasilabilirlik, uygunluk seklinde 5 alt boyutta, likert tipinde (¢ok kotii, kotii, iyi, cok
iyi, miikkemmel) 6z bildirime dayali olarak tasarlanmigtir. Literatiire dayali 24 madde olarak tasarlanan
Olcegin boyutlarmin istatistiksel degerlendirmesinde giivenilirlik ve tek degiskenli istatistik

sonuglara gore 22 madde saptanmustir.

1.4. Verilerin Toplanmasi: Arastirma duyurusu ¢esitli sosyal medya (Instgram, Facebook,
Whatsapp) araglari tarafindan paylasilmistir. Goniillii olan kisilerin mail adreslerine online form
gonderilerek aragtirmaya katilmalari saglanmistir.. Sosyal medyada c¢alismaya katilmak isteyen

katilimcilara yazili bilgi verildikten sonra goniillii olan katilimeilar aragtirma formlarini doldurmustur.

1.5. Verilerin Degerlendirilmesi: Arastirmanm verileri analiz edilmeden once normallik
varsayimini saglayip saglamadigini kontrol etmek i¢in ¢arpiklik ve basiklik katsayilari incelenmistir.
“Dogum Oncesi Bakim Memnuniyet Olgegi” alt boyutlarinda ¢arpiklik basiklik katsayilar1 “Bakim
Sanat1” alt boyutunda ,082 ,691 “Teknik Kalite” alt boyutunda-, 062 ,306 “Ulasilabilirlik” alt
boyutunda ,442 ,697 “Fiziksel Cevre” alt boyutunda ,164 ,346 “Uygunluk” alt boyutunda ,113 ,375
olarak hesaplanmistir. Toplam puan igin ¢arpiklik basiklik degerleri ,153 ile ,531 olarak hesaplanmigtir.
Biitiin puan tiirlinde degerlerin £1 arasinda olmasi verilerin normallik varsayimini sagladigini
gostermektedir (George and Mallery, 2016). Veriler normal dagilim gdsterdigi icin bagimsiz
degiskenlerden ¢alisma durumu, es ¢alisma durumu, dogum 6ncesi bakim ve bakim yeri degiskenleri
icin Bagimsiz Orneklemler T Testi, yas, evlilik yili, ¢ocuk sayisi, grenim durumu, maddi durum ve

bakima baslama zamani degiskenlerinde ise Tek Yonlii Varyans Analizi kullanilmigtir. Anova sonucu
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anlamli sonuglarda gruplar arasindaki farki ortaya koymak i¢in Post Hoc testlerinden Tukey testi

kullanilmastir.

2. BULGULAR
Katilmcilarm ¢ogunlugunu 24-29 yas (%40) araliginda oldugu ve ¢ogunlukla 1-3 yil (%32,5) aras1

evli olduklar goriilmektedir. Katilimcilarin %48,6’sinin tek ¢ocugu, %30,7 sinin iki ¢ocugu, %13,6’
sinm ii¢ ¢ocugu, %7,1’inin dért ve iizeri cocugu bulunmaktadir. Ogrenim durumu incelendiginde
%31,8’sinin lise, %34,3’linlin lisansiisti mezunu oldugu goriilmektedir. Katilimcilarmm %38,6’s1
calisirken, %62,4’1i ¢alismamaktadir. Eslerinin ¢alisma durumu incelendiginde %94,6’s1 calismakta,
%S35,4’1 ¢alismamaktadir. Katilimcilarin biiyiikk ¢ogunlugu gelirinin giderine esit (%58,5) oldugunu
ifade etmistir. Katilimcilarin %67,9’su dogum oncesi bakim aldigmi belirtmistir. Hastanede bakim
gorenler grubun %55,47iinli olustururken, %44,6 s1 saglik ocaginda bakim gérmiistiir. Katilimeilarin
%76,4 1 bakima gebeligin ilk 3 ayinda baglamistir.

Tablo 1. Kadinlarin Tammlayien Ozelliklerine Gére Dagihmi  (n =280)

Degisken Grup n %
18-23 yas 39 13,9
24-29 yas 112 40,0
Yas 30-35 yas 88 314
+36 yas 41 14,6
1-3y1l 89 32,5
- 4-6 y1l 78 28,5
Evlilik Y1l 7-10 yil 59 215
+11 yil 48 17,5
1 Cocuk 136 48,6
2 Cocuk 86 30,7
Cocuk Sayssi 3 Cocuk 38 13,6
4 ve lizeri gocuk 20 7,1
flkokul 39 13,9
Ortaokul 39 13,9
Ogrenim Durumu Lise 89 31,8
Lisans 96 343
Lisansiistii 17 6,1
Calisiyor 108 38,6
Calisma Durumu Calismiyor 172 61,4
Calisiyor 265 94,6
Es Calisma Durumu Calismiyor 15 54
Gelir giderden az 71 25,4
Maddi Durum Gelir gidere esit 164 58,5
Gelir giderden fazla 45 16,1
o e . Evet 190 67,9
Dogum Oncesi Bakim Hayr 90 3.1
. Hastane 155 554
Bakim Yeri Aile Sagligt Merkezi 125 44.6
ik 3 ay 214 76,4
Bakim Zamam ikinci 3 ay 47 16,8
Son 3 ay 19 6,8

Tablo II. Dogum Oncesi Bakim Memnuniyet Olcegi Puanlarina iliskin Betimsel Bulgular



Sel¢uk Saghik Dergisi, Cilt 3/Sayr 3/2022
Journal of Selcuk Health, Volume 3/Issue 3/2022

Olgek Boyutlar n X Xnipotetik Std. sapma Min. Max.
Bakim Sanati 280 22,28 21 5,59 7 35
Teknik Kalite 280 13,29 12 3,21 4 20
Ulasilabilirlik 280 12,74 12 2,76 4 20
Fiziksel Cevre 280 12,97 12 3,21 4 20
Uygunluk 280 9,89 9 2,46 3 15
Toplam 280 71,19 66 16,43 22 110

Tablo 2’de yer alan dogum Oncesi memnuniyet 6l¢egi ortalama puanlar incelendiginde bakim sanati
alt boyutunun ortalama puanmin (X=22,28) olgekten alinabilecek ortalama puanin (Xnipowik =21)
iizerinde oldugu goriilmektedir. Teknik kalite alt boyutunda da katilimcilarin ortalamasi (X=13,29)
beklenenin (Xnipotesik =12) listiinde yer almaktadir. Ulasilabilirlik alt boyutundan 6lgekten alabilecek
ortalama puan (Xnipotetik =12) ile katilimcilarin ortalamasi karsilastirildiginda (X=12,74), katilimcilarin
ortalamanin iizerinde bir puana sahip oldugu goriilmektedir. Fiziksel ¢cevre alt boyutunda katilimcilarin
puan ortalamasi (X=12,97), dlgekten alinabilecek puanin (Xnipoteik =12) lizerinde yer almaktadir. Diger
bir alt boyut olan uygunluk boyutundan alinan puan ortalamasi (X=9,89) da &lgek ortalamasmnin
(Xhipotetik =9) Ttizerindedir. Dogum Oncesi Bakim Memnuniyet Olgeginden alnan toplam puan
ortalamas1 (X=71,19) incelendiginde dlgegin ortalama puanindan (Xnipoweik =66) daha yiiksek oldugu

bulunmustur.

Tablo III. Dogum Oncesi Bakim Memnuniyet Olgegi Puanlarmmin Maddi Duruma Gére
Karsilastirilmasi

Olcek Boyutlar Varyans Kaynagi KT sd KO F 12 P Fark
Gruplararasi 209,96 2 104,98
Bakim Sanati Grup I¢i 8524,75 277 30,77 341 02 03 C>A
Toplam 8734,71 279
Gruplararasi 59,67 2 29,83
Teknik Kalite Grup I¢i 2822,72 277 10,19 2,93 02 06
Toplam 2882,39 279
Gruplararasi 63,60 2 31,80
Ulasilabilirlik Grup i¢i 2071,88 277 7,48 4,25 ,03 ,02 Ié::
Toplam 2135,48 279
Gruplararasi 33,17 2 16,58
Fiziksel Cevre Grup I¢i 2849,65 277 10,28 1,61 ,01 ,20
Toplam 2882,82 279
Gruplararasi 18,52 2 9,26
Uygunluk Grup I¢i 1671,47 277 6,03 1,54 ,01 22
Toplam 1689,99 279
Gruplararasi 1610,41 2 805,20
Toplam Grup Ici 73753,17 277 266,25 3,02 ,02 ,05
Toplam 75363,58 279

A=Gelir giderden az, B=Gelir gidere esit, C=Gelir giderden fazla
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Tablo 3’te yer alan bulgular incelendiginde dogum Oncesi bakim memnuniyet 6l¢egi alt boyutlarinda
bakim sanati1 boyutu maddi duruma gore anlamli diizeyde farklilasmaktadir [F(2,277)=3,41; p=,03].
Geliri gideren fazla olanlarm (X= 23,53) puan ortalamas: geliri giderden az olanlardan (X= 20,92)
yliksek bulunmustur. Ulasilabilirlik alt boyutundan almman puanlar maddi duruma gore
farklilagsmaktadir [F(2,277)=4,25; p=,02]. Geliri gidere esit olanlarin (X= 12,90) ve geliri giderinden
yiiksek olanlarin (X= 13,35) puan ortalamalar1 geliri giderinden az olanlarm (X= 11,97) puan

ortalamalarindan daha yiiksektir.

Tablo IV. Dogum Oncesi Bakim Memnuniyet Olcegi Puanlarinin Bakim Yerine Gore
Karsilastirilmasi

Olcek Boyutlar Bakim Yeri _
N X t sd 12 p

Hastane 155 22,74
Bakim Sanati 1,55 278 .01 ,12

Aile Saglig1 Merkezi 125 21,70

. . Hastane 155 13,61
Teknik Kalite 1,88 278 01 .06

Aile Saglig1 Merkezi 125 12,89

- Hastane 155 13,09
Ulagilabilirlik 2.36 278 02 02

Aile Saglig1 Merkezi 125 12,31

Hastane 155 13,29
125 12,58 1,84 278 ,01  ,07

Fiziksel Cevre

Aile Saglig1 Merkezi
Uygunluk Hastane 1;2 190’5157 2,12 278,02 ,04
Aile Saghg Merkezi ’ ’ ’ ’
Hastane 155 72,92
foplam Aile Saglig1 Merkezi 125 69,04 e e

Tablo 4 incelendiginde katilimcilarin dogum o6ncesi bakim memnuniyet Ol¢egi alt boyutlarindan
ulagilabilirlik boyutundan aldiklar1 puanlar bakim yerine gore farklilik gostermektedir [t(278)=2,36
p=,02]. Bakimlarin1 hastanede alanlarin (X= 13,09) puan ortalamalar aile saghg merkezinde bakim
alanlardan (X= 12,31) daha yiiksektir. Uygunluk alt boyutunda da benzer sekilde hastanede bakim

alanlarm (X= 10,17) puanlar aile saghig1 merkezinde bakim alanlara (X= 9,55) gére anlamli derecede
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daha yiiksek bulunmustur [t(278)=2,12 p=,04]. Toplam puanlar ise bakim alinan yere gore anlamli
diizeyde farklilasmamaktadir [t(278)=1,97 p=,05].

Tablo V. Dogum Oncesi Bakim Memnuniyet Ol¢egi Puanlarinin Bakim Alma
Zamanina Gore Karsilastirilmasi

Olcek Boyutlar1  Varyans Kaynag KT sd KO F 12 p Fark
Gruplararasi 213,03 2 106,51
Bakim Sanati Grup Ici 8521,68 277 30,76 346 02 03 A>B
Toplam 8734,71 279
Gruplararasi 63,33 2 31,66
Teknik Kalite Grup Ici 2819,06 277 10,17 301 02 04 A>B
Toplam 2882,39 279
Gruplararasi 65,84 2 32,91
Ulasilabilirlik Grup I¢i 2069,64 277 7,47 441 ,03 ,01 ﬁig
Toplam 2135,48 279
Gruplararasi 69,91 2 34,95
Fiziksel Cevre Grup Ici 281291 277 10,15 344 02 03 A>B
Toplam 2882,82 279
Gruplararasi 41,96 2 20,98
Uygunluk Grup Ici 1648,03 277 5,95 353,02 ,03 A>B
Toplam 1689,99 279
Gruplararasi 1998,52 2 999,26
Toplam Grup Ici 73365,06 277 26485 3,77 ,03 ,02 A>B
Toplam 75363,58 279

A=Ilk 3 ay, B=Ikinci 3 ay, C=Son 3 ay

Tablo 5’de yer alan bulgular incelendiginde dogum oncesi bakim memnuniyet 6l¢egi alt boyutlarinda
bakim sanati boyutu bakim alma zamanina gore anlamh diizeyde farklilagmaktadir [F=3.,46; p=,03].
Dogum &ncesi bakimi ilk 3 ayda alanlarin (X= 22,76) puan ortalamasi ikinci 3 ayda alanlardan (X=
20,74) yiiksek bulunmustur. Teknik kalite boyutu puanlar1 bakim alma zamanina gore anlamli diizeyde
farklilagsmaktadir [F=3,11; p=,04]. Benzer sekilde bakimi ilk 3 ayda alanlarin (X= 13,55) puan
ortalamasi ikinci 3 ayda alanlardan (X= 12,34) daha yiiksektir. Ulagilabilirlik alt boyutunda ise, ilk 3
ayda bakim alanlarin (X= 13,01) puanlari ikinci ayda (X= 12,04) ve son 3 ayda (X= 11,52) alanlardan
daha yiiksektir [F=4,41; p=,01]. Fiziksel ¢evre [F(2,277)=3,44; p=,03] ve uygunluk [F=3,53; p=,03] alt
boyutlarindan almman puanlar da benzer sekilde bakim alma zamanina gore farklilik gostermektedir.
Olgekten alman toplam puanlar dogum &ncesi bakima baslama zamanina gore farklilik gdstermektedir
[F=3,77; p=,02]. Bakima ilk 3 ayda baslayanlarin (X= 72,67) puan ortalamas: ikinci 3 ayda
baslayanlara (X= 66,14) gore anlaml1 diizeyde daha yiiksek bulunmustur.
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3. TARTISMA

Prenatal bakim, dogum oOncesinde diizenli izlemlerle verilen bakimdir ve koruyucu saglik
hizmetlerinin ayrilmaz bir parcasidir (Demirbas ve Kadioglu, 2014:203). Ingiltere’de hamileligin 12.
haftas1 tamamlanana kadar randevu alan hamile kadmlarin oraninin %86 oldugu bulunmustur
(Hatherall vd, 2016:4). Brezilya’da yapilan bir aragtirmada gebelerin %66,2’si ilk trimesterde izleme
baglamistir (Bernardes vd, 2014:8). Kuzey Gana’da gebelerin ¢ogunun ilk trimestirde (%71,0) dogum
Oncesi bakima basladig1 goriilmiistir (Wemakor, 2019:9). Doganer’in yapmis oldugu c¢aligmaya
katilan gebelerin %55,4’{iniin 10. Gebelik haftasi i¢inde ilk izleme geldikleri belirlenmistir (Doganer,
2014:). Kurnaz ve arkadaglarinin (2015) calismasinda gebelerin ortalama 6,8 haftasinda izlem almak
i¢in bagvuru yaptig1 tespit edilmistir (Kurnaz vd, 2015:192). TNSA raporuna gore gebelerin %90°1
gebeligin ilk 3 ay1 igerisinde dogum Oncesi bakim almaya baglamistir (TNSA, 2018). Yapmis
oldugumuz arastirmada kadinlarin %76,4’ii gebeligin ilk 12 haftasinda dogum oncesi izleme
baglamigtir. Arastirma sonucumuz literatiirle benzerlik gostermenin yanida gebelerin %23,6’s1
dogum oncesi bakima ge¢ baglamiglardir. Gebelerin izlemlere ge¢ baslamalarinin sebebi ¢aligmamizin
pandemi sartlarinda gebe olan bireylerden olusmasindan kaynaklanmasi olabilir. Ayni1 zamanda

gelismis iilkelerde gebelerin ilk trimesterde izleme baglama oran1 daha yiiksek oldugu goriilmiistiir.

ABD’de yapilan arastirmada kadinlarin dogum 6ncesi bakim memnuniyet 6l¢egi toplam puani 68,4
bulunmustur (Adeyinka vd, 2017:9). Kuzeydogu Brezilya'da yapilan bir arastirma, kadinlarin
%59,6'stnin aldig1 bakimdan memnun oldugu tespit edilmistir (Cardosa vd, 2016:5021). Giiney
Etiyopya’da yapilan bir ¢alismada kadinlarmn dogum o6ncesi bakim hizmetinden genel memnuniyetin
%60,4 olarak bulunmustur (Chemir vd, 2014:6). Tiirkiye’de yapilan bir ¢aligmada gebelerin dogum
oncesi memnuniyet Ol¢eginden altigi toplam puan %70,69 bulunmustur (Bal vd, 2022:802). Bu
calismanin sonuglarina gore kadinlar dlgekten toplam puan ortalamasi 71,19 bulunmus olup 6lgegin
ortalama puani 66’dir. Sonuglar diger iilkelerden yiiksek bulunsa da dogum o&ncesi bakim

memnuniyetini daha ¢ok artirmak i¢in ¢alismalar yapilmas1 gerekmektedir.

Italya’da yapilan bir calismada kadmlarin yaslari ve egitim durumlar arttik¢a bakimlardan alinan
memnuniyet diizeylerinin daha fazla oldugu tespit edilmistir (Tocchioni vd, 2017:596). Dauletyarova
ve ark. tarafindan (2018) egitim seviyesi yiiksek ve meslek sahibi kadinlarin dogum oncesi bakim
mutluluk seviyesi daha yliksek bulunmustur (Dauletyarova vd, 2018:8). Avustralya ve Almanya'da
yiiriitiilen ¢aligmalarda, diigiik sosyoekonomik statiiye sahip kadinlarin prenatal bakim memnuniyetleri
daha az bulunmustur (Origlia vd, 2017:594). Bu calismanm sonuglarina gore kadmlarm maddi

durumu iyilestikce aldiklar1 prenatal bakimdan memnun olma diizeyleri artmaktadir. Arastirma
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sonucunda yas gruplart ve egitim seviyeleri arasinda memnuniyet diizeylerinde anlamli bir farklilik

bulunmamustir.

[zmir’de yapilan bir arastirmada gebelerin %10,5’i dogum 6ncesi bakim almak igin Aile Saghgi
Merkezlerini (ASM) tercih etmektedir (Bahadir vd, 2015:34). Baska bir ¢alismada ise en ¢ok dogum
oncesi hizmeti alinan saglik kurulusu %93,0 ile aile sagligi merkezi bulunmustur (Temizer ve Ozgiir,
2015:7). Calismamizda kadinlarin %44,6 (n=125) aile sagligi merkezinden bakim almustir.
Katilimcilarin dogum 6ncesi bakim memnuniyet 6lgegi alt boyutlarindan ulasilabilirlik boyutundan
aldiklar1 puanlar bakim yerine gore farklilik gostermektedir [t(278)=2,36 p=,02]. Bakimlarim
hastanede alanlarm (X= 13,09) puan ortalamalari saglik ocaginda alanlardan (X= 12,31) daha
yiiksektir. Uygunluk alt boyutunda da benzer sekilde hastanede bakim alanlarin (X= 10,17) puanlar
saghk ocaginda bakim alanlara (X= 9,55) gore anlamli derecede daha yiiksek bulunmustur
[t(278)=2,12 p=,04]. Toplam puanlar ise bakim alinan yere gére anlaml diizeyde farklilagmamaktadir
[t(278)=1,97 p=,05].  Yapilan ¢alismalarin yerlerine gére ASM ve hastanelerden alinan bakimin
oranlar1 degismis olmasi  kadinlarin bdlgelerine ve yasadiklar1 yeri ASM veya hastanelerine

yakinliklarina gore degisebilecegi soylenebilir.

4. SONUC VE ONERILER

Arastirmamiza katilan kadmlarin dortte birine yakini dogum 6ncesi bakima gebelikten 12 hafta sonra
baslamiglardir. Kadmlarin gebelik dncesi donemde saglik profesyonelleri tarafindan bu konuda daha

cok bilinglendirilmesi gerekmektedir.

Maddi durumu iyi olan kadmlarin dogum oncesi bakim memnuniyeti daha yiiksek bulunmustur.
Birinci basamak saglik hizmetlerinde ve devlet hastaneleri gebe izlem polikliniklerinde egitim veren

profesyonellerin bu konuyu goz 6niinde bulundurmasi 6nerilir.

Diizenli dogum oOncesi bakim olan kadmlarin bakim memnuniyeti daha yiiksek bulunmustur.

Kadmlarin dogum dncesi bakima diizenliliginin artirilmas1 gerekmektedir.

Kadmlarda prenatal bakim memnuniyet diizeyinin artirilmasi i¢in, prenatal bakim kalitesinin
yiikseltilmesi, normal dogumun desteklenmesi, dogal dogumun tesvik edilmesi ve dogumda ebe ve

kadm saglig1 hemsirelerinin roliiniin artirilmasi 6nerilmektedir.

Destekleyen Kurulus

Calismay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.
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Arastirma Makalesi

YETiSKIiN BIREYLERDE SOSYAL MEDYA BAGIMLILIGININ
ANTROPOMETRIK OLCUMLER VE BESIN TUKETIMI iLE
ILISKiSININ DEGERLENDIRILMESI

Sevtap KUCUKCANKURTARAN'

Oz

Amag: Sosyal medya bagimliligi bireylerin saghigimmi onemli 6l¢iide etkilemektedir. Bu
calismada yetigkin bireylerde sosyal medya bagimliliginin antropometrik 6lgiimler ve besin
titketimi arasindaki iliskinin degerlendirilmesi amaglanmigtir.

Yontem: Bu kesitsel calisma Samsun ilinde yasayan, ¢alismaya katilmaya goniilli 388’1 erkek
ve 417’si kadin toplamda 805 yetigskin birey ile yiriitiilmiistiir. Antropometrik ol¢limleri
yapilan bireylerin sosyal medya bagimliliklarinin degerlendirilmesinde Sosyal Medya
Bagimlilig1 Olgegi, besin tiiketimlerinin tespitinde 24 saatlik geriye doniik besin tiiketim kaydi
kullanilmistir. Calismanin verileri SPSS 26.0 versiyonu kullanilarak analiz edilmistir.
Bulgular: Calismadan elde edilen bulgulara bakildiginda, bireylerin sosyal medya bagimliligi
ve boyun ¢evresi arasinda negatif bir iligki saptanmistir (p<0.05). Kadinlarda bel/kalca orani
ile sosyal medya bagimlilig1 puani arasinda pozitif yonde ¢ok zayif bir iligki saptanmistir
(p<0.05). Erkeklerde ise zayif olanlarin ortalama sosyal medya bagimliligi, sanal tolerans ve
sanal iletisim puani1 obezlere gore daha yiiksek bulunmustur (p<0.05). Besin tiiketim
kayitlarina gore enerjinin proteinden gelen yiizdesi ve diyetin toplam antioksidan kapasitesi
sosyal medya bagimliliginin belirleyicileri arasinda yer almaktadir (p<0.05).

Sonug: Uzun siire sosyal medyada vakit gecirmek bireylerin sagliksiz beslenmelerine ve
obeziteye neden olabilir. Bu durumda bireylerin giin iginde daha aktif olmas1 ve sosyal medya
kullanma siiresini azaltmasi yogun enerji, karbonhidrat ve yag igeren besinlerden uzak
durmasina, sebze ve meyve tiilketiminin artmasina, saglikli beden 6lgiilerinin siirdiiriilmesine
yardimei olabilir.

Anahtar kelimeler: Beslenme, Obezite, Sosyal medya bagimliligi
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Evaluation Of The Relationship Of Social Media Addiction With
Anthropometric Measurements And Food Consumption In Adult
Indwiduals

Abstract

Purpose: Social media addiction significantly affects the health of individuals. In this study, it
was aimed to evaluate the relationship between anthropometric measurements of social media
addiction and food consumption in adults.

Method: This cross-sectional study was conducted with 805 adult individuals, 388 men and
417 women, living in Samsun and volunteering to participate in the study. Social Media
Addiction Scale was used to evaluate the social media addictions of individuals whose
anthropometric measurements were made, and a 24-hour retrospective food consumption
record was used to determine their food consumption. The data of the study were analyzed
using SPSS version 26.0.

Results: Considering the findings obtained from the study, a negative relationship was found
between individuals' social media addiction and neck circumference (p<0.05). A very weak
positive correlation was found between waist/hip ratio and social media addiction score in
women (p<0.05). In males, mean social media addiction, virtual tolerance and virtual
communication scores of the thin ones were found to be higher than those of the obese
(p<0.05). According to food consumption records, the percentage of energy from protein and
the total antioxidant capacity of the diet are among the determinants of social media addiction
(p<0.05).

Conclusion: Spending time on social media for a long time can cause individuals to have an
unhealthy diet and obesity. In this case, individuals being more active during the day and
reducing the time they use social media can help them stay away from foods containing intense
energy, carbohydrates and fats, increase the consumption of vegetables and fruits, and maintain
healthy body measurements.

Keywords: Nutrition, Obesity, Social media addiction
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1. GIRIS

Internet kullanim1 ve internetin topluma yansimalar1 diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de
yayginlasmaktadir. Tiirkiye Istatistik Kurumu tarafindan yapilan Hane halki Bilisim
Teknolojileri Kullanim Arastirmast 2021°e gore hanelerin internete erisim orani bir 6nceki
yila gére %1.3 artarak %92.0’a ulagmistir. Internet kullanan bireylerin %70.8’1 ise aktif olarak
sosyal medyay1 kullanmaktadir (TUIK, 2021). Sosyal medya kullanicilarin yazili, gorsel veya
sozll icerikleri tek tarafli veya karsilikli olarak iirettigi internet tabanl bir platformdur (Carr
ve Hayes, 2015). Sosyal medya hesaplarinin ilgili internet sitesinden kolaylikla olusturulmasi,
kullanicilarin iletisim ve eglence gibi ihtiyaclarindan ziyade bu platformda uzun siire
gecirmesi bagimlilik haline gelebilmektedir. Sosyal medya bagimliligi, bireylerin diger
sorumluluklarin1 birakip aligkanlik diizeyinde ve asir1 zaman harcayarak sosyal medya
kullanim1 olarak tanimlanmaktadir. Bununla birlikte sosyal medya bagimliligmin bazi
davranis degisikliklerine neden oldugu belirtilmektedir (Zivnuska vd., 2019).

Sosyal medya bagimhilig1 bireyleri fiziksel ve psikolojik saglik agisindan Snemli Slglide
etkilemektedir. Yapilan bir ¢alismada internette gecirilen siire arttik¢a ortalama beden kiitle
indeksinin (BKI) arttig1 gdzlenmistir. Ayn1 zamanda internetin basinda gegirilen siire ve
obezite riski arasinda Onemli bir iliski saptanmistir (Gliglii vd., 2016). Giiniin bos
zamanlarinda sosyal medya kullanilmasi, besine erisimi kolaylastiran internet
uygulamalarmin bulunmasi ve uzun siire hareketsiz kalmak obeziteye, beslenme sorunlarina
ve bulagic1 olmayan kronik hastalik riskinin artmasina neden olabilmektedir (Aghasi vd.,
2020; Alley vd., 2016).

Toplumda obezitenin ve diger kronik hastaliklarin prevalansinin artmasinda bircok etken
bulunmaktadir. Obezitedeki artigin temel sebepleri arasinda yiiksek karbonhidrat ve yag iceren
besinlerin tiiketilmesi ve fiziksel inaktivite Onemli bir yere sahiptir (Bozkus vd., 2020).
Yiiksek karbonhidrat ve yag iceren besinler gorsel olarak bireylerin tiikketim istegini arttirdigi
ve hedonik acligi uyardigi bilinmektedir (Johnson vd., 2014).

Dijital aglarda bireylerin dikkatini ¢ceken birgok gorsele yer verilmektedir. Ozellikle sosyal
medyada paylasilan besin goriintiileri istahin uyarilmasi ile iligkilendirilmistir. Bu durumda
internet uygulamalarimda karsilagilan yiyecek ve i¢ecek gorsellerinin agir1 besin alimina neden
olabilecegi belirtilmistir (Mahmood ve Rosli, 2020). Ancak antropometrik Sl¢limlerdeki

degisiklikler, besin alimindaki artis ve sosyal medya bagimlilig1 arasindaki iliskiyi
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aciklayacak yeterince veri bulunmamaktadir (Biilbiil ve Doguer, 2021). Bu ¢alismada yetiskin
bireylerde sosyal medya bagimliliginin antropometrik dl¢iimler ve besin tiiketimi arasindaki

iliskinin degerlendirilmesi amaglanmaistir.

2. GEREC VE YONTEM

Bu kesitsel ¢aligma Subat 2022-Temmuz 2022 tarihleri arasinda Samsun ilinde yasayan, 19-
64 yas araliginda olan, caligmaya katilmaya goniillii 388’1 erkek ve 417’si kadin toplamda 805
yetiskin birey ile yiriitilmiistir. Okuma ve yazma bilen, gebelik ve emziklilik durumu
olmayan bireyler ¢alismaya dahil edilmistir. Calismanin etik kurul izni Ondokuz Mayis
Universitesi, Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’ndan almmustir (Tarih: 20.01.2022, Karar
numarasi: 2022/34).

2.1. Verilerin toplanmasi

Calisma verileri aragtirmacilar tarafindan yiiz yiize anket formu araciligiyla toplanmistir.
Anket formu; bireylerin demografik 6zellikleri ve genel saglik bilgileri (yas, medeni durum,
egitim durumu, hastalik durumu, sigara igme aliskanligi vb.), beslenme aligkanliklari,
antropometrik Olciimler (viicut agirligi, boy uzunlugu, bel cevresi, kalga cevresi, boyun
cevresi), Sosyal Medya Bagimlilig1 Olgegi (SMBO) ve 24 saatlik geriye doniik besin tiiketim
kayit formundan olugsmaktadir. Katilimeilarin c¢alismaya goniilli olarak katilimlar
bilgilendirilmis goéniillii olur formunu okumalar1 saglandiktan sonra “Calismaya goniillii
olarak katilmay1 kabul ediyorum” beyan1 alinarak saglanmaistir.

2.2. Antropometrik ol¢iimlerin degerlendirilmesi

Bireylere ait boy uzunlugu ve viicut agirliklar1 beyanlarma dayali olarak alinmistir. Bel
cevresi, kalca gevresi ve boyun ¢evresi 0l¢iimleri ise aragtirmacilar tarafindan esnemez mezura
yardimiyla dl¢lilmiistiir. Bu veriler kullanilarak; beden kiitle indeksi (BKI) (BKI (kg/m2) =
viicut agirligt (kg) / boy uzunlugunun karesi (m2)), bel/kalca orani (bel gevresi (cm) / kalca
gevresi (cm)) ve bel/boy orani (bel ¢evresi (cm) / boy uzunlugu (cm)) formiilleri ile
hesaplanmustir. Elde edilen degerler Diinya Saglik Orgiitii’niin yetiskin bireyler icin obezite
siiflamasi kullanilarak degerlendirilmistir (WHO, 2022).

2.3. Sosyal medya bagimhiliginin degerlendirilmesi
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Bireylerin sosyal medya bagimliigmin sorgulanmasi amaciyla SMBO kullanilmistir. Bu
Olcegin yetiskin formu Sahin ve Yagci1 (2017) tarafindan 2017 yilinda gelistirilmistir. 20
maddeden olusan bu 6l¢ek, 5°li Likert tipi puanlama (1.Bana Hi¢ Uygun Degil, 2. Bana Uygun
Degil, 3.Kararsizim, 4. Bana Uygun, 5.Bana Cok Uygun) ile 6l¢iilmektedir. Sorulara verilen
yanitlar sonucunda puanlar toplanir, elde edilen puana goére sosyal medya bagimlilig
derecelendirilmektedir. SMBO Sanal Tolerans ve Sanal Iletisim olmak iizere 2 alt boyuta
sahiptir. Sanal tolerans maddeleri genel olarak, bireyin sosyal medya olmadiginda hayatin bos
ve sikici olma durumunu, internet yoklugunda sosyal medyaya girme istegini, uzun siire sosyal
medyada vakit gecirme nedeniyle aile iiyelerinin ihmal edilmesi ve sosyal medyanin
iiretkenlige olan etkisini degerlendirmektedir. Sanal iletisim maddelerinde ise sosyal medya
kullanimini denetim altina alma istegi, bu nedenle yemek yemeyi unutma, kigisel
problemlerden ve yalnizliktan kurtulmak amaciyla sosyal medya kullanim durumu
sorgulanmaktadir. Sanal tolerans alt boyutu 1-11’inci maddeler, sanal iletisim ise 12-20’inci
maddelerden olusmaktadir. 5. ve 11. maddeler ters puanlanmaktadir. Olgekten alinabilecek en
yiiksek puan 100, en diisiik puan ise 20’dir. Puanin yiiksek olmas1 bireyin kendisini “sosyal

medya bagimlisi” olarak algiladigi bigiminde degerlendirilmektedir.

2.4. Besin tiiketim kaydi

Calismaya katilan bireylerin beslenme Oriintiisiinii degerlendirebilmek amaciyla 24 saatlik
geriye doniik besin tiiketim kaydi alinmistir. Besin tiiketim kayitlar1 Beslenme Bilgi Sistemi
(BeBIS 9) kullanilarak analiz edilmistir. Buna gore enerji, makro besin dgeleri, diyetin toplam

antioksidan kapasitesi (ORAC) ve diyet glisemik indeksi degerlendirilmistir.

2.5. Istatistiksel degerlendirme

Calismadan edilen veriler SPSS 26.0 paket programi kullanilarak analiz edilmistir. Verilerin
normal dagilima uyup uymadigi Kolmogrov Smirnov testi ile degerlendirilmistir. Sosyal
medya bagimligia gore olusturulan gruplarin karsilastirilmasinda Mann Whitney-U testi ve
Kruskall Wallis-H testi kullanilmistir. Nitel verilere ait siklik degerleri (%) ile nicel verilere
ait ortalama ve standart sapma degerleri tablolastirilarak verilmistir. Yas ve cinsiyete gore

kontrol edilerek SMBO puanlart ile antropometrik dlgiimler arasindaki iligkiler pearson
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korelasyon katsayisi kullanilarak belirlenmistir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak
kabul edilmistir.
3. BULGULAR

Bireylerin genel 6zellikleri Tablo 1°de yer almaktadir. Buna gdre bireylerin cinsiyet, sigara
icme ve medeni durum dagilimlarinin benzer oldugu goériilmektedir. Biiyiik ¢cogunluk alkol
tiketmeyen ve lisans mezunu bireylerden olugturmaktadir. Kronik hastaliga sahip oldugunu
beyan eden bireylerin oran1 %27.2 ve besin destegi kullananlarin orani ise %28.6’dr.

Tablo 2’de bireylerin antropometrik siniflamalarina ve cinsiyetine gore sosyal medya
bagimlilig1 diizeylerinin degerlendirilmesi yer almaktadir. Buna gore erkeklerde zayif
olanlarin ortalama sosyal medya bagimliligi, sanal tolerans ve sanal iletisim puan1 obezlere
gore daha yiiksek bulunmustur (p<0.05). Bel/kal¢a orani obezite agisindan riskli olan
kadinlarda riskli olmayan kadinlara gére sosyal medya bagimliligi ve sanal iletisim puaninin
yiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmiistiir (p<0.05). Erkeklerde sanal
iletisim puani bel gevresi risk durumuna gore anlamli farklilik géstermistir (p<0.05).
Bireylerin sosyal medya bagimliligi diizeylerine gore bazi antropometrik oOlglimlerinin
degerlendirilmesi Tablo 3’de yer almaktadir. Buna gore bireylerin yas ortalamasi ile sosyal
medya bagimliligi, sanal tolerans ve sanal iletisim puanlar arasinda negatif yonde zayif bir
iligki saptanmigtir (p<0.05). Kadinlarda bel/kalga orani ile sosyal medya bagimliligi puani
arasinda pozitif yonde ¢ok zayif bir iligki, sanal iletisim puan1 arasinda pozitif yonde zayif bir
iliski oldugu saptanmistir (p<0.05). Erkek bireylerde boyun cevresi ortalamasi ile sanal
iletisim puan1 arasinda negatif yonde ¢ok zayif bir iliski, kadin bireylerde boyun ¢evresinin
sosyal medya bagimlig1 ve sanal iletisim ile arasinda negatif yonde ¢ok zayif bir iligki oldugu
belirlenmistir (p<0.05).

Sosyal medya bagimliliginin ¢esitli degiskenlerle iliskisi regresyon modeli ile Tablo 4’de
verilmistir. Buna gore enerjinin proteinden gelen yiizdesi ve diyetin toplam antioksidan
kapasitesi sosyal medya bagimliliginin belirleyicileri arasindadir (p<0.05). Enerjinin
karbonhidrattan ve yagdan gelen ylizdesi, posa ve diyet glisemik indeksinin sosyal medya

bagimliligi iizerinde belirleyici olmadig tespit edilmistir (p>0.05).
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4. TARTISMA

Bu calismada yetiskinlerde antropometrik ol¢iimlerin ve besin tiiketiminin sosyal medya
bagimliligi ile iliskisi aragtirllmistir. Diinya internet ve sosyal medya kullanimini inceleyen
bir arastirmanin 2022 istatistiklerine gore diinya genelinde giinliik sosyal medya kullanma
siiresi 2 saat 27 dk olarak rapor edilmistir. Ulkelerin sosyal medya kullanma oranlarina
bakildiginda Tiirkiye’de %80.8, ingiltere’de %79 ve Amerika’da %83 oldugu goriilmektedir.
Bunun yani sira Tiirkiye’de 18 yas iistii yetigkinlerin giinliik sosyal medyada ge¢irdigi siire 2
saat 27 dakikadir (Digital, 2022). Sosyal medyada gecirilen siire arttikca akademik
performansta azalma, sedanter yasam tarzinin yayginlasmasi, uyku kalitesinde azalma ve
bir¢ok saglik problemiyle karsilagilmaktadir (Dol, 2016). Bu sorunlara ek olarak internet
bagimliligi olan bireylerde kisisel hijyen yetersizligi ve sagliksiz beslenme aliskanliklar:
yaygin olarak goriilmektedir (Wieland, 2005). Saglik gostergeleri arasinda kabul edilen
antropometrik 6l¢limler ve sosyal medya bagimliliginin arastirildigi bu ¢caligmada, erkeklerde
BKIi diizeyi arttikca sosyal medya bagimliligi, sanal tolerans ve sanal iletisim puanlart
istatistiksel olarak 6nemli 6l¢iide azaldigi bulunmustur (p<0.05, tablo 2). Ancak erkeklerde ve
kadimlarda BKI ve sosyal medya bagimlilig1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki
saptanmamuistir (p>0.05, tablo 3). Cakmak ve Tanriover’in (2022) iiniversite 6grencilerinde
beden algisi ve sosyal medya bagimliligini arastirdigi benzer bir ¢aligmada, sosyal medya
bagimlihigs ve BKI arasinda anlamli bir iliski goriilmemistir. Avustralya’da 1140 bireyle
yapilan bir ¢alismada ise sosyal medya kullanimi, televizyon basinda gegirilen siire ve BKI
arasindaki iligki arastirilmigtir. Buna gore sosyal medya kullanim, televizyon izleme siiresi
ve BKI arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligkiye rastlanmamustir (Bickham vd., 2013).
Bu caligmalarin aksine geng yetiskinlerde sosyal medya kullanimi ve besin tiiketiminin
degerlendirildigi bir calismada, sosyal medya kullanimu, viicut agirh ve BK{ arasinda énemli
bir iliski saptanmistir (Tazeoglu ve Bozdogan, 2022). Yapilan ¢alismalardan ve bu ¢alismadan
yola ¢ikilacak olursa sosyal medya bagimhliginin BK1 icin belirleyici bir etmen olup olmadigi
konusu kesinlik kazanmamigstir. Dolayisiyla bu konuya iligkin yapilacak ¢aligmalara ihtiyag
vardir.

Viicut agirhig ve BKI élgiimleri tek basma yagh viicut kiitlesini yagsiz viicut kiitlesinden ayirt
edemedigi i¢in obezite durumunun saptanmasi ve risk faktorii olarak bel ¢evresi, bel/kalca

orani, bel/boy orani ve boyun ¢evresi gibi parametrelere ihtiya¢ duyulmustur. Metabolik risk
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faktorlerinin  belirlenmesinde 6nemli yere sahip olan bu oOl¢limler tip 2 diyabet,
kardiyovaskiiler hastaliklar ve kanser gibi kronik hastaliklarla iliskilendirilmistir (Bahadir,
2019). Sosyal medya bagimlilig1, sedanter yasam tarzi ve sagliksiz beslenme aligkanliklarmin
antropometrik Olglimleri etkiledigi diisiniilmektedir. Bozkus ve ark. (2020) caligmasinda
internet bagimliliginin boyun ¢evresi, yag kiitlesi ve yag yiizdesi ile iliskisi istatistiksel olarak
anlamli bulunmamistir. Kesitsel ¢aligmalarin yer aldig1 bir meta analizde, internet bagimliligi
arttikca obezitenin saptanmasinda kullanilan antropometrik Olglimlerde olumsuz yonde
degisikliklerin oldugu belirtilmistir (Aghasi vd., 2020). Bu calismada benzer sekilde, bel/kalca
orani riskli olan kadinlarda riskli olmayan kadinlara gore sosyal medya bagimlilig1 ve sanal
iletisim puaninin yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmiistiir (p<0.05, tablo
2). Kadinlarda bel/kalga orani ile sosyal medya bagimliligi puani arasinda pozitif yonde ¢cok
zayif bir iliski saptanmistir (p<<0.05, tablo 3). Erkek bireylerde ise bel ¢evresi risk durumuna
gore sanal iletisim puaninin anlaml bir farklilik gosterdigi saptanmistir (p<0.05, tablo 2).
Bunun aksine, erkeklerde boyun ¢evresi ortalamast ile sanal iletisim puani arasinda negatif
yonde ¢ok zayif bir iliski, kadilarda boyun g¢evresinin sosyal medya bagimligi ve sanal
iletisim ile arasinda negatif yonde ¢ok zayif bir iligki oldugu belirlenmistir (p<0.05, tablo 3).
Bu calismadan elde edilen bazi sonuglar sosyal medya bagimlilig arttikca obezite riskinin
arttigini  gosterirken bazi sonuglar ise obezite riskinin belirlenmesinde kullanilan
antropometrik Olciimler ile sosyal medya bagimliligi arasindaki pozitif iliskiyi gosteren
caligmalar1 (Aghasi vd., 2014) desteklememektedir.

Yapilan c¢aligmalarda bagimlilik derecesinde sosyal medya kullananlarin sekerli, tuzlu ve
fastfood tirlinlerini glinliik dnerilen miktarin iistiinde tiikettikleri ve saglikli besin tiiketimini
azalttiklar1 gosterilmistir (Hawkins vd., 2020; Kim vd., 2010). Ayni zamanda internet
bagimlilarinin yogun enetji igeren sagliksiz atistirmaliklari tercih etme, diizensiz diyet
uygulama ve besin degeri olmayan iceceklere yonelme gibi yeme davranislarn sergiledigi
belirtilmistir (Li vd., 2014). Yetiskin bireylerde sosyal medya bagimliliginin hedonik aglik ile
iligkisinin arastirildig1 bir ¢alismada yiiksek enerji, yag ve karbonhidrat iceren gikolatali
uriinler, gazli igecekler, kremali pasta, kizartma, hamur igleri ve cips tiiketiminin sosyal medya
kullanim1 ile dogru orantili oldugu saptanmistir (Biilbiil ve Doguer, 2021). Bu ¢alismada ise
enerji alimi, yas, cinsiyet ve egitim diizeyine gore diizeltme yapildiginda enerjinin yagdan ve

karbonhidrattan gelen yiizdesinin sosyal medya bagimliligi iizerinde énemli bir belirleyici
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olmadig1 belirlenmistir (p>0.05, tablo 4). Elde edilen bu sonuglar, bireylerin sosyal medya
bagimlilig1 s6z konusu oldugunda yiiksek karbonhidratli ve yagl besinlere yonelme goriisiinii
desteklememektedir.

Sosyal medya kullanicilarinin beslenme aligkanliklarinin belirlenmesinde giinliik sebze ve
meyve tiiketiminin 6nemli bir yere sahip oldugu vurgulanmistir (Pelletier vd., 2014).
Antioksidanlar, posa, vitaminler ve mineraller bakimindan zengin olan bu besin grubu saglikli
beslenmenin 6nemli bir parcasidir (Sezgin, 2014). Bu calismada besin tiiketim kaydi
sonuclarima gore bireylerin giinliik ortalama toplam antioksidan ve posa alimlar1 tablo 4’de
gosterilmistir. Mevcut literatiir ve bu ¢alismanin bulgulant 15181Inda sosyal medya
bagimliliginin sebze/meyve tiiketimini azalttig1 ve diisiik antioksidan alimina neden oldugu
sOylenebilir.

5. SONUC VE ONERILER

Sonug olarak, bu ¢aligmada yetiskin bireylerde sosyal medya bagimliligi puanlarinin obeziteyi
belirlemede kullanilan bazi antropometrik ol¢iimler ile iliskili oldugu bulunmustur. Bu
bakimdan sosyal medya bagimliligi ve obezite durumunun arastirilmasinda bir¢ok
antropometrik Olglimiin dikkate alinmasi gerekmektedir. Bireylerin besin tiiketimleri
degerlendirildiginde enerjinin proteinden gelen ylizdesi ve antioksidan alimi sosyal medya
bagimliliginin dnemli belirleyicisi oldugu sonucuna varilmigtir. Diger taraftan sosyal medya
bagimliligi puani ile antioksidan aliminin negatif iligkili olmas1 yetersiz sebze ve meyve
tilketiminden kaynaklandig1 tahmin edilmektedir. Uzun siire sosyal medyada vakit gecirmek
bireylerin sagliksiz beslenmelerine ve obeziteye neden olabilir. Bu durumda bireylerin giin
icinde daha aktif olmasi ve sosyal medya kullanma siiresini azaltmasi yogun enerji,
karbonhidrat ve yag iceren besinlerden uzak durmasma, sebze ve meyve tiiketiminin

artmasina, saglikli beden 6lgiilerinin siirdiiriilmesine yardimer olabilir.

Destekleyen Kurulus
Calismay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.

Cikar Catismasi

Yazarlarm herhangi bir ¢ikar dayali catismas1 yoktur.
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TABLOLAR

Tablo 1. Bireylerin genel 6zellikleri

Ozellikler S %
Cinsiyet

Erkek 388 48.2
Kadin 417 51.8
Medeni durum

Evli 392 48.7
Bekar 413 51.3
Gelir seviyesi

Asgari iicret alt1 291 36.1
Asgari iicret 85 10.6
Asgari iicret iistii 429 533
Egitim seviyesi

ilkokul 24 3.0
Ortaokul 46 5.7
Lise 290 36.0
Lisans 403 50.1
Lisansiistii 42 5.2
Sigara kullanim

Evet 341 42.4
Hayir 464 57.7
Alkol tiiketimi

Evet 279 34.7
Hayir 526 65.3
Kronik hastalik durumu

Var 219 27.2
Yok 586 72.8
Besin destegi kullanimi

Evet 230 28.6

Hayir 575 71.4
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Tablo 2. Bireylerin cinsiyetine ve antropometrik siniflamalarina gore sosyal medya bagimhhg diizeylerinin degerlendirilmesi

Erkek Kadin
Antropometrik Sosyal medya bagimhhg Sanal tolerans Sanal iletisim Sosyal medya Sanal tolerans Sanal iletisim
ol¢iimler (X£SS) (X£SS) (X£SS) bagimhihg (X£SS) (X£SS)

(X£SS)

BKI (kg/m?)
Zayif 3.2+41.17 3.241.23 3.1+1.13 2.3+0.84 2.5+0.98 2.1+0.83
Normal 2.4+0.9 2.5+0.97 2.2+0.91 2.6+0.82 2.8+0.89 2.3+0.88
Hafif sisman 2.4+0.85 2.5+0.9 2.2+0.9 2.5+0.81 2.6+0.85 2.3+0.86
Obez 1.9+0.88 2.1+£0.98 1.8+0.89 2.3+0.54 2.5+0.57 2.1+0.64
H 14.035 13.152 13.393 4.134 6.392 2.854
p 0.003* 0.004* 0.004* 0.247 0.094 0.415
Bel/Kalca orani
Riskli 2.3+0.85 2.4+0.93 2.1+0.88 2.7+0.78 2.8+0.8 2.6+0.85
Riskli degil 2.4+0.93 2.6+0.98 2.2+0.97 2.4+0.81 2.7+0.9 2.24+0.82
U 17255 16605 18049 15096 17076 13297
p 0.237 0.075 0.646 0.001* 0.144 0.000*
Bel/boy orani
Normal 2.4+0.86 2.5+¢0.92 2.2+0.9 2.5+0.79 2.7+0.87 2.3+0.84
Riskli 2.4+0.91 2.5+0.97 2.2+0.94 2.6+0.89 2.7+0.92 2.4+0.9
Tedavi gerektirir 2.24+0.95 2.4+1.05 1.9+0.94 2.4+0.67 2.5+0.66 2.3+£0.8
H 1.730 0.626 4.625 1.284 2.026 2.530
p 0.421 0.731 0.099 0.526 0.363 0.282
Boyun cevresi (cm)
Riskli 2.4+0.89 2.6+0.96 2.1£0.9 2.4+0.72 2.6+0.79 2.2+0.75
Riskli degil 2.3+0.89 2.4+0.94 2.2+0.95 2.6+0.84 2.8+0.9 2.4+0.89
U 13670 13549 13803 14246 14708 13529
p 0.849 0.742 0.968 0.403 0.716 0.117
Bel cevresi (cm)
Diisiik risk 2.3+0.86 2.5+0.92 2.2+0.89 2.5+0.81 2.7+0.89 2.3+0.85
Yiiksek risk 2.5+0.96 2.6+1.03 2.3+0.99 2.7+£0.8 2.8+0.87 2.5+0.85
Cok yiiksek risk 2.2+0.92 2.4+1.01 1.9+0.91 2.4+0.79 2.6+0.81 2.3+0.85
H 3.302 1.056 6.882 3.056 4.940 2.643
p 0.192 0.590 0.032* 0.217 0.085 0.267

*p<0.05. Mann Whitney U testi ve Kruskall Wallis H testi kullanilmistir.
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Tablo 3. Bireylerin Sosyal medya bagimhihig1 diizeylerine gore bazi antropometrik ol¢iimlerinin degerlendirilmesi

Erkek (n=388)

Kadin (n=417)

Antropometrik Sosyval me({ya Sanal tolerans Sanal iletisim SosyvaI me({ya Sanal tolerans Sanal iletisim
ol¢iimler bagimhhg bagimhihg
r p r p r p r p r p T p
Yas (y1l) -0.305  0.000* -0.304  0.000% -0.270  0.000* -0.352  0.000* -0.380 0.000%* -0.266  0.000%*
Viicut agirhg (kg) 0.035 0.490 0.024 0.642 0.046 0.371 -0.037 0454 -0.074  0.132 0.015 0.766
Beden kiitle indeksi 0.018 0.731 -0.017 0.738 0.059 0.244  -0.072 0.140  -0.101 0.039 -0.026 0.599
(kg/m?)
Bel cevresi (cm) -0.010  0.840 0.014 0.780  -0.040  0.430  -0.005 0919  -0.051 0.295 0.053 0.277
Kalca cevresi (cm) 0.040 0.431 0.074 0.145 -0.008  0.881 -0.116 ~ 0.018* -0.111  0.023* -0.105  0.032*
Bel/Kal¢a Orani -0.053 0.301 -0.064 0.211 -0.033 0.521 0.162  0.001*  0.088 0.073 0.231 0.000*
Bel/Boy Oram -0.038 0.455 -0.036 0.475 -0.036  0.482  -0.019 0.703 -0.059  0.226 0.034 0.483
Boyun ¢evresi (cm) -0.032  0.531 0.027 0.594 -0.103  0.043* -0.104 0.034* -0.062  0.207 -0.141  0.004*
*p<0.05. Pearson korelasyon testi uygulanmistir.
Tablo 4. Sosyal medya bagimhilig: icin lineer regresyon modeli.
Katsayilar
B Standart STD B p R R? F
sapma
CHO (%) -0.350 0.203 -0.212 0.086 0.150 0.161 15.115
Yag (%) -0.370 0.209 -0.201 0.077
Protein (%) -0.549 0.224 -0.160 0.015*
Posa (g) -0.126 0.053 -0.095 0.017
Glisemik indeks -0.008 0.006 0.057 0.179
ORAC -0.001 0.000 -0.139 0.000*

Bagiml degisken: Sosyal medya bagimlilig1 puani, Diizeltme: Enerji alimi, yas, cinsiyet, egitim diizeyi, STD B: Standartlastirilmis

beta. ORAC: Diyetin toplam antioksidan kapasitesi, *p<0.05.
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Derleme

GEBELIKTE FARKLI BESLENME SEKILLERI:
VEJETARYENLIK VE VEGANLIK

Nazli YALCINBAS !, Sevil GUNAYDIN?, Hiisniye DINC KAYA?

Oz

Beslenme, insan hayatinin devami i¢in en 6nemli ihtiyaglardan biridir. Giiniimiizde etik,
ekonomi, din, kiiltiir, gebelik gibi vb. durumlar beslenme seklini etkilemektedir. Vejetaryenlik,
bitkisel iirlinlerin tiiketildigi ancak hayvansal gidalarin sinirlt tiiketildigi ya da hig
tilketilmedigi bir beslenme seklidir. Giiniimiizde vejetaryenlikten ziyade Ozellikle vegan
beslenmeye yonelik egilim daha fazladir. Veganlik vejetaryenlikten farkli olarak hayvansal
kaynakli gidalarin asla tiiketilmedigi bir felsefe ve yasam bi¢imidir. Diyette olan herhangi
hayvansal giday1 yemeyi, hayvana zarar vermek olarak kabul eder. Vejetaryen ve vegan
beslenmenin, normal insan bedenine olan etkileri hala tartisilmaktadir. Gebelikte bu durum
daha da 6nemli hale gelmektedir. Gebelik doneminde anne ve fetiis saglig1 agisindan gebenin
dengeli ve yeterli beslenmesi sarttir. Bu derlemede amag popiiler beslenme sekillerinden olan
vejetaryenlik ve veganligin gebelige etkilerinin literatiir dogrultusunda incelenmesidir.
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Different Nutrition in Pregnancy: Vegetarian and Veganity
Abstract

Nutrition is one of the most critical requirements for human survival. Today's nutrition is
influenced by factors such as ethics, economy, religion, culture, pregnancy, and so on.
Vegetarianism refers to a diet in which animal products are taken in moderation or not at all.
Veganism has been more popular than vegetarianism in recent years. Veganism, unlike
vegetarianism, is a philosophy and way of life that excludes the use of animal products. It
considers any animal food consumed in the diet to be harmful to the animal. The impact of
vegetarian and vegan diets on the average human body is currently being debated. During
pregnancy, this is even more vital. This becomes even more important during pregnancy.
During pregnancy, a balanced and adequate diet is essential for maternal and fetal health. The
aim of this review is to examine the effects of vegetarianism and, veganism which are popular
diets, on pregnancy in line with the literature.

Keywords: Nutrition, Pregnancy, Veganity, Vegetarian.
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GIRIS

Beslenme; biiylime ve gelisme, sagligi koruma ve yasam kalitesini daha iyi hale getirmek igin
ihtiyacimiz olan enerji ve besin dgelerinin her birini uygun zamanda ve yeterli miktarlarda
almaktir (Kaleli vd., 2017). Beslenme, aglik hissini bastirmak, karnini1 doyurmak ya da caninin
istedigi/cektigi seyleri yemek degildir. Beslenme sadece besinlerin tiiketimi degildir, ayni
zamanda yemek yerken mutlu olmayi, sosyallesmeyi, gelenek ve goreneklere gore yapilan
uygulamalar1 da igermektedir. Besinlerin i¢inde bulunan protein, yag, karbonhidrat, mineral
ve vitaminlere ise besin dgeleri denir. Bu besin 6geleri makro ve mikro olarak iizere ikiye
ayrilir. Makro besin dgeleri protein, yag ve karbonhidratlar; mikro besin 6geleri ise mineral ve
vitaminlerdir (TUBER, 2019). Bu &gelerin belirli bir miktarda alinmasi insan saglig1 agisindan
biiyiik 6nem arz etmektedir. Bu da insanlarin beslenmeden ¢ok, alinmasi gereken biitiin besin
Ogelerin yeterli miktarda ve bir denge icinde hayatlarina yansitmalar1 gerektigini

gostermektedir (Sekil 1: Besin piramidi).

g i k
YAG ve SEKERLER YO Seker

( Sinirh Tuketin )

Bu Semboller
yag ve sekerin yogun
oldugu gruplarda
bulunmaktadr.

SUT GRUBU ET GRUBU
(Sat, yogurt, peynir) (Et, yumurta, k.baklagil,
yagl tohumlar)
2-3 porsiyon 2-3 porsuyon
SEBZE GRUBU MEYVE GRUBU
3-5 porsiyon 2-4 porsiyon

EKMEK / TAHIL GRUBU
(Ekmek, pilav, makarna ve diger tahil Uriinleri)

6-11 porsiyon

Sekil 1: Besin Piramidi (Koseoglu ve Tayfur 2017)
Beslenme insan yasaminin vazgegilmez bir siireci olup, bazi durumlarda besin 6gelerinden
alinmasi gereken miktarlar degisiklik gostermektedir. Yapilan caligmalarda cinsiyet, hastalik,
yas, spor, gebelik gibi durumlarda beslenme sekilleri ve alinmasi gereken maddenin dozunun

farklilastigi goriilmektedir (Adigiizel ve Tek, 2018; Dogruluk Celebi, 2019). Gebelikte ise bu
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0gelerin normal insan viicuduna gore alim miktarlar degisiklik gosterir. Gebelikte beklenilen
fizyolojik degisiklikler gbz oniine alindiginda beslenme bir kat daha 6nem arz etmektedir.
Annenin ve bebegin ihtiyaglari, ancak yeterli ve dengeli beslenme ile saglanir ve bu sayede
saglikli bir gebelik siirecinden bahsetmek miimkiin olur. Annenin yetersiz aldig1 veya almadig1
besin Ogeleri, gebeyi ve bebegi yasam tehdidi olusturacak diizeyde tehlikeye sokabilir
(Kabaran ve Ayaz, 2013).

Gebelikte beslenme, saglikli bir anne ve bebekten bahsedilebilmesi ile yakindan iligkilidir.
Ustelik anne ve bebegin iyi olma hali gebelik sirasinda yeterli ve dengeli beslenmenin yani
sira, prekonsepsiyonel donemde annenin beslenme seklinin planlanmasini da kapsamaktadir
(HSGM, 2022). Prekonsepsiyonel veya prenatal maternal mikro besin 6gesi eksikliginde
olumsuz gebelik sonuglar1 goriilmektedir. Ayrica kronik hastaliklarin etiyolojisinde de rol
alabilmektedir. Fetal gelisimde onemli besin dgelerinin eksik alinmasi durumunda fetiisiin
sonraki yasamini da olumsuz yonde etkileyebilir (Simsek vd., 2021). Kadinin gebelik 6ncesi
ve gebelik siiresince beslenme saglig1 ve hayat tarzi; gestasyonel hipertansiyonun sonucu olan
gestasyonel diyabet, preeklamsi, preterm dogum ve diisiik dogum agirlikli bebek gibi etkisi
uzun déneme yayilacak olumsuz sonuglar ortaya ¢ikarabilmektedir (FIGO, 2022).

Gebelikte gebenin giinliik aldig1 besinlerin plasenta yoluyla fetiise gegisi ile fetiisiin biiytime
ve gelisimini saglanir. Normal zamanda aldig1 besin ihtiyacina ekstra fetiisiin ihtiyaci da
eklenmigtir. Gebe bir kadinin giinlilk ortalama 2200-2900 kalori arasinda enerji alimina
ihtiyac1 vardir (Uzdil ve Ozenoglu, 2015).

Gebe kadinlarin uygun besin takviyesine ihtiyaci vardir. Giinliik alinan enerjinin yarisi ve hatta
daha fazlas1 (%50-60) karbonhidratlardan saglanmalidir. Karbonhidrat kaynag1 olarak basit
sekerler degil kompleks karbonhidratlar tercih edilmemelidir. Gebelik siirecince protein alimi
onemlidir. Ciinkii proteinler viicudun yap1 tasidir ve fetiisiin biiylimesi i¢in gereklidir. Alinan
protein miktar1 enerjinin %12-15’ini karsilamalidir ve protein degeri yiiksek kaynaklardan
saglanmalidir. Vejetaryenler ve bitkisel agirlikli beslenen gebelere giinde 20 gr ekstra protein
alimi1 onerilmektedir. Ayrica enerjinin %25-30’unu saglayan yaglarin tiiketimi de gereklidir
(Sebastiani vd., 2019). Amerikan Beslenme ve Diyetetik Akademisi’nin raporuna gore,
Ozellikle deniz mahsullerinden alinan omega-3 yag asitleri ile bebegin gorsel ve biligsel

gelisiminin artacag ve gelisecegi bildirilmistir (Uzdil ve Ozenoglu, 2015).
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1. KAVRAMSAL CERCEVE

1.1. Vejetaryenlik ve Veganhk

Vejetaryen kelimesinin kokeni sanilanin aksine “vegetable” anlaminda olan sebze
kelimesinden degil, vegetus kelimesinden gelmektedir. Vegetus anlamu ise hayat dolu, saglikli
ve canlt anlamia gelmektedir (TVD, 2022).

Veganlik ise vejetaryenlikten farkli olarak hayvanlardan asla yararlanilmamasini destekleyen,
hayvandan olabilecek herhangi bir somiiriiyii engelleyici amag edinen bir felsefe ve yasam
bi¢imidir. Diyette olan herhangi hayvansal giday1 yemeyi, hayvana ne amagcla olursa olsun
zarar vermeyi (bu beslenme i¢in bile olsa) reddeder (TVS, 2022).

Veganlar hayvansal kaynakli gida tiikketmezler. Baz1 veganlar balin aridan, jelatinin kemigin
kaynatilmasindan elde edilmesi ve ¢ikolatanin siit iirlinii icermesi nedeniyle bu besinleri
tilketmeyi tercih etmemektedirler. Veganlar, hayvansal gida tiiketmedikleri gibi, hayvanlardan
elde edildigi disiincesiyle deri, ipek ve ylin gibi giysileri de kullanmayi tercih etmezler (Tagg1
ve Alp, 2022).

Veganlik isim olarak yeni tanimlanmig gibi goriilse de yasam tarzi olarak ¢ok eskilere
dayandigini gosteren durumlar mevcuttur. Eski filozof ve yazarlardan olan Plutarkhos ve
Ovidius vejetaryenligi; korunmasiz masum canlilarin yemek i¢in 6ldiiriilmemesi gerektigini,
Pisagor ve Porfirios ise hayvanin yemek icin kesilmesinin insan ruhuna zarar verecegini
sOylemistir. Londrali bilim insan1 Alexander Haig, vejetaryenlik terimini saglik i¢in kullanan
ilk insanlardan birisi olmustur. Kirmiz1 etin ve iiriinlerinin insan viicudu iizerindeki olumsuz
etkileri lizerine yogunlagmistir. Beslenmesinde et kullanmay1 reddeden Haig kirmizi etin insan
viicudunda {irik asit artigini tetikledigini iddia etmistir. 1892 yilinda yazdig1 “Uric Acid as a
Factor in the Causation of Disease” kitabinda bu konudan bahsetmesiyle, tip camiasinda
vejetaryen beslenmenin faydalarindan bahseden ilk bilim insanlarindan biri olmustur (Vatan
ve Tiirkbasg, 2018). Gorilinen o ki; vegan olmak sadece hayvansal gidalar1 yememek degil ayni
zamanda kisinin higbir kosulda zarar vermeme diisiincesiyle hayatlarini devam ettirdikleri bir
anlayistir (TVS, 2022).

1.2. Vejetaryen ve Vegan Beslenme Sekilleri

Vejetaryen ve vegan beslenme giin gectikge birgok alt gruplara ayrilarak kendi iginde
degismistir. Bu alt gruplari bilmek beslenme sekillerindeki farkliliklar1 anlamak ve

yorumlamak ac¢isindan 6nemlidir.
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1.2.1. Vejetaryen Beslenme Sekilleri

Vejetaryen beslenme ¢esitleri agsagidaki gibidir:

Lakto vejetaryen diyeti: Hayvansal et (tavuk, balik, et, deniz canlis1) tiiketilmemekte ancak
onlarin drettigi tirlinlerin (yumurta, siit, bal gibi) yenilebildigi beslenme seklidir (Tasg1 ve Alp,
2022; Gokecen vd., 2019). Asyali Hint vejetaryenlerin lakto-vejetaryen oldugu goriilmiistiir
(Sebastiani vd., 2019).

Lakto-ovo vejetaryen diyeti: Bu diyeti uygulayan kisiler, 6len hayvanin {iriinii yerine,
hayvanin canli oldugu andaki tirettigi siit ve yumurtay1 tiikketmeyi tercih ederler. Bu beslenme
sekli Budizm ve Jainizm’deki yasamin kutsal oldugu ve hayvan 6ldiirmenin etik ve ahlaki
ilkelere aykiri oldugu inanciyla hareket ederler (Gokgen vd., 2019). Avrupa ve Kuzey
Amerika'da vejetaryenlerin bu beslenme seklini tercih ettigi goriilmiistiir (Sebastiani vd.,
2019).

Ova vejetaryen diyeti: Burada bitkisel besinlerin yaninda yenilebilir hayvansal gida olarak
yumurta yer almaktadir. Yumurta haricinde ise higbir sekilde hayvansal iiriin tiiketilmez
(Gokeen vd., 2019).

Polo vejetaryen diyeti: Bitkisel besinler disinda sadece kiimes hayvanlari tiiketenlerin dahil
oldugu gruptur. Bu beslenme seklini tercih edenler, et tiikettigi gerekcesiyle “Vegetarian
Society” tarafindan vejetaryen olarak kabul edilmeyen grup olarak bilinir (Tasc1 ve Alp, 2022;
Gokeen vd., 2019).

Semi-vejetaryen diyeti (Flexitaryen): Vejetaryenlik ile et¢il beslenme sekli arasinda bir gecis
6zelligi olan bir vejetaryen tipidir. Burada ayiric1 olan ise sadece tavuk ve balikla birlikte,
haftada belli ve sinirhh miktarda et tiiketilmektedir. Bu diyette hayvanin iirettigi besinler de
yenilebilir. “Vegetarian Society” tarafindan bu grupta yer alan kisiler vejetaryen olarak kabul
edilmemektedir. Genellikle kat1 vegan diyetine gegmeden 6nce, deneme amagli bu beslenme
sekli kullanilmaktadir (Tasg1 ve Alp, 2022; Gokgen vd., 2019).

Pesco-vejetaryenlik diyeti: Balik ve diger deniz canlilarinin tiiketildigi, kirmizi et ve tavugun
yenmedigi vejetaryen cesididir. Bu grup yumurta, siit ve siit {iriinlerini de tiiketebilirler.
Vegetarian Society tarafindan et tiiketmesi sebebiyle bu grup da vejetaryen olarak kabul
edilmemektedir (Tasc1 ve Alp, 2022; Gokgen vd., 2019) (Tablo 1).
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Tablo 1: Vejetaryen Beslenme Sekilleri ve Tiiketilmeyen Besinler

Vejetaryen Beslenme Sekilleri Tiiketilmeyen Besinler

Veganizm Et, balik, siit, bal, yumurta

Lakto ovo Vejetaryen Balik, et

Lakto Vejetaryen Balik, et, yumurta

Ovo Vejetaryen Et, balik, siit

Polo Vejetaryen Kiimes hayvani digindakiler

Semi-vejetaryen diyeti (Flexitaryen) Tiiketilmeyen iiriin yok, sadece miktar azaltilir.
Pesco-vejetaryenlik diyeti Tavuk ve kirmizi et

1.2.2. Vegan Beslenme Sekilleri

Ravistler: Bu sekli tercih eden bireyler yemegin pisirilmemesi gerektigi, eger pisirilirse
yiyecegin besin degerinin azalacagi inancina bagli olarak bu beslenme seklini benimserler
(Gokeen vd., 2019; Miedziaszczyk vd., 2021).

Fruvitarianlar veya Friiitistler: Bu beslenme seklinde; bireyler sadece meyvelerle birlikte
meyve kategorisine giren domates, salatalik, biber ve kabak gibi sebzelerle beslenirler. Bu
beslenme inamiginin temelinde ise tiiketilen besinin tekrar topraga donerek biiyiime
dongiisiiniin devam edecegi diisiincesi yatmaktadir (Gokgen vd., 2019; Miedziaszczyk vd.,
2021).

Zenmakrobiyotik Diyet: Bu diyette ise sebze, meyve, tahil ve baklagiller vardir, bazi insanlar

sadece tahil tiriinleri ile beslenir (Gokgen vd., 2019; Miedziaszczyk vd., 2021) (Tablo 2).

Tablo 2. Vegan Beslenme Sekilleri ve Tiiketilen Besinler

Vegan Beslenme Sekilleri Tiiketilen Besinler

Fruvitarianlar veya Friiitistler Meyve, findik, tohum

Ravistler Pisirilmemis veya disik sicakliklarda pisirilmis
yiyecekler

Zenmakrobiyotik Sebze, tahil, baklagil

1.3. Diinyada Vejetaryen ve Vegan Oranlari

Diinyada vejetaryen ve vegan beslenen kisi sayisinin 600 milyondan fazla oldugu tahmin
edilmektedir. Kati bir sekilde vegan diyeti uygulamayan, sadece hayvansal gidalar

tilketmeyen ve uzak duran kisi sayisi eklendiginde ise bir milyardan fazla insanin olusturdugu
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biiyiik bir orandan bahsedebiliriz. Yillardir diinyanin bir¢ok iilkesinde vejetaryen ve vegan
niifusu ile ilgili birtakim istatistikler yapilmaktadir (Vatan ve Tiirkbas, 2018)

Meat Atlas Report’a gore; Almanya'daki niifusun yaklasik %4,4’i, Avusturya'da %3,7’sinin
ve Portekiz'de ise %2’sinin vejetaryen diyet yaptigi bildirilmistir. Almanya'daki bazi
aragtirmalara gore ise lilke niifusunun %6’sinmn vejetaryen veya vegan oldugu tahmin
edilmektedir. Bu raporda vejetaryen veya vegan niifusun toplaminin ortalama olarak ABD’de
15 milyon kisi, Avrupa’da 10 ile 50 milyon kisi arasinda, Hindistan’da ise 375 milyon kisi
oldugu bildirilmisgtir (Meat Atlas Report, 2021). 2006 yilinda ABD yetiskin niifusunun
yaklasik %2,3'0 (4,9 milyon kisi) kirmizi et, balik veya tavuk eti yemediklerini, vejetaryen bir
diyet uyguladiklarini ifade etmistir. 2012 yilinda bu oranin %5'e yiikseldigi goriilmiistiir. ABD
yetigkin niifusunun yaklasik %1,4-2'si vegandir. Vejetaryen olan genglerin yiizdesi daha
yiiksektir (%6-11). Birlesik Krallik ve Avustralya'da da benzer seviyelerde vejetaryen
genglerin sayis1 fazladir (Sebastiani vd., 2019).

Tiirkiye Vegan & Vejetaryenler Dernegi’nin (TVD) verileri dogrultusunda diinyada vegan
beslenme c¢esidini tercihe eden kisi sayis1 giin gectikge artis gostermektedir. Tiirkiye'de vegan
ve vejetaryen beslenmeyi tercih eden kisilerin belirlenmesi amaciyla 2014 ile 2017 yillar
arasinda bir anket ¢aligmasi yapilmigtir fakat ankete katilan kisi sayisinin az olmasi sebebiyle
kesin bir sonuca ulagilamamistir (Vatan ve Tiirkbag, 2018). O nedenle Tirkiye’deki vegan ve
vejetaryen beslenme sekline sahip insan sayisi tam olarak bilinmemektedir.

Vejetaryen diyet uygulayan dogurganlik ¢agindaki kadinlarin dagilimi gelismis ve gelismekte
olan iilkeler arasinda farklilik gostermektedir. Gelismekte olan iilkelerde, yoksulluk ve
ekonomik etkenler nedeniyle vejetaryen beslenmenin orani yiiksektir. Hindistan'da toplam
niifusun %20-30'u dini nedenlerle vejetaryenligi tercih etmistir fakat bunun ana sebebi
ekonomik sikintilardan dolay1 et iiriinlerine ulasgim giicligiine baglanmaktadir. Gelismis
iilkelerde vejetaryenler, erkeklere gore kadin popiilasyonunda daha fazla gériilmektedir. Tki
beslenme seklinde de katilanlarin %70’inin kadin oldugu goriilmiistiir (Meat Atlas Report,
2021). Bu orandan biiyiik bir kadmn toplulugunun vegan veya vejetaryenligi tercih ettigi ve
gebelik planlayan kadinlarin bu grupta olabilecegi ¢ikarimini yapilabilir.

1.4. Gebelikte Vejetaryenlik ve Veganhk

Yeterli ve dengeli beslenmede alinmasi gereken 6gelerin miktarlart normal insanlar i¢in bile

onem teskil ederken, gebelik gibi iki varligi ilgilendiren spesifik bir durumda daha fazla dikkat
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edilmesi gereken bir konudur. Gebelikle birlikte bu 6gelerin alim miktarlarinda degisiklikler
olmaktadir. Ustelik vegan beslenmeyi tercih eden gebenin hangi besin ogelerini, hangi
miktarda aldig1 veya olusabilecek eksiklik durumlarinin takibi ¢ok oOnemlidir (Tiirk
Perinatoloji Dernegi, 2022).

Gebelikte dikkat edilmesi gereken bazi besin 6geleri vardir. Bunlar vegan bir gebede daha
ozenli takip edilmelidir. Ornegin B12 vitamini ve omega-3 gibi 6gelerin alimi hayvansal
gidalardan saglanmaktadir. Sebzeler (6zellikle koyu yesil) ve meyveler, fasulye ve soya
iirlinleri, tam tahillar gebenin beslenmesine dahil edilmelidir. Ayrica findik ve bugday tohumu
tilketilmelidir. Kisacasi; etlerin yerine fasulye, tofu (soya siitiinden elde edilen peynir),
kabuklu yemisler, tiiketiyorsa yumurta ve tohumlar ile diyet desteklenmelidir (Sebastiani vd.,
2019). Gebelikte folik asit ihtiyac1 artmakta iken bu farkli beslenme durumlarinin etkisiyle
diyetle farkli besin 6geleri daha fazla 6nem arz eder (Tagun ve Pekcan, 2019). Ayrica
gebelerde demir ihtiyaci artmakta olup anemi gézlenmektedir. Gebelikteki aneminin temel
nedeni, artan kan hacmine karsin, hemoglobin miktarinin kan hacmine oranla daha az artig
gostermesidir. Bu farkli beslenme sekilleri nedeniyle proteinden yetersiz diyet almak
kadinlarda anemi olarak kargimiza ¢ikmaktadir. Bu durum ayni zamanda ¢ocuklarin da anemi
riski ile kars1 karsiya kalmasina neden olmaktadir (Sanci Giiney, 2018).

1.5. Vejetaryenlik ve Veganhigin Maternal Saghga Etkileri

Amerikan Diyetisyenler Dernegi, iyi planlanmig bir vejetaryen diyetin, gebelik donemi igin
uygun oldugunu ifade etmistir. Buna karsin Alman Beslenme Dernegi ise, temel besinlerin
yetersiz sekilde alinmasi nedeniyle gebelik doneminde vejetaryen veya vegan diyetlerini
onermemektedir. Vejetaryen gebeler D vitamini eksikligi riski ile kars1 karsiya kalmaktadir.
Bu eksiklige bagl osteoporoz ve hipokalsemi goriilmektedir. Ayrica literatiirde, diisilk omega
seviyesi ile maternal depresyon insidansi arasinda pozitif bir iligki bulmustur (Sebastiani vd.,
2019). Vejetaryen veya vegan diyetleri uygulayan gebe kadinlar, B12 vitamini i¢in artan
metabolik ihtiya¢ nedeniyle yiiksek risk altindadir ve yeterli miktarda B12 vitamini igeren
vitamin alimma ihtiya¢ duyarlar. Eksik alman serum folat1 ve B12 vitamini preeklampsi ile
iliskilendirilmistir (Rashid vd., 2021). Yapilan baska bir ¢calismada ise gebe vegan kadinlarin
sezaryen dogum, gestasyonel diyabet, preeklampsi, asir1 kilo alma ve maternal mortalite

oranlar1 daha diisiiktiir (Buta ve Tero-Vescan 2021).
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1.5. Vejetaryenlik ve Veganhgin Fetal Saghga Etkileri

Gebeligin ilk doneminde annenin beslenme durumunun plasentanin boyutunu etkiledigi
goriilmiistiir. Alinan besin miktar1 ve grubunu yeterli oranda saglayan annelerde plasentanin
boyutunda artis oldugu ortaya ¢ikmis. Bu durum ise plasenta aracilifiyla anneden fetiise
yapilan besin aligverisinin miktarini da buna bagh olarak arttirdig1 sdylenebilir (Ozdemir vd.,
2015). Diger bir arastirmada ise vegan, lakto-ovo vejetaryen, balik tiikketenler ve vegan
olmayan gebe kadinlarin incelemelerinde ise vegan beslenen kadinlarin bebeklerinde diger
gruplarla karsilastirildiginda daha yiiksek oranda diisiik dogum agirlig1 ve gestasyon haftasina
gore kiigiik oldugu goriilmiistiir (Avnon vd., 2021).

Gebelikte vegan ve vejetaryen beslenen gebelerde folik asit, iyot, ¢inko, B12 vitamini gibi
vitamin ve mineraller eksiklikleri goriilmektedir. Gebelikte folik asit eksikliginde fetiiste noral
tip defekti goriilme riski artmaktadir (Tagun ve Pekcan, 2019). Ayrica gebelikte eksik iyot
alimmna bagl olarak fetiiste mental retardasyon, diisiik dogum agirligi, isitme ve motor
becerilerdeki bozukluklar goriilebilmektedir (Sezgin ve Kartal, 2021). Gebelikte ¢inko
eksikliginin intrauterin gelisme geriligine, 61i dogum ve dogumsal anomalilere neden oldugu
gosterilmektedir (Giiler vd., 2019). Gebelikte vitamin ve minerallerden eksik beslenen
annelerin bebeklerinde viicut yag yiizdesinde ve abdominal obezitede artisla iligkili oldugu
bildirilmistir. B12 vitamini ve folatin yeterli miktarda alinmadigi durumda ise yenidoganlarda
karmn i¢i yaglanmanin arttig1, lipit metabolizmasini degistigi ve dzellikle kiz bebeklerde viicut
agirhgmin arttigi  goriilmiistiir. Annede olan demir eksikligi yenidoganlarda obezite,
hipertansiyon ve kardiyovaskiiler hastaliklar ile iliskilendirilmistir (Kartal vd, 2020). Yapilan
bir arastirmaya gore vegan annelerin ¢ocuklarinin dogum agirliklarinin disiik oldugu ortaya
cikmistir (Ferrara vd., 2020). Ayrica Sebastiani ve arkadaglarinin ¢aligmasinda vejetaryen veya
vegan gebelerin bebeklerinde hipospadias goriilme riskinin bulundugu ifade edilmistir
(Sebastiani vd., 2019). Farki bir arastirmada ise vegan annelerden dogan yenidoganlarin 6lim

riskinin daha diisiik oldugu bildirilmistir (Buta ve Tero-Vescan, 2021).

1.7. Vejetaryenlik ve Veganhk Konusunda Saghk Profesyonellerinin
Yaklasimlar

Kadinlara dengeli diyete ek olarak, gebe kalmadan en az 1 ay oncesinden folik asit ve ilk

trimester sirasinda iyot igeren takviye tavsiye edilir. Bazi mikro besin gruplarinin (omega-3)
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miktar1 kadiin bireysel durumuna gore ayarlanmalidir. Saglik profesyonelleri vegan beslenme
seklini tercih eden kadina, bu siirecte eksik olabilecek besin 6gelerinin kaynaklarini tespit
etmelidir. Gerekli besin 6gelerinin alinmadig1 durumlarda yerine konmasi gereken takviyeler,
diyette kullanilan yagm tiirii ve o yaga Ozel almas1 gereken miktar ve kat1 gida tiriinler
konusunda gebeye bilgi verilmelidir (Cetin vd., 2019).

Giinlimiizde veganlarin kullanabilecegi besin dgelerini saglayan besin sayisi ve ulagilabilirlik
artmistir. Bu nedenle, kadinlara almasi gereken 6gelerin dogru miktarlar1 6gretilmelidir. Son
donemlerde vegan beslenme seklini tercih edenlerin sayisinda artig goriilmesiyle birlikte saglik
profesyonelleri vegan ve vejetaryen beslenme konusunda kendilerini stirekli gelistirip,
bireyleri daha iyi yonlendirebilmelidir (Cetin vd., 2019).

Vegan ve vejetaryen beslenme sekli ile ilgili gilincel c¢aligmalarm takip edilmesi ve bu
caligmalarin sonuglari ile dogru yonlendirmenin yapilmasi gerekmektedir. Bu nedenle gebe
izleminde multidisipliner (ebe, hemsire, hekim, diyetisyen ve diger saglik profesyonelleri ile)
yaklasim sergilenmelidir (Gokgen vd., 2019). Buna gore eksik besin 6gesi alimi ihtimali olan
risk grubundaki vegan ve vejetaryen gebeler belirlenmeli ve buna gére vitamin ve mineral

takviyeleri yapilmalidir (Rashid vd., 2021).

2. SONUC

Beslenme giinliik hayatimizda yasamsal faaliyetler i¢in biiyilk 6nem tagimaktadir. Kisinin
kaliteli ve saglikli bir hayat slirmesi, farkli gruplardaki besin 6gelerinin dengeli ve yeterli
diizeyde alimi ile saglanir. Giinimiizde bir¢cok beslenme sekli olugsmustur. Bunlardan en
popiiler olan1 vegan ve vejetaryen beslenme olarak karsimiza ¢gikmaktadir. Gebelikte, kadin ve
fetiis icin saglikli bir hayatin en 6nemli pargasi beslenmedir. Vegan vejetaryen beslenme
seklinin, gebeye ve fetliise olumlu ve olumsuz etkileri bulunmaktadir. Saglik profesyonelleri,
vegan veya vejetaryen beslenme seklini benimsemis gebeleri yakindan takip etmelidir. Ayrica
almas1 gereken ekstra besin takviyeleri konusunda egitim yapilmalidir.

Destekleyen Kurulus

Calismay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.

Cikar Catismasi

Yazarlarin herhangi bir ¢ikar dayali catismasi yoktur.
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Derleme

CALISMA HAYATINDA COViD-19 KORKUSU VE KAYGISI

Omer TASKIN!

Oz

Insanlarin yasamlarinda ve aliskanliklarinda meydana gelen olumsuz ve beklenmedik
degisiklikler kacinilmaz olarak korkularin1i ve kaygilarmi artirmaktadir. Gegmisten
giinlimiize toplumlar bir¢ok salginla miicadele edegelmislerdir. Bugiin bilinen en son salgin
COVID-19 salgmidir. 31 Aralik 2019'da Cin'in Wuhan kentinde ortaya ¢ikan ve kisa siirede
diinyanin her yerine yayilan COVID-19 salgini, is hayati ve sosyal yasamin tiim ydnlerini
etkilemistir. Ayrica sosyal organizasyonlar1 yok edip insanlarda bir¢ok ciddi psikolojik ve
sosyal sorunlara neden olmustur. Bu caligmada, nitel arastirma yontemlerinden tarama
yontemi kullanilmistir. COVID- 19 salginmnin tekrar ¢ogalmaya bagladigi glintimiizde,
salgia bagl olarak ¢alisma hayatinda ortaya ¢ikan kaygi ve korku nedenleri biitiinciil bir
yaklasim ile ele alinarak, bu korku ve kaygilardan korunmaya yonelik ¢Oziim Onerileri
iizerinde durulmustur. COVID- 19 salginma bagh olarak ¢alisma hayatinda ortaya ¢ikan en
biiyliik korkunun hastaliga yakalanma korkusu oldugu, en biiyiik kaygmin ise hastaligi
yakinlarina bulastirma kaygis1 oldugu tespitleri yapilmstir.
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Covid 19 Fear And Anxiety In Working Life

Abstract

Negative and unexpected changes in people's lives and habits inevitably increase their fears
and anxieties. From past to present, societies have struggled with many epidemics. The most
recent outbreak known today is the COVID-19 pandemic. The COVID-19 epidemic, which
emerged in Wuhan, China on December 31, 2019 and spread all over the world in a short
time, affected all aspects of business and social life. It also destroyed social organizations
and caused many serious psychological and social problems in humans. In this study,
scanning method, one of the qualitative research methods, was used. Today, when the
COVID-19 epidemic started to increase again, the causes of anxiety and fear in working life
due to the epidemic were handled with a holistic approach, and solutions for protection from
these fears and anxieties were emphasized. It has been determined that the biggest fear that
arises in working life due to the COVID-19 epidemic is the fear of contracting the disease,
and the biggest concern is the anxiety of transmitting the disease to their relatives.

Key words: COVID-19 Outbreak, Fear, Anxiety.
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GIRIS

Tarihsel siirecte insanlik kitalar1 agan bir¢ok salgin hastalik ve biiyiik 6lgekli dliimlerle karsi
karstya kalmistir. 1852-1860 yillar1 arasinda ortaya ¢ikan kolera salgminin Avrupa, Afrika,
Hindistan, Afganistan, Rusya ve Amerika Birlesik Devletleri'ne kadar yayildig:
bilinmektedir. 1855-1859 yillar1 arasinda goriilen veba salgini Cin'de baslayip diinyanin her
yerine yayilarak 12 milyon insani dldiirmiistiir. 1914'ten 1918'e kadar yayginlik gésteren tifo
salgininda 3 milyon insan 6lmiis ve 25 milyon insan etkilenmistir. I. Diinya Savasi'ndan
sonra ortaya ¢ikan Ispanyol gribinde 500 milyon insan enfekte olmus ve 100 milyona yakin
insan HIN1 influenza grip viriisii ile 6lmiistiir. 1957'de yaklasik 4 milyon kisinin 6liimiine
neden olan Asya Gribi ve 20. yiizyilin ortalarinda maymunlardan insanlara gectigi bilinen
HIV virlisliniin neden oldugu salginlarin toplam 36 milyondan fazla kiginin hayatina mal
oldugu bilinmektedir (Aktan, 2020).

Tarihi konjonktiir igerisinde benzer bir sekilde ortaya ¢ikan, 6liimciil ve sakat birakici etkileri
olan COVID-19 salgini ilk olarak Cin’in Wuhan eyaletinde 2019 yili Aralik ayinda ortaya
ciktig1 bilinmekle birlikte {i¢ yila yakin bir siiredir biitiin diinyanin giindemini mesgul etmeye
devam etmektedir. Ciddi ani solunum yolu enfeksiyonlar1 yaninda pek ¢ok viicut organlarina
dogrudan yada dolayli olarak zarar verdigi bilinen COVID-19 viriislerin neden oldugu
6limciil etkiye sahip bir hastaliktir. Kisa vadede en sik goriilen belirtileri arasinda ates, kas
agrisi, bas agrisi, yorgunluk, nefes darligi kuru Oksiirik, mide bulantis1 ve ishal
rahatsizliklar1 vardir. Genelde solunum yolu ile bulagan bu viriisiin Sliimciil etkisi daha
onceden mevcut kronik bazi hastaliklara ve yasa gore artarak degisebilmektedir.

Izolasyon ve karantina siirecleri ile etkisi azaltilmaya calisilan, &zel bir tedavi yontemi
olmayan COVID-19 salginina karsi, basta baz1 Avrupa iilkeleri olmak iizere Cin, Rusya ve
Tiirkiye tarafindan gelistirilen agilarin uygulanip bagisiklik kazanma disinda salgmin
tamamen bitmesi yoniinde heniiz belirgin bir ipucu bulunmamaktadir. Belli zaman
dilimlerinde salginin etkisi azalsa da tedbirlerin azaltilmasi ile yeniden pik yapma tehlikesi
tamamen bertaraf edilmis degildir.

Bu derlemenin amaci, COVID- 19 pandemisinin tekrar ¢ogalmaya basladigi giintimiizde,
pandemiye bagl olarak ¢alisma hayatinda ortaya ¢ikan kaygi ve korku nedenlerini biitiinciil
bir yaklasim ile ele alarak, bu korku ve kaygilardan korunmaya yonelik ¢6ziim Onerileri

sunmaktir. Calismada ilk olarak COVID-19 viriisii ve pandemisi, korku, kaygi/endise
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(anksiyete) kavramlar1 hakkinda genel olarak bilgiler verilmistir. Daha sonra pandeminin
psikolojik ve sosyolojik etkilerine bagli ortaya c¢ikan korku ve kaygilar bu konuda yapilan
caligmalar ile desteklenerek anlatilmis ve salgin korkusu ve kaygisi ile basa ¢ikma stratejileri
ilgili 6neriler sunulmustur.

1. KAVRAMSAL CERCEVE
1.1. COVID-19 Pandemisi

Canlilarda ¢esitli hastaliklara yol acan virlisler, degisik kategorilere ayrilmaktadir. Viriisler,
1s1k mikroskobunda bile goriilemeyen, elektron mikroskobu ile goriilebilen ve konakg¢ilarinda
sentezlenen ve lireyen hastalik yapici bir etkiye sahip niikleoprotein molekiilleridir. Diger
patojenlerden benzersiz Ozellikleri ile ayirt edilirler. Bu patojenlerin herhangi bir hiicre
yapist ve organizasyonu yoktur. Ayrica virlisler mutasyona ugrayabilir ve yeni tiirler
olusturabilir (Uzunogullar1 ve Glimiig, 2017: 52).

Pandemi, tiim diinyada etkileri gézlemlenen salginlara verilen isimdir. Pandemilerin fiziksel
saglik tizerindeki etkisi siklikla vurgulanmakla birlikte psikolojik etkisinin ikinci plana
itildigi goriilmektedir. Salginlarin fiziksel etkileri yikici ve hayati olmasina ragmen, bir
salgin sirasinda ortaya ¢ikan psikolojik tepkiler, bir salginin fiziksel etkilerinden daha uzun
stireli etkiye sahiptir. Bir pandemi siirecindeki en yaygin duygu, kisinin sagligi veya bir
akrabasinm saglig1 hakkinda endiselenmesidir. Kaygi 6znel olarak olumsuz bir i¢ deneyim
olsa da varlig1 bir 6l¢iide gerekli ve etkilidir, yani islevseldir. Ciinkii insanlar1 tehlikeden
uzak tutacak, temkinli davranmaya yoneltecek ve Onleyici tedbirler almasina katki
saglayacaktir. Pandemi sirasinda dis giivenlikle ilgili endiseler, insanlarm gelisim siirecinde
karsilastiklar1 ilk endigelerden biridir. Pandemilerin psikolojik olarak zorlayici olmasiin
onemli bir nedeni, bu temel duyguyu tetiklemeleridir (Elli, 2020).

Ulkelerin saglik sistemleri, COVID-19 pandemisinden sistemsel ve ekonomik olarak
olumsuz etkilenmistir. Cogu iilkede ekonomik kiiciilme ve isten ¢ikarmalar meydana gelmis
ve caligsanlart olumsuz etkilenmistir. Kamu calisanlarinin isten ¢ikarilmasi s6z konusu
olmasa da, pandemik siirecin etkileri ¢aligan psikolojisi COVID-19 korkusu ve kaygisi
acisindan oldukca énemlidir (Yilmaz, 2020: 1724).

Salginlar, toplumlarin giinliik yasam uygulamalarini degistiren ve onlar1 bozan dnlemlere

ihtiyag duymasi, ve tibbi tedaviye ihtiya¢ duyan insan sayisi hizla artmasi nedeniyle bir kriz
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veya felaket olarak da tanimlanabilir. Bu anlamda, bir pandemi ilan edilen COVID-19
salgini, bireylerin yasamlarinin kontrol altinda oldugu, belirsizlik ortam1 yarattigi, tehdit ve
endise algisini artiran giiven duygusunu baltalayan bir kriz olarak diisiiniilebilir (Dogan ve
Diizel, 2020: 739).

CO, korona, VI virlis, D hastalik anlamma gelir ve 19, kesfedildigi yili
gostermektedir. COVID-19, enfekte insanlar arasinda ciddi solunum yolu enfeksiyonuna
neden olma potansiyeline sahip, Pangolin kokenli 2019 yeni korona viriisiinden (SARS-
CoV-2) kaynaklanmaktadir.  Genellikle insandan insana aerosol ve damlacik
kontaminasyonu yoluyla bulasir (Zhang, vd. 2020).

COVID-19, Aralik 2019' un sonlarinda solunum semptomlar (ates, okstiriik, nefes darligi)
olan bir grup hastada teshis edilen bir viriistiir. Hastanin okslirmesi, hapsirmasi ve ¢evreye
sacilan solunum damlaciklariyla yayilir. Solunum partikiilleri ile kontamine olmus bir
ylizeye dokunarak ellerini yikamadan hastay1 yiiziine, goézlerine, burnuna veya agzina
gotiirerek virlisii absorbe etmek de miimkiindiir. COVID-19 enfeksiyonu ile ilgili bilgiler,
bazi kisilerin daha yiiksek hastalik riski ve siddetli belirtiler altinda oldugunu gostermistir
(Saglik Bakanligi, 2021)

1.2. Korku Ve Kaygi/Endise (Anksiyete) Kavramlari

Korku olgusunu tek bir climleyle tarif etmenin zor oldugu siiphesizdir. Bununla birlikte
korkuyu bir kiginin i¢ini bunaltan, irade ve mantikla kontrol edilemeyen yakin bir tehdit
duygusu olarak tanimlayabiliriz. Tibbi agidan bakildiginda, hemen hemen her durumda
korku, soluk gozler, terleme, titreme veya kalbin hizli carpmasi ile eslik ettigi fiziksel bir
reaksiyondur. Ayrica korkunun neden oldugu hastaliklar ciddi vakalar olarak kabul edilir
(Ozel Néron Psikiyatri Dal Merkezi, 2021)

Korku, beklenmedik ve ongoriilemeyen durumlarla karsi karsiya kaldiklarinda, insanlarin
dikkatlerini korku duyulan ©zneye odaklamalarini saglayan bir mekanizma olarak
tanimlanmaktadir. Yasamda, aligkanliklarda, olumlu veya olumsuz, ani ve beklenmedik
degisikliklerin ortasinda korku, kaygi ve endise hissetmek insan olmanin geregi bir
refleksidir. (Halsey, 1998).

Korku, gercek ya da olasi bir tehlike ile siddetli agr1 karsisinda uyanan viicudun verdigi asir

tepki, yliziin sararmast, agiz kurulugu, kalp ve solunum hizinin artmasi gibi belirtilerle ya da
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daha karmasik fizyolojik ve fiziksel degisikliklerle kendini gosteren bir duygu olarak da
tanimlanmaktadir (Paksoy, 2020: 140).

Korku, belirli bir ac1 verici veya tehdit edici olay nedeniyle bir uyaran yaniti olarak ortaya
¢ikan 6nemli bir yasamsal mekanizmadir. Korku, insanlarda benzer etkileri olan evrensel bir
duygudur. Herkes bilingli veya bilingsiz olarak ¢esitli korkulara kapilabilir. Tehlikede olan
insanlar korkarak ve kagmaya calisarak tepki verirler. Korkmus insanlar bazen donup sanki
felg olmus gibi de tepki verebilirler. John B. Watson, Robert Plutchik ve Paul Ekman gibi
bazi1 psikologlar, korkunun temel veya dogustan gelen kii¢ilk duygu dizilerinden biri
oldugunu 6ne siirmektedirler. Bu siire¢ ayrica seving, iizlintii ve 6fke gibi duygular1 da
icermektedir. Korku, herhangi bir duygusal durum veya acil dis tehdit olmaksizin bir kiside
ortaya ¢ikarsa kaygi olarak isimlendirilir (Burnham, 2021).

Korku, tehlikenin yarattigi acil tehditlere karsi dogustan gelen tepkisel bir duygudur.
Viicuttaki hayatta kalma devrelerine bagl olarak refleks gelistirir. Ayrica korku, viicutta
meydana gelen bilissel duygusal bir siirectir ve hem 0Ortiik (sembolik, bilingsiz) hem de agik
(sembolik, bilingli) diizeylerde 6znel bir degerlendirmeyi de ifade eder (Porcelli, 2020:107).
Korku ve kaygi/endise, bazen kafa karistirict bir sekilde birbirine karistirilan iki kavram
olarak karsimiza cikabilmektedir. Kaygi korku ile ilgilidir, ancak ondan farklidir. Kaygi daha
cok gelecege yoneliktir, yani gelecekte ortaya ¢ikacak tehlikeden kagis yada tehlikelere karst
savunma gelistirmektir. Korku ise su anda ortaya ¢ikan tehlikeye kars1 gelistirilen duygudur.
Kaygi, daha yavas ortaya c¢ikan ve daha uzun siiren daha yaygim bir duygudur. Diger bir
deyisle, kaygi, agiklanmayan bir korku veya temel bir ihtiyag karsilanmadiginda ortaya ¢ikan
rahatsiz edici ve gerginlik olusturan bir duygudur. Kaygimiz artti§inda, viicudumuza bazi
sinyaller gonderilir. Bu cerceve de kalp atiglari artar, terleme, titreme, yorgunluk, nefes
almada zorluk, mide agris1 ve bas agris1 gibi fizyolojik degisiklikler yasanir. Bunlara ek
olarak, normal bir kaygi seviyesi, kigiye istekli olma, etkin karar alabilme, alinan kararlara
uyabilme ve performansini artirmada yardime1 olur (Cadem Psikoloji, 2021).

Savunmaya yonelik bir smiflandirma gergevesi iginde korku, Onceden ortaya ¢ikan
saldirilardan hayatta kalmay1r amaglayan hizli bir davranisi tetikleyen bir refleks olarak
tanimlanabilirken, kaygi, gelecekteki zararlari 6ngormek ve onlemek icin davranislar

planlamay1 amaglayan kasitl bir model olarak tanimlanabilir. Korku ve kaygi 6znel bir
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diizeyde ortiisiir, ancak farkli norobiyolojik aglar tarafindan {iretilir ve farkli gelisimsel

hedeflere hizmet eder (Porcelli, 2020:108).

1.3. COVID-19 Pandemisinin Psikolojik Ve Sosyolojik Etkileri

Pandemiler sadece tibbi bir fenomen degil, ayn1 zamanda bireyi ve toplumu c¢ok yonlii
etkileyen ve sapmalara neden olan sosyal bir vakiadir. Ciinkii bulasic1 hastaliklar sebep
oldugu tehdit algismnin artmasiyla birlikte, panik ve stres yasayan kisiler, onceki
yasamlarindan farkli davraniglar sergilemektedir. Pandemik donemlerde ortaya g¢ikan
bilinmezlik ve krizin psikososyal ve duygusal etkilerinin nasil yonetildigi ve nasil ele
alindig1 birey ve toplum igin dnemli bir yer tutmaktadir. Insanlarin, salgm gibi etkileri
onceden bilinemeyen bir durumla karst karsiya kaldiklarinda korku ve panik duygusuyla
koruma ve kagimmma davranislart sergilemeleri dogal olarak kabul edilen bir durumdur.
Salginlar potansiyel giigleri nedeniyle gelecekteki umut ve giiven duygusuna da zarar verirler
(Beck, vd, 1992).

Pandeminin Psikolojisi adli kitabinda Taylor, kiiresel bazda salginlarin bes Onemli
psikososyal durumu ortaya ¢ikardigina dikkat ¢ekmektedir. Ik olarak, salgmin bulasma ve
Olim riski nedeniyle, insanlar panik icinde aligverise yonelirler, yiyecek ve temizlik
malzemelerini stoklamaya baslarlar. ikincisi, viriisiin kaynagi olarak gériilen ve tiim diinyaya
yayilmasina neden olan toplumlara kars1 dislanma ve damgalanmay1 iceren irk¢1 tutum ve
davraniglarin tezahiiriidiir. Ugiinciisii, bulasma zanni ve saglik kaygisi nedeniyle saglik
sistemine agir1 yiikklenme ve sistemi kilitlemedir. Dordiinciisii, salgimin bulagsmasini 6nlemek
icin uygulanan zorunlu izolasyon, sosyal mesafeyi koruma, evde kalma ve yasaklara uyma
gibi durumlara tahammiil gosterememe davranisidir. Besinci olarak, asilsiz iddialar ve
komplo teorilerinin yani sira salgin hakkinda ve dogru bilgilerle birlikte asilsiz bilgi artiginin
da olmasidir (Taylor, 2019).

Covid-19 viriisii iki sekilde saglhk sorunlarina sebep olmaktadir. Ilki dogrudan viriisiin neden
oldugu fiziksel saglik sorunlari, digeri ise salginla ilgili kaygi, panik, kaygi gibi ruhsal saglik
sorunlaridir. Covid-19 sadece tibbi bir saglik krizi olarak degil, ayn1 zamanda bir ruh sagligi
acil durumu olarak da goriilmektedir (Askin vd., 2020:307).

COVID-19 salgimi sadece enfekte olanlarin yasamini degil, ayn1 zamanda etkilenen toplumun

psikolojik sagligini da tehdit etmektedir (Bao vd., 2020:395). Karantina siirecinde evde
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kalmak zorunda olma bize yalnizligin ne kadar bunaltici bir durum oldugunu gostermistir.
Evde tek kalmanin buhrani ya da yalniz 6lme korkusu, insanlar iizerinde derin psikolojik
yipranmaya ve benzeri etkilere sahip yogun bir pandemi psikolojisi iiretmistir. Oliim
korkusu, bu siirecte pandemi psikolojisini sekillendiren en énemli hissiyattir. Ozellikle risk
grubunda, 6liim riski altinda olduklarmi diisiinen ve kendilerini siirecin zayif bir halkasi
olarak gorenler, artan vaka sayist ve Oliimlerle birlikte, 6liimiin kendilerine yaklastigini
diisiinerek kaygi seviyelerini arttirmiglardir. Risk altinda olmayanlar da, bu siircte benzer
korku ve kaygilar tasiyarak vaka ve Olim sayisindaki artigtan olumsuz etkilenerek ve
pandeminin olumsuz etkilerinden dolayr normal olmayan davranislar sergilemeye
baslamiglardir (Karakas, 2020:543).

Salgin hastaliklarla izole edilmis insanlar1 psikolojik olarak zorlayan en 6nemli faktorlerden
biri belirsizlik siirecidir. COVID-19 viriisiiyle uluslararas1 miicadelede yetkililer ve uzmanlar
sorunun ciddiyeti ve insanlar1 derinden etkileyen tedbirler konusundaki net agiklamalar1 kisa
stirede yapamamalari, insanlarda korku ve kaygi diizeylerinin artmasina neden olmustur.
Viriislin insanlara nasil yayildigi, nasil korunulmasi gerektigi (kimin maske takmasi ve
maskenin nasil kullanilmas1 gerektigi vb.) veya COVID-19 'un dogasinda var olan
belirsizligin ne zaman ve nasil etkisiz hale getirilecegi konusundaki belirsizlikler toplumun
sosyal psikolojini olumsuz etkilemistir (Tastan vd., 2020:36).

COVID-19 tanisi alan ve tedaviye baslanan calisanlar is ortaminda ve sosyal c¢evrelerinde
damgalanmakta ve otekilestirilmektedirler. Belirli bir hastalik tanist alan kisi veya grup
itibarsizlastirlarak ayrimciliga maruz birakilmakta ve damgalanabilmektedir (Ozmen,

2018:1737).

1.4. Calisma Hayatinda COVID-19 Korkusu ve Kaygis1 Nedenleri

Tarih boyunca siirekli degisen diinya diizeni, bireyin toplumda yaygin bir duygu haline gelen
korku, kaygi ve endisesini de degistirmistir. Boylece gegmisin bireysel riskleri,
kiiresellesmenin de etkisiyle sosyal bir boyut kazanmis ve bir biitiin olarak diinyayi etkileyen
ve bozan tehditlere doniigmiistiir. Bu baglamda insanoglu, ani ve beklenmedik durumlarla
karsilastiginda korku, endise ve tedirginlige neden olabilen, tarihin her doneminde farkli

diizeylerde stresli duygu durumlan yasamistir (Halsey, 1998).
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Endise verici bir belirsizlik durumuna karsi insanlarin verdigi en dogal tepki, konuyla ilgili
bilgileri hizl1 bir sekilde toplamaya calismaktir. Haber kaynaklarinin ve sosyal medyanin
kotii haberler ve kaostan daha fazla beslendigi ve salgin gibi sira dis1 bir durum oldugu da
g0z Oniine alindiginda, bu tepki normal olarak gériilse de, aksine, kaygiy1 azaltmadigi gibi
daha da artirmaktadir. Haber kaynaklari, iyi haberlerle birlikte, tarafsiz ve kotii haberleri
daha ¢ok yaymlamaktadir. Hepimizin bildigi gibi, sosyal medyada haber verirken, insanlar
olumlu haberlerden ¢ok olumsuz haberler paylasma egilimindedir. Bu olumsuz haberler
korku, 6fke ve kaygi gibi etkili duygulara sebebiyet verebilmektedir (Berger ve Milkman,
2010).

Gilinlimiiz modern toplumunda salgin hastaliklarin ¢ok biiyiik bedeller almasi ve her yil yeni
salgin hastaliklarla karsilasilmasi, korku ve kayginin bireysel diizeyden toplumsal diizeye
dogru hizla yayilmasina sebep olmaktadir. Bauman, bireysel ve toplumsal diizeyde
salginlarin neden oldugu kaygi ve korku kaynaklartyla yakindan iligkili olan “&tekilik”
kavramimi tamimlarken, tim korkularin temelini ve kollektif temsilini “belirsizlik” ile
iligkilendirir (Bazzanella, 2012).

COVID-19 salgini, ¢aligma hayatinin her yoniinii etkileyen ve sosyal dokuyu bozan ciddi
bir¢cok etiyolojik kiiresel zihinsel saglik sorunu olusturmustur. COVID-19, birka¢ korkuyu
(6rnegin, bulagma, gelecek, finansal istikrarsizlik, yabanci diigmanligi ve agorafobi, vb.)
ortaya cikarabilen ve anksiyete ve korkuyla ilgili unsurlar1 (belirli fobilere benzer)
tetikleyebilen bir durumdur (Mertens vd., 2020).

Korku salgininda ¢alisanlarin ana kaygisi ¢cogunlukla kendileri, aileleri ve sevdikleriyle ilgili
hastaliga yakalanmaya yonelik siipheleri icermektedir. COVID-19 salginiyla viriisiin
insandan insana bulagmasi sebebi ile insanlarda kalabalik is ortamlarinda bulunmama,
hastane gibi bulagsma riski yiliksek yerlere girmeme, toluma karigmaktan kaygi duyma gibi
tepkiler ortaya ¢ikmaktadir (Memis ve Dogan, 2020:740).

Is yerinde enfekte olmus birgok insan asemptomatik oldugundan, hastalik ve 6liim oranina
iliskin raporlarin ve hesaplamalarin dogru sekilde gergeklestirilmesi imkansizdir. Bir kiginin,
bagka bir kisinin enfekte olup olmadigini bilmesinin net bir yolu yoktur. Bu da duruma daha
fazla belirsizlik katmaktadir. Belirsizlige tahammiilsiizliik ve bilinmeyenin yogun bir sekilde

algilanmasi anksiyeteye olan meyli arttirmaktadir (Fernbach vd., 2013:942).
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Bir salginin seyrinde belirsizligi azaltan bilgi ve agiklamalarin yogunlugu, kisisel korku ve
kayginin azalmasi, tedaviye olumlu cevap verme ve as1 yaptirma gibi onleyici tedbirler ile
ilgili diislince ve egilimlerde olumlu biiyiik degisiklikler yapabilmektedir. (Taylor, 2019).
COVID-19 pandemisi siirecinde kamu gorevlisi olarak gorev yapan ve bu siiregte en On
planda olanlar, hasta ve hasta yakinlari ile bire bir iletisim kuranlar hi¢ sliphesiz saglik
sektorii calisanlaridir (Isikli, 2018:262). Saglik calisanlar1 ayni zamanda, siirekli enfeksiyon
riskine ek olarak, ekstra uzun caligma saatlerine sahip bir ¢aligma sistemine gegcmek zorunda
kaldilar. Bu da onlarin yorgunluk, stres, tiikenmislik, fiziksel ve psikolojik siddet gibi
olumsuz durumlara maruz kalmalarina sebep olmustur (WHO, 2020).

COVID-19 pandemisi sirasinda saglik ¢alisanlarinin yani sira diger ¢alisanlar da benzer
olumsuz durumlari yasama riskiyle kars1 karstya kalmiglardir. Ozellikle kamu gérevlileri bu
siiregte c¢alismalarini kesintisiz olarak siirdiirmiis ve insanlarla siirekli iletisim halinde
olmuslardir. Bu da kamu ¢alisanlarinin enfeksiyon riski ile birlikte korku ve kaygilarii da
artirmigtir (Y1lmaz, 2020:1728).

Bir salgin aninda c¢alisanlarda cogunlukla ortaya ¢ikan ilk duygular yogun endigse ve
korkudur. Bireylerde yogun korku ve endise duygularina neden olan bir¢ok unsurdan sadece
birkac1 soyle ifade edilebilir (Tagtan vd., 2020:911):

(i) Onceki bircok viriisiin aksine, bir tasiyicinin bu viriisii herhangi bir semptom olmadan da
iletebilir olmasi,

(1) Hayati risk tasiyan gruplarin fazla olmasi,

(iii) Salgimi tam olarak kontrol etme siirecinin kesin olarak 6ngoriilebilir olmamasi,

(iv) Ast liretme siirecinin uzamasi ve gelistirilen asilarin insan viicudunda ortaya cikaracagi
kisa ve uzun vadeli sonuglar hakkinda belirsizlikler,

(v) Ekonomi iizerindeki kisa ve uzun vadeli etkilerin yan sira viriisiin mutasyona ugramasi
ve salginda artg1 dalgalarin ortaya ¢ikmasi ihtimali.

Ahmed ve arkadaglarinin (2020) 30 farkli iilkeden toplam 669 katilimei ile ¢evirim i¢i olarak
dis hekimleri tizerinde COVID-19'a yonelik korku ve endise diizeylerinin tespitine yonelik
yaptiklar1 caligmalarin sonuglarma gore; Katilimeilarm% 87'si, bir hastadan veya is
arkadasindan COVID-19 ile enfekte olmaktan korktugunu bildirmistir. Bir 6ksiiriigli olan
veya COVID-19 ile enfekte olma ihtimaline sahip bir hastanin disini tedavi ederken,% 90’1

endiseli oldugunu bildirmislerdir. Katilimcilarin % 72'sinden fazlasi yakin c¢evredeki
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hastalarla konusurken gergin hissettiklerini, % 92'si enfeksiyonu dis hekimligi
muayenehanesinden ailelerine tagimaktan ve % 77'si enfekte olursa karantinaya alinmaktan
korktugunu bildirmiglerdir. Hastaliga yakalanirsa tedavi maliyetiyle ilgili kaygi duyanlarin
oran1 % 73 iken, % 86'st COVID-19 nedeniyle 6lim haberlerini 6grenirken korkularinin
arttigin1 bildirmiglerdir. Dig hekimlerinin % 66 COVID-19 vakalarinin sayist diismeye
baglayana kadar dis hekimligi muayenehanelerini kapatmak istediklerini bildirmislerdir
(Ahmed vd., 2020).

Yilmaz'in (2020) istanbul Anadolu Yakasi Vergi Dairesi'nde calisan 902 kisiyle yaptigi
arastirmaya gore, Vergi Dairesi calisanlarinin COVID-19 pandemi siirecinden olumsuz
etkilendikleri tespit edilmistir. Calisanlarin ise gidis gelisleri ve is sirasinda kendileri veya
cevresindekilere COVID-19 viriisiinii bulagsma/bulastirma korkusu ve kaygismi yiiksek
seviyede tasidiklart goriilmiistiir. Bu nedenle miimkiin olan iglerin uzaktan ¢aligma yoluyla
yapilmasini talep etmislerdir. COVID-19 pandemisinin yakin zamanda sona erecegi ile ilgili
imitlerinin zayif oldugu goriilmiistiir. Bu siirecte olusan kaygi ve korkulart nedeniyle
profesyonel bir psikolojik destek almayi talep etmislerdir (Yilmaz, 2020).

Demir ve Cif¢i’nin (2020) COVID 19 salgini sirasinda Tiirkiye liginde oynayan futbolcularin
korku ve endise diizeylerini belirlemek ve medeni durumlarina, lig performanslarina,
yaslarina ve futbolcularin yeniden futbol oynamaya baslamasina iligkin goriislerini tespit
etmek icin yaptigi arastirmaya gore; profesyonel futbolcular medeni durum ve yas
degiskenlerine gore incelendiginde, COVID-19 korkusu ile algilanan stres diizeyleri arasinda
fark olmadigi, siiper ligde oynayan futbolcularin alt liglere gore daha ¢ok stres ve kaygi
yasadigi, futbol liglerinin yeniden baslatilmasi kararin1 dogru bulanlarin bu karar1 dogru
bulanlara gore gore korku ve stres diizeylerinin daha yiiksek oldugu tespitleri yapilmistir
(Cifci ve Demir, 2020).

Dogan ve Diizel (2020) tarafindan Tiirkiye'de salgimin ilk haftasinda Tiirkiye’nin, 7 farkli
bolgesinden farkli sosyo-demografik oOzelliklere sahip 18 yas isti 1500 kisi ile
gergeklestirilen aragtirmada, katilimceilarin aile bireylerinin/tanidiklarinin viriise yakalanma
olasiligimin ¢ok yiiksek olmasindan ve kalabalik ortamlarda viriise maruz kalmaktan endise

duyduklan tespitleri yapigmistir (Dogan ve Diizel 2020).
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2. SONUC VE ONERILER

COVID-19 salgimi, bulastig1 iilkelerin ruhsal ve fiziksel refahi iizerinde de olumsuz bir etki
olusturmustur. Pandemi siirecinde viral enfeksiyonla ilgili korku ve kaygi, ilerleyen
zamanlarda bireylerde ciddi saglik sorunlarina neden olmustur. Bu siirecten en ¢ok
etkilenenler ise hi¢ siiphesiz c¢alismaya devam kisilerdir. Caligsanlar, ise gidip gelme ve
calisma saatleri ile mesai saatleri disinda da risk kalmislardir. Bu onlarin korkularini ve
kaygilarini arttirmistir (Y1lmaz, 2020).

COVID-19 salginmnin ciddi psikolojik etkileri goz dikkate alindiginda, etkili dnleme ve
duygusal kontrol onlemlerini formiile etmek ve uygulamak icin halkin salgina verdigi
psikolojik ve davranissal tepkiyi dogru bir sekilde degerlendirebilmek gerekir. Bulasici
hastaliklarin yayilmasini en aza indirecek faaliyetler salgin yonetiminde en Onemli
unsurlardan biri bu olup Onleyici tedbirlere toplumun psikolojik ve davramigsal tepkilerinin
iyi analiz edilmesi gerekmektedir. SARS salginlar ile ilgili gegmis deneyimler, salginlari
kontrol etmede uygun davranis tepkilerinin 6nemini vurgulamaktadir (Lau vd., 2003:864).
Diinya lizerinde dijitallesmenin artmasi ile birlikte ¢alisma hayatinda COVID-19 pandemisi
bir doniim noktas: olmustur. Teknoloji gelismesi ve isglicii yapilarindaki degisiklikler ile
birlikte, kamu ve 6zel sektérdeki mevcut ¢alisma sistemi, COVID-19 pandemisinin etkileri
ile birlikte ¢ok yonlii olarak yeniden degerlendirilmesi gerekmektedir (Yilmaz, 2020).
Uzaktan c¢alisma, kismi ¢alisma, ¢evirim i¢i calisma gibi pek ¢ok yeni sayilabilecek calisma
modelleri pandemi siirecinde kazanilan aligkanliklar ile birlikte, pandemi sonrasi siirecte de
caligma hayatinda sik sik karsilasacagimiz c¢alisma modelleri olarak 6nemini korumaya
devam edecektir.

Salgin sirasinda sokaga cikma yasagi ve karantina gibi tedbirler esas olarak istikrarli
olmayan ekonomik kosullarda yasamak zorunda olan insanlar1 ve korunma ihtiyaci olan
kisileri etkilemislerdir. Kalabalik ailelerde uzun siire zorunlu olarak evde kalmanin yarattig
gerginlik ve pandemik anksiyetenin yol agtigi psikososyal sorunlar aile igi siddeti ve
istismar1 siddetlendirmistir. Bu siiregte destege ihtiyaci olan bireyler ve aileler i¢in kolay
erigilebilir psikososyal yardim programlari olusturulmali ve risk altindaki kisiler diizenli
olarak izlenmelidir (Karatas, 2020).

Salgin korkusu ve kaygisi ile saglikli bir sekilde basa cikabilmek icin asagidaki Oneriler
yapilmaktadir.
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* s hayatinda COVID-19 pandemisi korku ve kaygisini en aza indirip makul seviyede
tutabilmek i¢in yetkili makamlarin uyarilar1 dikkate alinip, gerek is yerinde gerekse is dis1
sosyal hayatta maske, mesafe ve temizlik kurallarina azami derecede hassasiyet gosterilerek
kisilerin hem kendisini hem de, ¢evresindeki insanlarm sagligmi korumaya yonelik
tedbirleri almasi ve uygulamasi gerekmektedir.

* Acikea ifade etmek gerekir ki meveut durum ile orantili kaygi diizeyi insanlar i¢in saglikli
ve faydalidir. Fakat mevcut durum ile orantisiz, kontrol etmekte zorlanilan kaygi diizeyi
insan sagligii ve islevselligini bozmakta ve tedbir alinmasina engel olmaktadir. Bu nedenle
oncelikli amacin kaygiy1 tiimiiyle ortadan kaldirmak yerine, yapici bir diizeyde tutarak 6nlem
almaya yonelik motivasyonu arttirmasi saglanmalidir.

* Belirsizlikler karsisinda korku ve kaygi psikolojisinin insani normal bir davranis oldugu iyi
bilinmelidir.

* Gerekli sosyal mesafe korunarak is yeri caliganlari ile sosyal iliskiler devam ettirilmeli,
yalnizlagmanin verecegi zararlara firsat verilmemelidir.

* Yeterli ve dengeli beslenerek viicut direnci arttirllmali, ¢alisma digindaki zamanlar iyi
degerlendirilerek uyku ve dinlenme i¢in yeterli zaman ayrilmalidir.

* Dogru haber kaynaklari takip edilerek yanlis haber ve diisiincelerden uzak kalinmalidir.
Ozellikle korku ve panik olusturan asir1 olumsuz haberler ile “mucizevi as1 haberleri” ve
denenmis tibbi uygulamalar diginda tedavi yontemleri ile umut tacirligi yapan haberlere
itibar edilmemelidir.

* Firsat buldukga yeterli fiziksel aktivite yapilarak viicut dinamik tutulmalidir.

* Is yasamu disinda da gerek aile iiyeleri gerekse diger akraba ve arkadas gevresi ile sosyal
iligkiler pandemi sartlarina uygun olarak ¢evrim i¢i veya sosyal medya iizerinden
gelistirilmeli, giinliik rutin islere miimkiin oldugu kadar devam edilmelidir.

Ug yila yakm bir siiredir diinyanm giindemini mesgul eden COVID-19 pandemisinde
iilkemizde ve biitiin diinyada adeta bir kamu slogan1 haline gelen, maske, mesafe ve temizlik
kurallarina riayet etme sart1 ile is yerlerinde ve sosyal hayatta pandemi kaynakli korku ve
kaygi diizeyinin en aza indirilebilecegi degerlendirilmektedir. Netice olarak COVID-19
virtisli alacagimiz tedbirlerden daha giiclii degildir.

Destekleyen Kurulus

Caligmay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.
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Derleme

FONKSIYONEL BiR BESIN OLARAK NAR

irem ALACIIK DEVELIOGLU!, Muteber Gizem KESER?, Nurhan UNUSAN?

Oz

Punicacae ailesinin bir iiyesi olan nar, Punica granatum L., tipki diger pek cok bitki gibi antik
cagdan gilinlimiize kadar ulasan, tibbi amacgh olarak kullanildig1 bilinen, yenilebilir bir
meyvedir. Narin kokleri, ¢icegi, meyvesi, kabugu, aril (¢ekirdek) ve diger kisimlar1 saglik
sektoriinde aktif olarak kullanilmaktadir. Bu giincel ¢alismanin amaci gegmisten giiniimiize
fonksiyonel besin olarak tiiketilebilen narin sagliga olan etkilerinin farkli alt basliklarda
degerlendirilmesidir. Nar ve yan iirlinleri anti-bakteriyel, anti-oksidan, anti-kanser, anti-
obezite, anti-ndrodejeneratif, anti-aterosklerotik, yara iyilesmesi gibi pek cok alanda
kullanilmakta ve her gegen giin narin tibbi kullanimina olan ilgi artmaktadir. Nar meyvesine
bu fonksiyonelligi veren igindeki flavonoidler, polifenoller, ellajitaninler (gallik asit, ellajik
asit, punikalin, punikalagin, luteolin, kuersetin, kamferol, glikosid, pedunkulagin) gibi fenolik
maddelerdir. Bu maddeler sayesinde nar, kan glikoz diizeyini azaltma, kanser hiicrelerinde
apoptozisi arttirma, LDL ve total kolesterol gibi bazi kan yaglar diizeylerini ve bel ¢evresini
azaltma, néroinflamasyonu azaltma ve oksidatif stresi azaltarak antioksidan etkiyi arttirma gibi
etkilere sahiptir. Narda bulunan aktif maddelerin ila¢ etkilesimlerine neden olup olmadig:
halen tartismalidir. Nar ve tiirevlerinin 6zellikle anjiyotensin doniistiiriicli enzimi (ACE) inhibe
eden ilaglar, antihipertansifler, karbamazepin, CYP 2D6 substratlari, varfarin, rosuvastatin ve
tolbutamit ile etkilesime girebilecegi bilinmeli ve dikkatli olunmalidir. Narm farkli
kisimlarinin i¢inde bulunan punikalagin ve punikalin basta olmak iizere bazi biyoaktif
maddeler narin bu denli essiz olmasimi saglayan temel faktorlerdir. Bu maddelerin meyveye
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kazandirdig1 fonksiyonlar sayesinde nar, saghigin korunmasi ve siirdiiriilmesinde etkin rol
oynamaktadir. Giinliik beslenme oriintiisiinde nara yer verilmesi dnerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Beslenme, Fonksiyonel Besin, Nar, Saglik.
Pomegranate as a Functional Food

Abstract

Pomegranate, Punica granatum L., a member of the Punicacae family, is an edible fruit known
to be used for medicinal purposes from ancient times to the present day, just like many other
plants. The roots, flowers, fruit, bark, aril (seed), and other parts of the pomegranate are
actively used in the health sector. The aim of this current study is to evaluate the health effects
of pomegranate, which can be consumed as a functional food from past to present, under
different subtitles. Pomegranate and its by-products are used in many areas such as anti-
bacterial, anti-oxidant, anti-cancer, anti-obesity, anti-neurodegenerative, anti-atherosclerotic,
wound healing, and the interest in the medical use of pomegranate is increasing day by day.
The phenolic substances such as flavonoids, polyphenols, ellagitannins (gallic acid, ellagic
acid, punicalin, punicalagin, luteolin, quercetin, kaempferol, glycoside, pedunculagin) give
this functionality to the pomegranate fruit. Thanks to these substances, pomegranate has effects
such as reducing blood glucose levels, increasing apoptosis in cancer cells, reducing the levels
of some blood fats such as LDL and total cholesterol and waist circumference, reducing
neuroinflammation, and increasing the antioxidant effect by reducing oxidative stress. It is still
controversial whether the active substances in pomegranate cause drug interactions. It should
be known that pomegranate and its derivatives may interact with drugs that inhibit angiotensin-
converting enzyme (ACE), antihypertensives, carbamazepine, CYP 2D6 substrates, warfarin,
rosuvastatin, and tolbutamide, and care should be taken. Some bioactive substances, especially
punicalagin and punicalin, found in different parts of the pomegranate, are the main factors
that make the pomegranate so unique. Owing to the functions these substances bring to the
fruit, pomegranate plays an active role in the protection and maintenance of health. It is
recommended to include pomegranate in the daily diet.

Keywords: Nutrition, Functional Food, Pomegranate, Health
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GIRIS

Bitkilerin antik ¢aglardan bu yana tibbi amaglh olarak kullanildig1 bilinmektedir. Hipokrat’in
400°den fazla bitki ¢esidini tibbi amaglarla kullandigina dair kayitlar bulunmaktadir
(Choudhary vd., 2021). Punicacae ailesinin bir iiyesi olan nar, Punica granatum L., antik
cagdan gilinlimiize kadar ulasan, yenilebilir bir meyvedir (Holland vd.,2009). Yunan ve Misir
mitolojisinde nar; evlilik, gogalma, bereket, kutsallik, sans ve biiyli gibi kavramlar temsil
etmektedir (Bhandari, 2012; Jurenka, 2008; Kumari vd.,2021). iran, Tiirkiye, Hindistan ve
Akdeniz kiyilar gibi tropikal ve subtropikal iilkelerde yetistigi bilinmektedir. Narin pek ¢ok
¢esidi bulunmaktadir. Bunlardan bazilari; Hicaz nari, Kadi nari, sulu nar, Deve disi, tatli nar,
eksi nar, cekirdeksiz nar, Silifke asisi, Kuytucak, Fellahyemez’dir (Adana Tarim Orman
Miidiirliigii). Ulkemizde 43 tane nar cesidi tescil edilmistir. Hicaznar basta olmak iizere
iilkemize 6zgii iyi kalite olarak kabul edilen nar ¢esitleri dis pazarda da talep gérmektedir (Kurt
ve Sahin, 2013). Ulkemizde basta Ege ve Akdeniz bolgeleri olmak iizere bircok yorede
yetigtirilen narin, yaklagik 1/3’l ihrag edilmektedir (TMMOB Ziraat Miihendisleri Odast,
2020). Nar, genellikle taze olarak tiiketilmektedir. Ancak bununla birlikte pek ¢ok farkli
kullanim alan1 da bulunmaktadir. Nar pekmezi, nar eksisi, nar sirkesi, boya yapimi, nar suyu
ve konservesi, hayvan yemi, nar ¢ekirdegi yagi iiretimi, etken maddelerinin takviyelerde
kullanimi, kozmetik sanayii ve gesitli ickilerde kullanimi1 bunlardan bazilaridir (Simsek ve
Ikinci, 2017).

Narin kokleri, ¢icegi, meyvesi, kabugu, aril (¢ekirdek) ve diger kisimlart saglik sektoriinde
aktif olarak kullanilmaktadir (Ge vd., 2021). %40-50’si kabuk, %40’1 taneler ve %10’u
¢ekirdekten olusan narin farkl ¢esitleri bulunmaktadir (Holland vd., 2009). Aril ve kabuk gibi
kisimlar1 ¢ekici renk, aroma ve tatlart nedeniyle farkli sektorlerde kullanilmaktadir (Seeram
vd., 2005). Ayrica nar kabugunun, tiikketilebilir narin 6z kismina kiyasla endiistriyel atik iiriinii
(toksik olmayan) olarak biyolojik aktif bir bilegsen oldugu diisiiniilmektedir (Ragab, 2019). Nar
ve yan Uriinleri anti-bakteriyel, anti-oksidan, anti-kanser, anti-obezite, anti-ndrodejeneratif,
anti-aterosklerotik, yara iyilesmesi gibi pek ¢ok alanda kullanilmakta ve her gegen giin narin

tibbi kullanimina olan ilgi artmaktadir (Kumar ve Kumar, 2018).
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Bu giincel ¢alismanin amaci gegmisten giiniimiize fonksiyonel besin olarak tiiketilebilen narin

sagliga olan etkilerinin farkl: alt basliklarda degerlendirilmesidir.

1. NARIN BiLESENLERI

Gilincel calismalar narin temel bilesenlerinin taninler, alkoloidler, organik asitler ve
flavonoidler oldugunu ve bu kimyasal bilesenlerin, narin kabuk, meyve, cicek, ¢ekirdek, arin,
kok gibi gesitli kisimlarina gore farklilik gdsterdigini belirtmektedir (Sharma ve Maiti, 2010;
Ge vd., 2021). Dogada punisik asitin, punikalaginin ve punikalinin en ¢ok bulundugu kaynak
olarak bilinen narin punikalagin miktari, meyvenin kabuk, tane gibi bulundugu kisma,
meyvenin olgunluguna, yetistigi bolgeye ve saklama kosullar1 gibi faktdrlere bagl olarak
degiskenlik gostermektedir (Vlachojannis vd., 2015). Yiriitilen bir c¢alismada Tiirkiye,
Ispanya, Israil, iran ve Tunus’ta yetisen 15 gesit narmn ortalama punisik asit degerlerinin %74
— 85 araliginda degistigi goriilmiistir (Verardo vd., 2014). Punikalagin miktarlarinin
degerlendirildigi bir ¢alismada punikalagin miktarlari nar meyvesi ve meyve suyu 6ziitiinde 9-
310 mg/L, meyve suyu ve konsantresinde 1400-29900 ml/L ve meyve suyu 6ziitii kapsiiliinde
ise 38400-103000 mg/kg olarak bulunmustur (Vlachojannis vd., 2015).

Nar kabugu, nar meyvesinin yiiksek besleyicilige sahip bir yan iriiniidiir ve flavonoidler,
polifenoller, ellajitaninler (gallik asit, ellajik asit, punikalin, punikalagin, luteolin, kuersetin,
kamferol, glikosid, pedunkulagin), mineraller (kalsiyum, fosfor, nitrojen, potasyum,
magnezyum ve sodyum) ve polisakkaritler acisindan zengin bir biyoaktif kaynaktir (Van
Elswijk vd., 2004; Seeram vd., 2005; Li vd., 2006; Mirdehghan ve Rahemi 2007). Narin
antioksidan aktivitesi en yiiksek kism1 kabugudur (Kulkarni vd., 2007; Zahin vd., 2010).

Nar ¢ekirdegi yagi doymamis yag asiti ve protein agisindan zengin bir kaynaktir. Cekirdek
yaginin fizikokimyasal bilesenleri ¢esitli hastaliklarin tedavisinde etkin role sahiptir (Lansky
ve Newman, 2007; Abbasi vd., 2008; Kyralan vd., 2009). Meyve ¢ekirdeginden elde edilen
yag, linoleik, oleik asit, linolenik, punisik asit, palmitik asit, stearik asit gibi yag asitleri
acisindan giiclii bir kaynaktir (Ozgiil, 2005; Fadavi vd., 2006). Cekirdekler ayrica pektin, ham
lif, mineraller, vitaminler, protein, polifenol ve isoflavon da icermektedir (El-Nemr vd., 2006;
Syed vd., 2007).

Nar suyu, organik asit (askorbik asit, sitrik asit ve malik asit), seker (glikoz ve fruktoz), pektin

ve diger fenolik bilesen kaynagidir. Nar taneleri islendikten sonra meyve suyu tretilmektedir.
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Nar suyu, fenolik bilesikler, antosiyanin, glikoz, organik asit, kafeik asit, askorbik asit ellajik
asit, ellajitaninler, gallik asit, rutin, kuersetin, katesin, konjuge linolenik asit, linoleik asit
ve  mineraller gibi  flavonoid  bilesiklerinin  onde  gelen  kaynaklarindan
biridir (Lansky ve Newman 2007; Heber vd., 2007; Mousavinejad vd., 2009; Tezcan vd., 2009;
Jaiswal vd., 2010). Cok giiclii bir antioksidan ve anti-inflamatuar aktiviteye sahiptir (Newman
vd., 2007).

Nar meyvesinin igindeki biyoaktif maddelerden olan ellajitaninler kozmetik ve ilag sanayinde,
plastik cerrahide kullanilmaktadir. Punikalagin ve punikalin kabuk, cekirdek ve nar
meyvesinin suyunda bulunan temel polifenollerdendir. Nar meyvesi inflamatuvar
biyobelirtecleri (TNF- o) dnleme yetenegine sahiptir ve antioksidan aktivite gostermektedir
(Newman vd., 2007). Diger taraftan nar meyvesinde bulunan punisik asit, omega -5, uzun
zincirli goklu doymamis asitlerinden biridir (LnA; C18:3-9¢,12¢,15¢). Sagliga pek ¢ok yarari
bulunan bu yag asiti, yapisal olarak konjuge linoleik aside ve a-linolenik asite benzemektedir
(Yuan vd., 2009). Nar meyvesinin kisimlarina gore biyoaktif bilesenleri ve saglik {lizerine

genel etkileri Sekil 1’de 6zetlenmistir.

Anti-diyabetik etki:
Beta hiicreleri rejenerasyonu |, alfa-glikosidaz aktivitesi |, insillin sensivitesi |, kan glkoz dilzesi |

Anti-kanser etki:
Hiicresel proliferasyon |, Himér biytmesi |, kanser hilcrelerinde apoptozis T,
ghutatyon peroksidaz 1, supercksit dismutaz [, VEGF |

Nar suyn
Antosiyanin, glikoz, organic asit, kafeik asit,
askerbil asit, ellajik asit, ellajitaninler, gallik asit,
rutin, kuersetin, kategin

Anti-ateresklerotik etki:
LDL|, totaV/HDL |, LDL/AEDL |, kan basmel

Anti-obezite etkisi:
Beden kotle indeksi |, bel gevresinde |

Nar kabugu

Tl 1l lifenoll 11

Anti-mikrobiyal etki:
Mikroorganizma biyime faktori |

Nar cekirdegi/ Nar ¢cekirdegi vafn
Linoleik, oleik asit, linolenile, punisikc asit,
palmitike asit, stearik asit, konjuge noleik asit,
linolenik. asit

‘ Yara iyilestirici etki: ‘

T 1 prokelajen sentezi T, keratinosit prolferasyonu T

Anti-nérodejeneratif etki :
Wéroint 1. tau hiperfosforilasyonu |, &-p formasyonu |,
Glut-4 protein ekspresyomm T

Anti-oksidan etki:
Oksidatif stres |, MOS aktivitesi [, MO vretimi |, COX aktivitesi |, LOX aktivitesi |

Sekil 1. Nar meyvesinin kisimlarina gore biyoaktif bilesenleri ve saglik iizerine genel etkileri

100 gr narin enerji degeri yaklasik 61 kcaldir. Nar arilinin 100 graminin yetigkin bir bireyin

giinliik C vitamini gereksiniminin %16’sin1 karsiladig1 bilinmektedir. Nar, iyi bir pantotenik
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asit (Bs), potasyum ve fenolik madde kaynagidir. (Tiwari, 2012). Narin besin degeri Tablo 1’
de belirtilmistir.

Tablo 1. Nar meyvesinin besin degeri (Ulusal Gida Kompozisyonu Veri Tabani)

Nar meyvesi (100 gr) Miktar arahg:
Enerji 57-64 kcal
Protein 0.12-0.38 gr
Yag 0.19-0.23 gr
Lif 9.52-10.72 gr
Demir 0.21-0.86 mg
Potasyum 156-326 mg

C vitamini 4.3-9.6 mg
Kalsiyum 10-16 mg
Cinko 0.18-0.35 mg

2. NARIN SAGLIK UZERINE ETKILERI

Nar ve yan {rlinleri anti-bakteriyel, anti-oksidan, anti-kanser, anti-obezite, anti-
norodejeneratif, anti-aterosklerotik, yara iyilesmesi gibi pek ¢ok alanda kullanilmakta ve her

gecen giin narin tibbi kullanimina olan ilgi artmaktadir.

2. Antioksidan Aktivite

Biyoaktif maddelerin alimi, arteriyel makrofajlarda ve lipopropteinlerde lipit
peroksidasyonunu indiikleyen oksidatif stresi onlemekte ve buna bagli olarak kardiyovaskiiler,
inflamatuar ve diger hastaliklarin oniine gecilmesinde etkilidir (Seeram, 2016). Giiglii bir
antioksidan, immiinomodiilator ve anti-inflamatuar ajan olan narin oksidatif stresi engelledigi,
nitrik oksit sentaz (NOS) aktivitesini ve nitrik oksit (NO) {iretimini azalttig1, oksidasyon
duyarliligina yatkinlik olusturan genlerin endotel aktivasyonunu inhibe ettigi bilinmektedir
(Stefanou vd., 2021). Bunlara ek olarak narin inflamasyonu farkli mekanizmalarla da inhibe
ettigi gosterilmistir. Arasidonik asidin 6nemli inflamatuar aracilar olan prostaglandinlere ve
l6kotrienlere donistiiriilmesinde anahtar enzimler olan siklooksijenaz (COX) ve lipooksijenaz
(LOX), nar tarafindan inhibe edilmektedir (Sturgeon, 2010). Narin ¢icek ve yaprak dziitlerinin
tilketilmesi ile deney farelerindeki akciger inflamasyonunda nétrofil miyeloperoksidazi inhibe

ederek akciger inflamasyonunu azalttig1 bilinmektedir (Bagri vd., 2010).
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Ahmet ve ark. yiiriittiigli 6.25-25 mg/L nar kabugu 6ziitli ile yapilan ¢alismada, osteoartrit
kondrosit kiiltlirlerinde matris metalloproteinazlarin (MMP'ler) ekspresyonunu baskilayarak
ve kolajen bozulmasini Onleyerek osteoartrit (OA) ilizerinde 6nemli bir inhibitor etkisi
oldugunu gostermistir (Ahmed, 2005). Yiriitiilen baska ¢aligmalarda nar suyu tiiketiminin,
ultraviyole-A&B kaynakli hiicre hasarma karsi koruma saglama, Sitokrom P450 (CYP),
CYP1A2 ve CYP3A ekspresyonu sayesinde prokarsinojeni inaktive etme ve hepatik oksidatif
stresi azaltma Ozelliklerine sahip oldugu gézlenmistir (Pacheco- Palencia vd., 2008; Sun vd.,
2016).

Orneklemin 4 gruba ayrildigi deney hayvanlari ile yapilan bir baska calismada 3 hafta
stiresince bir gruba salin, bir gruba akrilamid (20 mg/kg/giin), bir diger gruba nar kabugu 6ziitii
(150 mg/kg/giin), son gruba ise dnce nar kabugu 6ziitii 1 hafta ardindan akrilamid verilmistir.
Nar kabugu 6ziitiiniin IL-1B ve IL-6 gibi inflamatuar markerlar azalttig1 goriilmiistiir. Deney
hayvanlarinda {i¢ hafta boyunca giinliik 150 mg/kg nar kabugu 6ziitiiniin etkilerinin incelendigi
bir aragtirma ¢aligmasinda glutatyon perosikdaz, siiperoksit dismutaz, katalaz, IL-10 gibi
antioksidan belirteglerinin yiikseldigi, lipid markerlardan biri olan malondialdehitin ise

anlamli olarak distiigii saptanmustir (Sayed vd., 2022).

2.1.Anti-aterosklerotik Etki

Yiiksek diisiik yogunluklu lipoprotein (LDL) ve diisiik yiliksek yogunluklu (HDL) lipoprotein
diizeyleri ile karakterize olan dislipidemi, koroner kalp hastaliklarmin gelisimindeki temel risk
faktdrlerinden bir tanesidir. In vivo ve in vitro calismalar nar ¢ekirdegi yaginda bulunan
konjuge yag asitlerinden biri olan punisik asit, hidrolize tanin (ellajitanin ve gallotanin) ve
bunlarin tiirevleri olan ellajik asit veya metabolitleri olan {irolitinin anti-aterojenik etkisi
oldugu ve kan basmcim disiirdiigii saptanmistir (Kumagai vd., 2015; Bhandari vd., 2015).
Nar suyunun inflamasyon ve kan basinci iizerindeki etkisini inceleyen bir ¢alismada deney
hayvanlari iki gruba ayrilmis ve 8 hafta siiresince yiiksek yagh diyet veya standart diyet ile
beslenmislerdir. Iki gruba da intragastrik olarak giinde 10 ml/kg nar suyu verilmistir. Caligma
sonucunda nar suyunun LDL kolesterolii %39 azalttigi, HDL kolesterolii %27 arttirdigi
goriilmiistir. Bu da toplam kardiyovaskiiler hastalik riskini %12-18 oraninda azaldigini
gostermistir. Diger yandan meyve suyu tiiketimi anlamli olarak adiponektin diizeylerini
arttirmis, inflamasyon markerlarini azaltmistir (TNF- a, PAI-1, IL-17A, IL-6, IL-1B, MCP-1)
(Michicotl-Meneses vd., 2021). Katilimcilarin 40-65 yas diyabetiklerden olustugu bir
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calismada katilimcilar her giin 200 ml nar suyunu 6 hafta siiresince tiilketmislerdir. Calisma
sonucunda okside LDL seviyesinin azaldigi, total serum antioksidan kapasitesinin anlamli
olarak yiikseldigi saptanmistir (Esmaillzade vd., 2006). Dislipidemi ve obezite tanisina sahip
kadin katilimcilarla gerceklestirilen bir baska ¢aligmada ise giinde 2 kez 500 mg nar kabugu
Oziitii kapsiilii 8 hafta siiresince verilmis ve sistolik kan basincinda azalma ve serum lipid

profilinde iyilesme oldugu gozlenmistir (Hakhighian vd., 2021).

2.3.  Anti-kanser Etki

Nar meyvesi akciger, meme, kolon, akciger, prostat kanseri gibi baz1 kanser tiirlerine kars
koruyucu etki gosterebilmektedir. (Khan vd., 2007; Koyama vd., 2010; Sturgeon vd., 2010;
Kasimsetty vd., 2010). Nar suyu oziitiiniin i¢indeki biyoaktif bilesenler nedeniyle hiicresel
proliferasyonu ve tiimor biiylimesini inhibe ettigi, baz1 kanser hiicrelerinde apoptozis
araciligtyla hiicre dliimiine yol agtig1 bilinmektedir (Dahlawi vd., 2012). Bu bilesenler faz 1’de
karsinojenlerin olusumu engellemekte ve bloke etmektedir. Ayrica nar ve iirlinleri enzimlerin
detoksifikasyonunu, DNA-reaktif ajanlarin temizlenmesini, homeostatik hormon uyarimini,
karsinojenlerle indiiklenen hiperhiicre proliferasyonunun baskilanmasini, faz 2 enzimlerinin
indiiklenmesini (detoksifikasyon), tiimor anjiogenezisin supresyonunu saglayabilmektedir
(Tanaka ve Sugie, 2010).

Nar yag1 ve suyunun 17-betahidroksisteroid dehidrojenazi inhibe etme yetenegi nedeniyle
kanser proliferasyonuna karsi prostat bezinde koruyucu etkisi bulunmaktadir (Seeram vd.,
2005; Pantuck vd., 2006; Adams vd., 2006). In vivo ve in vitro calismalarda yiiksek
konsantrasyonlu nar bilesenleri i¢indeki punisik asitin meme kanserinde dstrojen reseptorleri
iizerinde anti-Ostrojenik ve anti-proliferatif etkiye neden oldugu bilinmektedir (Khwairakpam
vd., 2018; Sreeja vd., 2012). Ancak diisiik konsantrasyonlu punisik asit, durumu tam tersine
cevirmekte, Ostrojen reseptoriine agonistik etki gostermektedir (Tran vd., 2010). Bu durum
punisik asitin selektif bir 6strojen modiilatorii oldugunu gostermektedir.

Nar ¢ekirdegi Oziitiiniin, glutatyon S-transferaz konsantrasyonunu gii¢lendirerek, glutatyon
peroksidaz ve siiperoksit dismutaz aktivitesini iyilestirmektedir. Ayrica nar 6ziitii, steroidal
Ostrojenler (y-tokoferol, 17-a-estradiol, stigmasterol, B-estriol sitosterol ve testosteron) ve
nonsteroidal bilesikler (kompestrol, kumestrol) icermektedir. Bu ostrojenlerin varligi, 17-3-
estradioliin Ostrojenik aktivitesini engellemektedir. Bu nedenle nar, Ostrojene bagimli ve

Ostrojenden bagimsiz her iki tip icin meme kanseri hiicrelerini inhibe edebilmektedir (Vuci¢
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vd., 2019). Bagka bir ¢aligmada Turrini ve ark. farkli kanser tiirlerinin tedavisinde narmn etki
mekanizmasi ve etkisi incelemistir. Calismalarda narin reaktif oksijen tiirlerini azaltarak ve
glutatyon S-transferazi artirarak antioksidan aktiviteye sahip oldugu belirtilmistir. Nar ayrica
vaskiiler endotelyal biiyliime faktorii (VEGF) seviyesini azaltarak anjiyogenez ve metastazin
onlenmesinde 6nemli bir rol oynamaktadir (Turrini vd., 2015). Pantuck ve ark. yiiriittiigii bir
calismada nar meyve Oziitiiniin PSA diizeylerinde azalmaya yol actig1 sonucuna varilmistir

(Pantuck vd., 2006).

2.4. Anti-diyabetik Etki

Tip 2 diyabet insiilin salinimi, insiilin sensitivitesi, glikoz veya lipid metabolizmasinda
bozulma ile seyreden ve oksidatif stres belirteglerinin arttigi, multifaktriyel ve kompleks bir
hastaliktir. Tip 2 diyabetik bireylerde kan glikoz diizeyinin istenilen aralikta seyretmesi
kisinin makro ya da mikrovaskiiler komplikasyonlara yakalanma riskini ve hayat kalitesini
etkilemektedir.

Nar ¢icegi, ¢ekirdekleri ve suyunun 6zellikle hipoglisemik aktivite gostermeleri, peroksizome-
aktive edilmis reseptér gama baglanmasi ve nitrik oksit iiretimini azaltarak tip 2 diyabet
iizerinde pozitif etkiye sahip oldugu disiiniilmektedir (Banihani vd., 2013; Khateeb vd., 2010;
Ignarro vd., 2006). Calismalar nar piiresinin a-amilaz aktivitesini artirmaya ve serum insiilin
diizeylerinin azalmasina katk1 sagladig1, nar ¢igegi 6ziitiiniin ise insiilin reseptOr sensitivitesini
iyilestirerek ve bagirsaktan glikoz emilimini sinirlandirarak anti-diyabetik aktivite gdsterdigini
belirtmektedir (Bhandari, 2015; Scalbert vd., 2005; Szkudelski, 2001; Parmar ve Kar, 2007).
Gharib ve ark tarafindan 2019 yilinda diyabetik ratlar iizerinde yiiriitillen bir caligma
sonucunda nar meyvesinin sulu ¢ozelti 0ziitiiniin verildigi grupta aclik glikoz diizeylerinde
belirgin bir azalma oldugu gézlenmistir.

Nekooeian ve ark. yiiriittiigii bir calismada Streptozotocin ile indiiklenen diabetik ratlara 600
mg/kg/giin  kadar nar c¢ekirdegi yagi verilmis ve bazi biyobelirteclere olan etkisi
degerlendirilmistir. Calisma sonunda nar ¢ekirdegi yaginin kan glikozunu diisiirdiigii, insiilin
diizeylerini yiikselttigi, serum glutatyon peroksidaz diizeylerini arttirarak oksidatif strese bagh
diyabeti azalttig1 ve nar ¢ekirdegi yaginin achik kan glikozunu degistirmeksizin insiilin
sekresyonunu iyilestirdigi gorlilmiistir (Nekooian vd., 2014). Gonzalez-Ortiz ve
arkadaglariin yiiriittiigii randomize kontrollii, klinik bir ¢alismada nar suyunun obeziteye

sahip bireylerde insiilin sekresyonu, sensitivitesine olan etkisi gozlenmistir. Katilimcilar 1 ay
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siiresince a¢ karnina 120 ml nar suyu veya plasebo igecek tiiketmiglerdir. Sonugta insiilin
sekresyonu ve sensitivitess degismemis ancak viicut agirligi artisinin durdugu goriilmiistiir.
(Gonzalez-Ortiz vd., 2011).

Sonug olarak nar gigegi Oziitiinlin ratlarda pankreastaki beta hiicrelerinin rejenerasyonunu
saglayarak ve alfa-glikosidaz aktivitesini inhibe ederek insiilin sensivitesinde iyilesme ve

glikoz diizeyinde azalma sagladigi gozlenmistir (Huang, 2005; Khalil, 2004).

2.5. Anti-norodejeneratif Etki

Farkli tedavi yontemlerinin denendigi ve oksidatif stres ile inflamasyonun hastaligin
gelisiminde temel rol oynadig: bilinen nérodejeneratif hastaliklarin giincel tedavi yontemleri
arasinda fitokimyasallar bulunmaktadir. Anti-oksidatif ve anti-inflamatuvar o6zellikleri,
biyoaktif maddelerin kullanimin1 desteklemekte, hastaliktan korunma ve hastalik geligiminin
yavaslatilmasinda umut vadetmektedir (Guerra-Vazquez vd., 2022). Norodejeneratif
hastaliklarin gelisiminde apoptozis, otofaji, mitokondriyal fonksiyon, oksidatif hasar ve
iyilesme gibi hiicre i¢i mekanizmalar, hiicre adezyonu, endositozis, sinir iletimi, prionlar ve
bulasic1 faktorler gibi lokal doku mekanizmalari, inflamasyon, immiin yanat, lipid ve endokrin
metabolizmasi gibi sistemik mekanizmalar ve epigenetik, norotrofik faktorler ve telomerleri
iceren yaslanma iligkili mekanizmalar olmak tizere 4 farkli mekanizma vardir (Ramanan ve
Saykin, 2013). Punisik asitin bu 4 farkli mekanizma {izerinden ndrodejeneratif hastaliklar
iizerinde etkili olabilecegi goriilmektedir. Punisik asitin PPARs agonisti olarak etkinlik
gosterdigi ve noroinflamasyonu, tau hiperfosforilasyonu, agregasyonu ve A-f formasyonunu
azalttig1 bilinmektedir. Punisik asitin Glut-4 protein ekspresyonunu arttirdigi, glikoz beyin
metabolizmasini diizenledigi, insiilin direncini azalttig1 ¢alismalarca saptanmistir. (Guerra-

Vazquez vd., 2022).

2.6.  Anti-mikrobiyal Etki

Nar meyvesi ve uiriinleri, flavonoidler, taninlerce (lignin, punikalagin, paeoniflorin, punikalin,
gallik asit ve ellajik asit) zengin olmas1 nedeniyle yiiksek patojenite ve antibiyotik direngli
organizmalara kars1 anti-bakteriyel aktivite gostermektedir (Al-Zoreky, 2009; Choi vd., 2009;
Viuda-Martos vd., 2010). Anti-mikrobiyal ajanlar mikroorganizmalarin biiyiime faktoriini
inhibe etmektedir. Gida endiistrisinde besinlerin korunmasi amaciyla kullanilmaktadir (Viuda

vd., 2008). Ornegin et ve et iirlinlerinin raf dmriinii uzatma ve bakteriyel biiyiime ile lipid
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oksidasyonunun inhibisyonu i¢in nar kabugu 6ziitiinden yararlanilabilmektedir (Mehdizadeh
vd., 2020). Haidari ve ark. tarafindan yiiriitillen bir ¢alismada nar Oziitlindeki 4 temel
polifenoliin antimikrobiyal etkisi degerlendirilmistir. Caligma sonunda narda bulunan
punikalaginin anti-influenza bileseni oldugu, RNA viriisiiniin replikasyonunu bloke ettigi

gbzlenmistir (Haidari vd., 2009).

2.7.  Anti-obezite Etki

Diinyada nemli bir halk saglig1 problemi haline gelen obezite igin Diinya Saglik Orgiitii’niin
hazirladig1 2022 Avrupa Obezite Raporuna gore Tiirkiye %32.1 oran ile birinci sirada
bulunmaktadir (Diinya Saglk Orgiitii,2022). Multifaktdriyel zeminde gelistigi bilinen
obezitenin tedavisinde bugiin pek ¢ok yontem kullanilsa da saglikli ve bireysel beslenme
obezitenin ¢oziimiinde halen ilk sirada yerini almaktadir. Fonksiyonel besinler ise bu siirecin
temelini olugturmaktadir. Lei ve ark. tarafindan yiiriitiilen bir caligmada yiiksek yagh diyetle
indiiklenen obez farelere 400 veya 800 mg/kg/giin kadar nar yapragi 6ziitli 5 hafta siiresince
verilmistir. Calisma sonucunda nar yapragi Oziitiiniin obezite ve hiperlipidemi gelisimini
engelleyebilecegi goriilmiistiir. Bu etkinin pankreatik lipaz aktivitesinin inhibisyonunun ve
enerji aliminin suprese edilmesiyle ile gergeklesebilecegi, nar yapragi oziitliniin yiiksek yagh
diyet nedeniyle gelisen obeziteyi engelleyebilecegi belirtilmistir (Lei vd., 2007).

Vroegrijk ve ark. ylriittiigii bir calismada ise yiiksek yagli diyetle indiiklenen obezite ve
insiilin direncine sahip farelerde punisik asidin metabolik etkilerini degerlendirmek
amaglanmistir. On iki hafta siiresince %1 nar ¢ekirdegi yagi iceren yiiksek yagh diyetle
beslenen farelerde, ¢alisma sonunda enerji alimindan bagimsiz olarak insiilin sensitivitesinde
artis oldugu, yag kiitlesinde ise azalis oldugu goriilmiistiir (Vroegrijk vd., 2011). Song ve
arkadaglarmin 2022 yilinda yayinladigi ¢calismada 30 fare randomize olarak 3 gruba ayrilmas,
disiik yagl diyet (%10), yiiksek yagh diyet (%45), yiiksek yagh diyet ve nar meyve piiresi
destegi ile 14 hafta siiresince beslenmistir. Nar meyvesinin posasinin, farelerde yiiksek yagl
diyetin neden oldugu obeziteyi, insiilin direncini ve hepatik steatozu hafiflettigi ve bagirsak
mikrobiyotasindaki degisiklikler sagladigi, nar posasinin obezite ve obezite ile ilgili
bozukluklart iyilestirdigi goriilmiistiir (Song vd., 2022). Altmis tip 2 diyabetik, fazla kilolu,
metformin alan hasta ile yiriitiilen randomize kontrollii bir calismada katilimcilar plasebo ve

250 mg nar piiresi Oziitiinii 8 hafta siiresince giinde iki kez almiglardir. Tedavi grubunda beden
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kiitle indeksinde ve bel ¢evresinde anlamli diizeyde bir azalma, yag kiitlesinde ise anlaml

olmayan bir azalma oldugu goriilmiistiir (Grabez vd., 2020).

2.8. Yara lyilesmesi Etkisi

Cilt saglig1 ve deri biitiinliigliniin siirdiiriilmesi kolajen, fibroblast tiretimi ve epitelizasyon ile
dogrudan iligkilidir. Oksidatif stres, yaglanma, radyasyon, immun sistemin baskilanmasi gibi
pek cok faktor cilt saglhigi {izerinde negatif etki gosterebilmektedir (Hayouni vd., 2011;
Widmer vd., 2006; Aslam vd., 2006). Bazi calismalar nar ve yan firiinlerinin monolayer
kiiltiirtinde keratinosit proliferasyonunu uyardigi, tip 1 prokolajen sentezini destekledigi, cilt
fibroblastlar araciligiyla matriks metalloproteinaz-1’ i azalttig1 fakat keratinositlerin gelisimi
iizerine etki gostermedigini belirtmektedir (Pacheco- Palencia vd., 2008). Narin fenolik
aktivitesi, insan derisi fibroblastlarinin ultraviyole A ve B kaynakli hiicre apoptozuna kars1
koruma saglamasi, hiicre i¢i antioksidan kapasitesinin artmasi ve hiicre i¢i reaktif oksijen
tirlerinin olusumunun azalmasi ile iligkilendirilebilmektedir. Narm ultraviyole isinlarini
inhibe ettigi ve fenolik aktivite nedeniyle proinflamatuar sitokinler IL-1 B ve IL-6' 1 azalttig1
gorilmiistiir (Syed vd., 2006; Bae vd., 2010). Nasiri ve ark. tarafindan 2017 yilinda yiiriitiilen
bir caligmada %] silvadiazin igeren kremler veya %5 -10 nar ¢igegi 6ziitii iceren kremler
termal yaralar1 olan ratlarda kullanilmigtir. Calismada nar c¢igegi Oziitliniin tanin icerigi
nedeniyle yara biiyiikliigiinii azaltti1 ve yaranin iyilesmesini destekledigi saptanmistir (Nasiri
vd.,2017).

2.9. Diger Fonksiyonlar

Narin yukarda belirtilen fonksiyonlar1 disinda hepatoprotektif, anti-infertilite, agiz sagligi vb.
gibi etkileri de bulunmaktadir. Geng yetiskinlerle yiiriitiillen bir ¢alismada, katilimcilara 4
hafta siiresince %30’luk punikalagin igeren standardize edilmis {iriinden giinde 3 kez 35 ml
verilmistir. Calisma sonunda plak olusturan bakteri ile korele toplam proteinin ve hiicre
hasarinin gostergesi olan aspartat aminotransferaz enzim aktivitesinin azaldigi, alfa-
glukosidaz enzim aktivitesinin azaldigi, antioksidan enzimlerden biri olan seruloplazmin
enzim aktivitesinin arttig1 saptanmistir (Di Silvestro vd., 2009).

Nar meyvelerinin fenolik iceriginin agiz boslugu hastaliklarina karsi1 da potansiyel olarak etkili

oldugu bilinmektedir. Bakteriyel enzimler tarafindan metabolize edilip, emilmeden ve
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glikonlara aktive edilmeden 6nce dokularla dogrudan temas halindedirler (Walle vd., 2005;
Halliwell vd., 2000). Narin ayrica protez stomatitiyle iliskili kandidiyazdan etkilenen
hastalarda (Vasconcelos vd., 2003), agiz ve dis eti bolgelerinde antibakteriyel ve antioksidan
ajan olarak rol aldig1 ve periodontal tedavide de etkili oldugu bilinmektedir (Badria ve Zidan
2004; Di Silvestro vd., 2009).

Nar meyvesi ve tiirevlerinin alkol ve sulu ¢ozeltide anti-diyare etkisi mevcuttur. Calismalarda
ileumun spontan hareketinin konsantrasyona bagli inhibisyonu ve asetilkolin kaynakli
kasilmalar1 azalttiklarr goriilmustiir (Pillai, 1992; Olapour vd., 2009). Bunun aksine giinde 3
gram iizeri nar meyvesi Oziitiinlin diyareye sebep olabilecegi diisiiniilmektedir (Paller vd.,
2013). Buna ek olarak nar meyvesi ve yan firiinlerinde bulunan ellajitaninler kolonda
birikmekte ve bagirsak mikroflora kompleksi ile birlesmektedir (Seeram vd., 2006; Bialonska
vd., 2009). Nar suyunun epididim sperm konsantrasyonunu, spermatogenik hiicre yogunlugu,
seminifer tiibiillerin diameterini ve germinal hiicre tabaka kalinligini arttirdig1 bilinmektedir.
Anormal sperm oranini azaltmaya yardime1 olmaktadirlar. incelenen gesitli calismalarda narin
ellajitaninleri testis ve spermatozoal toksisite, oksidatif strese karst koruyucu etkiye ve sperm
kalitesini (siklosporin A) iyilestirici etkiye sahip oldugu saptanmistir (Turk vd., 2008; Turk
vd., 2010). Nar ve iirlinlerinin bu alanlar diginda karaciger fonksiyonlarini ve biyobelirteglerini
iyilestirdigi de bilinmektedir (Sayed vd.,2022). Kumar ve ark. 2018 yilinda yiirittiikleri
calismada ise deney hayvanlarina 250 mg/kg ve 500 mg/kg olarak verilen nar yapraginin sulu
Oziitiiniin toplam protein seviyesini arttirdigi, bilirubin, aspartat aminotransferaz (AST), alanin
tranaminaz (ALT) ve alanin fosfataz (ALP) gibi giivenilir karaciger biyobelirteci olan enzim

seviyelerini 6nemli dl¢lide diislirdiigii goriilmiistiir.

3. NAR VE ILAC ETKILESIMi

Besinlerin ilaglarla beraber alinmasi, ilacin salimimi, emilimi, dagilimi, metabolizmasini,
emilimi (farmakokinetik) {izerinde 6nemli etkilere sahiptir. Son zamanlarda, herhangi bir gida
maddesinin ilaglarin farmakokinetik 6zelliklerini degistirebilecegi mekanizmalar1 incelemek
icin ¢aligmalar yogunlagmaktadir (Koziolek vd., 2019). Narmn ilag etkilesimlerine neden olup
olmadig1 halen tartigmalidir. Nar suyunun in vitro ve hayvan ¢alismalarinda CYP3A'y1 inhibe
ettigi gosterilmistir. Nar suyunun, CYP3A'nin substrati olan dar bir terapétik ilag olan

siklosporin ile birlikte uygulanmasi, ilag toksisitesine yol agabilir. Saglikli Taylandh
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gontilliilerde nar suyunun siklosporinin farmakokinetigi tizerindeki etkisini arastirildig1 bir
calismada, Siklosporin ile nar suyunun tek doz uygulamasinin, siklosporinin oral
biyoyararlanimini 6nemli Olgiide etkilemedigi gdzlenmistir. Bununla birlikte, narin dar
terapotik ilaclar {izerindeki etkisini kapsamli bir sekilde degerlendirmek igin daha fazla
calismaya ihtiya¢ bulunmaaktadir (Anlamlert ve Sermsappasuk, 2020).

Farkli calismalar nar suyunun bazi ilaclarin bagirsaktan emilimini engelledigini 6ne stirmiis,
ayrica bir¢ok rapor narin viicuttaki CYP3A enzimlerini inhibe ettigini 6ne stirmiistiir (Hidaka
vd., 2005). Nar ve tiirevlerinin 6zellikle anjiyotensin doniistiiriicii enzimi (ACE) inhibe eden
ilaglar, antihipertansifler, diiiretikler, karbamazepin, CYP 2D6 substratlari, varfarin,
rosuvastatin, metformin ve tolbutamit ile etkilesime girebilecegi ve kullaniminda dikkatli

olunmasi gerektigi bilinmektedir (Hidaka vd., 2005; Awad vd.,2016).

4. GUVENLIK

Takviye edici gida yonetmeligine gore punisik asitin iist limit belirlenmemis etken madde
miktar1 bulunmamaktadir. Ancak giinde 3000 mg’dan fazla tiiketiminin diyareye neden
olabilecegi bunun disinda herhangi bir yan etki bildirilmedigi belirtilmektedir (Vlachojannis
vd., 2015). Nar meyve kabugundan elde edilen ellajik asitin 4-10 yas grubunda giinliik alim
dozuna iligkin bir veri bulunmamakla birlikte, 11 yas tizeri yetiskinler i¢in giinde maksimum
alinabilecek miktar1 240 mg ‘dir. Bunun diginda narin bir bagka etken maddesi olan Punisik
asitin (omega-5) 4-10 yas ve yetiskinler tebligde belirtilen giinliik alim dozu bulunmamaktadir

(Tiirk Gida Kodeksi Takviye Edici Gidalar Tebligi, 2022).

5. SONUC

Bu caligma nar meyvesi ve kisimlarinin pek ¢ok hastaligin énlenmesi, tedavisi ve sagligin
sirdiiriilmesinde dogal bir ¢6ziim oldugunu belirten, literatiir calismalarinin derlendigi giincel
bir ¢aligmadir. Narin farkli kisimlarmin i¢inde bulunan punikalagin ve punikalin basta olmak
iizere bazi biyoaktif maddeler narm bu denli essiz olmasini saglayan temel faktorlerdir. Bu
maddelerin nar meyvesine kazandirdig1 antioksidan, yara iyilesmesi, anti-aterosklerotik, anti-
kanser, anti-diyabetik, anti-nérodejeneratif, anti-mikrobiyal, anti-obezite etkileri sayesinde
nar, sagligin korunmasi ve siirdiiriilmesinde dogal bir secenek olarak etkin rol oynamaktadir.

Son donemde takviye kullanimina olan talebin artmasiyla narm ic¢indeki etken maddelerin
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takviye formlarinin giivenligine iliskin ditiretikler, metformin, alfa blokerler, beta blokerler,
vazodilatorler, ACE inhibitdrleri, anjiyotensin 2 reseptor blokerleri gibi baz1 kardiyovaskiiler
hastaliklar ve hipertansiyonda kullanilan ilaglarla etkilesimine dair dikkatli kullanilmasi

gerektigi unutulmamalidir.

Destekleyen Kurulus
Caligmay1 maddi olarak destekleyen kisi ya da kurulus yoktur.

Cikar Catismasi
Yazarlarin herhangi bir ¢ikar dayali catismasi yoktur.
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