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Ozet

Bu calismanin amaci, Tip 2 diyabetli yetigkinlerde gida giivenligi ve saglik okuryazarligi diizeylerini
incelemektedir. Canakkale'ye bagli bir devlet hastanesinin diyabet poliklinigine bagvuran ve galismaya katilmaya
goniilli 209 Tip 2 diyabetli hastalar ile gergeklestirilen kesitsel ¢alisma, Mayis-Haziran 2024 tarihleri arasinda yiiz
yilize goriisme yontemi ve anket formlart aracilifiyla gerceklestirilmistir. Arastirma sonuglarinda, kadmlarin gida
giivenligi politikalar1 konusundaki bilgi diizeylerinin erkeklere gore istatistiksel olarak anlamli sekilde daha yiiksek
oldugu belirlenmistir (p<0,05). Saglik okuryazarligi diizeyleri agisindan ise kadmlar ile erkekler arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gézlemlenmemistir (p>0,05). Egitim diizeyi agisindan yapilan analizlerde,
farkli egitim seviyelerine sahip bireyler arasinda gida giivenligi bilgi diizeyleri agisindan anlamli bir farklilik
gozlemlenmemistir (p>0,05); ancak yiiksek egitim diizeyine sahip bireylerin saglik okuryazarligi diizeylerinin daha
yiiksek oldugu sonucuna varilmistir (p<0,05). Bununla birlikte, daha yiiksek egitim diizeyine sahip bireylerin daha
yiiksek saglik okuryazarligi diizeylerine sahip oldugu belirlenmistir (p<0,05) Sonug¢ olarak, cinsiyet ve egitim
diizeyine gore ozellestirilmis saglik egitim programlar ve farkindalik kampanyalarinin, diyabetli bireylerde gida
giivenligi ve saglik okuryazarligi diizeylerini artirma potansiyeline sahip oldugu sonucuna varilmistir. Bu bulgular,
saglik hizmetleri saglayicilari ve politika yapicilari igin stratejik yonergeler sunabilir.
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Assessment of Food Security Awareness and Health Literacy Levels in Adults with Type 2
Diabetes: A Case Study from a State Hospital in Canakka

Abstract

This study examines food security and health literacy levels among adults with Type 2 diabetes. A cross-sectional
study was conducted with 209 Type 2 diabetic patients who attended the diabetes clinic of a state hospital in
Canakkale and voluntarily agreed to participate. The study was carried out through face-to-face interviews using
survey forms between May and June 2024. The research findings indicate that women have statistically significantly
higher knowledge of food security policies than men (p<0.05). Regarding health literacy levels, no statistically
significant difference was observed between women and men (p>0.05). The analysis based on educational
attainment revealed no significant difference in food security knowledge levels among individuals with different
education levels (p>0.05); however, individuals with higher education levels were found to have higher health
literacy levels (p<0.05). In conclusion, health education programs and awareness campaigns tailored to gender and
education level can potentially improve food security and health literacy levels among diabetic individuals. These
findings can provide strategic guidelines for healthcare providers and policymakers.

Keywords: Type 2 diabetic, Food Safety, Health literacy,

Basvuru: 13 Haziran 2024 Kabul: 16 Temmuz, 2024 Dergi maili: sbfdergisi@arel.edu.tr
*Sorumlu yazar: elifdilbaz@stu.aydin.edu.tr Dergi kisaltmalari: Arel U. S. Bil. Derg.
J. H. Sci. Arel U.


mailto:sbfdergisi@arel.edu.tr

Dilbaz, E.N., Kircali, B.O. 57

1. GIRIS

Diyabet, enerji metabolizmasinda bozulmalara yol agan ve insiilin yetersizligi veya insiiline
kars1 direng sonucu gelisen yiiksek kan sekeri (hiperglisemi) ile tanimlanan bir hastaliktir (TDV,
2019). Diinya Saglik Orgiiti (WHO) raporlarina gore, 2000-2019 yillar1 arasinda diyabet
kaynakli 6liim oranlarinda %3’liikk bir artis gézlenmis olup, 2019 yilinda diyabet ve diyabet
kaynakli komorbiditelerin yaklasik 2 milyon 6liime neden oldugu belirtilmistir (WHO, 2023).

Diinya genelinde her 10 yetiskinden birinin diyabet tanis1 aldig1 ve bir¢ok iilkede yetiskin
niifusun en az beste birinin diyabet hastas1 oldugu bildirilmektedir. 2000 yilindan bu yana, 20-79
yas arasi yetiskinlerde diyabet prevalansi ii¢ kattan fazla artarak 151 milyondan (%4,6) 537
milyona (%10,5) ¢ikmistir. Tahminlere gore, bu rakamin 2030 yilinda 643 milyona (%11,3) ve
2045 yilinda ise 783 milyona (%12,2) ulasacagi ongoriilmektedir (IDF Diabetes Atlasi, 2021).

Diyabet, tip I diyabet, tip II diyabet, gestasyonel diyabet ve sekonder diyabet bigiminde
gruplandirilmaktadir. Pankreas beta hiicrelerinin islev bozuklugundan kaynaklanan Tip I
diyabete karsilik, tip II diyabet genellikle yetiskinlerde insiilin direnci veya insiilin salgilanma
bozukluklarindan kaynaklanmaktadir (Akalin, 2022). Diyabetli bireylerde kan sekeri kontrol
altma alinmadiginda kardiyomiyopati, nefropati, noropati ve retinopati gibi ciddi
komplikasyonlar goriilebilmektedir. Diyabet, yasami tehdit eden ve komplikasyon riski yiiksek
bir hastalik olmasina ragmen, 6z bakim davranislart gelistirilerek bu risk faktorleri
Onlenebilmekte veya geciktirilebilmektedir. Diyabetin 6z bakim davraniglar1 arasinda saglikli
beslenme, siirdiiriilebilir egzersiz ve fiziksel aktivite, kan glikoz takibi, oral antidiyabetiklerin
dogru kullanimi, insiilin tedavisinin olasi etkilerinin bilinmesi ve sigara-alkol kullanmama gibi
davramiglar yer almaktadir. Ozellikle diyabetik bireyler igin diyabet 6z bakim davramglarini
giiclendirmenin 6nemli bir Ongoriiciisii ise diyabet ile iligkili egitimlere diizenli olarak
katilmaktir. Diyabet yonetimine iliskin saglik profesyonelince verilen egitimin anlasilabilirligi ve
uygulanabilirligi, hastaligin etkili bir sekilde yonetilebilmesi ile iligkilendirilmektedir (Ilhan ve
ark., 2021).

Saglik okuryazarligi, bireylerin saglik bilgilerine erisim, anlama, degerlendirme ve bu
bilgileri saglik kararlarinda kullanma yeteneklerini ifade eden multidisipliner bir kavramdir
(Sorensen vd., 2012).Bununla birlikte, saglik okuryazarligi, diyabetli hastalarin tedaviye
uyumunu etkileyen onemli bir faktordiir. Sinirhi saglik okuryazarligi, diyabetli hastalarda
farkindalik eksikligi ve dusiik kan glikoz kontrolii gibi sorunlara yol agabilir. Saglik
okuryazarliginin artirilmasi, hastalarin egitim ve bilgi diizeylerini yiikselterek saglik hedeflerine
ulagmasini saglayabilir (Pourhabibi ve ark., 2022a).

Bagisiklig1 zayiflamig kisiler, 6zellikle diyabetliler, gida kaynakli enfeksiyonlara karsi
yiiksek risk altindadir. Bu kisilerin risklerin farkinda olup gerekli gida giivenligi uygulamalarini
benimsemeleri dnemlidir. Hedefli miidahaleler, bu gruptaki bireylerin risk azaltic1 gida giivenligi
uygulamalarini benimsemelerine yardimci olabilir (Evans ve ark., 2020).

Gida giivenligi, gidalarin iiretiminden tiiketimine kadar olan siirecte insan sagligina zarar
vermeyecek sekilde iiretilmesi, islenmesi, depolanmasi ve dagitilmasini saglayan bilimsel ve
yonetimsel ¢abalarin biitiiniidiir (WHO, 2022). Beslenmeyle ilgili iki temel konu vardir: gida
giivencesi ve gida giivenligi. Gida giivencesi, yasam kalitesinin artirilmasi ve saglikli nesillerin
yetistirilmesi i¢in dnemlidir. Saglikli gida, insan sagligini tehdit etmeyen fiziksel, kimyasal ve
mikrobiyolojik 6zelliklere sahip olan gidadir (Bal ve ark., 2006).

Gida giivensizligi, "besleyici ve giivenli gidanin sinirli veya belirsiz mevcudiyeti" olarak
tanimlanir. Orta Tennessee'deki bir glivenlik ag1 birinci basamak kliniginde, saglik okuryazarligi
odakl1 bir diyabet miidahalesine katilan Tip 2 diyabetli yetiskinlerin verilerinin kesitsel analizi
yapilmistir. Gida giivensizligi, ABD Hanehalki Gida Giivenligi Anketi; diyabet 6z bakim
davraniglari, c¢esitli 0z degerlendirme Olgekleri ile; glisemik kontrol ise HbAlc ile
degerlendirilmistir. Katilimcilarin %601 gida giivensizligi yasadigini bildirmistir. Oz bakim
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davraniglarinin HbAlc ile anlamli bir iligkisi bulunmamis, bu da gida giivensizligi ile glisemik
kontrol arasindaki iliskiyi test etme yetenegini sinirlamistir. Diislik sosyoekonomik statiiye sahip
Tip 2 diyabetli bireylerde yiiksek gida giivensizligi oranlar1 tespit edilmis ve bu giivensizlik,
Onerilen 6z bakim davraniglarina daha az baglhilik ve daha zayif glisemik kontrol ile
iliskilendirilmistir (Pourhabibi ve ark., 2022b).

FAO'ya gore, gelismekte olan iilkelerin yaklasik %13'ii yetersiz beslenmekte olup, niifus
artistyla tarimsal iiretimin %60-70 oraninda artmasi gerektigi bildirilmektedir. Ancak tarimsal
alanlarin yetersiz kullanimi, is giicli eksikligi ve teknoloji yetersizligi gibi nedenlerle saglikli
gida temini zorlagsmakta ve gida giivenligi sorunlar1 ortaya ¢ikmaktadir (Pawlak, 2020). Gida
giivenligi, saglikli gidalara erisimi ve gida kaynakli hastaliklardan korunmayi saglar.
Standartlarin yetersiz uygulanmasi, kaliteli gidaya erisimi zorlastirir ve gida zehirlenmelerini
artirtr. Kiiresel 1sinma, sosyoekonomik kosullar ve piyasa dalgalanmalari gida giivenligini
zorlastirmaktadir (Kog ve ark., 2015).

Yapilan bir ¢aligmada, tiiketicilerin besin 6geleri bakimindan zengin gidalara olan taleplerini
demografik bilgilere, saglik durumu, gida fiyatlar1 ve etiket bilgileri gibi faktorler esas alinarak
incelemisglerdir. Geng ve orta yash tiiketicilerin, 6zellikle kadinlarin, gida etiketlerini daha fazla
inceledigi belirlenmistir. Egitim seviyesi arttikca, tiiketicilerin beslenme aliskanliklarinda saglik
faktoriiniin daha 6nemli hale geldigi ortaya cikmustir (isleten ve ark., 2007).

Istanbul Umraniye'deki bir saglik ocagma gelen bireylerin gida iiriinlerini temin etme
konusundaki bilgi ve tutumlarini inceleyen bir arastirma yapilmistir. Arastirmaya katilanlarin
%18,6'sinin gida iiriinlerini denetleyen kurumlart bildigi saptanmistir. Arastirmaya katilanlarin
gida driinii alirken 9%92,8'inin  {irlin ambalajinin  saglamligmma dikkat ettigi bulunmustur
(Topuzoglu ve ark., 2007).

Bu calismanin amaci, Canakkale’ye bagli bir Devlet Hastanesi'nde tedavi goren yetiskin Tip
2 diyabetli bireylerde gida giivenligi biling diizeyi ile saglik okuryazarligi diizeylerini
degerlendirmektir.

2. ORNEKLEM VE YONTEM

Arastirma tasarisi. Bu calisma, Canakkale ilinde bulunan bir devlet hastanesinde Mayzs -
Haziran 2024 tarihleri arasinda gergeklestirilen kesitsel bir aragtirmadir. Bu arastirma, tip 2
Diyabetli bireylerde gida biling diizeyi ve saglik okuryazarligir diizeylerinin belirlenmesi
amaciyla tasarlanmis ve yuriitiilmustiir.

Arastirma sorusu. HO: Tip 2 diyabetli hastalarin gida giivenligi biling diizeyi ile saglik
okuryazarlig1 diizeyi demografik faktorlere ( cinsiyet, egitim diizeyi ) gore anlamli bir farklilik
gostermez.

HI: Tip 2 diyabetli hastalarin gida giivenligi biling diizeyi ile saglik okuryazarligi diizeyi
demografik faktorlere ( cinsiyet, egitim diizeyi ) gore anlamli bir farklilik gosterir.

Etik kurul onay1. Istanbul Aydin Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar
Etik Kurulu, bu ¢alismanin etik agidan uygun olduguna karar vererek 28 Mart 2023 tarihinde
2024/04 karar numarastyla onaylamistir.

Evren ve orneklem. Bu calisma; Mayis-Haziran 2024 tarihleri araliginda Canakkale'ye
bagl bir devlet hastanesinin diyabet poliklinigine bagvuran ve calismaya katilmaya goniillii 209
Tip 2 diyabetli hasta ile yiiz ylize goriisme yontemiyle yiiriitiilmiistiir.

Orneklem biiyiikliigiinii hesaplamak icin, G*Power 3.1.9.6 bilgisayar programi
kullanilarak gii¢ analizi yapilmistir. Yapilan gilic analizinde etki biiyiikligi 0.22; tip I hata
olasilig1 0,05 ve test glicii %90 segilerek, minimum 6rneklem sayist 209 olarak hesaplanmuigtir.

Verilerin toplanmasi. Veri toplama araglarinin yiiz yiize goriisme yOntemiyle
uygulanmasi neticesinde elde edilmistir . Kullanilan anket ve dlgekler sunlardir:
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1. Demografik bilgi formu: Arastirmacilar tarafindan hazirlanmis olup, katilimcilarin
yaglarini, cinsiyetlerini ve egitim diizey durumlarini belirlemek amaciyla kullanilmastir.

2. Gida giivenligi tutum 6l¢egi (2009): Gida Giivenligi Tutum Olgegi, Emel Memis (2009)
tarafindan gelistirilmis olup 18 sorudan olusmaktadir; bunlarin 9'u olumlu ve 9'u olumsuz
ifadeler icermektedir. Olgegin gegerlilik ve giivenilirlik ¢alismalar1 yapilmis ve gegerli oldugu
sonucuna varilmistir. Olgek, 3'li Likert o6lgeginde; "Katilirim", "Kismen Katilirm" ve
"Katilmam" ifadeleri ile derecelendirilmistir. Puanlama sistemi, olumlu sorular i¢in Katilirim'dan
Katilmam'a dogru 3, 2, 1 seklinde; olumsuz sorular i¢in ise ters puanlama uygulanarak 1, 2, 3
seklinde yapilmaktadir. Toplam puanlama sistemi, 27 ve alti puanin olumsuz tutumu, 28-44
puanin kismen olumlu tutumu, 45 ve iizeri puanin ise olumlu tutumu temsil ettigi sekilde
yorumlanmaktadir (Memis, 2009). Bu c¢aligmada, tip 2 Diyabet hastalarinin gida giivenligi
tutumlarinin belirlenmesi amaciyla kullanilmistir.

3. Yetiskin saghk okuryazarhg olcegi (YSOO): Sezer A. ve Kadioglu H. (2014)
tarafindan gelistirilen ¢alisma, Tiirk toplumuna uygun bir yetigskin saglik okuryazarligi 6lgme
aract gelistirmek ve aracin psikometrik 6zelliklerini saptamak amaciyla metodolojik olarak
gerceklestirilmistir. Olgek, saglik bilgileri anlama, ilag kullanimi, viicut organlarmin bilgisi gibi
farkli boyutlar1 degerlendiren 23 sorudan olusmaktadir. Sorular, evet/hayir, bosluk doldurma,
coktan se¢cmeli ve eslestirme gibi ¢esitli formatlarda tasarlanmis ve her bir format icin 6zel bir
puanlama ydntemi belirlenmistir. Olgegin gegerliligi kapsam gecerliligi ve faktdr analizi ile
degerlendirilmis, giivenilirligi ise i¢ tutarlilik katsayisi, Spearman-Pearson korelasyon analizi ve
madde toplam puan korelasyon analizi gibi istatistiksel yontemlerle incelenmistir. Bu analizler,
Olcegin saglik okuryazarligi diizeyini dogru ve giivenilir bir sekilde 6lgme yetenegini ortaya
koymak i¢in 6nemli oldugu disiiniilmektedir. Calismamizda, tip 2 diyabetli bireylerin saglik
okuryazarlig1 diizeylerini saptamak amaciyla uygulanmistir (Sezer A. vd.,2014).

Verilerin degerlendirilmesi. Arastirma kapsaminda gerekli analizler IBM SPSS versiyon
25.0 paket programi ile yapilmistir. Degiskenlere iliskin tanimlayici istatistiklerden kategorik
olanlar say1 ve ylizde olarak; siirekli olanlar ise ortalama ve standart sapma seklinde verilmistir.
Analizlerde tanimlayici istatistikler frekans (n), yiizde (%), ortalama (Ort), standart sapma (SS),
minimum ve maksimum degerler olarak belirtilmistir. Normal dagilim gdsteren degiskenlerin iki
grup karsilastirmalarinda bagimsiz 6rneklem t testi kullanilmistir.

3. BULGULAR
3.1. Degiskenlere Yonelik Betimsel Analizi Sonuclar:

Arastirmanin  degiskenleri Gida Giivenligi ve Yetiskin Saglik Okuryazarligindan
olusmaktadir. Calismanin bu boliimiinde, degiskenlerle ilgili tanimlayicr istatistikler Tablo 1°de
sunulmustur.

Tablo 1. Degiskenlere yonelik betimsel analizi sonuglari

Olgek N  Minimum Maksimum Ortalama Standart
sapma
Gida giivenligi 209 18 47 37,64 4,30
Yetiskin saglik okuryazarligi 209 32 122 72,81 19,16

SS: Standart sapma

Katilimeilarin Gida Giivenligi ifadelerine verdikleri yanitlarin puan ortalamasi (37,64+4,30),
Yetiskin Saglik Okuryazarlig1 yanitlarin puan ortalamasi (72,81+19,16) olarak belirlenmistir.
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3.2. Demografik Bilgi Dagilim Analizi Degerlendirilmesi

Katilimeilarin demografik 6zellikleri Tablo 2°de verilmistir.

Tablo 2. Katilimcilarin demografik bilgilerinin dagilimi frekans analizleri

n %
Kadn 155 74,2
Cinsiyet Erkek 54 25,8
Total 209 100,0
19-25 3 1,4
26-39 24 11,5
Yas 40-64 86 41,2
65+ 96 45,9
Total 209 100,0
Bekar 18 8,6
Evli 146 69,9
Medeni durum Bosanmig 9 43
Dul 36 17,2
Total 209 100,0
Okuma yazma bilmeyenler 17 8,1
Okuma yazma bilenler 26 12,4
Ilkokul egitimi tamamlamis 111 53,1
Egitim durumu Ortaokul egitimi tamamlamis 15 7,2
Lise ve dengi egitimi tamamlamig 17 8,1
Zﬁi{;;l;l;tll; / iiniversite egitimi 23 11,0
Total 209 100,0

Calismada yer alan katilimeilarin cinsiyet dagilimi incelendiginde, katilimcilarin %74,2'sini
kadin ve %25,8'ini erkek bireylerin olusturdugu; yas gruplarina gore ise, katilimcilarin
%1,4’linlin 19-25 yas, %11,5’inin 26-39 yas, %41,2’sinin 40-64 yas ve %45,9’unun ise 65 yas
ve Ustii bireylerden olustugu belirlenmistir. Evlilik durumuna gore, bekarlar %8,6, evliler %69,9,
bosanmiglar %4,3 ve dul olanlar %17,2 oranindadir. Egitim seviyelerine gore ise, okur-yazar
olmayanlar %8,1, okur-yazar olanlar %12,4, ilkokul mezunlar1 %53,1, ortaokul mezunlar1 %7,2,
lise ve dengi mezunlar %8, 1, yliksek okul/liniversite mezunlar1 %11 oranindadir.

3.3. (:)l(;eklerin Cinsiyete Gore Degisimi
Olgeklerin cinsiyete gore ortalama degerleri ve bu degerler arasindaki istatistiksel
anlamlilig1 belirlemek i¢in yapilan bagimsiz gruplarda t testi analizi Tablo 3’de sunulmustur.

Tablo 3. Olgeklerin cinsiyetlere gore degisimi

Standart

L N Ortalama t p
Cinsiyet sapma
i Kadin 155 49,51 4,80
Gida giivenligi 4,175 0,000*
Erkek 54 45,85 7,29

*p<0,05



Dilbaz, E.N., Kircali, B.O. 61

Cinsiyete gore gida giivenligi bilgi diizeyinin incelendigi analizde, cinsiyet gruplar arasinda
belirgin farklar gézlemlenmistir (p<0,05). Kadinlarin gida giivenligi konusundaki bilgi diizeyi,
erkeklerinkine gére 6nemli 6l¢iide daha yiiksektir.

Tablo 4. Yetiskin saglik okuryazarligi 6l¢geginin cinsiyete gore degisimi

o N Ortalama Standart t p
Cinsiyet >apma

i cns Kadin 155 12,73 2,12
Yetiskin sag}lk -0,071 0,943
Okuryazarlig Erkek 54 12,76 2,56

Cinsiyete gore yetigkin saglik okuryazarlig1 6lgeginin incelendigi analizde belirgin bir fark
gbzlemlenmemistir (p>0,05) (Tablo 4). Bu durum, kadin ve erkek bireylerin saglik okuryazarlik
diizeylerinin benzer oldugunu gostermektedir.

3.4. Olgeklerin Egitim Durumuna Gore Degisimi

Egitim seviyesine gore dl¢lim degerlerinin ortalamalar1 ve bu ortalama degerler arasindaki
farklarin 6nemini degerlendirmek tizere gerceklestirilen tek yonlii varyans analizin sonuglari
Tablo 5’de sunulmustur.

Tablo 5. Egitim seviyesine gore 6l¢iim degerleri

N Standart
Ortalama  sapma F P
Okuma yazma bilmeyenler 17 46,59 6,67
Okuma yazma bilenler 26 49,92 4,19

[lkokul egitimini
tamamlayanlar
Ortaokul egitimini

111 48,99 5,17

Gda giivenligi  tamamlayanlar 15 4767 890 4947 0288
Lise ve dengi egitimini 17 47,65 7.71
tamamlayanlar
quklseko.kul / liniversite 23 47,09 717
egitimini tamamlayanlar
Total 209 48,50 5,82

Egitim durumuna gore gida gilivenligi 6l¢egindeki degisiklikler incelendiginde; belirgin bir
fark gozlemlenmistir (p>0,05). Diger taraftan, cesitli egitim seviyelerine sahip bireylerin gida
giivenligi bilgi diizeyleri benzerdir.

Egitim durumuna gore yetiskin okuryazarlik diizeylerinin incelenmesi sonucunda, belirgin
bir fark gbzlemlenmistir (p>0,05) (Tablo 6). Bunun yani sira, kadinlarin ve erkekler arasinda
yetiskin saglik okuryazarlig diizeyleri esit olarak bulunmustur.

4. TARTISMA

Bu calismada, yetiskin Tip 2 diyabetli bireylerde gida giivenligi bilinci ile saglik
okuryazarlig1 diizeyi demografik faktorlere (yas, cinsiyet, egitim diizeyi) gore incelenmistir.
Bulgular, demografik faktorlere bagli olarak gida giivenligi ve saglik okuryazarli§i arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklar oldugunu gostermektedir. Yapilmis ¢alismada ankete katilan
209 katilimcinin %74,2'sin1 kadinlarin, %25,8'ini ise erkeklerin olusturdugu gortilmiistiir. Evlilik
durumuna gore ise, katilimcilardan evli olanlarin oran1 %69,9 iken bekarlarin oraninin %8,62
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oldugu saptanmistir. Kurtaran S. ve arkadaslariin 200 katilimer ile yiiriittiigii calismada ise
katilimcilarin %58°1 kadin %42’si erkek olarak tespit edilmistir. Katilimcilarin %82’sinin
medeni durumu evli iken %12’s1 bekar oldugu saptanmistir (Kurtaran, 2023).

Tablo 6. Egitim durumuna gore yetiskin okuryazarlik diizeyleri

N Ortalama Standart F P
Sapma

Okuma yazma bilmeyenler 17 12,59 2,00

Okuma yazma bilenler 26 12,96 3,21

llkokul egitimini 111 12.25 2,59

tamamlamig
Yetiskin saglik Orta"klul egitimini 15 1327 260 1637 0090
okuryazarligi fmam ilmls — ' '

1se ve dengl egitimini 17 13,65 232

tamamlamig

Y:qksequul/ iiniversite 23 13.70 2.74

egitimini tamamlamig

Total 209 12,71 2,66

Egitim durumuna gore gida giivenligi 6lgegindeki degisiklikler incelendiginde; belirgin bir
fark gozlemlenmistir (p>0,05). Diger taraftan, cesitli egitim seviyelerine sahip bireylerin gida
giivenligi bilgi diizeyleri benzerdir. Yalova ilinde gergeklestirilen bir ¢alismada, farkli egitim ve
gelir diizeylerine sahip bireylerin beslenme aligkanliklart ve gida giivenligi bilgileri
incelenmistir. Arastirma, Yalova ilinde yasayan 15 yas iistii 257 kisi lizerinde yapilmis ve elde
edilen veriler istatistiksel yontemlerle karsilastirilarak degerlendirilmistir. Katilimcilarin gida
giivenligi konusundaki bilgi dagilimlari incelendiginde; %?2,7'sinin ¢ok diisiik, %16,7'sinin
diisiik, %43,6'sinin orta, %34,2'sinin iyi, %2,7'sinin ¢ok iyi diizeyde oldugu belirlenmistir.
Ayrica, katilimcilarin egitim diizeyi ylikseldik¢ce gida giivenligi konusunda daha fazla bilgi
edindikleri anlagilmistir (Giiven,2010).

Cinsiyete gore yapilan incelemede, kadmlarin gida giivenligi bilgi diizeyinin
erkeklerinkinden anlamli derecede daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Bizim ¢alismamizdan elde
ettigimiz sonuglara benzer calismalar literatiirde yer almaktadir. Oyle ki; Memis ve
arkadaslarinin yaptign Ogretmenlerin Gida Giivenligi Bilgi Diizeylerinin Tutumlarina Etkisi adli
calismada kadin 6gretmenlerin erkeklere kiyasla énemli diizeyde daha yiiksek gida giivenligi
bilgisine sahip oldugu tespit edilmistir (p<0.001) (Memis, 2009) Samsun ili Atakum, Canik ve
Ilkadim ilgelerinde gerceklestirilen bir bagka arastirmada, tiiketicilerin gida giivenligi bilincine
etki eden sosyo-ckonomik ve davranigsal faktorler incelenmistir. Arastirmada, tiiketicilerin
meslekleri ile gida gilivenligi biling diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski
bulundugu ve yas, egitim siiresi ve aylik gelir gibi demografik faktorlerin gida biling diizeyleri
tizerinde onemli etkileri oldugu belirlenmistir. Kadinlarin, erkeklere kiyasla gida giivenligi
konusunda daha bilingli olduklar1 da tespit edilmistir. Egitim ve gelir diizeylerinin, gida
giivenligi bilinci lizerinde olumlu etkileri oldugu saptanmistir. Arastirma ayrica, tiiketicilerin
gida tercihlerinde en fazla etkili olan faktoriin doktor tavsiyesi oldugunu ortaya koymustur
(Aydin, 2011).

Bir arastirmada, Yetiskinlerde Beslenme Okuryazarligi Degerlendirme Aract ve Gida
Giivenligi Tutum Olgegi kullanilarak beslenme okuryazarlig diizeyi ve gida giivenligi durumu
incelenmistir. Bu arastirmada, 6grencilerin beslenme aliskanliklar1 ve tercihleri degerlendirilmis
ve gida giivenligi tutum puanlarina dayanarak Ogrencilerin bilingli davrandigi sonucuna
varilmistir. Ayrica, cinsiyet, beslenme bilgi seviyesi ve ge¢miste yasanan gida zehirlenmesi
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olaylarmin beslenme okuryazarligi diizeyi ve gida giivenligi tutumlarmi 6nemli oOlgiide
belirledigi saptanmistir (p<0,01) (Seving, 2023).

Calismamizda, yetiskinlerin saglik okuryazarlik diizeyinin cinsiyet ve egitim durumuna gore
anlaml bir sekilde farklilik gostermedigi bulunmustur. Tip 2 diyabetli bireyler arasinda yapilan
bir bagka c¢alismada, cinsiyet temelinde saglik okuryazarligi diizeyleri arasinda fark
bulunmazken, 45 yas alt1 ve bekar bireylerin saglik okuryazarligi diizeylerinin daha yiiksek
oldugu, ilkokul mezunlarmin ise okuryazarlik diizeylerinin anlamli sekilde diisiik oldugu
belirlenmistir (Dinler, 2023).

Cinsiyete gore yetigkin saglik okuryazarligi 6l¢eginin incelendigi analizde belirgin bir fark
gozlemlenmemistir (p>0,05). Bu durum, kadin ve erkek bireylerin saglik okuryazarlik
diizeylerinin benzer oldugunu gostermektedir. Konyalioglu'nun ¢alismasinda, Tip II diyabetli ve
60 yas lstii bireylerde, diisiik egitim seviyesi, hafif obezite, ¢oklu oral antidiyabetik ve insiilin
kullanimi, nefropati, diyabet egitimi alma ve ailede diyabet Oykiisii bulunma gibi faktorlerin
glisemik kontrol {izerinde anlamli derecede olumsuz etkileri oldugu ortaya konmustur
(Konyalioglu, 2023).

5. SONUC VE ONERILER

Calismada, katilimcilarin gida giivenligi algilarinin puan ortalamasi (37,64+4,30) ve yetiskin
saglik okuryazarligi diizeylerinin puan ortalamasi (72,81+19,16) belirlenmistir. Cinsiyetin ve
egitim diizeyinin yetiskin Tip 2 diyabetli bireylerde gida giivenligi bilgi diizeyi ve saglik
okuryazarlig1 iizerindeki etkilerinin degerlendirildigi calismanin sonuglari, kadinlarin gida
giivenligi konusundaki bilgi diizeylerinin erkeklere kiyasla istatistiksel olarak anlamli derecede
daha yiiksek oldugunu géstermektedir (p<0,05). Ote yandan, kadinlar ve erkekler arasinda saglik
okuryazarlig1 diizeylerinde belirgin bir fark bulunmamistir (p>0,05), bu da her iki cinsiyetin
saglik okuryazarlik diizeylerinin benzer oldugunu ortaya koymaktadir.

Egitim diizeyine gore yapilan analizlerde, farkli egitim seviyelerine sahip bireyler arasinda
gida giivenligi bilgi diizeyleri acisindan anlamli bir fark gézlemlenmemistir (p>0,05). Ancak,
egitim diizeyinin saglik okuryazarlig lizerinde etkili oldugu goriilmiis, yiiksek egitim diizeyine
sahip bireylerin daha yiiksek saglik okuryazarligi diizeylerine sahip oldugu belirlenmistir
(p<0,05).

Diyabet hastas1 olma siiresine gore yapilan analizlerde ise, gida giivenligi bilgi diizeyi ve
yetiskin saglik okuryazarligi diizeyleri arasinda anlamli bir fark saptanmamistir (p>0,05). Bu
bulgu, diyabet hastaligi siiresinin bu iki degisken iizerinde belirgin bir etkisi olmadigini
gostermektedir.

Sonu¢ olarak, bu c¢alisma, diyabet hastalarinin saglik egitim programlariyla biling
diizeylerinin artirtlmasinin 6nemini vurgulamaktadir. Kisisellestirilmis saglik egitimleri ve
toplum tabanli saglik hizmetleri, diyabetli bireylerin saglik yonetimini desteklemek icin kritik
oneme sahiptir. Bu tiir programlar, yasam tarzi degisikliklerini tesvik etmekte ve saglik
sonuglarini iyilestirmekte etkili olabilir.

Calismanin Zorluklar: ve Eksiklikleri

Calismanin zorluklar1 ve eksiklikleri agisindan, drneklemin sinirlt olmasi ve tek bir hastane
Ornegi tizerinden sonuglarin genellenebilirliginin kisitlt olmasi1 énemli hususlardir. Katilimcilarin
egitim seviyesi gibi demografik ozelliklerin yani1 sira, yasam tarzi ve sosyo-ekonomik faktorlerin
de daha kapsamli bir sekilde degerlendirilmesi gerekliligi vurgulanabilir. Bu tiir ¢alismalarin,
daha genis Orneklem gruplart ve farkli demografik o6zelliklere sahip bireyler iizerinde
tekrarlanmasi, bulgularin genellenebilirligini artiracaktir.

Cikar Catismasi
Yazarlar ¢gikar ¢atigmasi olmadigini beyan ederler.
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