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ÖZET 

Bu çalışmanın amacı yetişkin bireylerin 

diyet posa alım miktarının ve diyet posası 

bilgi düzeylerinin değerlendirilmesidir. 

Çalışma 198 birey ile yürütülmüştür. 

Çalışmada anket formu, besin tüketim 

kaydı ve posa bilgi düzeyi ölçeği soruları 

araştırmacı tarafından sorgulanmıştır. 

Antropometrik ölçümlerden ağırlık ve boy 

uzunluğu bireylerin beyanına göre 

kaydedilmiş, araştırmacı tarafından bel ve 

kalça çevresi ölçümü alınmıştır. Günlük 

posa alım miktarı erkeklerde (n=88) 

14,40±7,08, kadınlarda (n=110) 

14.62±7.69 gram olmak üzere ortalama 

14,53±7,41 olarak bulunmuştur. 

Erkeklerin posa bilgi düzeyi puanı (8.06) 

kadınlardan (7.71) daha yüksektir 

(p<0.05). Bireylerin posa alım miktarının 

diyet posası bilgi ölçeği bölümleri ve 

toplam skor ile ters yönde, yaş ve beden 

kütle indeksi (BKİ) değerlerinin de toplam 

diyet posası bilgi ölçeği skoru ile ters 

yönde ilişkili olduğu saptanmıştır 

(p<0.05). Bu sonuçlar doğrultusunda diyet 

posası alımının yeterli olmasını sağlamak 

için posa kaynaklı besinleri ve posanın 

hastalıkları önlemeye yardımcı olabileceği 

konusunda bireyleri duyarlı hale getirmek 

için beslenme eğitim programlarına 

ihtiyaç duyulmaktadır. 

ABSTRACT 

The purpose of the study is to evaluate the 

dietary fiber intake and dietary fiber 

knowledge levels of adult individuals. The 

study was conducted with 198 individuals. In 

the study, the researcher questioned the 

questionnaire form, food consumption record 

and fiber knowledge level scale questions. 

From anthropometric measurements, weight 

and height were recorded according to the 

statements of the individuals, and waist and 

hip circumference measurements were taken 

by the researcher.Daily fiber intake was found 

to be 14.40±7.08 grams in men (n=88) and 

14.62±7.69 grams in women (n=110), with an 

average of 14.53±7.41. The fiber knowledge 

level score of men (8.06) is higher than that of 

women (7.71) (p<0.05). It was found that the 

amount of fiber intake of individuals was 

inversely related to the dietary fiber 

knowledge scale sections and total score, and 

age and body mass index (BMI) values were 

inversely related to the total dietary fiber 

knowledge scale score (p<0.05). In accordance 

with these results nutrition education programs 

are needed to sensitize individuals to fiber-

based foods and that fiber can help prevent 

diseases in order to ensure that dietary fiber 

intake is sufficient. 
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GİRİŞ 

Diyet posası, bitki hücre duvarını oluşturan nişasta olmayan polisakkaritler, sindirilmeyen 

oligosakkaritler, lignin ve dirençli nişastadan oluşan; suda çözünen ve çözünmeyen olarak 

sınıflandırılan bileşiklerdir. Besinlerle alınan diyet posası ince bağırsakta sindirilmeden kalın 

bağırsağa geçer (Lovegrove ve ark., 2017). Diyet posasının başlıca besin kaynakları; kuru 

baklagiller (%11-26), sert kabuklu meyveler (%5-14), tahıl ürünleri (%4-7.5), sebzeler (% 3-4) 

ve meyveler (% 1-2)’dir (Samur ve ark., 2012). Diyet posası alımı önerisi yaş ve cinsiyete göre 

farklı olmakla birlikte yetişkinler için günlük >25 g/gün diyet posası tüketilmesinin yeterli 

olduğu, 30 g'ın üzerinde tüketimin ise daha da faydalı olabileceği bildirilmiştir (McKeown ve 

ark., 2022). Türkiye Beslenme ve Sağlık Araştırması 2017 (TBSA-2017) sonuçlarına göre 19-

65 yaş arası erkekler 24.6 gram iken kadınlar ortalama 20.6 gram posa tüketmektedir (Sağlık 

Bakanlığı, 2019).  

Diyet posasının fermentasyon, viskozite, su tutma kapasitesi, laksatif etki, bağlayıcılık ve 

prebiyotik etkileri sayesinde kanser, kardiyovasküler hastalık, tip 2 diyabet ve gastrointestinal 

hastalıklar gibi birçok hastalığa karşı koruyucu olduğu belirtilmektedir (Gill ve ark., 2021; 

Kieffer ve ark., 2016; Lattimer & Haub, 2010). Özellikle çözünebilen posa bağırsak bakterileri 

tarafından kolayca metabolize edilirler ve bağırsak mikrobiyotası için ana karbon ve enerji 

kaynağını sağlarlar (Guan ve ark., 2021).  

Diyet posası, gastrik boşalmayı geciktirmek, doygunluk hissi sağlayarak yemek yeme 

isteğini azaltmak, ince bağırsakta viskoziteyi artırarak karbonhidrat emilimini azaltmak, kan 

glukozu regülasyonunu sağlamak, kolesterol emilimini azaltmak gibi fizyolojik etkileri 

sayesinde birçok bulaşıcı olmayan hastalıktan korunma sağlamaktadır (Eroğlu Samur & 

Mercanlıgil, 2012; Gill ve ark., 2021; Lattimer & Haub, 2010). Prospektif kohort çalışmalardan 

elde edilen verilerin iki meta-analizi sonucuna dayanarak, yüksek düzeyde posa tüketen bireyler 
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düşük düzeyde posa tüketenlerle karşılaştırıldığında tüm nedenlere bağlı ölüm riskinde %15-

16 oranında azalma olduğu bulunmuştur (Reynolds ve ark., 2019; Veronese ve ark., 2018). 

Bireylerin beslenme hakkındaki bilgi düzeyi artıkça sağlıklı beslenme davranışı 

sergiledikleri bildirilmiştir (Dallongeville ve ark., 2001). Besinler ve diyet posası gibi bileşenler 

hakkında daha fazla bilgi sahibi olan kişilerin posa kaynaklı besinlerin tercihi konusunda daha 

doğru kararlar verebildikleri saptanmıştır (Parmenter ve ark., 2000). Beslenme eğitimleri ile 

bireylerin diyet posası açısından zengin besinleri ve posanın sağlık üzerine etkilerini 

öğrenmeleri sağlanabilmektedir. Bu konudaki farkındalık eksikliği, sağlıklı besinlerin 

tüketilmemesine ya da yeterli miktarda tüketilmemesine neden olabilmektedir (Ljubičić ve ark., 

2022). Bu çalışmanın amacı bir hastaneye başvuran yetişkinlerin posa bilgi düzeyleri ve posa 

alım miktarlarını değerlendirmektir. 

GEREÇ VE YÖNTEM 

Araştırmanın Tipi 

Bu çalışma kesitsel nitelikte bir çalışmadır. 

Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 

“Yetişkin kadınların diyet posası alım miktarı ve bilgi düzeyi: Kesitsel bir çalışma” 

makalesinde Diyet Posası Bilgi Ölçeği Puan ortalaması dikkate alınarak 1 birim sapma ile, 

alpha=0.05 ve güç=0.80 olacak şekilde hesaplama yapıldığında en az örneklem büyüklüğü 193 

olarak bulunmuştur (Gezer & Demir, 2018). Çalışmaya iletişim sorunu yaşayan, son 24 saatlik 

besin tüketimini hatırlamayan, posa tüketimi sınırlı olması gereken (böbrek hastası, gastrit) 

bireyler dahil edilmemiştir. Bu çalışmaya 198 birey (88 erkek,110 kadın) katılmıştır. 

Veri Toplama Araçları 

Araştırmanın verileri, araştırmacılar tarafından hazırlanan anket formu, Diyet Posası Bilgi 

Düzeyi Ölçeği, Besin Tüketim Kaydı ve antropometrik ölçümler ile toplanmıştır.  
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Anket Formu 

Anket formunun ilk bölümünde; bireylerin cinsiyet, medeni durum, yaş, cinsiyet, sağlık 

durumu gibi demografik özellikleri sorulmuştur. Formun ikinci bölümünde; bireylerin 

beslenme alışkanlıkları ve diyet posası bilgi düzeyi ölçeği yer almaktadır. Ayrıca kişinin 24 

saatlik geriye yönelik besin tüketim kaydı araştırmacı tarafından kayıt altına alınmıştır. Soru 

kağıdında yer alan antropometrik ölçümlerden vücut ağırlığı, boy uzunluğu kişilerin 

beyanlarına göre kaydedilmiş olup, bel çevresi ve kalça çevresi araştırmacı tarafından 

ölçülmüştür. 

Diyet Posası Bilgi Düzeyi Ölçeği 

Deniz ve Alsaffar 2013 yılında diyet posası ve sağlık (A Bölümü), diyet posası ve besin (B 

Bölümü) olmak üzere iki kısımdan oluşan diyet posası bilgi düzeyi ölçeğini geliştirmiştir. Her 

bölümde 9 soru yer almaktır. Soruların doğru cevabı 1 puan, yanlış ve emin değilim cevabı 0 

olmak üzere ölçekten en fazla 18 puan alınmaktadır. Ölçekte puanın artması posa bilgi 

düzeyindeki artışı ifade etmektedir. (Deniz & Alsaffar, 2013). Bu çalışmada ölçek genelinin 

güvenirliliği için hesaplanan Cronbach’s Alpha iç tutarlılık katsayısı 0.813 olarak 

hesaplanmıştır. 

Besin Tüketim Kaydı 

Diyet posası tüketim miktarını belirlemek amacıyla bireylerin 24 saatlik geriye yönelik besin 

tüketim kaydını araştırmacılar kayıt altına almıştır. Besinler porsiyon, su bardağı, çay bardağı, 

kahve fincanı, yemek kaşığı (silme, tepeleme), tatlı kaşığı, küçük, orta boy, büyük boy vb. ile 

bilinen net miktarlar ile sorgulanmıştır. Bireylerin günlük enerji ve besin ögeleri alım miktarları 

tüketim kayıtlarının Beslenme Bilgi Sistemi (BeBiS, versiyon 7.2, Pasifik Grup, Almanya) 

programına kaydedilmesi ile hesaplanmıştır (BEBİS, 2025). Ayrıca bireylerin posa kaynaklı 

besinleri (kurubaklagil, tam tahıllı ürünler, sebze, meyve grubu) tüketim sıklıkları ‘her gün, 

haftada 5-6 kez, 3-4 kez, 1-2 kez, 15 günde 1 kez, ayda 1 kez ve hiç’ şeklinde sorgulanmıştır. 
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Antropometrik Ölçümler 

Bel çevresi, en alt kaburga ve iliak kemiğin en sivri noktasının orta noktasından ölçülmüştür. 

Kalça çevresi ise araştırmacı tarafından katılımcının yan tarafında durularak en geniş noktadan 

esnemeyen mezura ile ölçülmüştür. Bel çevresi ölçümünün kadınlarda 80 cm, erkeklerde 94 cm 

üzeri olması risk olarak kabul edilmektedir. Bel çevresi, kalça çevresi ölçümleri kullanılarak 

bel/kalça oranı hesaplanmıştır. Bel/kalça çevresi oranının kadınlarda <0.85 ve erkeklerde <0.90 

olması önerilmektedir (Baysal ve ark., 2013). Bel boy oranı ise Ashwell sınıflamasına göre <0.4 

dikkat, 0.4-0.5 normal, ≥0.5 önlem alınmalı şeklinde değerlendirilmektedir (Ashwell & Gibson, 

2016). 

Verilerin Toplanması 

Çalışma, SANKO Üniversitesi Hastanesi polikliniklerine 10 Şubat- 30 Mart 2024 tarihleri 

arasında başvuran bireyler ile yürütülmüştür.  

Veri Analizi 

Çalışma sonunda elde edilen verilerin normal dağılıma uygunluğu Shapiro Wilk testi ile test 

edilmiş, normal dağılan değişkenlerin için Student t testi, normal dağılmayan değişkenlerde ise 

Mann Whitney U testi kullanılmıştır. Normal dağılmayan sayısal ölçümlerin ikiden fazla düzeyi 

olan kategorik değişkenlerde karşılaştırmalar Kruskal Wallis testi ile yapılmıştır. Tanımlayıcı 

istatistik olarak sürekli değişkenler için ortalama (X) ve standart sapma (SD) değerleri; 

kategorik değişkenler için sayı (n) ve yüzde (%) değerleri verilmiştir. İki sürekli değişken 

arasındaki ilişki, Pearson korelasyon katsayısı ile değerlendirilmiştir. Sonuçlar p<0.05 

düzeyinde anlamlı kabul edilmiştir. 

Araştırmanın Sınırlılıkları 

Antropometrik ölçümlerden boy ve ağırlık hasta beyanına göre alınmıştır. Ayrıca bireylerin 

besin tüketim kaydı poliklinikte muayene bekleme sırasında iken sadece geriye dönük 24 saati 

içerecek şekilde alınabilmiştir. Bir günlük besin tüketim kaydının alınması bireylerin enerji ve 
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besin ögelerini alımını konusunda yeterli olmaması açısından araştırmanın kısıtlılıkları 

arasındadır.  

Araştırmanın Etik Yönü 

Araştırma için SANKO Üniversitesi Girişimsel Olmayan Etik Kurulu tarafından 

(10.01.2024 tarihli toplantı, 2024/01 karar numarası) onay alınmıştır. Ayrıca çalışma için 

kurum izni de mevcuttur. Katılımcılara çalışmanın içeriği anlatılarak yazılı onamları 

Bilgilendirilmiş Gönüllü Onam Formu aracılığıyla yüz yüze alınmıştır.  

BULGULAR 

Araştırmaya katılan bireylerin sosyodemografik özelliklerine bakıldığında ortalama yaşın 

39.26±12.61 yıl olduğu; %65.7’sinin evli, kadınların %4.5’inin, erkeklerin %3.6’sının okuma 

yazma bilmediği saptanmıştır. Cinsiyetler arasında incelenen sosyodemografik özellikler 

açısından istatistiksel olarak önemli bulunmamıştır (p>0.05) (Tablo 1).  

Tablo 1 

Bireylerin Cinsiyetlere Göre Demografik Özelliklerinin Dağılımı  

  Erkek 

Sayı  (%) 

Kadın 

   Sayı  (%) 

Toplam 

Sayı  (%) 

 

x² 

 

p 

Medeni durum    3.028 0.082 

Evli  52 (59.1) 78  (70.9) 130 (65.7)   

Bekâr 36 (40.9) 32  (29.1) 68(34.3)   

Öğrenim durumu    3.785    0.722 

Okur-yazar değil 4 (4.5) 4 (3.6) 8(4,0)   

Okur-yazar 3(3.4) 4(3.6) 7(3,5)   

İlkokul  7(8) 17(15.5) 24(12,1)   

Ortaokul  12(13.6) 12(10.9) 24(12,1)   

Lise  26(29.5) 36(32.7) 62(31,3)   

Üniversite  31(35.2) 31(28.2) 62(31.3)   

Lisansüstü  5 (5.7) 6(5.5) 11(5.6)   
x2: Ki-kare testi, p<0.05 

 

Tablo 2’ye göre tanı almış hastalığı bulunan kadınlar, erkeklere oranla %27.8 daha fazladır 

(p<0.001). Erkeklerin %17.2’si (n=5) kalp hastalığı, kadınların %20.3’ü (n=13) diyabet hastası 

olduğunu bildirmiştir. Tam tahıllı ekmek tüketme durumu kadınlarda erkeklere oranla %10.4 
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daha fazla olduğu fakat istatistiksel olarak anlamlı olmadığı saptanmıştır (p>0.05). Günlük su 

tüketim miktarı erkeklerde ve kadınlarda sırasıyla ortalama 1915.91ml ve 1839.09 ml olarak 

saptanmıştır. Diyet posası bilgi ölçeği puanı erkeklerde ortalama 8.06 (0-18.00) iken kadınlarda 

7.71 (0-18.00) olarak bulunmuştur (Tablo 2).  

Tablo 2 

Bireylerin Hastalık Durumları, Beslenme Alışkanlıkları ve Diyet Posası Bilgi Düzeylerinin 

Değerlendirilmesi  

 Erkek 

 (n=88) 

Sayı (%) 

Kadın (n=110) 

Sayı (%) 

Toplam  

(n=198) 

Sayı (%) 

 

x² 

 

p 

Tanı almış hastalığı 

Evet  26 (29.5) 63 (57.3) 89 (44.9) 15.189 <0.001 

Hayır  62 (70.5) 47 (42.7) 109 (55.1) 

Öğün atlama durumu 

Evet  63 (71.6) 86 (78.2) 149 (75.3) 0.814 0.367 

Hayır 25 (28.4) 24 (21.8) 49 (24.7) 

Kabuklu meyve yeme durumu 

Evet  23 (26.1) 41 (37.3) 64 (32.7) 2.768 0.251 

Hayır  29 (33.0) 30 (27.3) 59 (30.1) 

Bazen  35 (39.8) 38 (34.5) 73 (37.2) 

Daha sık tüketilen ekmek       

Tam tahıl ekmeği 18 (20.5) 34 (30.9) 52 (26.3) 3.007 0.395 

Kepek ekmek 8 (9.1) 10 (9.1) 18 (9.1) 

Beyaz ekmek  60 (68.2) 64 (58.2) 124 (62.6) 

Mısır ekmeği 2 (2.3) 2 (1.8) 3 (2.0) 

Daha sık tüketilen pilav çeşidi 

Beyaz pirinç 51 (58.0) 55 (50.0) 106 (54.4) 1.297 0.538 

Kepekli pirinç 1(1.1) 2 (1.8) 3 (1.5) 

Bulgur  35 (39.8) 51 (46.4) 86 (44.1) 

 Ortalama  

(min-max) 

    

Su miktarı  1915.91 

500.00-4000.00 

1839.09 

300,00-3500,00 

 -0.588 0.556a 

Diyet Posası Bilgi Düzeyi 

(toplam) 

8.06 

0-18.00 

7.71 

0-18.00 

 -0.757 0.449a 

aMann-Whitney U     x2: Ki-kare testi, p<0.05 

Araştırmada kurubaklagil grubunu kadınların %53’ü, erkeklerin %51.1’i haftada 1-2 kez 

tükettiğini bildirmiştir. Tüm bireylerin %34.3’nün sert kabuklu meyveleri haftada 1-2 kez 

tükettiği saptanmıştır. Sebze ve meyve tüketiminin tüm bireylerde sırasıyla %39.4 ve 42.4 

oranında her gün tüketildiği belirlenmiştir. Cinsiyetler arasında bu besinlerin tüketim sıklığı 

açısından istatiksel olarak anlamlı bir fark yoktur (p>0.05). Kepekli tahıllar ve ürünleri, 
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kadınların %28.2’si erkeklerin %14.8’inin haftada 1-2 kez tükettiği ve cinsiyetler arasında 

istatiksel olarak anlamlı bir fark olduğu saptanmıştır (p<0.05) (Tablo 3). 

Tablo 3 

Bireylerin cinsiyetlerine göre besin gruplarının tüketim sıklığının değerlendirilmesi  

 Erkek 

(n=88) 

Sayı (%) 

Kadın 

(n=110) 

Sayı (%) 

Toplam  

n=198 

Sayı (%) 

 

x² 

  

p 

Kurubaklagiller   3.201  0.802 

Her gün 8 (9.1)  4 (3.6) 12 (6.1)   

Haftada 5-6 kez 7 (8.0) 7 (6.4) 14 (7.1)  
Haftada 3-4 kez 17 (19.3) 23 (20.9) 40 (20.2)  
Haftada 1-2 kez 45 (51.1) 59 (53.6) 104 (52.5)  
15 günde 1 kez 6 (6.8) 8 (7.3) 14 (7.1)  
Ayda 1 kez 3 (3.4) 5 (4.5) 8 (4.0)  
Hiç 2 (2.3) 4 (3.6) 6 (3.0)  
Sert kabuklu meyveler   2.617  0.877 

Her gün 15 (17.0) 23 (20.9) 38 (19.2)   

Haftada 5-6 kez 15 (17.0) 13 (11.8) 28 (14.1)  
Haftada 3-4 kez 18 (20.5) 22 (20.0) 40 (20.2)  
Haftada 1-2 kez 29 (33.0) 39 (35.5) 68 (34.3)  
15 günde 1 kez 7 (8.0) 8 (7.3) 15 (7.6)  
Ayda 1 kez 3 (3.4) 2 (1.8) 5 (2.5)  
Hiç 1 (1.1) 3 (2.7) 4 (2.0)  
Kepekli tahıllar ve ürünler  13.261  0.039  

Her gün 7 (8.0) 18 (16.4) 25 (12.6)   

Haftada 5-6 kez 13 (14.8) 6 (5.5) 19 (9.6)  
Haftada 3-4 kez 11 (12.5) 10 (9.1) 21 (10.6)  
Haftada 1-2 kez 13 (14.8) 31 (28.2) 44 (22.2)  
15 günde 1 kez 13(14.8) 15 (13.6) 28 (14.1)  
Ayda 1 kez 11 (12.5) 8 (7.3) 19 (9.6)  
Hiç 20 (22.7) 22 (20.0) 42 (21.2)  
Sebzeler    6.738  0.346 

Her gün 35 (39.8) 43 (39.1) 78 (39.4)   

Haftada 5-6 kez 11(12.5) 23 (20.9) 34 (17.2)  
Haftada 3-4 kez 24 (27.3) 29 (26.4) 53 (26.8)  
Haftada 1-2 kez 16 (18.2) 12 (10.9) 38 (14.1)  
15 günde 1 kez 1 (0.9) 1 (1.1) 2 (1.0)  
Ayda 1 kez 1 (1.1) 0  (0) 1 (0.5)  
Hiç 0 2 (1.8) 2 (1.0)  
Meyveler     6.189  0.518 

Her gün 36 (40.9) 48 (43.6) 84 (42.4)   

Haftada 5-6 kez 12 (13.6) 20 (18.2) 32 (16.2)  
Haftada 3-4 kez 26 (23.6) 21 (23.9) 47 (23.7)  
Haftada 1-2 kez 16 (18.2) 13 (11.8) 29 (14.6)  
15 günde 1 kez 2 (2.3) 0 2 (1.0)  
Ayda 1 kez 0 1 (0.9) 1 (0.5)  
Hiç 1 (1.1) 1 (0.9) 2 (1.0)  

x2: Ki-kare testi, p<0.05 
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Tablo 4’te bireylerin antropometrik ölçümlerine göre diyet posası alım miktarı ve bilgi 

düzeyi puanları gösterilmiştir. Diyet posası alım miktarı ve BKİ değerlendirildiğinde BKİ 

değeri artıkça diyetle alınan posa miktarının da artış gösterdiği fakat bunun istatistiksel olarak 

önemli olmadığı saptanmıştır (p>0.05). Bel/kalça çevresi oranı riskli olan grupta posa alım 

miktarı ve bilgi düzey puanları daha düşük bulunmakla birlikte istatistiksel olarak anlamlı 

bulunmamıştır (p>0.05). Bel çevresi/boy uzunluğu oranına bakıldığında risk artıkça posa alım 

miktarının azalmaktadır ancak anlamlı değildir (p>0.05) (Tablo 4). 

Tablo 4 

Bireylerin Antropometrik Ölçümlerine Göre Diyet Posası Alım Miktarı ve Diyet Posası Bilgi 

Ölçeği Puanlarının Değerlendirilmesi  

  Diyet posası bilgi ölçeği 

 Diyet posası 

alım miktarı 

(g/gün) 

Ort±SS 

A Bölümü 

 

Ort±SS 

B Bölümü 

 

Ort±SS 

Toplam  

 

Ort±SS 

BKİ (kg/m2)     

18.5-24.9 13.81± 7.68 4.16 ±1.71 4.23±1.91 8.39 ±3.24 

25.0-29.9 14.80± 7.08 3.88 ±1.72 3.66 ±2.03 7.54±3.22 

>30  15.42±7.57 3.92± 1.99 3.54±2.26 7.46±3.91 

p 0.493a 0.562a 0.118a 0.200a 

 

Bel/kalça çevresi oranı     

E: <0.90 cm K: < 0.85 Risk Yok 15.52±8.00 4.08±1.67 3.91±1.70 8.00±2.82 

E: ≥ 0.90 cm K: ≥0.85 cm Risk Var 13.64±6.75 3.92±1.84 3.82±2.31 7.74±3.82 

p 0.078b 0.520b 0.745b 0.595b 

Bel çevresi/boy uzunluğu oranı Medyan (alt-üst) Ort±SS Ort±SS Ort±SS 

<0.4  15.25 (2.20-

38.10) 

3.5±1.16 3.92±1.08 7.42±1.43 

≥0.4 – <0.5  13.90 (4.90-

34.90) 

4.08±1.79 3.95±2.08 8.04±3.37 

≥0.5 - <0.6  12.40 (2.80-

33.0) 

4.29±1.56 4.04±1.90 8.34±3.09 

≥0.6  12.35 (2.90-

32.20) 

2.07±0.34 3.31±2.40 6.72±4.14 

p 0.299a 0.071a 0.340a 0.118a 
a Kruskal Wallis testi b Mann-Whitney U, p<0.05 
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Tablo 5’te cinsiyete göre bireylerin enerji ve besin ögesi alımlarının ortalama ve standart 

sapma değerleri gösterilmiştir. Erkeklerin günlük ortalama enerji alım miktarı 1417.52±629.20 

kkal, kadınların 1386.24±599.56 kkal olduğu, toplam posa alım miktarının erkeklerde 

14.40±7.08 gram, kadınlarda 14.62±7.69 gram olduğu görülmüştür. Cinsiyetler arasında ise 

istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmamıştır (p>0.05) (Tablo 5). 

Tablo 5 

Bireylerin Enerji ve Besin Ögesi Alımlarının Ortalama ve Standart Sapma Değerlerinin 

Cinsiyetlere Göre Değerlendirilmesi 
 

 Erkek 

n=88 

Kadın 

n=110 

Toplam 

n=198 

 

Besin ögeleri ort ± S ort ± S ort ± S p 

Enerji (kkal/gün) 1417.52±629.20 1386.24±599.56 1400.14±611.54 0.722 

Enerji/kg 17.64±8.50 19.61±9.08 18.74±8.86 0.120 

Protein (g) 63.78±43.56 62.91± 41,09 6330±42.10 0.886 

Protein (g/kg) 0.79±0,54 0.89±0,60 0.85±057 0.251 

Yağ (g) 62.55±31.31 6556±34.68 64.22±33.18 0.527 

TDYA (g) 22.92±14.92 24.92±16,72 24.03±15.93 0.383 

ÇDYA (g) 11.69±7.95 11.49±8.48 11.58±8.23 0.866 

Kolesterol 286.52±233.17 320.75±240.39 305.54±237.22 0.314 

Karbonhidrat (g) 144.08±67.90 132.70±63.06 137.76±65.33 0.224 

Diyet posa (g) 14.40±7.08 14.62±7.69 14.53±7.41 0.835 

Çözünür posa (g) 4.99±2.85 5.06±3.13 5.03±3.00 0.861 

Çözünmez posa (g) 10.03±7.08 10.35±7.09 10.21±7.07 0.751 

* Mann-Whitney U,  p<0.05 

 

Medeni duruma göre bekar olanlarda diyet posası bilgi ölçeği skoru 8.21±2.83, evlilerde 

7.68±3.64 olarak bulunmuştur. Kronik hastalığı olmayanlarda ve olanlarda ise toplam skor 

sırası ile 8.16±3.22 ve 7.51±3.56 olarak saptanmıştır ancak anlamlı bir fark bulunmamıştır 

(p>0.05) (veriler tabloda gösterilmemiştir).  Bireylerin posa alım miktarı, yaş ve BKİ değerleri 

ile diyet posası bilgi ölçeği skoru arasındaki korelasyonu Tablo 5’te gösterilmiştir. Araştırmaya 

katılanların posa alım miktarının diyet posası bilgi ölçeği bölümleri ve toplam skor ile ters 
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yönde ilişkili ve istatistiksel olarak anlamlı olduğu saptanmıştır. Yaş ve BKİ değerleri ile 

toplam diyet posası bilgi ölçeği skorunun ters yönde ilişkilidir (p<0.05) (Tablo 6). 

Tablo 6 

Bazı Değişkenler ile Diyet Posası Bilgi Ölçeği Puanları Arasındaki İlişki 

 

  Diyet posası bilgi ölçeği 

  A Bölümü B Bölümü Toplam 

Posa alım miktarı (g/gün) r -0.217 -0.241 -0.259 

 p 0.002 0.001 0.001 

Çözünebilen posa (g/gün) r -0.180 -0.178 -0.201 

 p 0.011 0.012 0.004 

Çözünmeyen posa (g/gün) r -0.129 -0.169 -0.170 

 p 0.070 0,017 0.017 

Yaş  r -0.201 -0.136 -0.187 

 p 0.004 0.055 0.008 

BKİ (kg/m2) r -0.092 -0.185 -0.160 

 p 0.195 0.009 0.025 
r: Pearson korelasyon katsayısı 

    TARTIŞMA 

Bu çalışma, yetişkinlerin posa bilgi düzeylerinin beslenme durumlarına ne düzeyde 

yansıdığını araştırmak amacı ile yapılmıştır. Çalışmadan elde edilen bulgular, literatür 

doğrultusunda tartışılmıştır. Beslenme bilgi seviyelerini belirlemek için yapılan bir çalışmada 

kadınların temel beslenme ve besin tercihi bilgi düzeylerinin erkeklerden daha iyi olduğu 

gözlenmiştir (Atasoy & Güngör, 2022). Diyet posası hakkındaki bilgi düzeyini araştıran 

çalışmalarda cinsiyet ve eğitim durumu gibi sosyodemografik özelliklerin de bilgi düzeyini 

etkilediği görülmektedir (Ljubicic ve ark., 2017; Yalçın ve ark., 2020). Bu çalışmada diyet 

posası bilgi düzeyi puanının erkeklerde kadınlardan daha yüksek olmasının nedeninin eğitim 

durumundan kaynaklandığı düşünülmektedir. (Tablo 2). Araştırmaya katılan tüm bireylerin 

diyet posası bilgi ölçeği puanı düşüktür. Gezer ve arkadaşının yapmış olduğu çalışmada da diyet 

posası bilgi ölçeği puanının 5.2±1.65 olduğu bulunmuştur (Gezer & Demir, 2018).  Türkiye’de 

yapılan başka bir çalışmada Türk katılımcıların diyet posası kaynakları hakkında yüksek bilgi 
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düzeyine sahip oldukları bildirilmiştir (Yalçın ve ark, 2020). On ülkenin dahil edildiği 

çalışmada genel olarak tüm ülkelerde diyet posası bilgisinin ortalama düzeyde bulunduğu fakat 

ülkeler arası sıralama yapıldığında Romanya, Türkiye ve Portekiz’in yüksek bilgi düzeyine 

sahip olduğu tespit edilmiştir (Guiné ve ark., 2016). Bununla birlikte araştırma sonucunda en 

sık tüketilen ekmek türünün beyaz ekmek olduğu, tam tahıllı ekmek tüketme durumunun ise 

kadınlarda erkeklere oranla %10,4 daha fazla olduğu görülmüştür. Türkiye Beslenme ve Sağlık 

Araştırması (TBSA) 2017’de bireylerin %72.1’i beyaz ekmek tüketirken %15’i tam 

tahıllı/çavdar/kepekli ekmek tüketmektedir (Sağlık Bakanlığı, 2019). Bu veriler bulunan 

sonuçlarla benzerlik göstermektedir (Tablo 2). 

Türkiye Beslenme ve Sağlık Araştırması 2017 sonuçlarına göre kurubaklagillerin %66.8, 

sert kabuklu yemişlerin %35 oranında haftada 1-2 kez tüketildiği, tam tahıllı ekmeğin ise %64.2 

oranında ayda 1-2 kez veya hiç tüketilmediği saptanmıştır (Sağlık Bakanlığı, 2019). Bu 

çalışmada da benzer sonuçlar elde edilmiştir (Tablo 3). Bu çalışmada diyet posa alımı ve BKİ 

değerlendirildiğinde BKİ değeri artıkça diyetle alınan posa miktarının da artış gösterdiği fakat 

bunun anlamlı olmadığı görülmüştür (p>0.05) (Tablo 4). Yapılan bir araştırmada posa alım 

miktarı ile enerji ve makro besin ögeleri alımı arasında pozitif yönlü anlamlı ilişki olduğu 

bulunmuştur (Yüksel & Kolçak, 2023).   

Diyet posası alım miktarının alınan enerji miktarı ile ilgili olduğu düşünülmektedir. 

Bel/kalça çevresi ve bel çevresi/boy uzunluğu oranı ile diyet posa alım miktarı ve bilgi düzeyi 

puanları değerlendirildiğinde anlamlı bir sonuç görülmemiştir (p>0.05). Bazı araştırmalar diyet 

posası alım miktarının ağırlık kaybı ve antropometrik belirteçlerdeki değişiklikler üzerinde 

klinik olarak etkisi olmadığını belirtirken (Gezer & Demir, 2018; Weickert, 2018) diyet 

posasının potansiyel olarak enerji alımını azaltarak ağırlık kaybetmeye yardımcı olduğunu 

bildiren çalışmalar da mevcuttur (Eiman Al, 2017; Solah ve ark, 2017). Yapılan bir çalışmada 

sekiz haftalık dirençli maltodekstrin takviyesinin vücut ağırlığı ve BKİ’de önemli ölçüde 
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azalma sağladığı bildirilmiştir (Aliasgharzadeh ve ark., 2015). Başka bir çalışmada posa içeriği 

yüksek diyetin (erkler 38 g/gün, kadınlar 25 g/gün) fazla kilolu/ obez bireylerin vücut 

ağırlığında, BKİ değerinde ve bel çevresinde klinik olarak azalmaya neden olduğu görülmüş 

ancak anlamlı bulunmamıştır (Eiman Al, 2017). Bu çalışmada örneklem sayısının ve sadece bir 

günlük besin tüketimin kaydının alınmasının da bu sonuçlara neden olabileceği 

düşünülmektedir. 

Araştırmada erkeklerin günlük enerji alım miktarı ortalama 1417.52±629.20 kkal, kadınların 

1386.24±599.56 kkal olduğu saptanmıştır (Tablo 5). TBSA 2017 sonuçlarında yetişkin 

erkeklerin günlük ortalama enerji alımı 2162±820 kkal/gün, yetişkin kadınların 1617±647 

kkal/gün olduğu bulunmuştur (Sağlık Bakanlığı, 2019). Türkiye Beslenme Rehberi 2022 

yetişkin bireylerin en az 25 gram posa tüketmesini önermektedir (Sağlık Bakanlığı, 2022). Bu 

çalışma sonucunda toplam diyet posa alım miktarı erkeklerde 14.40±7.08 gram, kadınlarda 

14.62±7.69 gram olduğu bulunmuştur. Tüketilen diyet posası önerilen düzeyi 

karşılamamaktadır. Üniversite öğrencilerinin dahil edildiği bir çalışmada günlük diyet posası 

alım miktarı kızlarda 14.7±5.5 gram, erkeklerde 14.0±6.2 gram olduğu bulunmuştur (Yüksel & 

Kolçak, 2023). Yaştan bağımsız olarak bireyler günlük önerilen miktarda diyet posası 

tüketmemektedir (Aliasgharzadeh ve ark., 2015). Giderek artan hızlı hazır besin tüketimi, ucuz 

ve aşırı işlenmiş gıda kaynaklarının bolluğu, kültürel ve toplumsal değişimler gibi pek çok 

faktör nedeniyle diyet posası miktarı önerilen alım düzeyine erişememektedir. 

Bireylerin posa alım miktarı ile diyet posası bilgi ölçeği bölümleri ve toplam skoru ters 

yönde ilişkili olduğu saptanmıştır (p<0.05) (Tablo 6). Yetişkin kadınlarla yürütülen çalışmada 

diyet posası bilgi seviyesi ve posa alım miktarı arasında anlamlı bir ilişki bulunmamıştır (Gezer 

& Demir, 2018). Bu sonuç bireylerin posanın sağlık ve besinler ile ilişkisini bilmeden 

beslenmesinde posa içerikli besinlere yer verdiği, ayrıca yöresel olarak da posa kaynaklı 

besinlerin yemeklerin genelinde yer aldığı ile ilişkilendirilmiştir. Ayrıca bu çalışmada örneklem 
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sayısının da bu sonuçlara neden olabileceği düşünülmektedir. Yaş ve BKİ değerleri ile toplam 

diyet posası bilgi ölçeği skorunun ters yönde ilişkili olduğu bulunmuştur (p<0.05). Gezer ve 

arkadaşının yapmış olduğu çalışmada  diyet posası bilgi düzeyi ile yaş, eğitim durumu ve 

meslek ile istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmamıştır (Gezer & Demir, 2018). Benzer 

olarak yapılan başka bir çalışmada bireylerin beslenme bilgi seviyelerinin yüksek olmasına 

rağmen  BKİ ile herhangi bir ilişki  saptanmamıştır (O'Brien & Davies, 2007). Literatürde bu 

çelişkili sonuçların sebebinin beslenme bilgisinin yeterince davranış değişikliğine sebep 

olmadığı   ve bunun için farklı davranış değişikliğini ortaya çıkaracak tekniklerin tartışılması 

önerilmektedir (O'Brien & Davies, 2007).  

SONUÇ VE ÖNERİLER 

Diyet posası tüketiminin azalması diyabet, obezite, kardiyovasküler hastalıklar, kolorektal 

kanser ve gastrointestinal hastalıklardan irritable bağırsak sendromu, inflamatuar bağırsak 

hastalığı, divertiküler hastalık, fonksiyonel konstipasyon, fekal inkontinans gibi pek çok 

hastalıkla ilişkili risk faktörlerinin artmasıyla ilişkilendirilmektedir. Sağlığı korumak ve 

iyileştirmek için gerekli olan yeterli ve dengeli beslenmenin önemi birçok bilimsel araştırma 

tarafından kanıtlanmıştır. Önerilen miktarda diyet posası alımı sağlıklı bir yaşam için önem arz 

etmektedir. Gaziantep İlinde yaşayan yetişkin bireylerin diyet posası bilgi düzeyi ve günlük 

posa alım miktarı yeterli değildir. Bu sonuçlar ülke nüfusunun da yeterli diyet posası alımı 

konusundaki bilgi düzeyinin iyileştirilmesini ve posa kaynaklı besinlerin tüketim sıklığının 

artırılması gerektiğini göstermektedir. Bunun için geniş örneklem büyüklüğüne sahip, beslenme 

eğitimi verilerek posa kaynaklı besinlerin alımının nasıl etkilendiğine ilişkin araştırmalar 

planlanabilir. 

ARAŞTIRMANIN ETİK YÖNÜ 

Araştırmanın yürütülebilmesi için SANKO Üniversitesi Girişimsel Olmayan Etik 

Kurulu’ndan 10.01.2024 karar tarihi ve 2024/01 karar numarası ile etik kurul izni alınmıştır.  
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