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OZET

Aragtirmanm amaci, bir grup lniversite Ogrencisinde besin destek kullaniminin yaygmligini saptamaktir.
Kesitsel olarak planlanan galigma, 2018-2019 egitim-6gretim yili bahar déneminde Ankara Universitesi Saglik
Bilimleri Fakiiltesi’nde 6grenim goren 19-30 yas araligindaki goniillii 286 &grenci ile yiiriitiilmiistir. Veriler,
Ogrencilerin genel bilgilerini ve besin destegi kullanim durumlarina iligkin bilgileri igeren anket formu
aracilityla toplanmistir. Yas ortalamalar1 20.78+1.39 yil olan &grencilerin %14.3’1 son bir yilda herhangi bir
besin destegi kullanmustir. En sik kullandiklar1 besin destekleri; B, vitamini (%15.2), D vitamini (%15.2) ve
demir (%13.6)’dir. En yaygimn besin destegi kullanim nedenleri; halsizligi onlemek (%23.5), bagisiklig
giiclendirmek (%16.7) ve yetersizlik tedavisidir (%12.7). Besin destegi kullanimi icin cinsiyetler arasinda
istatistiksel anlamli farklilik bulunmamustir (p>0.05). Besin destegi kullananlar (%58.5) ve kullanmayanlar
(%38.0) arasinda beslenme egitimi almis olmak acisindan anlamh bir farkhilik saptanmustir (p<0.05).Universite
Ogrencilerine verilecek beslenme egitimi yeterli ve dengeli beslenme yoniinde olmalidir. Besin desteginin,
gerekli durumlarda uzman saglik personeline danisilarak kullanimi konusunda iniversite Ogrencileri
bilin¢lendirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Besin destekleri, Mineraller, Ogrenciler, Vitaminler
Evaluating The Use of Nutritional Supplements in University Students

ABSTRACT

This study aimed to determine the prevalence of using dietary supplements in a group of university students.
This cross-sectional study carried out 286 students aged 19-30, studying at Ankara University Faculty of Health
Sciences in the spring term of 2018-2019 academic year. The data was collected with a questionnaire containing
general information about the participants and information on dietary supplements usage. The mean age of the
participants was 20.78+1.39 years, and the proportion of those who have used supplements in the last one year
was 14.3%. The most frequently used dietary supplements were: vitamin Bi, (15.2%), vitamin D (15.2%), and
iron (13.6%). The most frequent answer for using dietary supplements was: preventing exhaustion(23.5%),
supporting immunity (16.7%), and nutritional deficiencies (12.7%). There was no significant difference between
genders in dietary supplement usage (p>0.05). In terms of receiving nutrition education, a significant difference
was found between those who use nutritional support (58.5%) and those who do not (38.0%) (p<0.05). Nutrition
education to be given to university students should be in the direction of adequate and balanced nutrition.
Awareness of university students should be raised on the use of the dietary supplement with the consultation of a
specialist health professional.
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GIRIS

Besin destek iirlinleri, bir diger adiyla takviye edici gidalar; normal beslenmeyi takviye etme
amaci ile besleyici, fizyolojik etkilere sahip olan besin Ogelerini tek basina veya karigim
seklinde iceren gida maddelerini kapsamaktadir (Gida, Tarim ve Hayvancilik Bakanligi,
2013).Besin destek {iriinlerinin igerigi vitamin, mineral, aminoasit, esansiyel yag asitleri,
posa, bazi bitkilerin bilesen veya ekstrelerini kapsamakta olup; hap, kapsiil veya surup

formlarinda kullanima sunulabilmektedir (Gida, Tarim ve Hayvancilik Bakanligi, 2013; Acar
Tek & Pekcan, 2008; Ergen & Bozkurt Bekoglu, 2016).

Gegmiste besin 6gesi yetersizligine iliskin hastaliklarin 6nlenmesi temelinde kullanilan besin
destekleri, giiniimiizde kronik hastalik riskinin azaltilmasi ve saghgin gelistirilmesi gibi
gerekcelerle de tercih edilmektedir (Lentjes, 2019). Ancak yeterli ve dengeli bir beslenmenin
saglandig1 kosulda besin destegi kullanimina ihtiya¢ yoktur (Acar Tek & Pekcan, 2008).
Besin destekleri, bazi gruplarda yeterli mikro besin Ggesi alimma katki saglarken, bazi
gruplarda ise asir1 alim nedeniyle toksisiteye veya diger ilaglarla etkilesime neden olarak ciddi
sonuclara yol acabilir (Marques-Vidalve ark., 2009). Bu nedenle, toplumda ve farkli yas
gruplarinda besin destegi kullanim yaygmligi ve mevcut mikro besin ogeleri alimmin
degerlendirilmesi, bilingsiz besin destegi kullanimina iliskin saglik risklerinin kontroliinde
oldukga 6nemlidir (Murphy ve ark., 2007).

Gelismis iilkelerde besin destek iiriinleri pazarither gecen gin biiyiimekte ve iiriin ¢esitliligi
artmaktadir (Ergen & Bozkurt Bekoglu, 2016).Farkli toplumlarda yapilmis birgok arastirma,
multivitamin ve minerallerin en sik kullanilan besin destek {iriinleri oldugunu gostermektedir
(El Khoury ve ark., 2019; Perlitz ve ark., 2019; Sousa ve ark., 2013). Besin destegi
kullanicilarinin yiiksek oranda kadinlardan olustugu, besin destegi kullanmayanlara kiyasla
daha ileri yas ve yiiksek egitim diizeyine sahip olduklar1 6nceki ¢alismalarda gosterilmistir
(Burnett ve ark., 2017; Kofoed ve ark., 2015). Ayrica bazi arastirmalara gére; besin destegi
kullananlarin,sigara ve alkol kullanim oranlar1 daha diisiik, fiziksel aktivite diizeyi ve meyve,
sebze tuketimi daha yuksek olup; nispeten daha saglikli yasam tarzi davranislari
sergilemektedirler(Guo ve ark., 2009; Radimer ve ark., 2004). Bir ¢alismaya gore ise;besin
destegi kullanan bireyler kendilerini daha saglikli olarak nitelendirmektedirler (Burnett ve
ark., 2017).

Amerika Birlesik Devletleri, Birlesik Krallik ve Danimarka gibi iilkelerde besin destegi
kullanirmm ¢ok yiiksek oldugu, yetiskinlerin %35-60'mm besin destegi kullandig1
bilinmektedir (Burnett ve ark., 2017; Radimer ve ark., 2004). Tirkiye’de yapilan bir
calismada ise iiniversite 6grencilerinin besin destegi kullanimi %40.8’dir (Keser ve ark.,
2014).Besin desteklerinin kullanim siklig1 ve tiirleri lilkeler ve yas gruplar1 arasinda farklhilik
gOstermektedir. Bu kapsamda bu ¢alismanin amaci, bir iniversitenin saglik bilimleri
fakiiltesinde okuyan Ogrencilerde besin destek kullanimimnin yayginligmi ve kullanicilarin
genel 6zelliklerini belirlemektir.

GEREC VE YONTEM

Kesitsel olarak planlanan bu ¢aliyma, 2018-2019 egitim-6gretim y1li bahar doneminde Ankara
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nde 6grenim goren 19-30 yas araligindaki goniillii 286
ogrenci ile yliriitilmiistiir.

Aragtirmaya katilan 6grencilere aydinlatilmig onam formu imzalatilmis ve aragtirma Helsinki
Deklarasyonu prensiplerine uygun sekilde yiiriitiilmiistiir. Ogrencilerin genel 6zellikleri ve
besin destegi kullanim durumlar1 ile ilgili bilgileri iceren anket formu aracilifiyla,
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aragtirmacilar tarafindan yliz-yiize gériigme yontemi uygulanarak veriler toplanmistir. Kayith
olunan egitim programi dahilindeki zorunlu ve se¢meli dersler (beslenme egitimi) hakkinda
ogrencilerden bilgi alinmigtir. Ayrica dgrencilere, ayni yastaki bireylere gore kendi saglik ve
beslenme durumlarini nasil degerlendirdikleri sorulmustur. Bireylerin viicut agirliklar: (kg) ve
boy uzunluklart (cm), son bir ay igerisinde Ol¢iim yapmis olmalar1 kosuluyla kendi
beyanlarina dayali olarak kaydedilmistir. Viicut agrhigmin (kg), boy uzunlugunun (m)
karesine boliinmesiyle, dgrencilerin beden kiitle indeksi (BKi) degeri hesaplanmis ve Diinya
Saghk Orgiitii (World Health Organization, WHO) referanslarmma gore degerlendirilmistir.
Buna gore, BKI (kg/m?) degeri <18.5 ise zayif, 18.5-24.9 ise normal agirlikli, >25.0 ise fazla
kilolu/obez olarak siniflandirilmistir (WHO, 2020).

Calismadan elde edilen bulgularin degerlendirilmesinde uygulanan istatistiksel analizler
bilgisayar ortaminda yapilmistir. Nicel degiskenler; ortalamatstandart sapma olarak,
kategorik veriler ise; say1 ve yiizde (%) olarak sunulmustur. Besin destegi kullanimimin
cinsiyet, BKI, diizenli fiziksel aktivite durumu, hastalik durumu, beslenme egitimi, saglik
durumunun degerlendirilmesi, beslenme durumunun degerlendirilmesi ile ilgili gozlenen
frekanslarmn dagilimlar1 arasindaki farklihik ki-kare testi kullanilarak saptanmustir. Istatistiksel
anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Bu ¢alismaya, Ankara Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi’nde egitim gdren 57 erkek, 229
kadin toplam 286 goniillii 6grenci katilmistir. Ogrencilerin yas ortalamasi 20.78+1.39 yildir.
Erkeklerin yas ortalamasi 21.65+£1.96; kadinlarin yas ortalamasi ise 20.57+1.12 yildir.
Ogrencilerin ¢ogunlugunun yurtta kaldigi (%61.5), sigara (%81.8) ve alkol (%81.5)
kullanmadigi ve tan1 konmus hastaligimin olmadigi (%94.1) belirlenmistir (Tablo 1). Hastaligi
olan bireylerin %35’inde gastrit, reflii, duodenal Ulser, Ulseratif kolit gibi gastrointestinal
sistem hastaliklar;; %17.6’sinda vitamin-mineral yetersizliginin oldugu beyan edilmistir
Ogrencilerin %52.8’i diizenli fiziksel aktivite (haftada en az ii¢ 3 kez ve tek seferde en az 30
dk) yapmadigini1 belirtmistir (Tablo 1). Diizenli fiziksel aktivite yapan 6grencilerin ¢ogunlugu
aerobik, hizli yiirlime gibi hafif diizeyde fiziksel aktiviteler yapmaktadir ve bunun igin
ayirdiklar1 zaman ortalama 136+125 dakika/hafta’dur.

Ogrencilerin biiyiik cogunlugu (%75.9) BKI smiflamasina gére normal agirhga sahiptir.

Erkeklerin ortalama BKI’si 24.12+4.08 (18.31-38.74) kg/m?; kadnlarm ise 21.19+2.87
(13.89-33.87) kg/m?dir (Tablo 1).
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Tablo 1. Ogrencilerin genel 6zellikleri (n=286)

Erkek (n:57) Kadin (n:229) Toplam

n % n % n %
Bolum
Saglik Yonetimi 31 54.4 84 36.7 115 40.2
Hemsirelik 6 105 62 27.1 68 23.8
Sosyal Hizmet 16 28.1 36 15.7 52 18.2
Cocuk Gelisimi 4 7.0 47 20.5 51 17.8
Simif
1. siif 13 22.8 34 14.8 47 16.4
2. siif 10 175 109 47.6 119 41.6
3. smif 34 59.7 86 37.6 120 42.0
Kaldig1 Yer
Yurtta 19 334 157 68.6 176 61.5
Ailemin yaninda 19 33.3 55 24.0 74 25.9
Arkadasimla evde 19 33.3 17 7.4 36 12.6
Sigara Kullammm
Hayir 34 59.6 200 87.3 234 81.8
Evet 23 40.4 29 12.7 52 18.2
Alkol Kullanim
Hayir 41 71.9 192 83.8 233 81.5
Evet 16 28.1 37 16.2 53 18.5
Hastahk Durumu
Yok 54 94.7 215 93.9 269 94.1
Var 3 5.3 14 6.1 17 5.9
Fiziksel Aktivite
Hayir 24 24.1 127 55.5 151 52.8
Evet 33 57.9 102 44.5 135 47.2
BKi Simiflama®
<18.5 kg/m? (zayif) 2 3.8 28 131 30 11.3
18.5-24.9 kg/m? (normal) 36 67.9 166 78.0 202 75.9
>25.0 kg/m? (fazla kilolu/obez) 15 28.3 19 8.9 34 12.8

3Erkek n: 53, Kadin n: 213, Toplam n: 266. BKI: Beden Kiitle Indeksi

Ogrencilerin %85.7’si son 12 ayda herhangi bir besin destegi kullanmamustir. Besin destegi
kullanmayan bireyler, yeterli beslendikleri (%40.4), dogal beslenmeyi tercih ettikleri (%28.1),
onerilmemesi (%23.1) nedenleriyle herhangi bir besin destegi kullanmadiklarmi
belirtmislerdir (Tablo 2).

Tablo 2. Besin destegi kullanmayan 6grencilerin gerekceleri (n=245)

Erkek Kadin Toplam

Besin Destegi Kullanmama Nedeni n % n % n %

Yeterli besleniyorum 23 47.0 82 38.9 105 40.4
Dogal beslenmeyi tercih ediyorum 12 24.5 61 28.9 73 28.1
Onerilmedigi icin kullanmiyorum 8 16.3 52 24.6 60 23.1
Sagliga zararl oldugunu diisiiniiyorum 4 8.2 8 3.8 12 4.6
Gerek duymuyorum 1 2.0 5 24 6 2.3
Bilmiyorum 1 2.0 2 0.9 3 1.1
Yararli oldugunu diisiinmiiyorum - - 1 0.5 1 0.4
Toplam* 49 100 211 100 260 100

*Birden fazla yanit alinmistir.

Ogrencilerin %14.3°0 son 12 ayda herhangi bir besin destegi kullanmistir. Besin destegi
kullananlarm %80.5’1 kadm; %19.5’1 erkektir. Besin destegi kullanan bireylerin %63.4’1
normal agirlikta; %?22.0°si zayif; %14.6°s1 fazla kilolu/obezdir (p<0.05). Besin destegi
kullananlarin %58.5’inin beslenme egitimi aldigi; %41.5’inin almadig1 bulunmustur (p<0,05).
Besin destegi kullananlarin %43.9°u yasitlarina gore kendi saglk durumunu iyi; %36.6’s1
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orta; 9%19.5°1 kotii olarak degerlendirmistir (p<<0.05). Besin destegi kullananlarin %39.1°1
yasitlarma goére kendi beslenme durumunu orta; %34.1°1 iyi; %26.8’1 kot olarak

degerlendirmistir (p<0.05) (Tablo 3).

Tablo 3. Ogrencilerin farkh degiskenlere gore besin destegi kullanim durumlari (n=286)

Besin destegi kullammm durumu

Degiskenler Kullamyor (n:41) Kullanmiyor (n:245)

Cinsiyet n % n %

Erkek 8 195 49 20.0

Kadin 33 80.5 196 80.0
¥?=0.005 p=0.942

BKIi (kg/m?)

Zayif 9 22.0 21 9.3

Normal 26 63.4 176 78.3

Fazla kilolu/obez 6 14.6 28 12.4
¥?=6.027 p=0.049*

Duzenli Fiziksel Aktivite

Evet 24 58.5 118 48.2

Hayir 17 415 127 51.8
¥*=0.633 p=0.426

Hastahk Durumu

Yok 34 82.9 235 95.9

Var 7 17.1 10 4.1
¥?=7.906% p=0.005*

Beslenme Egitimi

Evet 24 58.5 93 38.0

Hayir 17 41.5 152 62.0
¥?=6.152 p=0.013*

Saghk Durumu Degerlendirmesi

fyi 18 43.9 146 59.6

Orta 15 36.6 88 35.9

Koti 8 19.5 11 4.5
v?=13.443 p=0.001*

Beslenme Durumu Degerlendirmesi

Iyi 14 34.1 113 46.1

Orta 16 39.1 104 42.5

Koti 11 26.8 28 114

=1.342 p=0.025*

*p<0.05 LikelihoodRatio BKI: Beden Kiitle Indeksi

Ogrencilerin en sik kullandiklar1 besin desteklerinin; Biz vitamini (%15.2), D vitamini
(%15.2) ve demir (%13.6) oldugu bulunmustur. Multivitamin kullanimi %4 olarak

bulunmustur.

Besin destegi kullanan 6grencilere kullanim nedenleri soruldugunda en sik verilen yanitlar
strastyla; halsizligin 6nlenmesi (%23.5), bagisiklig1 giiclendirmek (%16.7) ve yetersizligin
tedavisi (%12.7) olarak bulunmugtur. Besin destegi kullanirken g6z Oniinde bulundurulan
faktorler ise; guvenilirlik (%27.6) ve icerik (%27.6), kalite (%24.2), marka (%10.3) ve fiyat

(%10.3)’tir. Ogrencilerin %79.5’i eczaneden, %11.4°ii internetten, %9.1’i ise marketten besin

desteklerini aldiklarini belirtmistir (Tablo 4).
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Tablo 4. Besin destegi kullanan égrencilerin iiriin secimi ve erisimine iliskin ozellikleri (n=41)

Erkek Kadin Toplam
Kullanim nedeni* n % n % n %
Halsizligi 6nlemek 4 16.7 20 25.6 24 23.5
Bagisikligr giiclendirmek 4 16.7 13 16.7 17 16.7
Yetersizligin tedavisinde 2 8.3 11 141 13 12.7
Hastalik tedavisinde destek 2 8.3 10 12.8 12 11.8
Mental performans 4 16.7 2 2.5 6 5.9
Sinav siireci 3 12.4 3 3.8 6 5.9
Agirlik kazanimina yardimet 1 4.2 5 6.4 6 5.9
Mevsim gegisleri - - 5 6.4 5 4.9
Spor performansi 2 8.3 2 2.6 4 3.9
Stres bozukluklari 1 4.2 2 2.6 3 2.9
Uyku bozukluklar1 1 4.2 2 2.6 3 2.9
Zayiflamaya yardimci - - 2 2.6 2 2.0
Sag saghgi - - 1 1.3 1 1.0
Toplam* 24 100 78 100 102 100
G0z 6nuinde bulundurulan faktor
Guvenilirlik 5 22.7 19 29.2 24 27.6
Igerik 5 22.7 19 29.2 24 27.6
Kalite 5 22.7 16 24.7 21 24.2
Marka 3 13.7 6 9.2 9 10.3
Fiyat 4 18.2 5 7.7 9 10.3
Toplam* 22 100 65 100 87 100
Oneren Kaynak
Saglik calisani 2 25.0 28 84.8 30 73.2
Kendisi 4 50.0 2 6.1 6 14.6
Aile, arkadas 1 125 2 6.1 3 7.3
Kitap, gazete, dergi, TV 1 12.5 1 3.0 2 4.9
Toplam 8 100 33 100 41 100
Tedarik Sekli
Eczane 5 55.6 30 85.7 35 79.5
internet 3 33.3 2 5.7 5 11.4
Market 1 11.1 3 8.6 4 9.1
Toplam* 9 100 35 100 44 100

*Birden fazla yanit alinmustir.

Besin destegi kullanan 6grencilerin %70.7’s1 kullandig1 besin desteginden fayda gordiigiini
belirtmistir. En sik goriilen faydalar sirasiyla halsizlikte azalma (%25), viicut direncinde artis
(%23.4), tahlil sonuglarinda diizelme (%21.8)’dir. Besin destegi kullanan ogrencilerin
%82.9’u besin destegi kullanirken herhangi bir yan etki gormedigini; %17.1°1 ise
konstipasyon, gaita renginde koyulasma, mide bulantisi, bas donmesi gibi yan etkiler
gbrdiigiinii belirtmistir.

TARTISMA

Diinya genelinde besin destekleri hem kadin hem de erkek iiniversite dgrencileri tarafindan
kullanilmaktadir (Choi, 2019; Keser ve ark., 2014;Radwan ve ark., 2019; Sotoudeh ve ark.,
2015; Stanojevic-Ristic ve ark., 2017; Zezelj ve ark., 2018). Tirkiye’de yapilan bir ¢aligmada
(Keser ve ark., 2014), cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark gériilmeksizin
egitim fakiiltesinde 6grenim goérmekte olan 6grencilerin %40.8’inin besin destegi kullandig:
saptanmustir. Saglik bilimleri fakiiltesi 6grencilerinde yapilan bu c¢aliymada da besin destegi
kullaniminin cinsiyetlere gore farklilik gostermedigi (Tablo 3), fakat besin destegi kullanim
oraninin daha diisiik oldugu (%14.3) bulunmustur. Bu deger; Sirbistan (Stanojevic-Ristic ve
ark., 2017) (%53), Birlesik Arap Emirlikleri (Radwan ve ark., 2019) (%35.6), Hirvatistan
(Zezelj ve ark., 2018) (%30.5), Giiney Kore (Choi, 2019)(%49.7), iran (Sotoudeh ve ark.,
2015)(%33) gibi farkli lilkelerdeki iiniversite 6grencilerinin besin destegi kullanim sikligina
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gore de daha diisiik iken Portekiz (Marques-Vidal, 2004) (%16-vitamin destegidir) ve
Japonya (Kobayashi ve ark., 2017) (%16.8)’da yapilan ¢aligmalarin sonuglariyla benzerlik
gOstermektedir. Besin destegi kullanmayanlarin yeterli beslendigini diisiindiigli, dogal

beslenmeyi tercih ettigi ve/veya Onerilmedigi i¢in besin destegi kullanmadigi bulunmustur
(Tablo 2).

Bu caligmada en sik kullanilan besin destekleri sirastyla; Biz vitamini (%15.2), D vitamini
(%15.2) ve demir minerali (%13.6) olarak saptanirken literatiirdeki caligmalarda tek bir
vitamin desteginden ziyade multivitaminlerin veya vitamin-mineral komplekslerinin
kullanimmin yaygin oldugu bulunmustur (El Khoury ve ark., 2019; Sotoudeh ve ark., 2015).
Tiirkiye’de yapilmis benzer kapsamdaki bir ¢alismada, bu ¢alismadan farkli olarak en sik
kullanilan besin destekleri sirasiyla demir (%26.5), B vitamini kompleksi (%20.6) ve
multivitamin kompleksi (%17.2)seklinde bulunmustur (Keser ve ark., 2014). Bu calismada
anemi ile iligkili B1o vitamini ve demir kullanimin ilk siralarda yer almasi ve ¢alismadaki
katilimcilarin  ¢ogunlugunun (%80.1) kadin olmasi1 Tirkiye’de, 0Ozellikle dogurganlik
cagindaki kadinlarda, anemi prevalansinin yiiksek olmasiyla iligkilendirilebilir. Ayrica
calismadaki besin destegi kullanom nedenlerinden halsizligi onlemek, bagisiklig1
giiclendirmek ve yetersizligin tedavisinin daha sik bulunmast kurulan bu iliskiyi
destekleyebilir (Tablo 4). Tirkiye’de yapilan diger ¢alismada ise besin destegi kullanim
nedenleri saglikli olmak (%45.8), yorgun hissetmek (%31.1) ve yeterli beslenememek
(%23.1) seklinde siralanmustir (Keser ve ark., 2014). Bir derlemeye gore, en yaygin besin
destegi kullanim nedenleri arasinda; genel saghgi korumak veya gelistirmek, kemik sagligmni
desteklemek ve beslenmedeki eksikligi tamamlamak yer almaktadir (Dickinson & MacKay,
2014). Amerika Birlesik Devletleri’nde yapilan bir ¢alismada ise, yetiskin bireylerde besin
destegi kullaniminin yaygin nedenleri sirasiyla; sagligi gelistirmek (%45.0), saghgi korumak
(%32.8), kemik saghgmi korumak (%25.2), diyeti desteklemek (%22.0) ve saglik
problemlerini énlemek (%20.4)olarak bulunmustur (Bailey ve ark., 2013). Amerika Birlesik
Devletleri’ndeki Universite 6grencileriyle yapilan bir ¢alismada da besin destegi kullaniminda
en yaygin neden genel sagligi korumak olarak saptanmustir (Lieberman ve ark., 2015). Suudi
Arabistan’da kadin ftniversite Ogrencileriyle yapilan bir ¢alismada ise; katilimcilarin
%45.6’smin estetik nedenlerle, %42.4’linlin saghgi giiclendirme, %7.8’inin agirhik kaybi,
%4.2’sinin ise kas kiitlesini arttirma nedenleriyle besin destegi kullandiklar1 belirlenmistir
(AlTamimi, 2019).Japonya’da yapilan bir ¢alismada, besin destegi kullaniminda en yaygin ii¢
neden; erkek Ogrenciler icin besin ogelerinin desteklenmesi (%61.9), saghigin korunmasi
(%59.5) ve kas gelistirme (%28.0) iken; kadin 6grenciler igin besin dgelerinin desteklenmesi
(%57.9), saghgin korunmasi (%50.4) ve estetik nedenler (%45.6) olarak bulunmustur
(Kobayashi ve ark., 2017). Goriildiigii gibi, yas ve cinsiyete gore besin destegi kullanim
motivasyonlari degiskenlik gostermektedir.

Birlesik Arap Emirlikleri’'nde yapilan bir ¢aligmaya gore; iniversite 6grencilerinin %62’si
saglik personelinden, %14’t internetten besin destekleri konusunda bilgi edinmektedirler
(Alhomoud ve ark., 2016). Literatiirde yer alan bircok ¢alismada da gosterildigi iizere
(AlTamimi, 2019; El Khoury ve ark., 2019; Radwan ve ark., 2019); bu ¢alismada da saglik
personeli Onerisi (%73.2) besin destegi kullanimi Onerileri arasinda ilk sirada yer
almaktadir(Tablo 4). Bu galigmalardan farkli olarak; kendi istegi (Sotoudeh ve ark., 2015),
aile (Choi, 2019) ve internet (Zezelj ve ark., 2018) araciligi ile besin destegi kullanimin ilk
sirada yer aldig1 ¢alismalar da goriilmektedir. Tiirkiye’de yapilan bir ¢alismada; besin destegi
kullanma kararinda ailelerin (%35.9) en etkin rolii oynadigi, bunu swrasiyla arkadaslarin
onerisi (%33.4) ve kendi kararlarinin takip ettigi (%18.1) bulunmustur (Keser ve ark., 2014).
Genel olarak caligmalarm yapildig: iiniversite, fakiilte ve smiflarin farkli olmasi sonuglarda
olusan farkliliklar1 agiklamaktadir.
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Bu calismaya benzer nitelikte olan Keser ve arkadaslarinin (2014) c¢aligmast egitim
fakiiltesinde; bu caliyma ise-Ogrencilerin beslenme ve/veya saglik egitimi aldigi-saglk
bilimleri fakiiltesinde yiiriitiilmiistiir. Literatiirdeki bir¢ok ¢alismada da saglik ve beslenme ile
ilgili derslerin verildigi fakiiltelerde, verilmeyenlere gore besin desteklerinin kullanimi ile
ilgili bilgi diizeyinin daha fazla oldugu saptanmistir (Alhomoud ve ark., 2016; Kobayashi ve
ark., 2017; Zezelj ve ark., 2018). Fakat bu bilgi dlizeyinin besin destegi kullanimini anlamli
olarak etkiledigini gosteren ¢alismalar (Kobayashi ve ark., 2017; Zezelj ve ark., 2018) oldugu
gibi etkilemedigini gosteren (Alhomoud ve ark., 2016)calismalar da mevcuttur. Bu
calismadabeslenme egitimi alma agisindan, besin destegi kullananlar ve kullanmayanlar
arasinda anlamli bir farklilik saptanmistir (p<0.05) (Tablo 3).

Bu calismada besin destegi kullanan ve kullanmayan bireyler arasinda; hastalik durumu,
saglik ve beslenme durumunu degerlendirme agisindan anlamli farklilik saptanmistir (p<<0.05)
(Tablo 3). Avustralya’da yapilan bir c¢alismada ise bu ¢alismanin aksine; besin destegi
kullananlarin  beslenmelerini  saglikli/gok saglkli olarak algilamalar1 daha yiiksek
bulunmustur (Wiltgren ve ark., 2015). Iran'da yapilan calismada, saghk durumlarmi
"milkemmel" olarak tanimlayan kadin iiniversite Ogrencilerinin saglik durumlarini
"orta/zayif/cok zayif" olarak tanimlayanlara kiyasla besin destegi kullanma olasiligi daha
yiiksek bulunmustur (Sotoudeh ve ark., 2015).Bu ¢alismada goriilen farkliligin nedeni besin
destegi kullanim nedenleri ile iligkili olarak agiklanabilir. Diger calismalarda, kullanicilarin
amaglar1 daha saglikli olmak ve sagligi korumak olup, besin destegi kullanan bireylerin kendi
sagliklarmi ve beslenme durumlarint "iyi" olarak degerlendirmesi, bu ¢aligmada ise koruyucu
Oonlemlerden ziyade halsizligi onlemek, bagisiklig1 giiglendirmek gibi tedavi amaciyla besin
destegi alanlarin hasta olmasi, beslenme ve saglik durumunu kotii olarak degerlendirmesi
beklenen bir durumdur. Literatiirdeki bir¢ok c¢alisma, kadinlarda besin destegi kullaniminin
erkeklerden daha yaygin oldugunu gostermektedir (Bailey ve ark., 2013; Dickinson &
MacKay, 2014; Sotoudeh ve ark., 2015). Bu c¢alismada ise besin destegi kullanan ve
kullanmayan bireyler arasinda cinsiyet agisindan anlamli farklilik bulunmamistir (Tablo
3).Literatlirde de besin destegi kullanimin cinsiyet ile iliskilendirmeyen benzer ¢alismalar
bulunmaktadir (Al-Naggar & Chen, 2011; Keser ve ark., 2014).Ayrica diizenli fiziksel
aktivite yapanlarin yapmayanlara gore daha ¢ok besin destegi kullandigimi gosteren caligmalar
(Alfawaz ve ark., 2017; Foote ve ark., 2003; Pouchieu ve ark., 2013) olmasina ragmen bu
caligmada boyle bir sonug tespit edilmemistir (Tablo 3).

Besin destegi kullanirken en ¢ok g6z oniinde bulundurulan faktérler giivenilirlik ve icerik
olarak belirlenmis, besin desteginin marka ve fiyatina da daha az oranda olmakla birlikte
dikkat edildigi goriilmiistiir (Tablo 4). Glney Kore’de yapilan bir ¢alismada da paketin
iizerindeki besin degerleri (%48.0) ve diger insanlarin Onerileri (%28.7) besin destegi
secerken en gok gz oniinde bulundurulan faktorler olarak belirlenmistir (Choi, 2019). Diger
calismalarla benzer olarak; besin destegi almak i¢in bu ¢alismada da en gok eczanelerin tercih
edildigi goriilmiistiir (Tablo 4) (Al Tamimi, 2019; del Balzo ve ark., 2014; Kobayashi ve ark.,
2017). Bu ¢aligmada besin destegi kullananlarin %70.7’si besin destegi kullanimindan fayda
saglamigtir. Suudi Arabistan’da kadin {niversite Ogrencileriyle yapilan c¢aligmada ise
%58.9’unun besin destegi kullanimindan fayda sagladigi bulunmustur (Al Tamimi, 2019).
Guney Kore’de yapilan ¢alismada (Choi, 2019) 6grencilerin %12.3’i, Japonya’da (Kobayashi
ve ark., 2017)%7.5’1, bu ¢aligmada %17.1°1 besin destegi kullanirken yan etkiler yasadigini
belirtmistir. Diyare, konstipasyon, bulanti, kusma, karin ve bas agris1 en sik goriilen yan
etkilerdir (Choi, 2019; Kobayashi ve ark., 2017).
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SONUC ve ONERILER

Universite 6grencilerinin besin destegi kullanma durumlarinm degerlendirildigi bu ¢alismaya
gore; beslenme egitimi alma agisindan, besin destegi kullananlar ve kullanmayanlar arasinda
anlamli farklihk saptanmustir. Universite 6grencilerine verilecek beslenme egitimi ile dogal
olarak besin ve besin dgelerinin viicuda alinmasi saglanmalidir. Viicudun gereksinimi kadar
besin veya besin 6gesi alinamadigi durumlarda viicutta yetersizlik gozlenmemesi adina besin
desteklerinin almmasi gerektigi bilimsel igerikli egitim programlari ile anlatilmalidir. Besin
destegi kullanimin1 gerektiren hallerde uzman saglik personeline danigilmali, hekim kontrolii
ile kullanilmalidir.
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