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OZET
Koronaviriis (COVID-19) pandemisi tim

diinyada oldugu gibi ilkemizde de hayati ciddi
derecede etkileyen oOnemli bir halk sagligi
sorunudur. Salginin yayiliminin kontrol edilmesine
yonelik alinan oOnlemlerle beraber beslenme
aligkanliklari, fiziksel aktivite diizeyleri, tiiketici
davranislari, egitim-6gretim yontemleri ve giindelik
yasam hizla degismektedir. Acil saglik calisanlari
koronaviriisle en ©n cephede miicadele eden,
enfeksiyon riski yiiksek saglik c¢alisanlaridir. Bu
calisma ilk ve acil yardim &grencilerinin salgin
sirasindaki  beslenme aligkanliklart ve fiziksel
aktiviteleri ile etkileyen etmenlerin saptanmasi
amaciyla planlanmistir.

Kesitsel tipteki bu c¢alismaya Gazi
Universitesi’nde  6grenim gdren 123 dgrenci
almmustir. Veri toplama anketinde sosyodemografik
ozellikler ile ilgili genel bilgi formu, beslenme
aligkanliklarimi 6lgmek icin Akdeniz Diyeti Kalite
Indeksi (KIDMED) ve fiziksel aktivite diizeylerini
belirlemek igin Uluslararasi Fiziksel Aktivite

Anketi (IPAQ) kisa formu kullanilmustir.

Ogrencilerin =~ %80.5’i  kadin, %19.5’i
erkektir. KIDMED puanlari ortalamasi
4.7+£2.34’tir. KIDMED puanina gore grencilerin

%56.1°1 orta, %30.9°u diisik ve %13.0’1 optimal

diyet Kalitesine sahiptir. Sigara kullanmayan
ogrencilerin  KIDMED puanmt kullananlara gore
anlamli olarak fazladir (p=0.005). Sabah kahvaltisi
yapan 0grencilerin yapmayanlara ve ana dgiinlerini
atlamayan Ogrencilerin atlayanlara gére KIDMED
puani anlamli olarak yiiksektir (sirasiyla p=0.002,
p=0.032). Kent merkezinde ikamet eden
ogrencilerin KIDMED puani koy/kasabada ikamet
edenlere gore anlamli olarak diisiiktiir (p=0.022).
IPAQ puanina gore Ogrencilerin %56.9’u aktif
degildir. %32.5°1 diisiik fiziksel aktivite diizeyine
ve %10.6’s1 saglik yarari saglayabilecek fiziksel
aktivite diizeyine sahiptir. Ogrencilerin toplam
IPAQ puan ortalamasi 1337.84+2612.33 tiir.

ilk ve acil yardim 6grencilerinin saglikl
beslenme aligkanliklarinin gelistirilmesi gerektigi
ve fiziksel aktivite diizeylerinin yeterli olmadig:
saptanmigtir.  COVID-19  salgm  siiresince
ogrencilerin fiziksel ve zihinsel sagligin1 korumak
ve  bagistkhigini  giiglendirmek  icin  evde
uygulanabilecek yasam tarzina yonelik Oneriler

belirlenmelidir.

Anahtar sozciikler: COVID-19, ilk ve acil yardim,

universite 6grencileri, beslenme, fiziksel aktivite
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ABSTRACT
Coronavirus (COVID-19) pandemic is an

important public health problem affecting life in
our country as well as all over the world. Due to the
precautions taken to control the spread of the
outbreak, nutritional habits, physical activity levels,
consumer behaviors, education and training
methods and daily life are changing rapidly.
Emergency healthcare workers are the healthcare
workers who fight against coronavirus at the
forefront and are at high risk of infection. This
study was planned to determine the dietary habits
and physical activities of first and emergency aid
students during the outbreak and the factors

affecting them.

123 students studying at Gazi University
were included in this cross-sectional study. In the
data collection questionnaire, general information
form about sociodemographic characteristics,
Mediterranean Diet Quality Index (KIDMED) to
measure dietary habits and International Physical
Activity Questionnaire (IPAQ) short form were

used to determine physical activity levels.

80.5% of the students were women and
19.5% were men. The average of KIDMED score
was 4.7 £ 2.34. According to KIDMED score,
56.1% of students had medium diet quality, 30.9%
low and 13.0% optimal diet quality. Students who
did not smoke had a significantly higher KIDMED
score than smokers (p=0.005). Students who had

breakfast and did not skip their main meals had a

significantly higher KIDMED score than those who
did not (respectively p=0.002, p=0.032). The
KIDMED score of students who lived in the city
center was significantly lower than those in the
village/town (p=0.022). According to IPAQ score,
56.9% of students were not active. 32.5% had low
physical activity level and 10.6% had physical
activity level that could provide health benefit. The
average of students’ total IPAQ score was 1337.8 +
2612.33.

It has been determined that healthy eating
habits of first and emergency aid students should be
developed and their physical activity levels are not
sufficient. In order to protect the physical and
mental health of students and strengthen their
immunity during COVID-19 outbreak, suggestions
for lifestyle that can be applied at home should be

determined.

Key words: COVID-19, first and emergency aid,

university students, nutrition, physical activity
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Diinya  Saghk  Orgiiti'niin  (DSO)
pandemi olarak kabul ettigi koronaviriis hastalig
(COVID-19) tiim diinyada oldugu gibi tilkemizde
de hayati ciddi derecede etkileyen 6nemli bir halk
sagligr sorunudur. Salginin yayiliminin kontrol
edilmesine yonelik alman Onlemlerle beraber
beslenme aligkanliklari, fiziksel aktivite diizeyleri,
tiketici davraniglari, egitim-0gretim yontemleri ve
giindelik yagam hizla degismektedir.

COVID-19 salgin1  swrasinda  immiin
sistemi desteklemek i¢in bireylerin sorumlulugu
saglikli bir yasam tarzi se¢mek, meyve ve
sebzelerden zengin beslenmek, bos zamanlarinda
egzersiz yapmak, saglikli viicut agirligini korumaya
calismak ve yeterli slirede uyumak olarak
belirtilmistir (Naja ve Hamadeh, 2020). Bunlara ek
olarak sigara ve alkolden kagcinma ve stresi en aza
indirme de 6nerilmektedir (Harvard, 2020).

Enfeksiyonun yayilmasini sinirlandirabilen
temel bir giivenlik adimi evde karantina
uygulamasidir. Ancak uzun siire evde kalmak;
oturma, uzanma, oyun oynama, televizyon izleme,
mobil cihaz kullanma gibi sedanter davranislarin
artmasina, diizenli fiziksel aktivitenin azalmasia,
dolayisiyla daha diisiik enerji harcamasina ve sonug
olarak kronik saglik durumlari igin riskin artmasina
ve potansiyel kotiilesmeye yol agabilir. Bu nedenle

miktarda posa, kepekli tahillar, doymamis
yaglar ve antioksidanlarin tiiketilmesi bagisiklik
fonksiyonunun siirdiiriilmesi i¢in biiyilk 6nem
tasimaktadir (Butler ve Barrientos, 2020; Naja ve
Hamadeh, 2020; Zhang ve Liu, 2020).

Saglik calisanlar1 sagligi koruma ve
gelistirme programlarinda aktif olarak yer almakta
ve salgin doneminde koronaviriisle miicadelede
biiyiik  sorumluluklar iistlenmektedir. Salginda
mesleki sorumluluklarimin ve saglik hizmetinin

devamliliginin saglanmasi i¢in saglik calisanlarinin

mevcut kosullarda saglikli kalmak ve bagisiklik
sistemi islevini siirdiirmek igin evde fiziksel
aktivitenin devam etmesi elzemdir (Chen vd.,
2020).

Onceki siddetli akut solunum yolu
sendromu (SARS) ve Orta Dogu solunum
sendromu (MERS) tedavilerine gére COVID-19
enfeksiyonu icin olas1 miidahalelerin 6zetlendigi bir
derlemede, insan caligmalarinda  bagisiklik
tepkisinin yetersiz beslenme nedeniyle zayifladigi
vurgulanmistir (Zhang ve Liu, 2020). Bireysel
diizeyde COVID-19’la miicadele igin beslenme ve
bagisiklik arasindaki iligki bilinmelidir. Besinlerin
hiicrelerin aktivasyonu ve gen ekspresyonu yoluyla
bagisiklik sistemini etkileyebilmesi, bagirsak
mikrobiyal kompozisyonunun 6nemli belirleyicileri
olmalart ve beslenme yetersizliklerinin artan
enfeksiyon duyarliligi ile iligkili olmasi nedeniyle
COVID-19  duyarliligimi  ve uzun  vadeli
komplikasyonlarini azaltmak i¢in saglikli beslenme
aligkanliklarina  dikkat edilmelidir (Naja ve
Hamadeh, 2020). Bu nedenle A, C, D, E ve B grubu
vitaminlerinin, omega-3 ¢oklu doymamis yag
asitlerinin, selenyum, c¢inko ve demirin Yyeterli
miktarda alinmasi, doymus yag asitleri, seker ve
rafine karbonhidratlarin  tiiketiminden kaginip
bunun yerine yiiksek
kendi sagliklarin1 koruma bilincini gelistirmek
onemlidir. Bu noktada tibbi bilgilerin edinildigi,
beslenme ve fiziksel aktivitenin saglikli yasama
etkisinin daha fazla 6grenildigi {iniversite egitimi
saglik caliganlar1 igin  kritik bir donemdir.
Bireylerin ergenlik ¢agini gecip geng yetiskin
oldugu tniversite doneminde genglerin birgogu
yeterli fiziksel aktivite yapmamakta, ailelerinden
bagimsiz olarak yeme aliskanliklari gelistirmekte,
zaman eksikligi, stres ve ekonomik yetersizlikler

nedeniyle beslenmelerine gereken 6zeni
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gostermemektedir.  Genellikle  6giin  atlama,
sagliksiz atistirmaliklar yeme, disarida yemek yeme
ve fast food tiiketme gibi yanlis alisgkanliklarin
gOriildiigii, beslenmede yeni bir doneme
baglanmaktadir (Alzahrani vd.,2020; Vassigh,
2012). Bu donemdeki yetersiz ve dengesiz
beslenme ve sedanter yasam sekli ileride kronik

hastaliklar ig¢in risk olusturmasinin yani sira

COVID-19 salgininda dzellikle bagisiklik agisindan
riski  artirmaktadir.  Acil saglik c¢alisanlar
koronaviriisle en ©n cephede miicadele eden,
enfeksiyon riski yiiksek saglik calisanlaridir. Bu
caligma ilk ve acil yardim &grencilerinin salgin
sirasindaki  beslenme aligkanliklar1 ve fiziksel
aktiviteleri ile etkileyen etmenlerin saptanmasi

amaciyla planlanmistir.

MATERYAL METOT

Kesitsel tipteki bu arastirmanin g¢aligma
grubunu Gazi Universitesi ilk ve acil yardim
programinda 6grenim goren toplam 123 6grenci
olusturmaktadir. Arastirmada ii¢ boliimden olusan
veri toplama aracit kullanilmistir. Birinci boliimde
boy uzunlugu ve viicut agirligi olglimleri, yas,
cinsiyet, mezun olunan lise, ikamet edilen yer, anne
baba egitim durumu, sigara ve alkol aligkanliklart,
kronik hastalik varligi ve uygulaniyorsa diyet ile
ilgili 14 sorunun bulundugu genel bilgiler yer
almaktadir. Boy uzunlugu ve viicut agirlig
Olciimleri beyana dayali olarak alimmustir. Viicut
agirhgmin (kilogram cinsinden) boy uzunlugunun
(metre cinsinden) karesine boliinmesiyle beden
kiitle indeksi (BKI) hesaplanmis ve hesaplanan
degerler DSO’niin BKi simiflandirmasi  gore

degerlendirilmistir (WHO, 2020).

Veri toplama aracinin ikinci boliimiinde
katilimcilarin beslenme aligkanliklarini 6lgmek igin
Serra-Majem ve arkadaglarinin 2-24 yas grubu
bireylerde beslenme durumunun Akdeniz diyetine
gore  degerlendirilmesi amaciyla  gelistirdigi,
Akdeniz diyetinin Ozelliklerini igeren toplam 16
sorudan olusan Akdeniz Diyeti Kalite Indeksi
(KIDMED - Mediterranean Diet Quality Index)
uygulanmigtir. KIDMED  indeksinin  igerdigi
sorulardan 12’si olumlu, 4’ olumsuz sorular olup,
olumlu sorulara evet cevabi verenler +1, olumsuz
sorulara evet cevabi verenler ise -1 puan almakta ve

bu puanlarin toplanmasi ile degerlendirme sonunda

0-12 arasinda degisen puanlar elde edilmektedir.
Sonrasinda ise bu puanlar (1) >8 puan optimal
Akdeniz diyeti (iyi), (2) 4-7 arast puan Akdeniz
diyetine uygunlugun gelistirilmesi gerektigi (orta),
(3) <3 puan cok diisiik beslenme kalitesi (diigiik)
olarak 3 gruba ayrilmaktadir (Serra-Majem vd.,
2004).

Veri toplama aracinin iigiincii boliimiinde
katilimcilarin -~ fiziksel — aktivite — diizeylerinin
belirlenmesi amaciyla Uluslararasi Fiziksel Aktivite
Anketi (IPAQ - International Physical Activity
Questionnaire ~ Short  Form)  kisa  formu
kullanilmistir. IPAQ son yedi giin iginde sikligi,
stiresi ve fiziksel aktivite yogunluk seviyesini
6lgerek metabolik esdeger (MET) hesaplanmasina
izin vermekte ve haftalik fiziksel aktivite miktarini
sunmaktadir. Haftalik ¢aligma saati (MET-dk/hafta)
olarak  hesaplanmaktadir.  Hesaplanan MET
degerine gore bireylerin fiziksel aktivite diizeyleri
(1) <600 MET-dk/hafta aktif olmayan (sedanter,
inaktif), (2) 600-3000 MET-dk/hafta minimal aktif
ve (3) >3000 MET-dk/hafta ¢ok aktif (saglikl
olmayr  artiran  fiziksel  aktivite)  olarak
smiflandirilmaktadir. IPAQ anketinin iki versiyonu
bulunmakla beraber bu calismada Oztiirk tarafindan
gegerlilik ve giivenirlik ¢aligmast yapilmis kisa

Tiirkce versiyonu kullamlmustir (Oztiirk, 2005).

Calisma verileri 01.04.2020-15.04.2020

tarihleri arasinda google forms aracilifiyla
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toplanmistir. Toplanan veri SPSS 22 paket
programi kullanilarak analiz edilmis, katilimcilarin
tanimlayict ozelliklerine iligskin dagilimlart frekans
ve vyiizde degerler olarak verilmistir. Verinin
Kolmogorov-Smirnov  ve  Shapiro-Wilk  testi
sonucunda normal dagilmadigi  goriilmistiir
(p<0.05). IPAQ ve KIDMED puanlarinin
demografik degiskenlere gore farklilik gdsterme
durumu i¢in parametrik olmayan test tekniklerinden

Mann Whitney U ve Kruskal Wallis testleri

kullanilmistir.  Anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak
kabul edilmistir. Katilimcilarin KIDMED puan,
IPAQ puam ve BKI’leri arasindaki iliskinin
incelenmesinde Sperman’s Rho testi kullanilmistir.
Korelasyon degerleri disiik (0-0.29), orta (0.30-
0.69) ve yiiksek (0.70-1.0) olarak
degerlendirilmistir. Calismanin  yapilmast icin
Saglik Bakanlhigi Saglik Hizmetleri Genel
Midirligiic. COVID-19  Bilimsel  Arastirma

Degerlendirme Komisyonu'ndan onay alinmustir.

BULGULAR

Caligsmaya katilan 123 6grencinin %80.5’1
kadin, %19.51 erkek olup yas ortalamalar1 20.4’tiir.
Ogrencilerin tamam salgin nedeniyle aileleri ile
birlikte yasamaktadir. Beraber yasadiklar1 ailedeki
ortalama birey sayis1  3.95tir.  Ogrencilerin
%47.2°si sehirde, %38.2°si ilgede ve %14.6’s1
koy/kasabada ikamet etmektedir. Ogrencilerin
9%6.5’inde astim, diyabet gibi kronik hastaliklardan
en az biri goriilmektedir. Kronik hastaliklar veya
zayiflama nedeniyle diyet uygulayanlarin orani
%3.3tiir. Ogrencilerin %13.8’i sigara, %3.3"ii alkol
kullanmaktadir. Sigara igenlerin %23.5’1 kadin ve
% 76.5’i erkektir. Ogrencilerden %8.9’u zayif,
%74.0’1 normal viicut agirliginda ve %17.1°1 hafif
sigmanken, c¢alismada hi¢ sisman  &grenci
bulunmamaktadir. KIDMED  puanina  gore
Ogrencilerin yaridan fazlas1 %56.1°1 orta, %30.9’u
diisiik ve %13.0°1 optimal diyet kalitesine sahiptir.
IPAQ puanma gore Ogrencilerin %56.9’u aktif
degildir. %32.5’1 diisiik fiziksel aktivite diizeyine
ve %10.6’s1 saglik yarar1 saglayabilecek fiziksel
aktivite diizeyine sahiptir (Tablo 1).

Ogrencilerin %56.1°1 (n=69) giinde ii¢ ana
0glin yaparak diizenli beslenmektedir.  Diizenli
beslenme oranlar1 erkeklerde (%58.3) kadinlara

(%55.6) gore daha yiiksektir. Ogrencilerin en sik

atladiklar1 ana 6giin %26.8 ile 6gle yemegidir ve
bunu %19.5 ile sabah kahvaltis1 takip etmektedir.
En az atlanan ana 6giin ise aksam yemegidir (Tablo
2). Ogrencilerin %33.3’ii (n=41) hi¢ ara 06giin
yapmazken, diizenli olarak {i¢ ara &giin yapanlarin
oran1 %12.2°dir (n=15). Katilimcilarin en siklikla

yaptiklar1 ara 6giin ise %48.0 ile gece ara dgiiniidiir.

Ogrencilerin  toplam IPAQ puan ortalamasi
1337.8+2612.33’tiir.  Siddetli  fiziksel aktivite
puaninin ortalamasi 7736.1£3970.57, orta derecede
fiziksel aktivite puaninin ortalamast 1305.1£574.0
ve ylirime puaninin ortalamast 168.3£92.55°tir.
KIDMED  puanlari -2 ile 11 arasinda
degismektedir ve  ortalamasi = 4.7+2.34’tiir.
Ogrencilerin ortalama viicut agirliklar1 61.2 kg,
ortalama boy uzunluklari 166 cm’dir. BKI
ortalamalar1  ise  22.1+2.81 kg/m*>  olarak

hesaplanmigtir (Tablo 3).
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Tablo 1: Katilimcilara ait 6zellikler

Tablo 2: Katilimcilarin 6giin atlama durumlari

Ogiin Atlamayan Ogiin Atlayan
Say1 % Say1 %

Sabah 99 80.5 24 19.5
Kusluk 27 22.0 96 78.0
Ogle 90 73.2 33 26.8
ikindi 43 35.0 80 65.0
Aksam 119 96.7 4 3.3
Gece 59 48.0 64 52.0

Simf Say1 %

Birinci sinif 67 54.5
Ikinci simf 56 45.5
Yas

18-20 76 61.8
>21 47 38.2
Mezun olunan lise

Saglik meslek lisesi 102 82.9
Diger 21 17.1
Cinsiyet

Erkek 24 19.5
Kadin 99 80.5
ikamet ettigi yer

il 58 47.2
Ilge 47 38.2
Koy/kasaba 18 14.6
Kronik hastalik

durumu

Yok 115 93.5
Var 8 6.5
Sigara

Kullaniyor 17 13.8
Kullanmiyor 106 86.2
Alkol

Kullaniyor 4 3.3
Kullanmiyor 119 96.7
BKi

Zayif (<18.5 kg/m?) 1 8.9
Normal (18.5-24.9

kg/m?) ( 91 74.0
Hafif sisman (25.0-

20.9 ksg/st) ( 21 171
Sigsman (>30 kg/m?) 0 0.0
Akdeniz diyeti

kalitesi

Disiik diyet kalitesi 38 30.9
Orta diyet kalitesi 69 56.1
Opyimgl diyet 16 13.0
kalitesi

Fiziksel aktivite

Aktif olmayan 70 56.9
Minimal aktif 40 325
Cok aktif 13 10.6

Akdeniz diyeti kalite puami ac¢isindan
birinci ve ikinci simflar, kadinlar ve erkekler,
mezun olunan liseler , kronik hastaligi olan ve
olmayanlar, alkol kullanan ve kullanmayanlar, 6gle
O0glinini  ve aksam Oginiinii atlayanlar ile
atlamayanlar degerlendirildiginde, = bu gruplar
arasinda KIDMED puani agisindan anlamli fark
saptanmamustir. Sigara kullanmayan Ogrencilerin
Akdeniz diyeti kalite puani kullananlara gore
anlamli olarak fazladir (p=0.005). Sabah kahvaltist
yapan Ogrencilerin yapmayanlara gore ve ana
Oglinlerini atlamayan Ogrencilerin atlayanlara gore

Akdeniz diyeti kalite puani anlamli olarak fazladir

(sirastyla p=0.002, p=0.032) (Tablo 4).

Fiziksel aktivite puanlari agisindan birinci
ve ikinci smiflar, kadmnlar ve erkekler, mezun
olunan liseler, kronik hastalig1 olan ve olmayanlar,
sigara kullanan ve kullanmayanlar, alkol kullanan
ve kullanmayanlar, sabah 6giiniinii, 6gle 6giiniinii
ve herhangi bir ana Ogiliniinii atlayanlar ile
atlamayanlar  degerlendirildiginde, bu gruplar
arasinda IPAQ puani agisindan anlamhi fark
saptanmamustir. Aksam 6glinii yapan &grencilerin
fiziksel aktivite puanlar1 yapmayanlara gore anlamli

olarak fazladir (p=0.043) (Tablo 4).
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Tablo 3: IPAQ,KIDMED puanlarimnin ve BKI degerlerinin minimum, maksimum, ortalama, standart sapma (SD)

ve medyan degerleri

Minimum  Maksimum Ortalama SD Medyan
Toplam IPAQ puam 121.0 15516.0 1337.8 2612.33 492.0
Siddetli fiziksel aktivite puani 3306.0 15516.0 7736.1 3970.57 8388.0
Orta derecede fiziksel aktivite puani 612.0 2826.0 1305.1 574.00 1177.5
Yiiriime puam 121.0 600.0 168.3 92.55 99.0
Oturma siiresi (dk) 30.0 240.0 208.7 53.18 240
KIDMED puani -2.0 11.0 4.7 2.34 50
BKIi (kg/m?) 16.5 29.9 22.1 2.81 22.0
Tablo 4: IPAQ ve KIDMED puanlarinin bazi degiskenlere gore fark analizi
Akdeniz Diyeti Kalite Puam Fiziksel Aktivite Puam
(KIDMED) (IPAQ)
Sira ort. U p Sira ort. U p
Cinsiyet
55.90 66.06
Erkek 0.944 0345 0625 0532
Kadin 63.48 61.02
Simf
irinci 63.90 59.84
Birinci simif 0654 0513 074 0.460
Ikinci sinif 59.72 64.59
Mezun olunan lise
5 isesi 61.79 63.47
Saglik meslek lisesi -0.146 0.884 -1.013 0.311
Diger liseler 63.02 54.86
Kronik hastalik durumu
Var 67.25 58.44
-0.435 0.664 -0.294 0.769
Yok 61.63 62.25
Sigara
65.62
Kullanryor 8941 o841 0.005 0453 0.651
Kullanmiyor 65.62 61.42
Alkol
40.
Kullaniyor 89.00 1324 0185 050 1231 0.218
Kullanmiyor 62.77 62.72
Sabah 6giinii
Oii 63.16
Ogiin yaparim 0685 3002 0.002 0734 0463
Ogiinii atlarim 42.00 57.23
Ogle Hgiinii
Oii 59.83
Ogiin yaparim 6294 0487  0.626 1121 0.262
Ogiinii atlarim 59.44 67.92
Aksam 6giinii
Oii 63.18
Ogiin yaparim 6166 o583 0.560 -2.019  0.043
Ogiinii atlarim 72.13 26.75
Herhangi bir ana 6giinii atma durumu
Opii 61.32
Ogiin atlamiyor 0804 L5 o032 0241 0810
Ogiin athiyor 54.28 62.87
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Tablo 5: Katilimcilarin IPAQ, KIDMED ve BKi

puanlar1 arasindaki iligki

IPAQ BKi
r 097
BKi P 286
n 123 123
r 2317 -,190"
KIDMED P 010 035
n 123 123
p<0.05*

Ogrencilerin Akdeniz diyeti kalite puam
ile fiziksel aktivite puani arasinda olumlu ydnde,
zaylf derecede, anlamli bir korelasyon vardir
(r=0.231, p=0.01). Ogrencilerin Akdeniz diyeti
puam ile BKI’leri arasinda olumsuz yénde, zayif
derecede, anlamli bir korelasyon vardir (r= -0.190,

p=0.035) (Tablo 5).

Tablo 6: Katilimcilarin BKI degerleri ve ikamet edilen yere gore IPAQ ve KIDMED puanlarinin karsilastiriimasi

IPAQ Puani KIDMED Puani
Anlaml
BKi Sira Ort. X2 p Sira Ort. X p fark
1.Zayif 46.77 66.09
2.Normal 62.11 2962 0.227 63.65 1.797 0.407
3.Hafif sisman 69.50 52.71
ikamet Edilen Yer
1.Kent merkezi 60.57 53.94 )
2.11(;6 merkezi 61.22 0.746  0.689 68.44 5.794 0.022 1<3
3.Koy/kasaba 68.64 71.17 i
Ogrencilerin ~ BKI’lerinin ve ikamet acisindan anlamli fark yoktur. Ancak kent

ettikleri yerin IPAQ puant {izerine anlamli etkisi
yoktur. Zay1f, normal viicut agirligina sahip ve hafif

sisman Ogrenciler arasinda KIDMED puanlari

merkezinde ikamet eden ogrencilerin KIDMED
puant kdy/kasabada ikamet edenlere gore anlamli

olarak diisiiktiir (p=0.022)(Tablo 6).

TARTISMA

Universite 6greniminin ilk yillar1 addlesan
donemin bittigi ve genglik doneminin basladig

yillardir. Bu donemdeki &grenciler addlesan

donemde edinilen yasam bi¢iminin

degistirilebilmesi i¢in en uygun hedef gruplardan
biridir (Bayrak vd., 2010).
Salgin  doneminde

solunum sikintisini

engellemek i¢in sigara ve alkol kullanimini

kaldirmak veya azaltmak Onerilen yasam tarzi

degisikliklerinden biridir. Universite 6grencileri
iizerinde yapilan c¢aligmalara bakildiginda saglikla
ilgili bolimlerde okuyan Ogrencilerin sigara igme
oranlar1 Marmara Universitesi'nde %14.2 (Kasap,
2019), Dokuz Eyliil Universitesi'nde %15.2
(Bayrak vd., 2010), Hacettepe Universitesi’nde
%18 (Savcl vd., 2006), Baskent Universitesi’nde
%21.4  (Kuseyri, 2020), Kral Abdulaziz

Universitesi’nde  %23.5 (Alzahrani vd., 2020)
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olarak saptanmigtir. Saglik dis1 diger boliimlerden
ogrencilerin de oldugu caligmalara bakildiginda
Hacettepe, Ankara, Gazi ve Orta Dogu Teknik
Universitesi’nde ortak yapilan bir calismada sigara
igme oram %30.7 (Vassigh, 2012), Mersin’de
egitim goren Ogrencilerde ise  %46.5 (Sendag
Sagir, 2019) olarak belirlenmistir. Literatiire
bakildiginda saglikla ilgili bolimde okuyan
Ogrencilerde sigara igme oraninin daha diisiik
oldugu goriilmektedir. Bu caligmada, bahsedilen
tim calismalardan daha diisiik olarak &grencilerin
%13.8’inin sigara kullandig1 saptanmistir. Sigara
igme oraninin diisiik olmasi ¢aligmanin koronaviriis
salgim1  doneminde yapilmasindan, &grencilerin
salgmm  Onerilerini  dikkate almalarindan  ve
aileleriyle beraber yasamalarindan kaynaklanabilir.
Sendag Sagir’in caligmasinda 6grencilerin sigaraya
baslamalar1 en ¢ok arkadas ortami, okul stresi ve
ozentilik gibi nedenlere baglanmistir (Sendag Sagir,
2019). Bu calisma ogrencilerin evde kalmaya
baslamalarindan bir siire sonra yapilmistir. Arkadas
ve okul ortamindan uzak kalmalari sigara igme
oranindaki diisiikliikle iliskili olabilir.

Ogrencilerin alkol kullanma oranlarma
bakildiginda da sigara igme sonuglarina benzer
olarak en diisiik alkol kullanim1 bu ¢aligmada elde
edilmigtir. Diger ¢alismalarda alkol kullanim
oranlart %16.1 (Kasap, 2019), %27 (Savci vd.,
2006), %43.2 (Sendag Sagir, 2019) ve %46.4
(Vassigh, 2012) olarak belirlenirken bizde
Ogrencilerin %3.3’1iniin alkol kulland1g1
saptanmugtir.  Ogrencilerin  alkolii daha ¢ok
arkadaglariyla beraberken, sosyal ortamlarda ve
alkollii mekanlarda tercih ettigi diigiiniildiigiinde,
karantina déneminde evde aileleriyle yasayanlarin
alkol kullaniminin olduk¢a diismesi beklenen bir
durumdur.

Yapilan c¢esitli caligmalarda iiniversite
ogrencilerinin genellikle diizensiz ya da sagliksiz
beslendikleri

belirtilmektedir. Universite

ogrencilerinde yapilan ¢alismalarda diizenli ii¢ ana
6glin yapanlarin oraninda oldukg¢a farkli sonuclara
ulagilmistir. Diizenli {i¢ ana 0giin yapanlarin
oranlar1 Litvanya’da tip fakiiltesi Ogrencilerinde
%31 (Skemiene vd., 2007), Suudi Arabistan’da tip
fakiiltesi Ogrencilerinde %50.5 (Alzahrani vd.,
2020), Dokuz Eyliil Universitesi tip fakiiltesi
ogrencilerinde %53.3 (Bayrak vd., 2010), Dokuz
Eyliil Universitesi saghik bilimleri kampiisiinde
%54.5 (Day1 vd., 2017), Uludag Universitesi saglik
yliksekokulundaki ogrencilerde %55.8
(Ozyazicioglu vd., 2009), Marmara
Universitesi’nde %62.6 ve Uludag Universitesi tip
fakiiltesi 6grencilerinde %70.9 (Ayhan vd., 2012)
olarak saptanmistir. Bu ¢aligmada ii¢ ana 6giliniinii
diizenli olarak yapan Ogrencilerin orami saglikla
ilgili boliimlerde okuyan iiniversite Ogrencileri
iizerinde yapilan cogu c¢aligmaya yakin oranda
%56.9 saptanmustir.

Beslenme aligkanliklar ile ilgili yapilmis
aragtirmalarda Ogrenciler tarafindan en ¢ok Onem
verilen ve en ¢ok atlanan Oginler de
degerlendirilmistir. Onceki aragtirmalarda
ogrencilerin en sik atladiklar1 6glin kahvaltr iken
[%51.8 (Ozyazicioglu vd., 2009); %62.1 (Sendag
Sagir, 2019)], bu ¢alismada en sik atlanan 6giiniin
0gle yemegi (%26.8) oldugu belirlenmistir. Okul
doneminde Ogrenciler zaman yetersizligi, caninin
istememesi, hazirlayan kimsenin olmayis1 gibi
nedenlerle kahvaltt 6giniinii atlarken (Vassigh,
2012) bizim c¢alismamizda &grencilerin  evde
olmasi, derse yetisme zorunlulugu olmadigindan
ge¢ uyanmasl gibi nedenlerle Ogrencilerin geg
kahvalti ve aksam oOgiinii seklinde iki ana 6glin
yaparak Ogle ogiinlinii atladig1 diistiniilmektedir.
Ancak aileleriyle birlikte yasamalarindan dolay
6glin atlayanlarin orani diger ¢alismalardaki kadar
yiiksek saptanmamustir.

Ogrencilerin en ¢ok 6nem verdigi ana

6giiniin diger calismalarla paralellik gostererek
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[%98.2 (Ozyazicioglu vd., 2009); %95.4 (Likus vd.,
2013), %93.3 (Sendag Sagir, 2019); %91.4
(Vassigh, 2012)] aksam yemegi (%96.7) oldugu
gOriilmiistiir.. Sabah kahvaltis1 ve 6gle yemeginde
oldugu gibi aksam yemegini atlayanlarin orani,
ogrenciler evde aile ortaminda oldugu igin diger
¢aligmalara gore nispeten diigiik saptanmustir.

Yapilan bir calismada diizenli beslenen
ogrencilerin en c¢ok ikindi vakti ara 6glinii tercih
ederken, diizensiz beslenenlerin gece Ogiliniinii
tercih ettikleri goriilmiistiir (Ayhan vd., 2012). Bu
calismada da en sik yapilan ara 6giin %48.0 ile gece
oginli  olmustur. Hi¢ ara 0gin yapmayan
Ogrencilerin orani ¢alismalarda %17.7 (Alzahrani
vd., 2020), %29.5 (Vassigh, 2012) ve %36.3
(Sendag Sagir, 2019) olarak saptamirken bu
calismada %33.3 olarak saptanmistir. Ara 6giiniin
atlanmasit COVID-19 pandemisi sirasinda giinliik
beslenmede yeterli C vitamini alinmamasina neden
olabilir.  Turunggillerin  (portakal, mandalina,
greyfurt, limon) yani sira domates, brokoli,
karnabahar, kavun, lahana, kivi, tatli patates, gilek,
papaya gibi C vitamini agisindan zengin meyve ve
sebzelerin yeterli tiiketiminin saglanmasi i¢in ara
oglinlerde taze meyveler/sebzeler tercih edilmelidir
(Kalantar-Zadeh ve Moore, 2020). Salgin
doneminde saglikli  beslenme aliskanliklarini
gelistirmeyi amaglayan egitim programlar: ile ara
oglinlin 6nemini vurgulamak faydali bir yaklasim
olabilir.

Akdeniz diyeti meyve ve sebzelerin, tam
tahilli besinlerin, baklagillerin, yagli tohumlarin ve
zeytin gibi bitkisel besinlerin zengin; balik ve deniz
iriinlerinin  orta-yiiksek diizeyde; siit iriinleri,
yumurta, kiimes hayvanlari ve sarabin orta
diizeyde; kirmiz1 etin ise diisiik diizeyde tiikketimi
ile karakterize, optimal bir beslenme modelidir
(Sendag Sagir, 2019). Antioksidan bilesenler,
doymamis yag asitleri, posa, vitamin ve mineraller

yoniinden zengin bu beslenme sekli, viral

enfeksiyonlara karst bagisikligi  giiclendirecek
enerji ve besin Ogelerini saglamasi yoniiyle de
dikkat ¢ekicidir.

Cogunlugu diyetisyenlik boliimiinde olmak
tizere  saglikla ilgili  bolimlerde  okuyan
ogrencilerde yapilan bir c¢aligmada KIDMED
indeksine gore Ogrencilerin  %55.4’liniin  orta,
9%29.2°sinin diisiik, %15.4{inlin ise optimal diyet
kalitesine sahip oldugu saptanmustir (Kuseyri,
2020). Ankara’da dort farkli  {iniversitenin
Ogrencileri iizerinde yapilan bir caligmada ise
KIDMED puanlarmma gore diyet kalitesinin
%56.3’linde diisiik, %38.7’sinde orta ve %5.0’inda
iyi  oldugu belirlenmistir  (Vassigh, 2012).
Mersin’de  yapilan bir ¢alismada KIDMED
puanlarina gore Ogrencilerin  %47.5’inin  koti
beslendigi, %43.8’inin diyetinin  gelistirilmesi
gerektigi  ve  %8.7’sininse  iyi  beslendigi
goriilmiistir  (Sendag Sagiwr, 2019). Marmara
Universitesi’nde saglik béliimlerinde okuyan birinci
smif ogrencilerinin KIDMED indeksine gore
%45.2°sinin ~ disik, %43.9’unun  orta ve
%10.9’unun iyi diyet kalitesine sahip olduklari
belirlenmistir.  Bu ¢alismada ise KIDMED
indeksine gore salgin doneminde &grencilerin
%30.9’unun disiik, %56.1’inin orta ve %13 iiniin
optimal Akdeniz diyeti kalitesine sahip oldugu
gorilmiistiir.

ik ve acil yardim 6grencilerinin aldiklari
KIDMED toplam puan ortalamasi 4.7+2.34 olarak
hesaplanmis ve oldukga diisiik oldugu goriilmustiir.
Marmara Universitesi 6grencilerinde KIDMED
skoru 3.842.8 olarak belirlenmis ve bizim
calismamizin sonuglarina benzer sekilde KIDMED
puamt ve BKI diizeyi arasinda anlamli iligki
olmadig1 goriilmiistiir. Ayni calismada diizenli spor
yaptigini beyan edenlerde KIDMED puaninin
anlamli olarak yiiksek oldugu belirlenmistir (Kasap,
2019). Bizim caligmamizda ise fiziksel aktivite

diizeyinin degerlendirilmesi i¢in katilimcilarin
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beyani yerine gegerlilik ve giivenilirligi yapilmus bir
Olcek kullanilmis olup KIDMED puant ile fiziksel
aktivite puant arasinda olumlu yonde, zayif
derecede, anlamli bir korelasyon saptanmistir.

Calismada sigara kullanmayan 6grencilerin
Akdeniz diyeti kalite puaninin kullananlara gore
anlaml olarak fazla oldugu goriilmiistiir. Alzahrani
ve  Vangelik’in  c¢alismalarinda da  bizim
sonuglarimiza benzer sekilde sigara igmeyen
ogrencilerde beslenme aligkanliklar1 puani anlamli
diizeyde yiiksek bulunmustur (Alzahrani vd., 2020;
Vangelik vd., 2007).

Atatiirk Universitesi 6grencileri ile yapilan
bir caligmada iniversite egitiminden Once il, ilge
veya kdyde yasanmasina gore beslenme aliskanlik
puant degerlendirilmis ve aradaki farkin anlamli
olmadig1 belirlenmistir (Vangelik vd., 2007). Bu
sonuclarin aksine bizim c¢alismamizda kent
merkezinde ikamet eden o&grencilerin KIDMED
puaninin  kdy/kasabada ikamet edenlere gore
anlamli olarak diisiik oldugu gorilmiistir. Kdyde
ikamet edenlerin Akdeniz diyetinde Onerilen tarim
ve hayvancilik iriinlerinin (meyve, sebze, yagh
tohumlar, kurubaklagiller, tahillar, siit, yogurt,
peynir) iretiminde aktif rol almalari nedeniyle
kentte yasayanlara gore gidaya erisimleri daha
kolay ve tiiketimleri daha fazla olmus olabilir.

Kuseyri’nin ¢aligmasinda oldugu gibi
(Kuseyri, 2020) bu calismada da sabah kahvaltisi
yapan Ogrencilerin yapmayanlara gore ve ana
Ogiinlerini atlamayan Ogrencilerin atlayanlara gore
Akdeniz diyeti puaninin anlaml olarak fazla oldugu
gdzlenmistir. Ogiin sikhigmi azaltmak ve kahvalt:
Ogliniinii atlamak yetersiz besin alimina ve besin
gesitliligine yol agarak beslenme kalitesini
diisiirmektedir. KIDMED indeksinde yer alan 16
sorudan 4’ii zaten kahvalti aliskanliklar1 ile
iligkilidir. Bu ylizden 06giin atlayan ogrencilerde
KIDMED puanimnin daha diisiik ¢ikmasi beklenen

bir durumdur.

Universite dgrencilerinde 6zellikle de sehir
disina tasinan veya sehir degistiren Ogrencilerde
Akdeniz yeme davranislarinda, fiziksel aktivite,
sigara igme, uyusturucu ve alkol kullanimi gibi
saglikla ilgili yasam tarzlarinda degisiklikler sz
konusudur (Rondanelli vd., 2020). Ozellikle evden
uzak yasayan Ogrencilerin Akdeniz lilkesi kokenli
olsa da sagliksiz yeme aligkanliklarina yoneldigi
gosterilmigstir (Antonopoulou vd., 2019). Yapilan
calismalarda aileleriyle birlikte yasayan
Ogrencilerin  yalmz  yasayan  Ogrencilerden
KIDMED indeksine gore daha yiiksek saglikli
yeme aligkanligi puani aldiklart (Alzahrani vd.,
2020) ve aile yaninda kalan &grencilerle digerleri
arasinda KIDMED puani agisindan anlamli fark
oldugu bulunmustur (Sendag Sagir, 2019). Lupi ve
arkadaglarinin ¢aligmasinda aileden uzak yasayan
ogrencilerin Akdeniz diyetinin ideal modelinden
ayrilip meyve, sebze, Dbaklagil ve balik
tiiketimlerinin anlamli olarak azaldig1 ve daha fazla
hazir yiyecek ve patates kizartmasi tiiketimleri
oldugu ortaya konmustur. Ailenin saglikli besin
tercihlerine siirekli destek sagladigi, aileden uzakta
iiniversiteye gitmenin sagliksiz yasam tarzinda rol
oynayabilecegi belirtilmistir (Lupi vd., 2015). Diger
calismalarda Ogrencilerin aileden ayri
yasadiklarinda Akdeniz diyetine uyumlar1 daha
disiik gozlemlense de bu calismada bir stiredir
aileleriyle birlikte yasamalarina karsin 6grencilerin
Akdeniz diyeti kalite puam1 olduk¢a disiik
bulunmustur. Dolayisiyla Akdeniz diyetine uyumda
tek olgiitiin yasanilan yer olmadig1 goriilmektedir.

Beslenme aligkanliklarinin stres ve sikinti
durumlarindan  etkilendigi ve yiliksek sikinti
diizeylerinin diyet kalitesinin diigiilk olmas: ile
iligskili oldugu daha o6nce gosterilmistir (Naja ve
Hamadeh, 2020). Beslenme bireysel, sosyal ve
cevresel birgok faktorlerden etkilenir. Salgin ve
karantina nedeniyle artan stres ve duygusal

degigkenlik hali 06grencilerin besin tercihlerini
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etkilemis ve kendilerini rahatlatmak i¢in seker ve
karbonhidrat icerigi yiliksek besinlere yonelmis
olabilirler. Sosyal izolasyon, sokaga c¢ikma yasagi
ve karantina  Onlemleri  bireylerin  saglikli
beslenmeyi siirdiirmesi i¢in yeni zorluklar1 da
beraberinde getirmistir. Ogrencilerin yasadiklari
yere bagli olarak gidaya erisimde zorluk yagamalari
olasidir. Bunlara ek olarak gida fiyatlarinin artmasi,
aile bireylerinin igsiz kalmasi, gelirin azalmasi,
kalabalik ailelerde yagama gibi faktorler de gidanin
satin alinmasint  ve ulasilabilirligini olumsuz
etkilemis olabilir.

Literatiirdeki  calismalarda  {iniversite
ogrencilerinin fiziksel aktivite diizeyinin genellikle
diisiik oldugu saptanmustir. Hacettepe
Universitesi’nde saglikla ilgili boliimlerde okuyan
ogrencilerle yapilan bir ¢alismada IPAQ’dan elde
edilen fiziksel aktivite puanina goére %]15’inin
fiziksel olarak aktif olmadigi, %68’inin fiziksel
aktivite diizeyinin diisiik oldugu, sadece %18’inde
fiziksel aktivite diizeyinin sagligi korumak icin
yeterli oldugu goriilmiis ve toplam fiziksel aktivite
puaninin 1958+1588 oldugu bildirilmistir (Savct
vd., 2006). Mihendislik ve saglik bilimleri
ogrencileri ile yapilan bir ¢aligmada katilimcilarin
IPAQ puan ortalamasi 1804.91+£731.33 olarak
belirlenmistir ~ (Houshyari,  2019).  Medipol
Universitesi’nde saglik boliimlerindeki dgrencilerle
yapilan c¢aligmada Ogrencilerin  IPAQ puam
ortalamas1 1838.5+2452.6 bulunmustur (Bayram,
2017). Ankara’da dort iiniversitenin 6grencilerinin
alindigt bir calismada IPAQ puan ortalamast
erkeklerde 1786.9 iken kizlarda 1699.2 olarak
gozlenmistir  (Vassigh, 2012). Tip fakiiltesi
ogrencilerinde yapilan bir c¢aligmada ise IPAQ
puanina gore dgrencilerin yalnizca %11 inin yeterli
fiziksel  aktivite  diizeyine  sahip  oldugu
belirlenmistir (Kiyak, 2019).

Calismamizda Ogrencilerin = %56.9’unun

fiziksel olarak aktif olmadigi, %32.5’inin fiziksel

aktivite dilizeyinin disiik oldugu goriilmiistiir.
Ogrencilerin %89.6’simin aktivite diizeyinin saglhig
koruma ve gelistirmede yetersiz oldugu ve yalnizca
%10.6’sm1n yeterli fiziksel aktivite diizeyine sahip
oldugu saptanmustir. Katilimcilarin IPAQ puan
ortalamasi 1337.8+2612.33 bulunmustur. Sosyal
izolasyon, evde karantinaya girilmesi, sokaga
cikma yasagi gibi zorunlu Onlemler milyonlarca
insan gibi Ogrencileri de etkilemis ve giinliik
fiziksel aktivite etkinliklerini bozmustur. Salgin
siireci nedeniyle bu calismada fiziksel aktivite
diizeyi Onceki c¢aligmalara gore daha da disiik
olarak saptanmustir. Ogrencilerin fiziksel aktivite
puant ile Akdeniz diyeti puami arasinda zayif
derecede de olsa anlamli bir korelasyon
gozlenmistir. Aksam Ogiinii yapan Ogrencilerin
fiziksel aktivite puanlar1 yapmayanlara gore anlamli
olarak fazla bulunmustur ancak aksam &gilini
yapmayan yalnizca 4 6grenci oldugu igin bu sonug
tesadiifi elde edilmis olabilir.

Ogrencilerin BKI’lerinin IPAQ puani
tizerine anlamli etkisi olmadig1 saptanmistir. Yani
zayif, normal viicut agirligindaki ve hafif sisman
ogrenciler arasinda IPAQ puanlar1 agisindan
anlamli fark yoktur. Houshyari’nin ¢aligmasinda da
aym sekilde BKI gruplari arasinda toplam IPAQ
puant agisindan anlamlh fark gozlenmemistir
(Houshyari, 2019). IPAQ anketinin Tiirk¢e
gecerlilik ve giivenilirliginin yapildig1 Oztiirk’{in
calismasinda da bu ¢alismaya benzer olarak BKi’si
25 kg/m*nin altinda (zayiftnormal viicut
agirliginda) ve tstiinde (hafif sigman+sisman) olan
olgular arasinda fiziksel aktivite diizeyi acisindan
anlaml bir fark bulunmamustir (Oztiirk, 2005).

Koronavirilis salgini sirasinda bagisiklik
sisteminin iglevi icin evde fiziksel aktiviteyi
sirdiirmek  6nemlidir.  Aerobik  egzersizlerin
bagisiklik fonksiyonu fizerinde olumlu etkisini
bildiren ¢alismalar vardir (Barazzoni vd., 2020).

Salgin sebebiyle insanlarin hareketlerini kisitlayan
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resmi Onlemler, fiziksel aktivitenin sinirli olmasi
veya tiim egzersiz bicimlerinin tamamen ortadan
kaldirilmast gerektigi anlamina gelmemektedir
(Chen vd., 2020). Fiziksel aktivitenin azaltilmasi
kronik saglik sorunlarina, viicut agirligi artisina,
iskelet kas kiitlesinin ve giicliniin kaybina yol
acabilir (Barazzoni vd., 2020). Bu nedenle evde
giivenli, basit ve kolayca uygulanabilir egzersizleri
yapmak koronaviriisii 6nlemek ve fiziksel zindelik
seviyelerini korumak i¢in ¢ok uygundur. Ev icin
giiclendirme, denge ve germe egzersizleri veya
bunlarin  bir kombinasyonu yapilabilir. Ev
egzersizlerine ornek evde ve gerektiginde markete
yiriimek, yiyecekleri kaldirmak ve tasimak,
merdiven ¢ikmak, bir sandalye kullanarak yerden

oturup kalkmak, squat, mekik, sinav ve yoga

olabilir. Bu kritik donemde internet, mobil
teknolojiler ve televizyon yoluyla fiziksel aktiviteyi
tesvik etmeye ve sunmaya odaklanan e-saglik ve
egzersiz videolarinin kullanimi diger segenekler
olarak onerilmektedir (Chen vd., 2020).

Calismada IPAQ ve KIDMED anketlerinin
kullanilmasi diinya genelinde fiziksel aktiviteyi ve
Akdeniz diyetine uyumu degerlendirebilmek i¢in
karsilagtirilabilir ~ veri  saglamaktadir.  Salgin
doneminde evde aileleriyle kalan, &grenimine
uzaktan egitimle devam eden, saglik calisani aday1
iiniversite Ogrencileri ile yapilan ilk c¢aligmadir.
Ogrencilerin  boy uzunlugu ve viicut agirhig
Olgiimlerinin  beyana dayali olarak alinmasi

calismamizin kisithiligidir.

SONUC VE ONERILER

Bu ¢alismadan elde edilen veri ilk ve acil
yardim 6grencilerinin sagliklt beslenme
aligkanliklarinin ~ gelistirilmesi  gerektigini  ve
fiziksel aktivite diizeylerinin yeterli olmadigini

gostermektedir. COVID-19  salgimmi  siiresince

uygulanabilecek yasam tarzina yonelik Oneriler
belirlenmelidir. Universite grencilerinin telefon,
bilgisayar, internet kullanimlariin sikligi g6z
Online alinarak beslenme ve fiziksel aktivite ile

ilgili ~ motivasyonlarin1  artirici  yaklagimlar

ogrencilerin fiziksel ve zihinsel sagligint korumak gelistirilebilir.
ve  bagisikligt  giiglendirmek  icin  evde
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