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Ozet

Amag: Yapilan galismada, diyet polikliniinde muayene olan yetigkin bireylerin probiyotik Griin/tablet ile
besinler hakkinda bilgi durumu ve probiyotik besinlerin tiketim sikliginin belirlenmesi amaclanmigtir.
Gere¢ ve Yontem: Kesitsel tipte tanimlayici planlanan bu galisma Yalova'da bulunan bir devlet
hastanesinin diyet poliklinigine Subat 2025 — Mart 2025 tarihleri arasinda bagvuran 18 - 65 yas araliginda
182 vyetiskin birey ile yiritilmistir. Iki boélimden olusan anket formu arastirmacilar gdzetiminde
katilimcilara verilerek uygulanmistir. Ankete verilen yanitlarin degerlendiriimesi SPSS 22.0 veri analiz
programinda yapilmig ve sonuclar % 95 glven araliginda degerlendirilmistir.

Bulgular: Calismaya katilan bireylerin % 69,8’i kadin, % 30,2’si erkektir. Katilimcilarin agirlik ortalamasi
80,39 + 21,03 kg ve beden kiitle indeksi (BKI) ortalamasi 29,48 + 7,19 kg/m?2 olarak belirlenmistir.
Katilimcilarin BKi degerlerine gore zayif veya norma grupta olanlarin timi probiyotik besin tiiketirken hafif
sisman ve obez bireylerde bu oran azalmaktadir (p < 0,05). Ayrica probiyotik terimini bilenler ile egitim
durumu arasinda da anlamli bir iligki saptanmistir (p < 0,05). Kadinlar erkeklere gdre probiyotik besin veya
drtn/tablet kullaniminin sagliga faydasinin daha yuksek oranda oldugunu disinmekte ve yakin gevresine

daha ¢ok dnermektedir (p < 0,05). Her iki cinsiyette de haftada bir ve Uzeri siklikta en fazla tiketilen
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probiyotik besin yogurt olurken en az tiketilen probiyotik besin boza olarak belirlenmistir. Kadinlar
probiyotik besin olarak siit, ayran ve sirkeyi erkeklere gére yiiksek oranda tiiketmistir (p < 0,05). Ozellikle
enginar, sogan, sarimsak, kurubaklagiller, sarap ve salam gibi prebiyotik besinlerin tiketim sikliklari ile
cinsiyetler arasinda anlamh bir iligki oldugu saptanmistir (p < 0,05).

Sonug: Bu galismada hafif sisman ve obez olmayan bireylerde probiyotik besin tiiketimi yliksek bulunmus
ve egitim durumu arttikga probiyotik kavraminin bilinirligi de artmistir. Ayrica cinsiyet ile bazi probiyotik ve
prebiyotik besinlerin tiketim sikliklar arasinda iliski oldugu sonucuna variimistir.

Anahtar Kelimeler: Probiyotik besin tlketimi, bilgi, saglk

Abstract:

Objective: The aim of this study was to determine the knowledge level of adult individuals who were
examined in the dietetic outpatient clinic about probiotic products/tablets and foods and the frequency of
consumption of probiotic foods.

Material and Method: This cross-sectional descriptive study was conducted with 182 adults aged 18 - 65
who applied to the dietetic polyclinic of a state hospital in Yalova between February 2025 and March 2025.
A two-part questionnaire form was administered to the participants under the supervision of the
researchers. The responses to the questionnaire were evaluated using the SPSS 22.0 data analysis
program and the results were evaluated at a 95 % confidence interval.

Results: The participants in the study consisted of 69.8 % females and 30.2 % males. The average weight
of the participants was determined as 80.39 + 21.03 kg and the average body mass index (BMI) was
determined as 29.48 + 7.19 kg/m2. According to the participants' BMI values, all those in the underweight
or normal group consumed probiotic food, while this rate decreased in slightly overweight and obese
individuals (p < 0.05). In addition, a significant relationship was found between those who knew the term
probiotic and educational status (p < 0.05). Women thought that the use of probiotic food or products/tablets
had higher health benefits than men and recommended it to their close circle more (p < 0.05). In both
genders, the most consumed probiotic food at a frequency of once a week or more was yogurt, while the

least consumed probiotic food was boza. Women consumed milk, ayran and vinegar as probiotic food at
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higher rates than men (p <0 .05). It was determined that there was a significant relationship between the
consumption frequencies of prebiotic foods, especially artichokes, onions, garlic, legumes, wine and salami,
and gender (p < 0.05).

Conclusion: In this study, probiotic food consumption was found to be high in slightly overweight and non-
obese individuals, and as education level increased, awareness of the concept of probiotics also increased.
It was also concluded that there was a relationship between gender and the frequency of consumption of
some probiotic and prebiotic foods.

Keywords: Probiotic food consumption, information, health

© 2025 Bagkent Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dergisi. Tim Haklari Sakhdir.

1. Girig

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) saghg! “sadece hastalik veya sakath@in olmayisi degil bedence, mental ve
sosyal yonden tam bir iyilik halidir” olarak tanimlamaktadir (Huber vd., 2011). Saglikl beslenme, modern
toplumlarda saglik tizerindeki en dnemli faktodr olarak degerlendiriimektedir. Saglikli beslenmenin sagligin
gelistiriimesi ve hastaliklarin énlenmesi ile guiglu bir iliskisi oldugu bilinmektedir. Sagliksiz ve bilingsiz
beslenme ile beraber diizensiz fiziksel aktivite ve yasam tarzi kronik hastaliklar ve erken 6limuan en énemli
nedenleri arasinda yer almaktadir. Saglikli ve dengeli beslenerek sagliksiz beslenmenin neden oldugu
kronik hastalik riskinin azaltiimasi saglanmalidir (Dudikgi ve Ogit, 2022).

Probiyotikler ilk kez 1953 yilinda Werner Kollath tarafindan ortaya atilan ve Latince pro (i¢in) ve Yunanca
Bio (bios, hayat) kelimelerinin birlesiminden tiretilen mikroorganizma toplulugudur (Gasbarrini, Bonvicini
ve Gramenzi, 2016). Farkli bakteri ve maya ailelerinden gelen birgok probiyotik tirl vardir. Probiyotik olarak
kullanilan en yaygin bakteri cinslerinden bazilari Lactobacillus, Bifi-dobacterium, Enterococcus,
Streptococcus ve Saccharomyces cerevisiae'dir (Hill vd., 2014). Probiyotik mikroorganizmalarin kullanildigi
besinde canliigini korumasi ve ¢ogalmasi, mide ve safra asitligine dayanabilmesi, patojen olmamasi ve
toksik metabolitler Gretmemesi probiyotiklerin tasimasi gereken dnemli dzelliklerdendir. Fermente edilmis
sit Griinleri en fazla bilinen probiyotiklerdendir (Ozer, Yerlikaya ve Kesenkas, 2014). Probiyotiklerin sagdlik
yararlari, yalnizca gastrointestinal enfeksiyonlarla sinirli kalmayip, obezite ve insilin direnci gibi diger

hastaliklarin tedavisinde de dnemli bir rol oynamaktadir. Ozellikle, probiyotiklerin antibiyotikle iliskili ishal,
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irritabl bagirsak sendromu ve kolorektal kanser gibi gesitli gastrointestinal bozukluklar Gzerindeki olumlu
sonuglari vurgulanmaktadir (Markowiak ve Slizewska, 2017).

Ulkemizde ve diinyada son yillarda yapilan bilimsel galismalar probiyotiklerin sindirim sistemi, bagisiklik
sistemi, cilt saghg: gibi alanlardaki potansiyel yararlarini vurgulamaktadir (Cerdd, Garcia-Santos,
Bermudez, ve Campoy, 2019; Slavin, 2013; Zeren, 2015). Ancak, her hastaligin semptomlari igin tek bir
probiyotik tirindn yeterli olmayabilecegdi vurgulanmaktadir. Probiyotiklerin kronik bir¢ok hastalik da tedavi
edici ve koruyucu etkisi ile hasta olan insanlara olumlu etki sagladigina dair ¢calismalar (Cerdd vd., 2019)
artsa da toplumda probiyotik besinler ve mikroorganizmalar yeterli diizeyde bilinmemektedir. Ozellikle
sindirim sistemi saghgiyla ilgili faydalari nedeniyle ilkemizde popller hale gelen probiyotikler ile ilgili bilgi
karisikhgi bulunmaktadir (Zemzemoglu, Uludag ve Uzun, 2019).

Yapilan ¢alismada, diyet poliklinigine muracaat eden yetigkin bireylerin probiyotik Grinler hakkindaki
bilgi durumlarinin ve probiyotik besin tilkketme durumlarinin saptanmasi amacglanmistir.

2. Gereg ve Yontem

Arastirmanin Tipi, Yeri ve Zamani

Kesitsel tipte tanimlayici planlanan bu g¢alisma Yalova’da bulunan bir devlet hastanesinin diyet
poliklinigine bir aylik sirede basvuran 18-65 yas araliginda 182 yetigkin birey ile yuritilmustar. iki
bélimden olusan anket formu arastirmacilar gézetiminde katilimcilara verilerek uygulanmistir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Yalova Egitim ve Arastirma Hastanesi'nin Beslenme ve Diyet poliklinigine anketin yapilacagdi sire
zarfinda basvuran hastalara verilen toplam randevu sayisi dikkate alinarak ayrica ge¢mis basvuru sayilari
ve hasta profilleri digtnulerek arastirma evrenini Subat 2025 — Mart 2025 tarihleri arasinda 18 - 65 yas
arasi 240 yetiskin bireyin olusturacagi dngérilmus ve evreni bilinen érneklem hesaplama formali (n=
(N.t2.p.q) / (d (N-1) + t2.p.q)) ile yapilan hesaplamaya gore en az 148 yetigkin birey ile arastirmanin
gerceklestiriimesi gerektigi bulunmustur. Gonulli olan 18-65 yas arasi yetiskin bireylerin tamami ¢calismaya
dahil edilmistir. Katihmcilardan yazili onam alindiktan sonra arastirmacilar tarafindan boy uzunlugu ve
vicut agirhgr élgimu yapilmigtir. Katilmeilarin cevaplarini etkilememek icin anket formu katilimcilara
verilerek doldurulmasi saglanmistir. Calismaya katiimaya gonulli olmak istemeyen, 18 yasindan kiguk ve

65 yasindan buyik olan, anket formunu doldurabilecek yeterlilikte olmayan bireyler ile algilama bozuklugu
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ve iletisim sorunlarina sahip olan bireyler ¢alismaya dahil edilmemistir. Veri kaybinin hesaba katilacagi
ongorillerek, toplam 247 kisiye anket yapilmis ve 182 yetiskin birey yapilan anketin ilk bolimini eksiksiz
tamamlamistir. ilk bélimde verilen yanitlara gére probiyotik terimi hakkinda herhangi bir duyumu ve bilgisi
olmayan ve probiyotik besin tliketmeyen toplam 27 katilimcinin anketin ikinci bdlimindeki sorulari
cevaplamadan anketi sonlandiriimasi istenmis ve tum verileri eksiksiz olan 155 katilimci ile ¢alisma
sonlandiriimistir. Katiimci sayisi Tablo 1'de 6zetlenmistir.

Tablo 1. Katilimci Sayisi

Degiskenler S

Anket yapilan toplam kigi sayisi 247
Anketin ilk bolimuind eksiksiz tamamlayan kisi sayisi 182
Probiyotik besin tiketen ve tim anketi tamamlayan kisi sayisi 155

Veri Toplama Siireci

Arastirma verileri, arastirmacilar tarafindan daha énce yapilmis arastirmalardan ve konu ile ilgili literatlr
incelemesinden elde edilen bilgiler dogrultusunda belirlenen anket formu yardimiyla elde edilmistir. Anket
formu iki bolimden olugsmaktadir. Anketin ilk boliminde yas, cinsiyet, egitim durumu, ¢alisma durumu,
saglik durumu ve sigara kullanma durumlarini iceren sorular ile yetigkin bireylerin genel bilgileri ve
sosyodemografik durumlari sorgulanmistir. Yine anketin ilk b6liminde yer alan katilimcilarin vicut agirhgi
Olcumleri poliklinikte arastirmacilar tarafindan + 0,1 kg hassasiyetinde olan elektronik tarti ile dlgulirken
boy uzunlugu dlcim ise boy dlgcer baskullin uzunluk élgme aletiyle yapiimistir. Birey ayaklarini birlestirip
dik bir durusta sirtini duvara veya stadiometreye donerek ¢eneyi geride tutup ileriye dogru bakacak bir
sekilde (Frankfurt duzlemi) boy o6lgimi alinmistir. Katiimcilarin beden kitle indeksi arastirmacilar
tarafindan hesaplanmigtir.  ilk bélimiin sonunda katilimcilarin probiyotik terimi hakkinda bilgisi ve
probiyotik besin tiiketim durumlari sorgulanmis, probiyotik terimini bilmeyen ve probiyotik besin tiketmeyen
katilimcilarin anketi sonlanmistir. Bu sorulara olumlu yanit veren katilimcilar anketin ikinci bdlimune
gecmistir. Anketin ikinci béluminde ise tuketilen probiyotik besinlere dair sorular ile ankete katilan yetigkin

bireylerin probiyotik trtinler hakkindaki bilgi durumlari ve probiyotik besin tiiketme sikliklari sorgulanmistir.
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Verilerin Analizi

Kategorik degdiskenlerin analizinde frekans ve yizde degerleri kullaniimigtir. Niteliksel verilerin
karsilastinimasinda ise Pearson Ki-Kare testi ve Fisher’'s Exact test kullaniimistir. Sonuglar %95 giiven
araliginda, p < 0,05 anlamliik dizeyinde degerlendiriimistir. Calismada elde edilen bulgular
degerlendirilirken, istatistiksel analizler icin SPSS 22.0 istatistik paket programi kullaniimistir.

Aragtirma ve Yayin Etigi

Arastirma igin Yalova Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu'ndan Etik Kurul
Onayi (Karar No: 2025/33; Tarih: 05.02.2025) alinmistir. Veri toplama 6ncesinde katilimcilara arastirma
hakkinda detayli bir agiklama yapilmis ve sonrasinda “Helsinki Bildirgesine” gbre hazirlanmis olan
“Bilgilendirilmis Gonulli Olur Formu” imzalatiimistir.

3. Bulgular

Anketin ilk béliminu eksiksiz yanitlayan katihmcilarin yas ortalamasi 37,44 + 13,92 yil; boy uzunlugu
ortalamasi 165,14 + 9,22 cm; viicut agirhg ortalamasi 80,39 + 21,03 kg ve Beden Kiitle indeksi (BKi)
ortalamasi 29,48 + 7,19 kg/m? olarak belirlenmistir (Tabloda belirtiimemistir). Katilimcilarin
sosyodemografik 6zelliklerine gére dagihmi Tablo 2'de verilmistir. Katilimcilarin % 69,8’i kadin, gogunlugun
(% 57,1) 6n lisans ve Uzeri editim duzeyine sahip oldudu, % 59,3’Unun calismadigl, % 57,7’sinin sigara
icmedigi ve % 46,2’sinin kronik hastaliginin bulundugu saptanmistir. Kronik hastaligi bulunanlarin %
21,4’inde diyabet dykisunin mevcut oldugu saptanmistir.

Katilimcilarin cinsiyete goére probiyotik terimi bilgisi ve probiyotik besin tiketim durumu Tablo 3'te
verilmistir. Katilimcilarin % 90,1’inin probiyotik terimi hakkinda bilgisi varken, % 9,9’unun probiyotik terimi
hakkinda bilgisinin olmadigdi, probiyotik terimini bilen katilimcilarin da % 94,5’inin probiyotik besinleri
tuketirken, % 5,5’inin probiyotik besinleri tiketmedigi belirlenmigtir. Katilimcilarin probiyotik terimini bilme
durumu ve probiyotik besin tiiketim durumu ile cinsiyet arasinda istatistiksel olarak anlaml bir farklilik

saptanmamistir (p > 0,05).
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Tablo 2. Katihmcilarin Sosyodemografik Ozellikleri

Degiskenler S %
Cinsiyet

Erkek 55 30,2
Kadin 127 69,8
Egitim Durumu

Okuryazar 1 0,5
ilkokul Mezunu 21 11,5
Ortaokul Mezunu 3 1,6
Lise Mezunu 53 29,1
On Lisans Mezunu 55 30,2
Yiksek Okul veya Lisans Mezunu 41 22,5
Yuksek Lisans veya Doktora Mezunu 8 4.4
Calisma Durumu

Calisiyor 74 40,7
Calismiyor 108 59,3
Sigara Kullanimi

iciyor 61 33,5
icmiyor 105 57,7
Birakmis 16 8,8
Kronik Hastalik Varligi

Hayir 98 53,8
Evet 84 46,2
Kronik Hastalik Dagilimi*

Hipertansiyon 13 71
Kalp Damar Hastaligi 6 3,3
Diyabet 39 21,4
KOAH 2 1,1
Astim 13 71
Hipotiroidi 12 6,6
Hipertiroidi 6 3,3
Bobrek yetmezligi 1 0,5
Diger 18 9,9

* birden fazla yanit verilmistir.

Tablo 3. Katiimcilarin Cinsiyete Gore Probiyotik Terimi Bilgisi ve Probiyotik Besin Tiiketim

Durumu
Cinsiyet
Degiskenler Kadin Erkek Toplam
S (%) S (%) S (%) p*
Probiyotik Teriminin Ne Oldugunu
Biliyor musunuz?
Evet 116 (91,3) 48 (87,3) 164 (90,1)
Hayir 11 (8,7) 7(12,7) 18 (9,9) 0,399¢
Probiyotik Besin Tiiketiyor musunuz?
Evet 109 (94) 46 (95,8) 155 (94,5)
Hayir 7 (6) 2(4,2) 9 (5,5) 0,919

*p < 0,05, °Ki kare testi, “Fisher’s Exact test
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Katihmcilarin bazi sosyodemografik ézellikleri ile probiyotik bilgi durumlari arasindaki iliski Tablo 4’te
verilmistir. Probiyotik terimini bilenler ile katilimcilarin ¢alisma durumu arasinda anlamli bir iligki
saptanmazken egitim durumu arasinda da anlamh bir iligki saptanmistir (p < 0,05).
Tablo 4. Katiimcilarin Probiyotik Terimi Bilgi Durumu ile Bazi Sosyodemografik Ozellikleri

Arasindaki iligki

Bireylerin Probiyotik Terimini Bilme Durumu

Degiskenler Evet Hayir
S (%) S (%) p*
Egitim Durumu
Okuryazar 0(0) 1(5,6)
ilkokul Mezunu 7(10,4) 4 (22,2)
Ortaokul Mezunu 3(1,8) 0(0)
Lise Mezunu 47 (28,7) 6 (33,3) 0,029
On Lisans Mezunu 53 (32,3) 2(11,1)
Yiksek Okul veya Lisans Mezunu 37 (22,6) 4 (22,2)
Yiksek Lisans veya Doktora Mezunu 7 (4,3) 1(5,6)
Calisma Durumu
Calisiyor 68 (41,5) 6 (33,3)
Calismiyor 96 (58,5) 12 (66,7) 0,505

*p < 0,05, °Ki kare testi

Katilimcilarin probiyotik terimi bilgi durumu ile beden kutle indeksi arasindaki iliski Tablo 5’te verilmigtir.

Katilimcilarin BKi degerlerine bakildiginda zayif ve normal bireylerin timiiniin probiyotik besin tiikettigi ve
BKI degeri arttikga probiyotik besin tiikketme oraninin diistiigii Tablo 5'te gdsterilmistir (p < 0,05).

Tablo 5. Katilimcilarin Probiyotik Terimi Bilgi Durumu ile Beden Kiitle indeksi Arasindaki iligki

Beden Kiitle indeksi (BKI)

Degiskenler Zayif Normal Hafif Sisman Obez

S (%) S (%) S (%) S (%) p*
Probiyotik Teriminin Ne Oldugunu Biliyor
musunuz?
Evet 4 (100) 42 (91,3) 57 (93,4) 61 (85,9) 0,445
Hayir - 4 (8,7) 4 (6,6) 10 (14,1
Probiyotik Besin Tiiketiyor musunuz?
Evet 4 (100) 42 (100) 56 (98,2) 53 (86,9) 0,011
Hayir - - 1(1,8) 8(13,1)

*p < 0,05, °Ki kare testi

Katilimcilarin Probiyotik Terimi Bilgi Durumu ile Cinsiyeti Arasindaki iliski Tablo 6’da verilmigtir.

Cinsiyetler arasinda probiyotik besin tiketiminin sagliga faydal oldugunu yilksek oranda disinen grup
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kadinlar olurken yine en ¢ok yakin gevresine probiyotik besin veya Uriin/tablet dneren grubun kadinlar
oldugu saptanmistir (p < 0,05). Probiyotik besin miktari, probiyotik Griin/tablet kullanimi ve gesitli medya
organlarinin probiyotik tiketimini etkileme durumu ile cinsiyet arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklihk
saptanmamistir (p > 0,05).

Tablo 6. Katiimcilarin Probiyotik Terimi Bilgi Durumu ile Cinsiyeti Arasindaki iligki

Cinsiyet

Degiskenler Kadin Erkek Toplam

S (%) S (%) S (%) p*
Probiyotik Besin Tiiketimini Saghk Uzerine
Faydali Buluyor musunuz?
Evet 106 (97,2) 38 (82,6) 144 (92,9) 0,039
Hayir 3(2,8) 8(17,4) 11(7,1)
Tek Seferde Tiikettiginiz Probiyotik Besin
Miktari Ne Kadar?
Yarim Su Bardag 26 (23,9) 11 (23,9) 37 (23,9)
1 Su Bardagi 70 (64,2) 29 (63) 99 (63,9) 0,980
Diger 13 (11,9) 6 (13) 19 (12,3)
Probiyotik Toz veya Tablet
Tiiketiyor musunuz?
Evet 14 (12,8) 7 (15,2) 21 (13,5) 0,693
Hayir 95 (87,2) 39 (84,8) 134 (86,5)
Televizyon, Radyo, Gazete ve Reklamlar
Probiyotik Besin veya Uriin/Tablet
Tuketiminizi Nasil Etkiliyor?
Olumlu 63 (57,8) 24 (52,2) 87 (56,1)
Olumsuz 1(0,9) 1(22) 2(1,3) 0,697¢
Etkilemiyor 45 (41,3) 21 (45,7) 66 (42,6)
Probiyotik Besin veya Uriin/Tablet
Cevrenize Oneriyor musunuz?
Evet 98 (89,9) 31 (67,4) 129 (83,2)
Hayir 11 (10,1) 15 (32,6) 26 (16,8) 0,001

*p < 0,05, °Kikare testi, “Fisher’'s Exact test, Probiyotik besin tiiketen katilimcilar lizerinden hesaplanmistir.

Probiyotik besin tiketen katilimcilarin cinsiyeti ile probiyotik ve prebiyotik besin tiketimi arasindaki iligki
Tablo 7’de verilmigtir. Probiyotik besin tiketen katiimcilarin haftada bir ve Uzeri siklikta en fazla tukettigi
probiyotik besin yodurt olurken en az tiketilen probiyotik besin de boza olarak saptanmistir. Kadinlar
probiyotik besin olarak sit, ayran ve sirkeyi erkeklere goére daha yiiksek oranda tiiketmistir (p < 0,05).

Calismada sogan, prebiyotik besin tiiketen katilimcilarin haftada bir ve izeri siklikta en fazla tiikettigi
prebiyotik besindir. Prebiyotik besinler arasindan 6zellikle enginar, sogan, sarimsak, kurubaklagiller, sarap

ve salam tiiketiminin cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki oldugu saptanmistir (p < 0,05).
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Tablo 7. Probiyotik Besin Tuketen Katilimcilarin Cinsiyeti ile Probiyotik ve Prebiyotik Besin

Tiiketimi Arasindaki iligki

Probiyotik Besinleri Tiiketim Sikhgi

Degiskenler Giinde 2-3 Giinde Haftada 15 Giinde Ayda 1 Hi¢
Kez 1 Kez 1 Kez 1 Kez Kez Tuketmem

Besinler Cinsiyet S (%) S (%) S (%) S (%) S (%) S (%) p*

Kefir Erkek (n) 1(2,2) 3(6,5) 12 (26,1) 2 (4,3) 9(19,6) 19 (41,3) 0,544«
Kadin (n) 1(0,9) 19 (17,4) 29 (26,6) 6 (5,5) 16 (14,7) 38 (34,9)

Siit Erkek (n) 5(10,9) 9(19,6) 9(19,6) 7 (15,2) 13 (28,3) 3(6,5) 0,006
Kadin (n) 13 (11,9) 31(28,4) 25(22,9) 13 (11,9) 7 (6,4) 20 (18,3)

Yogurt Erkek (n) 8(17,4) 26 (56,5) 7 (15,2) 1(2,2) 2 (4,3) 2(4,3) 0,166
Kadin (n) 26 (23,9) 60 (55) 17 (15,6) 5 (4,6) 0 (0) 1(0,9)

Ayran Erkek (n) 2 (4,3) 6(34,8) 13(28,3) 11 (23,9) 2 (4,3) 2(4,3) 0,043
Kadin (n) 16 (14,7) 9(26,6) 38 (34,9) 9(8,3) 9(8,3) 8(8,3)

Peynir Erkek (n) 4 (8,7) 3(71,7) 3(6,5) 1(2,2) 1(2,2) 4 (8,7) 0,867
Kadin (n) 8(7,3) 78 (71,6) 8 (7,3) 7 (6,4) 1(0,9) 7 (6,4)

Tarhana Erkek (n) 2 (4,3) 2 (4,3) 13 (28,3) 11 (23,9) 8(17,4) 10 (21,7) 0,294«
Kadin (n) 1(0,9) 6 (5,5) 35 (32,1) 33 (30,3) 23 (21,1) 11 (10,1)

Tursu Erkek (n) 3(6,5) 4 (8,7) 16 (34,8) 9(19,6) 7 (15,2) 7 (15,2) 0,606
Kadin (n) 5(4,6) 21(19,3) 33(30,3) 15 (13,8) 20 (18,3) 15 (13,8)

Salgam Suyu  Erkek (n) 1(2,2) 1(2,2) 11 (23,9) 6 (13) 10 (21,7) 17 (37) 0,443
Kadin (n) 1(0,9) 3(2,8) 16 (14,7) 8 (7,3) 24 (22) 57 (52,3)

Nar Eksisi Erkek (n) 2 (4,3) 2 (4,3) 12 (26,1) 8(17,4) 9(19,6) 13 (28,3) 0,449
Kadin (n) 2(1,8) 13 (11,9) 24 (22) 11 (10,1) 27 (24,8) 32 (294)

Sirke Erkek (n) 4 (8,7) 3(6,5) 11 (23,9) 9(19,6) 5(10,9) 14 (30,4) 0,049
Kadin (n) 5(4,6) 31(28,4) 17 (15,6) 14 (12,8) 16 (14,7) 26 (23,9)

Boza Erkek (n) 0 (0) 0 (0) 2 (4,3) 2 (4,3) 10 (21,7) 32 (69,6) 0,346
Kadin (n) 0 (0) 2(1,8) 1(0,9) 3(2,8) 16 (14,7) 87 (79,8)

Eksi Mayal Erkek (n) 2 (4,3) 6 (13) 11 (23,9) 5(10,9) 4 (8,7) 18 (39,1) 0,945

Ekmek Kadin (n) 4 (3,7) 19 (17,4) 20 (18,3) 10 (9,2) 12 (11) 44 (40,4)

Enginar Erkek (n) 0 (0) 1(2,2) 7 (15,2) 2 (4,3) 15 (32,6) 21 (45,7) 0,039
Kadin (n) 1(0,9) 3(2,8) 2(1,8) 8 (7,3) 33 (30,3) 62 (56,9)

Pirasa Erkek (n) 1(2,2) 9(19,6) 7 (15,2) 6 (13) 9(19,6) 14 (30,4) 0,330
Kadin (n) 1(0,9) 13 (11,9) 24 (22) 23 (21,1) 27 (24,8) 21 (19,3)

Muz Erkek (n) 3(6,5) 8(17,4) 23 (50) 8(17,4) 2 (4,3) 2(4,3) 0,228
Kadin (n) 2(1,8) 22 (20,2) 42 (38,5) 18 (16,5) 14 (12,8) 11 (10,1)

Brokoli Erkek (n) 1(2,2) 1(2,2) 11 (23,9) 7 (15,2) 9(19,6) 17 (37) 0,549
Kadin (n) 0 5 (4,6) 24 (22) 14 (12,8) 30 (27,5) 36 (33)

Beyaz Erkek (n) 1(2,2) 0 (0) 11 (23,9) 8(17,4) 10 (21,7) 16 (34,8) 0,412

Lahana Kadin (n) 0 (0) 2(1,8) 28 (25,7) 21 (19,3) 31(28,4) 27 (24,8)

Karnabahar Erkek (n) 0 (0) 0(0) 9(19,6) 11 (23,9) 13 (28,3) 13 (28,3) 0,571¢
Kadin (n) 0 (0) 2(1,8) 31(28,4) 19 (17,4) 32 (294) 25 (22,9)

Kereviz Erkek (n) 1(2,2) 1(2,2) 6 (13) 3(6,5) 9(19,6) 26 (56,5) 0,475
Kadin (n) 0 (0) 2(1,8) 12 (11) 15 (13,8) 26 (23,9) 54 (49,5)

Sogan Erkek (n) 3(6,5) 14 (30,4) 8(17,4) 4 (8,7) 14 (30,4) 3(6,5) 0,000
Kadin (n) 16 (14,7) 62 (56,9) 12 (11) 8(7,3) 4 (3,7) 7 (6,4)

Sarimsak Erkek (n) 0 (0) 9(19,6) 15 (32,6) 4(8,7) 12 (26,1) 6 (13) 0,007¢
Kadin (n) 9(8,3) 42 (38,5) 27 (24,8) 10 (9,2) 9(8,3) 12 (11)

*p < 0,05, °Ki kare testi.
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Tablo 7. Devam

Probiyotik Besinleri Tiiketim Sikhgi

Degiskenler Giinde 2-3 Giinde Haftada 15 Giinde Ayda 1 Hi¢
Kez 1 Kez 1 Kez 1 Kez Kez Tuketmem

Besinler Cinsiyet S (%) S (%) S (%) S (%) S (%) S (%)

Kurubaklagil = Erkek (n) 1(2,2) 10 (21,7) 18(39,1) 4(8,7) 10 (21,7) 3(6,5) 0,004
Kadin (n) 9(8,3) 7(6,4) 57 (52,3) 18 (16,5) 8(7,3) 10 (9,2)

Sarap Erkek (n) 1(2,2) 3(6,5) 5(10,9) 3(6,5) 5(10,9) 29 (63) 0,030
Kadin (n) 0 (0) 2(1,8) 2(1,8) 5(4,6) 10 (9,2) 90 (82,6)

Salam Erkek (n) 1(2,2) 3(6,5) 9(19,6) 7 (15,2) 6 (13) 20 (43,5) 0,007¢
Kadin (n) 0 (0) 4 (3,7) 12 (11) 4(3,7) 9(8,3) 80 (73,4)

Sucuk Erkek (n) 1(2,2) 3(6,5) 15 (32,6) 9(19,6) 8(17,4) 10 (21,7) 0,100
Kadin (n) 0 (0) 4 (3,7) 26 (23,9) 13 (11,9) 19 (17,4) 47 (43,1)

*p < 0,05, °Ki kare testi.

4. Tartisma

Bu galismada Yalova Egitim ve Arastirma Hastanesi'nin beslenme ve diyet poliklinigine basvuran
yetiskin bireylerin probiyotik Urtnler hakkindaki bilgi durumlari ve probiyotik besin tiketme sikliklari
incelenmisgtir.

Yetiskin bireylerde yapilan bir ¢alismada katilimcilarin % 55,6’sinin probiyotik terimini bildigi,
%44,4’inln ise probiyotik terimini bilmedigi bulunmustur (Aydin, Konuskan ve Ersoy, 2024). Yaptigimiz
calismada katihmcilarin % 90,1’inin probiyotik terimi hakkinda bilgisi varken, % 9,9'unun probiyotik terimi
hakkinda bilgisinin olmadigi saptanmistir. Ayrica banka gdrevlileri ile yapilan kesitsel bir ¢calismada da
%73,3'Unln probiyotik terimini bildigi, % 26,7’sinin ise bilmedigi belirtiimistir (Zeren, 2015). istanbul ilinde
yapilan bir calismada kadinlarin daha ¢ok probiyotik besin tikettigi ve cinsiyet ile probiyotik besin tiketimi
arasinda anlamh bir iliski saptandi§i belirtilmistir (Kaya Cebioglu ve Onal, 2019). Son yillarda bireylerin
prebiyotik ve probiyotik kavramlari ve saglik etkilesimine yénelik farkindaliklari artmaya baslamistir (Sakkas
vd., 2020). Yapilan bazi ¢calismalarda cinsiyet ile probiyotik kavraminin bilinirligi ve probiyotik besin tiketimi
arasinda anlaml bir iliski saptanirken (Zemzemoglu vd., 2019; Yurttas ve Yilmaz, 2017) yaptigimiz bu
calismada her iki durum ile cinsiyet arasinda anlaml bir iliski saptanmamistir (p > 0,05). Calismamizda
probiyotik kavraminin bilinirliginin ve probiyotik besin tiketim durumunun diger calismalara gére ylksek
oranda bulunmasinda ve bu kavramlar ile cinsiyet arasinda anlamli bir iligkinin saptanmamasinda diyet
poliklinigine gelen katilimcilarin bilingli olmasi, ¢alismanin yapildigi yer, 6érneklem buyukliga ve diger

¢alismalara goére katilimcilarin egitim durumunun daha yuksek olmasinin etkili oldugu dusinuimektedir.
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Yapilan calismalarda probiyotik terimini bilme orani ile editim durumu arasinda anlamli bir iligki
saptanmistir (Oztiirk, 2018; Findik Atalay, 2019). Bu ¢alismanin sonucunda da probiyotik terimini bilenler
ile katilimcilarin egitim durumu arasinda da anlamli bir iliski saptanmistir (p < 0,05). Egitim seviyesi arttikga
cinsiyetten bagimsiz olarak probiyotik kavraminin bilinme durumu artmaktadir. Sonuclarimiz gegmis pek
¢ok calismayla tutarli bulunmustur (Willis ve Royne Stafford, 2016; Stanczak ve Heuberger, 2009). Yapilan
bir calismada zayif ve normal BKi degerine sahip bireylerin obez bireylere kiyasla daha az probiyotik besin
tikettigi saptanirken (Zeren, 2015) yaptigimiz calismada BKi degeri arttikga probiyotik besin tiiketme
oraninin distiigi saptanmistir (p < 0,05). Diger bir calismada ise BKi degeri ile probiyotik besin tiiketimi
arasinda anlamli bir iliski saptanmamistir (Kaya Cebioglu ve Onal, 2019). Calismamizdaki sonuglarin diger
calismalardan farkh olmasinin sebebi 6zellikle calismaya katilan kisilerin egitim durumunun ve beslenme
bilgi diizeyinin ylksek olmasiyla agiklanabilir.

Calismamizin verilerine gére kadinlar erkeklere gére probiyotik besin veya Urln/tablet kullaniminin
sagliga faydasinin daha yuksek oranda oldugunu disiinmekte ve yakin gevresine daha ¢ok énermektedir
(p < 0,05). Aydin (2022) tarafindan yapilan bir calismada probiyotik besin tiiketiminin erkeklere kiyasla
kadin bireyler arasinda saglik Gizerine daha faydali ve daha sik tiiketildigi sonucuna variimigtir. Bu durum
calismamizdaki sonucu destekler niteliktedir. Calismamizda probiyotik besin miktari, probiyotik triin/tablet
kullanimi ve cesitli medya organlarinin probiyotik tiketimini etkileme durumu ile cinsiyet arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptanmamistir (p > 0,05). Yapilan bir baska galismada probiyotik
takviye (Urtin/toz) kullanimi genel anlamda dusik bulunmustur (Ozgl vd., 2020). Sharma Gupta, Gupta,
ve Kushwaha’nin (2019) yaptidi bir calismada probiyotik tiketimini en fazla ve olumlu derecede etkileyen
kaynagin reklam ve televizyon oldudu saptanmistir. Yapilan bu calismada da medya organlarinin probiyotik
tuketimini genel anlamda olumlu etkiledigi sonucuna variimistir.

Calismamizda kadinlar probiyotik besin olarak sit, ayran ve sirkeyi erkeklere gére daha yiksek oranda
tiketmistir (p < 0,05). Yapilan bir galismada probiyotik triin tiketenlerin % 71,4’Gnin yogdurt, % 28,6’sInin
sut, % 25,3’Unun peynir, % 44’Gnun kefir ve % 6,6'sinin kimiz tukettigi belirtiimistir (Zeren, 2015). Yine
yapilan diger calismalara bakildiginda en ¢ok tiketilen probiyotik besin yogurt olurken (Aydin, 2022) bir

calismada da kefir olarak rapor edilmistir (Kiglk ve Yibar, 2021). Yapilan bir calismada cinsiyete goére
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yogurt ve kefir tiiketiminin degisiklik gésterdigi; peynir tiiketiminde cinsiyete bagl bir degisim gézlenmedigi
belirlenmistir (Yicelsengiin, Kirmizigiil, Ozaydin, ve Yarim, 2020; Hasosah vd., 2021).

Probiyotik besinlerin bagirsak mikrobiyatasinda aktivitesini artirmak icin prebiyotik besinlerin tiketimi de
son derece Onemlidir (Cerdd vd., 2019; Slavin, 2013). Bu sebeple prebiyotik agidan zengin besinlerin
cinsiyetler arasinda tiketimi de arastirmada incelenmistir. Calismamizda katilimcilarin en sik tukettigi
prebiyotik besin sogandir. Yapilan bir calismada ise katilimcilar arasinda en fazla tiiketilen prebiyotik besin
(% 79) kurubaklagil olarak saptanmistir (Yucelsengiin vd., 2020). Bu ¢alismada prebiyotik besinler
arasindan Ozellikle enginar, sogan, sarimsak, kurubaklagiller, sarap ve salam tiketiminin cinsiyetler
arasinda istatistiksel olarak anlaml bir iliski oldugu saptanmistir (p < 0,05). Yapilan baska bir ¢galismada
prebiyotik igeren besinler arasinda yer alan yulaf, tam bugday ekmegi, domates ve sarimsak tiiketim sikligi
ile cinsiyet degerleri anlamli iliski saptanmistir (Ermumcu, Gurel, ve Celik, 2022). Prebiyotik besinlere
glndelik hayatta daha fazla yer vererek, posa aliminin artmasini, tokluk hormonlarinin uyarilarak daha
uzun sure tok kalmay! ve istah kontrolt saglandigi belirtilmistir (Cerdo vd., 2019; Slavin, 2013).

Calismanin tek merkezli olmasi ¢alismanin genellenebilirligi agisindan sinirhlik olusturmaktadir. Bu
¢alismada arastirmaci tarafindan &lgiimlerin alinmasi ve probiyotik terimini bilmeyenlerin anketin ikinci
boélimine gegmeden ¢alisma diginda birakilmasi ¢galismayi gigli kilmistir. Calismamizin diger gigli yonu
ise gegcmiste yapiimis olan ve probiyotik besinlerin tiiketim sikliklarinin degerlendirildigi calismalardan farkl
olarak cinsiyet durumlarina gére genellikle ginlik hayatimizda tikettigimiz bircok farkli probiyotik ve
prebiyotik besinlerin tiketim sikhklarinin degerlendirildidi literatire katki saglayacak bir calisma olmasidir.

5. Sonug

Sonug olarak; hafif sigman ve obez olmayan bireyler ile egitim durumu iyi derecede olanlarin probiyotik
kavraminin bilinirligi ve probiyotik tiketim orani daha ylksek oranda olmasi egitim ve saglik bilincinin
probiyotik kullaniminin belirleyici faktorleri oldugunu géstermektedir. Cinsiyetler arasinda bazi probiyotik ve
prebiyotik besinlerin tiketim sikligi farklilik géstermektedir. Probiyotiklerin faydalari ve bilinmeyen yénlerini
kesfetmek icin daha fazla bilimsel ¢calisma yapilmalidir. Bireyler probiyotiklere ilgi gdstermekle birlikte,
onlara rehberlik edecek bilgili saghk profesyoneli bulmakta zorlanmaktadirlar. Bu da tip doktorlari,

diyetisyenler ve eczacilarin roluniin gug¢lendiriimesi yoluyla gerceklestirilebilir.
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