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ÖZ
Amaç: Bu çalışma, 11-18 yaş grubu obezite tanılı çocuklarda obezite ve benlik saygısı ile ilişkili faktörleri belirlemek amacıyla yapılmıştır.  
Gereç ve Yöntemler: Kesitsel ve tanımlayıcı tipteki çalışma, 01.10.2023-31.12.2023 tarihleri arasında bir Şehir Hastanesi Çocuk 
Endokrinoloji Polikliniği’nde 349 obezite tanısı alan çocuklarla gerçekleştirilmiştir. Çocuklara ve ailelerine ilişkin demografik özellikler 
ve çocukların beslenme alışkanlıkları, önceden hazırlanmış anket formu kullanılarak, yüz yüze görüşme yöntemi ile elde edilmiştir. 
Çocukların sosyal, akademik, ailesel ve bireysel hayatında kendisi hakkındaki düşüncelerini ölçmek için Coopersmith Özsaygı Envanteri 
kullanılmıştır. Verilerin analizi IBM Statistical Package for the Social Sciences versiyon 26.0 ile yapılmıştır. Tanımlayıcı istatistikler; sayı, 
yüzde, ortalama, standart sapma ile değerlendirilmiştir. Ölçek puanının demografik özelliklere göre farklılık gösterme durumunun 
analiz edilmesi için t testi ve ANOVA testi kullanılmıştır. Araştırmada iki nominal değişkenin yer aldığı karşılaştırmalar ki kare analizi 
ile yapılmıştır. İstatistiksel testlerde p<0,05 değeri anlamlı kabul edilmiştir.  
Bulgular: Çalışmaya katılan çocukların %53,3’ünün kız, %46,7’sinin erkek çocuklardan oluştuğu, %66,8’inde şişmanlığın başlama 
sebebinin hareketsizlik olduğu, çocukların %81,7’sinin egzersiz yapmadığı, %44,3’ünün en çok tükettiği gıdaların karbonhidrat içerdiği, 
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ABSTRACT
Aim: This study was conducted to determine the factors associated with obesity and self-esteem in children diagnosed with obesity aged 
11-18.
Material and Methods: The cross-sectional and descriptive study was carried out with 349 children diagnosed with obesity at a City 
Hospital Pediatric Endocrinology Polyclinic between 01.10.2023 and 31.12.2023. In order to identify eating habits of children and socio-
demographic variables, face-to-face interview method was used with a pre-written questionnaire form. To measure children’s thoughts 
about themselves in their social, academic, familial and individual lives, The Coopersmith Self-Esteem  was used. The gathered data 
were analysed utilizing “Statistical Package for the Social Sciences  26.0”. Descriptive statistics were used to describe the basic features 
of the study’s data. T-test and ANOVA were used to analyze the difference in the scale score according to demographic characteristics. 
In the study, comparisons involving two nominal variables were made by ‘chi-square’ analysis. In statistical tests, p<0.05 value was 
considered significant.
Results: 53.3% of the children participating in the study were girls and 46.7% were boys. In 66.8% of the cases, the reason for the onset 
of obesity was inactivity, and 81.7% of the children did not exercise. 44.3% of participants consume the foods high in carbohydrates, and 
according to the Coopersmith Self-Esteem Inventory, 50.4% of the children have a low level of self-esteem. Furthermore, self-esteem 
scores were associated with the age groups. It was found that 13-year-olds had higher self-esteem scores than 18-year-olds.
Conclusion: As a result of the study, it is recommended to provide holistic education and awareness-raising programs for children and 
their families by nurses who interact with family, and child on the importance of healthy nutrition and physical activity, and to provide 
seminars aimed at improving self-esteem in children diagnosed with obesity by the medical team.
Keywords: Obesity, self-esteem, child, physical activity, nutrition

GRAPHICAL ABSTRACT

Determination of Factors Related to Obesity and Self-Esteem in 11-18 Age Group 
Children with Obesity Diagnosis: An Example of a City Hospital

Coopersmith Özsaygı Envanterine göre çocukların %50,4’ünün benlik saygısı düzeyinin ortalamanın altında olduğu, yaş gruplarına 
göre özsaygı puanları incelendiğinde,13 yaşında olanların 18 yaşında olanlara göre daha yüksek benlik saygısı puanına sahip olduğu 
bulunmuştur (p<0,05). 
Sonuç: Çalışma sonucunda sağlıklı beslenme ve fiziksel aktivitenin önemi konularında aile, çocuk ve çocukla etkileşimde olan 
hemşireler tarafından çocuk ve ailelerine yönelik bütüncül eğitim ve bilinçlendirme programlarının sağlanması, sağlık ekibi tarafından 
obez çocuklarda benlik saygısının geliştirilmesine yönelik seminerlerin verilmesi önerilmektedir.
Anahtar Sözcükler: Benlik saygısı, beslenme, çocuk, fiziksel aktivite, obezite
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GİRİŞ

Çocukluk çağında yaşa göre kilonun 95. Persentil ve üze-
rinde olunması hâline obezite denilmektedir (1). Dünya 
genelinde obezitenin gittikçe artan ciddi sağlık problemine 
dönüştüğü bilinmektedir. Bu durum genel olarak gelişmiş 
olan, henüz gelişmekte olan ülkelerde daha sık görülmekte-
dir (2). Obezite, vücuttaki yağ miktarının artması ile birlikte 
vücuda alınan besinler ile oluşan enerji miktarının, harca-
nan enerji miktarından fazla olması durumudur. Bu durum 
vücuttaki organları ve vücut sistemini etkileyen, birçok 
probleme ve ayrıca ölüme sebebiyet veren bir halk sağlığı 
problemidir (3).

Çocukluk çağında görülen obezite yetişkinlik döneminde 
görülebilecek Tip 2 Diyabet, hipertansiyon, kalp hastalıkları 
gibi hastalıkların ortaya çıkma riskini artırmakta, fiziksel ve 
ruh sağlığını olumsuz etkilemektedir. Çocuk ruh sağlığında 
obezite çocuklarda benlik saygısı üzerinde olumsuz etkilere 
yol açmakta, çocuğun obezite durumundan dolayı kendini 
suçlaması ve bu sebeple sosyal aktivitelerden uzaklaşması 
çocukların düşük benlik saygısına sahip olduğu görülmek-
tedir (1). Obezitenin temelinde birçok faktör vardır. Bu 
faktörlerin içerisinde beslenme alışkanlıkları, enerji içeriği 
bakımından yoğun besin gruplarını almak, yetersiz fiziksel 
hareket, genetik faktörler, psikolojik problemler, sosyo-e-
konomik durum yer almaktadır (4).

Kişinin çocukluk dönemlerinden itibaren kendisini diğerle-
rinden ayrı bir birey olarak fark etmeye başlaması ile birlikte 
benlik başlar. Birey zaman içerisinde kendini geliştirmeye, 
kendi bedeninin farkına varmaya, kendi ile barışık olmaya 
devam edecektir. Benlik saygısı ise benlik durumunun daha 
çok duygusal tarafını oluşturmaktadır. Benlik saygısı düze-
yinin yüksek olduğu durumlarda yaşam kalitesi artar, ayrıca 
depresyona karşı önleyici bir durum olur. Bireylerde anksi-
yete durumu, motivasyon eksikliği, intihar davranışlarının 
olması, yeme bozukluklarının olması, depresyon gibi duy-
gusal davranışsal bozuklukların sebebi düşük benlik saygısı 
olabilmektedir (5). 

Ülkemizde yapılan çalışmalar daha çok çocuk ve ergenler-
de obezite nedenleri ve obezitenin fiziksel olarak etkilerinin 
nasıl olduğuna yöneliktir. Obezitenin psikolojik etkilerine 
yönelik yapılan çalışmalar sınırlı sayıdadır. Hemşirelik, bi-
reyleri bir bütün olarak ele alan, bireyleri fizyolojik, psiko-
lojik ve sosyolojik açıdan inceleyen bir meslektir. Bu sebeple 
hemşirelerin obezitenin fizyolojik durumunun yanında ay-
rıca bu duruma eşlik eden psikolojik sorunları da bilmeleri 
gerekmektedir.

Bu çalışmada amacımız 11-18 yaş grubu obezite tanılı ço-
cuklarda obezite ve benlik saygısı ile çocukların yaş, cinsiyet, 

boy, kilo, tükettiği besin çeşitleri, anne-baba yaşı, mesleği, 
eğitim düzeyi arasındaki ilişkili faktörleri belirlemektir. 

GEREÇ ve YÖNTEMLER

Çalışma 01.10.2023-31.12.2023 tarihleri arasında bir Şehir 
Hastanesi Çocuk Endokrinoloji Polikliniği’nde kesitsel ve 
tanımlayıcı bir çalışma olarak yapılmıştır. Araştırmanın Ev-
renini Şehir Hastanesi Çocuk Endokrinoloji Polikliniği’ne 
başvuran 11-18 yaş grubu obezite tanılı çocuklar oluştur-
maktadır. 1 Ocak 2022- 31 Aralık 2022 tarihleri arasında 
Çocuk Endokrinoloji Polikliniğine başvuran çocukların 
bilgisayar ortamında kayıtları incelenerek 1260 çocuğun 
obezite tanısı ile takip edildiği belirlenmiştir. Araştırmanın 
evreni bilindiğinden, evreni bilinen örneklem formülüyle 
örneklem hesabı yapılmıştır. Buna göre %5 anlamlılık dü-
zeyinde %5 örneklem hatası ile yapılan örneklem hesabı 
sonucunda minimum 296 çocuk ile çalışılması gerektiği he-
saplanmıştır. Araştırmada basit rastgele örnekleme yöntemi 
kullanılmıştır. Araştırmaya gönüllü olarak katılmayı kabul 
eden, 11-18 yaş aralığında olan, okuma yazma bilen ve oku-
duğunu anlayabilen 349 çocuk dahil edilmiştir. 

Verilerin elde edilmesinde çocuklara ve ailelerine ilişkin 
demografik özellikler ve çocukların beslenme alışkanlıkla-
rı, araştırmacılar tarafından hazırlanmış sosyodemografik 
özellikleri gösteren veri toplama formu ve Coopersmith 
Özsaygı Envanteri (CSEI) kullanılmıştır.

Anket formu literatür doğrultusunda konu ile ilgili araştır-
malar incelenerek araştırmacılar tarafından hazırlanmıştır 
(4,6,7). Veriler 01.10.2023-31.12.2023 tarihleri arasında 
randevu alarak Şehir Hastanesi Çocuk Endokrinoloji Polik-
liniğine başvuran 11-18 yaş grubu obezite tanılı çocuklar-
dan yüz yüze görüşme yöntemi ile boy kilo ölçüm odasında 
toplanmış ve çocukların antropometrik ölçümleri araştır-
macı tarafından yapılmıştır. Çocukların özsaygı düzeyleri, 
Stanley Coopersmith tarafından geliştirilen 25 maddelik 

“Coopersmith Özsaygı Envanteri” kısa formu kullanılarak 
değerlendirilmiştir. Ölçeğin, Güçray (1989) tarafından ger-
çekleştirilen güvenirlik çalışmasında güvenirlik katsayısı 
0,70 olarak bulunmuştur. Çocuklar ölçek maddelerini evet/
hayır şeklinde cevaplandırmıştır. Beklenen cevaplar 1 puan, 
beklenmeyen cevaplar ise 0 puandır. Kısa form için bir bire-
yin benlik saygısı puanı maksimum 25’tir. Puan artışı benlik 
saygısının yüksekliğini ifade etmektedir. Ölçek puanlarında 
bir kesim noktası yoktur. Alınan puanlar, ortalamaya göre 
değerlendirilmektedir. Ortalamanın üstünde yer alan pu-
anlar yüksek, altında yer alan puanlar ise düşük öz saygıyı 
göstermektedir (8). 

Ebeveynlere araştırmanın kim tarafından ve hangi amaçla 
yapılacağı açıklanmış ve veli onam formu alınmıştır.
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persmith Özsaygı Envanteri puanı yaş bakımından incelen-
diğinde istatistiksel olarak anlamlı farklılık gösterdiği, orta-
lama puanlara göre 13 yaşında olanların 18 yaşında olanlara 
göre daha yüksek benlik saygısı puanına sahip olduğu göz-
lemlenmektedir (p<0,05). Coopersmith Özsaygı Envanteri 
puanları çocukların doğum ağırlığına bakıldığında istatis-
tiksel olarak anlamlı farklılık göstermektedir (p<0,05). Or-
talama puanlara göre 2500 gramdan az ağırlıkta doğanların 
4001 gramdan fazla ağırlıkta doğanlara göre daha yüksek 
benlik saygısı puanına sahip olduğu gözlemlenmektedir.

Coopersmith Özsaygı Envanteri puanları, çocukların do-
ğum boy uzunluğuna göre istatistiksel olarak anlamlı farklı-
lık göstermektedir (p<0,05). Ortalama puanlara göre doğu-
munda boy uzunluğu 40-45 cm olanların 50-55 cm olanlara 
göre daha yüksek benlik saygısına sahip olduğu gözlemlen-
mektedir.

Coopersmith Özsaygı Envanteri puanları, katılımcının aile-
deki doğum sırasına göre istatistiksel olarak anlamlı farklı-
lık göstermiştir (p<0,05). Ortalama puanlara göre tek çocuk 
olanların 4. çocuk olanlara göre daha yüksek benlik saygısı-
na sahip olduğu görülmüştür.

Coopersmith Özsaygı Envanteri puanları çocukların en 
çok tükettiği gıdalar bakımından incelendiğinde istatistik-
sel olarak anlamlı farklılık göstermektedir (p<0,05). Orta-
lama puanlara göre en çok sebze veya meyve tüketenlerin 
karbonhidrat tüketenlere göre daha yüksek özsaygı puanına 
sahip olduğu gözlemlenmektedir.

Coopersmith Özsaygı Envanteri puanı çocuklarda internet 
kullanma süresi bakımından incelendiğinde istatistiksel 
olarak anlamlı farklılık olduğunu göstermektedir (p<0,05). 
Ortalama puanlara göre 5-6 saat internet kullanımı olan ço-
cukların 2 saatten az internet kullanımı olan çocuklara göre 
daha yüksek benlik saygısı puana sahip olduğu gözlemlen-
mektedir (Tablo 5).

Çocukların aile özelliklerine göre Coopersmith Özsaygı 
Envanteri puanlarının karşılaştırılmasına yönelik veriler in-
celendiğinde, Coopersmith Özsaygı Envanteri puanı baba 
yaşı bakımından istatistiksel olarak anlamlı farklılık göster-
mektedir (p<0,05). Ortalama puanlara göre babası 40-49 
yaşlarında olan çocukların, babası 50 yaşından büyük olan 
çocuklara göre daha yüksek benlik saygısı puanına sahip ol-
duğu gözlemlenmektedir.

Coopersmith Özsaygı Envanteri puanı çocukların anneleri-
nin mesleği bakımından incelendiğinde istatistiksel olarak 
anlamlı farklılık göstermektedir (p<0,05). Ortalama puan-
lara göre annesi diğer (özel sektör, teknisyen, işçi) meslek 
gruplarında çalışan çocukların, annesi memur olan çocuk-
lara göre daha yüksek benlik saygısı puanına sahip olduğu 
gözlemlenmektedir.

İstatistiksel Analiz

Verilerin analizi IBM SPSS versiyon 26.0 paket programı ile 
yapılmıştır. Tanımlayıcı istatistikler; sayı, yüzde, ortalama 
±standart sapma ile değerlendirilmiştir. Araştırmada iki no-
minal değişkenin yer aldığı karşılaştırmalar ‘ki kare’ analizi 
ile yapılmıştır. Ölçek puanının demografik özelliklere göre 
farklılık gösterme durumunun analiz edilmesi için t testi ve 
ANOVA testi kullanılmıştır. İstatistiksel testlerde p<0,05 
değeri anlamlı kabul edilmiştir.

BULGULAR

Çalışmaya dahil edilen çocukların %17,2’sinin 15 yaşında 
olduğu, %53,3’ünün kızlardan oluştuğu, %36,7’sinin boy 
uzunluğunun 161-170 cm arasında olduğu, %25,8’inin 71-
80 kg arasında olduğu, %58,7’sinin liseye gittiği, %66,8’inde 
şişmanlığın başlama sebebinin hareketsizlik olduğu, 
%62,1’nin üç öğün yemek yediği, %44,3’ü’nün en çok tü-
kettiği gıdaların karbonhidrat içerdiği, %81,7’sinin egzersiz 
yapmadığı, %34,6’sının internet kullanma süresinin 5-6 saat 
olduğu görülmüştür (Tablo 1).

Ebeveynleri sosyodemografik özellikleri incelendiğin-
de çocukların %61,4’ünün annelerinin 40-49 yaşlarında, 
%68,6’sının babalarının 40-49 yaşlarında olduğu, %47,5’inin 
annesinin lise düzeyinde eğitime sahip olduğu, %46,5’inin 
babasının lise düzeyinde eğitime sahip olduğu, %65,9’unun 
annesinin ev hanımı olduğu, %51’inin babasının polis ol-
duğu, %76,1’inin gelir giderinin eşit olduğu, %53,6’sının al-
tı-yedi ay tek başına anne sütü ile beslendiği, %35’inin 7-12 
ay diğer besinlerle beslendiği, görülmüştür (Tablo 2). 

Bu çalışmada çocukların yaşı ile obeziteye neden olan risk 
faktörleri arasındaki ilişkiyi belirtmek amacıyla yapılan ki 
kare sonuçlarına göre kız çocuklarında yaş ile obeziteye ne-
den olan risk faktörleri arasında istatistiksel olarak anlamlı 
bir farklılık olmadığı (p>0,05) ancak erkek çocuklarının yaşı 
ile obeziteye neden olan risk faktörlerinden diğer sebepler 
(fazla yemek yeme, doğuştan, pandemi, sağlıksız beslenme, 
genetik, psikolojik sebepler) arasında istatistiksel olarak an-
lamlı bir farklılık olduğu saptanmıştır (p<0,05) (Tablo 3).

Çocukların obezite durumu ile ailede obeziteli olguların 
olma durumu ve bu kişilerin kim olduğu arasındaki ilişki 
incelendiğinde; çocukların annesi, amcası veya halasında 
obezite görülme durumunda istatistiksel olarak anlamlı bir 
farklılık olduğu belirlenmiştir (p<0,05) (Tablo 4).

Çalışmamızda Coopersmith Özsaygı Envanteri puan orta-
laması 13,22 olarak elde edilmiştir. Çocukların 50,4’ünün 
Coopersmith Öz Saygı Envanteri puanın ortalamanın altın-
da, 49,6’sının ortalamanın üstünde puan aldığı görülmüştür.

Çocukların sosyodemografik özelliklerine göre Coopers-
mith Özsaygı Envanteri puanları karşılaştırıldığında, Coo-
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babası diğer (işçi, çiftçi) meslek gruplarında çalışan çocuk-
lara göre daha yüksek benlik saygısı puanına sahip olduğu 
gözlemlenmektedir (Tablo 6).

Coopersmith Özsaygı Envanteri puanı çocukların babaları-
nın mesleği açısından incelendiğinde istatistiksel olarak an-
lamlı farklılık göstermektedir (p<0,05). Ortalama puanlara 
göre babası serbest meslek gruplarında çalışan çocukların, 

Sosyo-Demografik Özellikler* Sonuç 
(n=349)

Yaş (yıl), n (%)

11 yıl 31 (8,9)
12 yıl 50 (14,3)
13 yıl 50 (14,3)
14 yıl 46 (13,2)
15 yıl 60 (17,2)
16 yıl 47 (13,5)
17 yıl 45 (12,9)
18 yıl 20 (5,7)

Cinsiyeti, n (%)
Kadın 186 (53,3)
Erkek 163 (46,7)

Boy (cm), n (%)

150 cm’den küçük 12 (3,4)
151-160 cm 117 (33,5)
161-170 cm 128 (36,7)
171-180 cm 71 (20,3)
181 cm’den büyük 21 (6,0)

Kilo (kg), n (%)

50-60 kg 8 (2,3)
61-70 kg 41 (11,7)
71-80 kg 90 (25,8)
81-90 kg 79 (22,6)
91-100 kg 56 (16,0)
101-110 kg 33 (9,5)
111 kg’ dan fazla 42 (12,0)

Doğum Ağırlığı (gr), 
n (%)

2500 gr’dan az 20 (5,7)
2501-3000 gr 105 (30,1)
3001-3500 gr 108 (30,9)
3501-4000 gr 106 (30,4)
4001 gr’dan fazla 10 (2,9)

Günlük öğün sayısı, 
n (%)

1 öğün 0 (0,0)
2 öğün 37 (10,6)
3 öğün 216 (62,1)
4 öğünden fazla 95 (27,3)

En çok tükettiği 
gıdalar, n (%)

Karbonhidrat 154 (44,3)
Abur cubur/Fast Food 125 (35,9)
Sebze/Meyve 69 (19,8)

Egzersiz Durumu, 
n (%)

Yapmıyor 285 (81,7)
Yürüyüş yapıyor 42 (12,0)
Spor yapıyor 22 (6,3)

Televizyon İzleme 
Süresi (saat), n (%)

İzlemiyor 201 (57,6)
1 saat 37 (10,6)
2 saat 84 (24,1)
3 saat 18 (5,2)
4 saat 6 (1,7)
5 saat 3 (0,9)

Online internet 
kullanma süresi, 
n (%)

2 saatten az 66 (19,0)
3-4 saat 119 (34,3)
5-6 saat 120 (34,6)
7 saatten fazla 42 (12)

Doğum Boy 
Uzunluğu (cm), 
n (%)

40-44 cm 28 (8,0)
45-49 cm 184 (52,7)
50-55 cm 137 (39,3)

Ailenin Kaçıncı 
Çocuğu, n (%)

Tek çocuk 32 (9,2)
1. Çocuk 112 (32,1)
2. Çocuk 123 (35,1)
3. Çocuk 62 (17,8)
4. Çocuk 17 (4,9)
7. Çocuk 3 (0,9)

Öğrenim durumu, 
n (%)

Okula gitmiyor 5 (1,4)
İlköğretim (1-8. Sınıf) 139 (39,8)
Lise 205 (58,7)

Kronik bir fiziksel 
hastalığı (astım, 
alerji, şeker hastalığı 
vb.) var mı? n (%)

Evet 38 (10,9)

Hayır 311 (89,1)

Sizce şişmanlığın 
başlama sebebi, n (%)

Hareketsizlik 233 (66,8)
Atıştırmalık 201 (57,6)
Aile veya çevresel 
faktörler 91 (26,1)

Okula/yuvaya başlama 2 (0,6)
Diğer (fazla yemek 
yeme, doğuştan, 
pandemi, sağlıksız 
beslenme, genetik, 
psikolojik sebepler)

77 (22,1)

*Veriler n(%) olarak sunulmaktadır.

Sosyo-Demografik Özellikler* Sonuç 
(n=349)

Tablo 1: Çocukların Sosyo-Demografik Özelliklerine Göre Dağılımları
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TARTIŞMA

Çalışmamızda çocukların sosyodemografik verileri incelen-
diğinde çoğunluğun lise öğrencisi olduğu, kronik ve ruhsal 
bir hastalıklarının olmadığı, obezitenin 15 yaş grubunda 
daha fazla görüldüğü tespit edilmiştir. Polonya’da 6-13 yaş 
aralığında olan çocuklarla yapılan çalışmada; obezitenin 
en sık bulunduğu yaş döneminin şehir hayatında yaşayan 
erkek çocuklarında 9 ve 10 yaşlarında, kız çocuklarında ise 
9 yaşlarında olduğu; kırsal kesimde ise erkek çocuklarında 
12 yaş, kız çocuklarında ise 7 yaşlarında en fazla görüldüğü 
bildirilmiştir (9). Edirne’de 989 çocukla yapılan bir çalışma-
da obezite görülme sıklığı 12-17 yaş aralığında kız çocukla-
rında %2,1, erkek çocuklarında ise %1,6 olarak görülmüştür 
(10). Muğla’da 6-15 yaş arası çocuklarla yapılan başka bir 
çalışmada obezite oranına bakıldığında kız öğrencilerinde 
9 yaşlarında, erkek öğrencilerde ise 10 yaş grubunda daha 
yüksek oranda görülmüştür (11). Çalışmamız ile literatür 
sonuçları farklı özellikler göstermektedir. Bu durum çalış-
ma grubunun özelliklerinden kaynaklanıyor olabilir. 

Çalışmamızda cinsiyete göre kızlar ve erkekler arasında 
obez olma durumunu incelediğimizde kızlarda erkeklere 
göre obezite oranının daha yüksek olduğu görülmüştür. Li-
teratürde bu doğrultuda yapılan çalışmalar incelendiğinde, 
Yılmaz ve ark.nın 183 öğrenci ile yaptığı bir çalışmada cinsi-
yete göre ideal kilolunun üzerinde veya obez olma oranları 
arasında bir farklılık görülmemiştir (12).

Çalışmamızda çocukların online internet kullanma sü-
resi günlük %34,6 ile 5-6 saat olarak belirlenmiştir. Çalış-
mamız ile literatür sonuçları ile benzerlik göstermektedir. 
Obezitenin gelişimine sebep olan durumların araştırıldığı 
bir çalışmada, 6-11 yaş aralığında obezitesi olan çocuk-
ların %64,9’unun iki saatten daha fazla televizyon izlediği 
bu çocukların %61’ninde ara öğünlerde abur cubur tüket-
tikleri görülmüştür (13). Yapılan çalışmalarda televizyon 
ve bilgisayar başında geçirilen zamanın fazla olması duru-
munun çocukluk çağı obezitesinin artması arasında anlamlı 
bir ilişki bulunmaktadır (14,15). Literatürde televizyon ve 
bilgisayar karşısında geçirilen zamanın fazla kilo üzerinde 
belirleyici bir durum olduğu gözlenmiştir. Bu gibi aktivite-
ler çocuğu hareketsizliğe ve besin alımının artmasına sebep 
olduğundan obezite görülme oranını artırmaktadır (16,17). 

Çalışmamızda obezite tanılı çocuklarda anne ve babanın 
eğitim düzeyine bakıldığında çoğunluğunun lise mezunu 
olduğu, mesleklerine bakıldığında ise annelerin genellikle 
ev hanımı, babaların da polis memuru olduğu belirlenmiş-
tir. Ebeveynlerin eğitim düzeyi, yaşı, çocukların kardeş sayısı 
da obeziteyi etkilemekte olan faktörler arasındadır. Amy ve 
arkadaşlarının yaptığı bir çalışmada ise eğitim seviyesinin 
düşük olduğu ailelerin çocuklarında obezite görülme sıklı-

Tablo 2: Ebeveynlerin Sosyo-Demografik Özelliklerine Göre 
Dağılımları

Sosyo-Demografik Özellikler* Sonuç 
(n=349)

Anne Yaşı (yıl), 
n (%)

30-39 102 (29,4)
40-49 213 (61,4)
50’den büyük 32 (9,2)

Baba Yaşı (yıl), 
n (%)

30-39 38 (11,0)
40-49 238 (68,6)
50’den büyük 71 (20,5)

Annenin Eğitim 
Düzeyi, n (%)

İlkokul 57 (16,6)
Ortaokul 36 (10,5)
Lise 163 (47,5)
Üniversite 87 (25,4)

Babanın Eğitim 
Düzeyi, n (%)

İlkokul 25 (7,3)
Ortaokul 21 (6,1)
Lise 160 (46,5)
Üniversite 138 (40,1)

Annenin Mesleği, 
n (%)

Ev Hanımı 230 (65,9)
Memur 42 (12,0)
Diğer (özel sektör, 
teknisyen, işçi) 72 (20,6)

Babanın Mesleği, 
n (%)

Serbest Meslek 62 (17,8)
Memur 42 (12,0)
Emekli 34 (9,7)
Polis 178 (51,0)
Diğer (işçi, çiftçi) 27 (7,7)

Aile Geliri, n (%)
Geliri giderden az 47 (13,5)
Geliri gidere eşit 265 (76,1)
Geliri giderden fazla 36 (10,3)

Ailede şişman birey 
olma durumu, n (%)

Evet 295 (84,5)
Hayır 54 (15,5)

Ailedeki şişman 
bireylerin kimler 
olduğu, n (%)

Baba 128 (36,7)
Anne 98 (28,1)
Babaanne-Dede 54 (15,5)
Amca-Hala 44 (12,6)
Anneanne-Dede 29 (8,3)
Dayı-Teyze 23 (6,6)
Diğer (kuzen, kardeş, abi) 41 (11,7)

Sadece anne sütü ile 
beslenme durumu 
(ay) , n (%)

0-4 ay 61 (17,5)
5 ay 87 (24,9)
6-7 ay 187 (53,6)

Tamamlayıcı 
besinler + anne 
sütü ile beslenme 
durumu (ay) , n (%)

0-6 ay 9 (2,7)
7-12 ay 117 (35,0)
13-18 ay 106 (31,7)
19-24 ay 102 (30,5)
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obezite durumlarına bakıldığı bir araştırmada anne mesleği 
ve obezite durumu arasında anlamlı bir fark görülmemiştir 
fakat baba mesleği serbest meslek olanlarda Beden Kütle İn-
deksi (BKİ) değeri düşükken, baba mesleği memur veya işçi 
olanlarda BKİ yüksek görülmüştür (20). Yapılan başka bir 
çalışmada ise çocukların baba mesleği ve obezite arasında 
anlamlı bir ilişki görülmemiştir (21). Sosyoekonomik seviye-
lerinin düşük olması düşük kültürel seviyeden gelen çocuk-
larda çocukluk çağı obezitesinin görülme sıklığının yüksek 
olduğunu gösteren fazla sayıda çalışma vardır. 

ğının yüksek olduğu görülmüştür. Sosyokültürel faktörlerin 
araştırıldığı Hong Kong’da yapılan başka bir çalışmada ise 
eğitim seviyesinin düşük olduğu ailelerin çocuklarında obe-
zite oranı %21, eğitim seviyesinin yüksek olduğu ailelerin ço-
cuklarında ise obezitenin %18 oranında olduğu görülmüştür 
(18). İlköğretim çağındaki çocuklarda obezite üzerinde etkili 
olan faktörlerin incelendiği bir çalışmada annenin meslek 
durumuna bakıldığında işçi olan annelerin çocuklarında 
obezite oranı daha fazla görülmüştür (19). Sosyo-ekono-
mik düzeyleri farklı olan 14-18 yaş arası lise öğrencilerinin 

Tablo 3. Cinsiyete Göre Çocukların Yaşı ile Obeziteye Neden Olan Risk Faktörleri Arasındaki İlişki

Risk Faktörleri*
Kız (n=186)

χ2 p
Erkek (n=163 )

χ2 P
11-14 15-18 11-14 15-18

Atıştırmalık
Evet 45 (49,5) 58 (61,1)

2,532 0,112
52 (61,2) 46 (59,0

0,082 0,774
Hayır 46 (50,5) 37 (38,9) 33 (38,8) 32 (41,0)

Aile veya çevresel faktörler
Evet 24 (26,4) 25 (26,3)

0,000 0,993
20 (23,5) 22 (28,2)

0,465 0,495
Hayır 67 (73,6) 70 (73,7) 65 (76,5) 56 (71,8)

Okula/yuvaya başlama
Evet 0 (0,0) 1 (1,1)

0,963 0,326
1 (1,2) 0 (0,0)

0,923 0,337
Hayır 91 (100,0) 94 (98,9) 84 (98,8) 78 (100,0)

Hareketsizlik
Evet 61 (67,0) 68 (71,6)

0,452 0,501
55 (64,7) 49 (62,8)

0,063 0,802
Hayır 30 (33,0) 27 (28,4) 30 (35,3) 29 (37,2)

Diğer (fazla yemek yeme, doğuştan, 
pandemi, sağlıksız beslenme, 
genetik, psikolojik sebepler)

Evet 22 (24,2) 18 (18,9)
0,753 0,386

26 (30,6) 11 (14,1)
6,300 0,012**

Hayır 69 (75,8) 77 (81,1) 59 (69,4) 67 (85,9)

*Veriler n(%) olarak sunulmaktadır. **p<0,05

Tablo 4: Çocuklarda Obezite ile Ailedeki Obeziteli Olgular Arasındaki İlişki

 
Beden Kütle İndeksi

χ2 PObez (30 kg/m² ile 39,9 kg/m² 
arasında) (n=337 )

Morbid Obez (40 kg/m² 
üzerinde) (n=12 )

Anne
Evet 90 (26,7) 8 (66,7)

9,162 0,002*
Hayır 247 (73,3) 4 (33,3)

Baba
Evet 125 (37,1) 3 (25,0)

0,730 0,393
Hayır 212 (62,9) 9 (75,0)

Amca-Hala
Evet 39 (11,6) 5 (41,7)

9,525 0,002*
Hayır 298 (88,4) 7 (58,3)

Dayı-Teyze
Evet 21 (6,2) 2 (16,7)

2,050 0,152
Hayır 316 (93,8) 10 (83,3)

Babaanne-Dede
Evet 53 (15,7) 1 (8,3)

0,484 0,486
Hayır 284 (84,3) 11 (91,7)

Anneanne-Dede
Evet 28 (8,3) 1 (8,3)

0,000 0,998
Hayır 309 (91,7) 11 (91,7)

Kuzen- Kardeşler
Evet 40 (11,9) 1 (8,3)

0,140 0,709
Hayır 297 (88,1) 11 (91,7)

*p<0,05
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Tablo 5: Çocukların Sosyo-Demografik Özelliklerine Göre Coopersmith Özsaygı Envanteri Puanlarının Karşılaştırılması 

 Sosyo-Demografik Özellikleri *
Coopersmith Özsaygı Envanteri Test 

İstatistiği p
(n=349)

Yaş (yıl)

11 31 12,23±3,72

2,778a 0,008**

12 50 12,46±3,44
13 50 14,46±3,20
14 46 13,52±3,54
15 60 13,15±3,44
16 47 14,19±3,34
17 45 12,73±3,70
18 20 11,80±3,75

Cinsiyeti
Kadın 186 13,12±3,34

-0,509b 0,611
Erkek 163 13,32±3,78

Boy (cm)

150 cm’den küçük 12 12,00±2,59

0,932a 0,445
151-160 cm 117 13,22±3,63
161-170 cm 128 13,52±3,31
171-180 cm 71 13,11±3,36
181 cm’den büyük 21 12,33±5,23

Kilo (kg)

50-60 kg 8 11,88±3,91

1,870a 0,085

61-70 kg 41 12,03±3,58
71-80 kg 90 13,43±3,41
81-90 kg 79 13,32±3,37
91-100 kg 56 14,32±3,18
101-110 kg 33 12,94±3,36
111 kg’dan fazla 42 12,71±4,28

Doğum Ağırlığı (gr)

2500 gr’dan az 20 14,75±3,23

4,274a 0,002**
2501-3000 gr 105 13,54±3,52
3001-3500 gr 108 13,69±3,28
3501-4000 gr 106 12,30±3,65
4001 gr’dan fazla 10 11,30±3,89

Doğum Boy Uzunluğu
40-44 cm 28 14,86±2,82

5,070a 0,007**45-49 cm 184 13,39±3,60
50-55 cm 137 12,65±3,50

Ailedeki bulunduğu çocuk sırası

Tek çocuk 32 14,63±3,74

2,684a 0,031**
1. Çocuk 112 13,43±3,40
2. Çocuk 122 12,66±3,64
3. Çocuk 62 13,56±3,14
4. Çocuk 17 12,18±3,91

Öğrenim durumu 
İlköğretim (1-8. Sınıf) 139 13,25±3,48

-0,005b 0,996
Lise 205 13,25±3,62

Kronik bir fiziksel hastalığı (astım, 
alerji, şeker hastalığı v,b) olma durumu

Evet 38 12,63±3,46
-1,074b 0,284

Hayır 311 13,29±3,56

Günlük öğün sayısı
2 öğün 37 13,16±3,24

0,666a 0,5143 öğün 216 13,06±3,67
4 öğünden fazla 95 13,57±3,39
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En çok tükettiği gıdalar 
Karbonhidrat 154 12,52±3,57

5,325a 0,005**Abur cubur/Fast Food 125 13,69±3,42
Sebze/Meyve 69 13,86±3,49

Egzersiz yapma durumu

Yapmıyor 285 13,15±3,65

0,872a 0,419
Yürüyüş yapıyor 42 13,17±3,14
Spor yapıyor 22 14,18±2,89
Hayır 288 13,24±3,54

Televizyon izleme süresi

İzlemiyor 201 13,13±3,68

0,183a 0,908
1 saat 37 13,57±3,33
2 saat 84 13,21±3,26
3 saat 18 13,44±3,55

Online internet kullanma süresi

2 saatten az 66 12,48±3,77

4,074a 0,007**
3-4 saat 119 12,69±3,47
5-6 saat 120 14,03±3,32
7 saatten fazla 42 13,57±3,89

*Veriler ortalama±Standart deviasyon olarak verilmiştir. 
a=One-Way ANOVA, b=Independent Samples t-Test, **p<0,05

Tablo 5 devam

Tablo 6: Çocukların Aile Özelliklerine Göre Coopersmith Özsaygı Envanteri Puanlarının Karşılaştırılması 

Coopersmith Özsaygı Envanteri
Test İstatistiği p

N. Ort.  Ss

Anne Yaşı (yıl)
30-39 102 13,18±3,54

0,594a 0,55340-49 213 13,32±3,57
50’den büyük 32 12,59±3,55

Baba Yaşı (yıl)
30-39 38 12,21±3,55

11,130a 0,000*40-49 238 13,78±3,38
50’den büyük 71 11,76±3,62

Annenin Eğitim 
Düzeyi

İlkokul 57 13,44±3,56

0,089a 0,966
Ortaokul 36 13,42±2,68
Lise 163 13,20±3,69
Üniversite 87 13,22±3,56

Babanın Eğitim 
Düzeyi

İlkokul 25 12,80±3,24

0,161a 0,923
Ortaokul 21 13,10±3,78
Lise 160 13,21±3,48
Üniversite 138 13,32±3,65

Annenin Mesleği
Ev Hanımı 230 13,18±3,58

6,040a 0,003*Memur 42 11,88±3,88
Diğer (özel sektör, teknisyen, işçi) 72 14,25±3,23

Babanın Mesleği

Polis 178 13,58±3,52

2,452a 0,046*

Serbest Meslek 62 13,69±3,32
Memur 42 12,33±3,87
Emekli 34 12,71±3,65
Diğer (işçi, çiftçi) 27 11,92±3,67
Çalışmıyor 32 12,75±3,45



353Obezite ve Benlik Saygısı

Turk J Diab Obes 2025; 9(3): 344-357

birçok faktör, obezitenin gelişmesinde önemli bir rol oyna-
maktadır. Bunun için obeziteye neden olan risk faktörleri 
çok çeşitlidir. 

Çalışmamızda çocukların obezite durumu ile ailede obezi-
teli olguların olma durumu incelendiğinde çocukların obez 
olma durumu ile annesi, amcası veya halası obez olan ço-
cukların arasında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık ol-
duğu (p<0,05) sonucuna varılmıştır. Literatür sonuçlarına 
baktığımızda bazılarının çalışmamız ile benzerlik gösterdiği, 
bazılarının ise farklılık gösterdiği görülmüştür. Batı Avus-
turalya’da 329 çocuk ve ebeveyn üzerinde yapılan bir anket 
çalışmasında, ebeveyn ve çocukların BKİ hesaplanmıştır. 
Yapılan bu çalışmadan elde edilen verilere göre ebeveyn-
lerin obez olması durumu ile çocuklarda obezite görülme 
riskinin arttığı gözlemlenmiştir. Bu çalışmaya benzer olarak 
yapılan bir başka çalışmaların sonucunda obez ebeveynlerin 
çocuklarının da obez olma olasılığının daha yüksek olduğu 
gözlemlenmiştir (25-27). Aile bireylerin obez olması ile ço-
cukların obez olması arasında ilişkinin incelendiği bir başka 
araştırmada ise %86,5 oranında obezite bulunan ailelerin 
çocuklarının da obezite olma durumu açısından bir farklılık 
olmadığı saptanmıştır (4).

Çalışmamızda analiz sonuçlarına göre Coopersmith Özsay-
gı Envanteri puan ortalaması 13,22 olarak elde edilmiştir. 
Ölçekten alınabilecek benlik saygısı puanı maksimum 25 
(Ort:12,5)’tir. Puan artışı benlik saygısının yüksekliğini ifa-
de etmektedir. Ölçek puanlarında bir kesim noktası olmadı-

Ailelerin sosyoekonomik seviyelerinin düşük olması sebebi 
ile sağlıklı gıdaları az tüketmeleri ve daha çok ucuz besinleri 
tüketmeleri, bulundukları çevrelerde spor yapma ve farklı 
aktivitelere uygun alanların olmaması, ebeveynlerin çocu-
ğun bilinçsizce besin almasına sebep olması sosyoekonomik 
durumu düşük olan ailelerde obeziteye sebep olmaktadır 
(22). 

Çalışmamızda çocuklarda yaş ile obeziteye neden olan risk 
faktörlerini incelediğimizde kız çocuklarının hiçbirinde yaş 
ile obeziteye neden olan risk faktörleri arasında istatistik-
sel olarak anlamlı bir farklılık görülmediği (p>0,05) ancak 
erkeklerin yaş ile obeziteye neden olan risk faktörlerinden 
diğer sebepler (fazla yemek yeme, doğuştan, pandemi, sağ-
lıksız beslenme, genetik, psikolojik sebepler) arasında ista-
tistiksel olarak anlamlı bir farklılık olduğu (p<0,05) saptan-
mıştır. Polonya’da Suder ve arkadaşlarının yaptığı bir çalış-
mada 7-12 yaş aralığındaki erkek çocuklarında yüksek kalo-
rili besin tüketiminin olması kız çocuklarının ise düzensiz 
beslenmesi, ayrıca bu iki grupta da fiziksel egzersizlerin 
yeterli düzeyde olmamasının obeziteye sebep olan etmenler 
olduğu bildirmektedir (23). Literatürde okul dönemindeki 
çocukların yeterli miktarda sebze, meyve almadığı görül-
mektedir (24). Yetersiz düzeyde alınan sebze ve meyvenin 
obezitenin görülme sıklığını artırdığı belirtilmektedir (14). 
Evde bulunan atıştırmalıklarda yağ, tuz, şeker oranının 
yüksek olması ve çocukların bu yiyecekleri fazla tüketmesi 
obezite için risk oluşturmaktadır (24). Genetik ve çevresel 

Tablo 6 devam

Aile Geliri
Geliri giderden az 47 13,28±3,11

0,559a 0,572Geliri gidere eşit 265 13,30±3,57
Geliri giderden fazla 36 12,64±3,90

Ailede şişman birey 
olma durumu

Evet 295 13,15±3,55
0,809b 0,419

Hayır 54 13,57±3,55

Sadece anne sütü ile 
beslenme durumu 
(ay)

0-4 ay 61 12,70±1,15
0,870a 0,4205 ay 87 13,13±4,39

6-7 ay 187 13,40±3,05

Tamamlayıcı besinler 
+ anne sütü ile 
beslenme durumu 
(ay)

0-6 ay 9 13,33±2,18

0,715a 0,544
7-12 ay 117 13,37±3,65
13-18 ay 106 12,76±3,50
19-24 ay 102 13,39±3,61

İlk tamamlayıcı 
besinin verilme 
zamanı

3. ay 9 14,11±3,48

0,857a 0,490
4. ay 14 13,21±3,81
5. ay 63 12,54±3,69
6. ay 210 13,26±3,54
7. aydan büyük 38 13,66±3,41

a=One-Way ANOVA, b=Independent Samples t-Test, *p<0,05



354 Eskin D ve ark.

Turk J Diab Obes 2025; 9(3): 344-357

sağlıklı beslenmenin yüksek öz saygıyla ilişkili olabileceği 
şeklinde yorumlanabilir.

Çalışmamızda anlamlı bir fark olmamasına rağmen spor ya-
panların yapmayanlara göre benlik saygısı puanlarının daha 
yüksek olduğu görülmüştür. Çalışmamız ile literatür sonuç-
ları benzerlik göstermektedir. Yapılan bir araştırmada yü-
rüyüş amaçlı yapılan egzersizlerinin ilkokul dönemindeki 
çocuklarda benlik saygısı üzerinde olan etkisi incelenmiştir. 
Yürüyüş amaçlı egzersiz yaptırılan ilkokul öğrencilerinde 
benlik saygısı düzeylerinde iyileşmeler görülmüştür. Bu so-
nuçlar doğrultusunda yürüyüş amaçlı yapılan egzersizlerin 
çocuklarda benlik saygısı puanlarının daha yüksek olduğu 
gözlemlenmiştir (35). Bir başka çalışmada ise pediatrik obe-
zite tedavisinin benlik saygısı üzerine etkisi incelenmiştir. 
Aşırı kilolu/obezitesi olan çocuklarda ve ergenlerde diyet ve 
fiziksel aktivite ile obezite tedavisi uygulanmıştır sonrasın-
da ise benlik saygısı ve beden imajı değerlendirilmiştir, obe-
zite tedavisinin benlik saygısının artmasına neden olduğu 
görülmüştür (36). 

Çalışmamızda ortalama puanlara göre 5-6 saat internet 
kullanımı olan çocukların 2 saatten az internet kullanımı 
olan çocuklara göre daha yüksek benlik saygısı puanına sa-
hip olduğu görülmüştür (p<0,05). Wang ve ark.nın Çin’li 
ergenler ile yaptığı bir araştırmada internet bağımlılığı ile 
özsaygı, iyilik gibi kavramlar arasında olan ilişkiye bakıl-
mıştır. Araştırma sonunda internet bağımlılığına sahip olan 
ergenlerin özsaygı düzeylerinin düşük olduğu görülmüştür 
(37). Lisede öğrenim gören 650 öğrenci ile yapılan bir ça-
lışmada internet bağımlılığının benlik saygısını negatif bir 
yönde etkilediği görülmektedir (38). 10-13 yaş aralığında, 
185 öğrenci ile yapılan bir araştırmada internet bağımlılı-
ğı ve benlik saygısı arasındaki ilişki incelenmiştir araştırma 
sonucuna göre çocukların internet bağımlılık düzeyi arttık-
ça, benlik saygısı düzeylerinin düştüğü tespit edilmiştir (39). 
Çalışmamız literatür ile farklılık göstermektedir bu farklılı-
ğın sebebi çalışma grubumuzun obezite tanılı çocuklardan 
oluşması ve bu çocukların bilgisayar başında uzun süre 
vakit geçiriyor olmasından kaynaklanıyor olabilir. Ayrıca 
sosyal medya araçlarının günümüzde yaşamın vazgeçilmez 
bir parçası olması, bireylerin eğlence, bilgi edinmek, sosyal-
leşmek başkaları ile olan iletişimi sağlamak için hayatımıza 
farklı bir boyut katmaktadır (40). 

Çalışmamızda babası 40-49 yaşlarında olan çocukların, ba-
bası 50 yaşından büyük olan çocuklara göre daha yüksek 
benlik saygısı puanına sahip olduğu görülmüştür (p<0,05). 
Yapılan çalışmalar incelendiğinde çalışmamız ile benzer 
özellikler olduğu görülmüştür. Yapılan bir çalışmada baba-
nın yaşı ile benlik saygısı arasında anlamlı bir ilişki görül-
müştür. Baba yaşı arttıkça çocuğun benlik saygısı düzeyinin 
arttığı görülmektedir. Babaların çocuğuna değer vermesi ve 

ğı için alınan puanlar, ortalamaya göre değerlendirildiğinde 
ortalamanın üstünde yer alan puanlar yüksek, altında yer 
alan puanlar ise düşük öz saygıyı göstermektedir. Bu sonu-
ca göre çalışmamızda çocukların %50,4’ünün benlik saygı-
sı düzeyinin ortalamanın altında olduğu düşünülmektedir. 
Obezite ve benlik saygısı incelendiğinde cinsiyet açısından 
anlamlı bir farkın olmadığı görülmüştür (p>0,05). Fakat yaş 
ile benlik saygısı arasında istatistiksel olarak anlamlı farklı-
lık olduğu görülmüştür (p<0,05). Ortalama puanlara göre 
13 yaşında olanların 18 yaşında olan çocuklara göre daha 
yüksek benlik saygısına sahip oldukları gözlemlenmektedir. 
Obezitenin benlik saygısına olan etkisini incelediğimizde 
literatürde birden çok farklı sonuçların ortaya çıktığı çalış-
malar bulunmaktadır. 8-11 yaşlarındaki çocuklarla 2010’da 
yapılan bir araştırmada, kız çocuklarının vücut ağırlığının 
artması ile birlikte özsaygının anlamlı derecede düştüğü, 
erkek çocuklarında ise bir anlamlılık olmadığı belirtilmek-
tedir (28). Ergenlerde obezite ve benlik saygısı arasındaki 
ilişkinin incelendiği bir başka çalışmada ise obezitenin art-
ması ile benlik saygısının düştüğü görülmüştür (29). Baş-
bakkal ve ark.nın obez ve normal kilolu çocuklarda yaptığı 
bir çalışmada çocuklarda obezitenin düşük benlik saygısına 
neden olup olmadığı araştırılmıştır. Obez ve normal kilo-
lu çocuklarda benlik saygısı ve obezite arasında herhangi 
bir ilişki görülmemiştir (30). Kanada’da 5075 okul dönemi 
çocuklarıyla yapılan bir araştırmada kendi vücut ağırlığını 
hafif olarak algılayan hafif kilolu ve obez, kız ve erkek ço-
cuklarının, kendini obez olarak algılayan akranlarına göre 
özsaygı düzeylerinin anlamlı derecede daha yüksek olduğu 
görülmüştür (31). 

Çalışmamızda ailede tek çocuk olanların kardeşleri olan 
çocuklara göre benlik saygısı puanlarının anlamlı bir şekil-
de yüksek olduğu görülmüştür. Literatür ile çalışmamızın 
sonuçları benzerlik göstermektedir. İlkokul öğrencileri ile 
Kaya ve Saçkes’in yaptığı bir çalışmada öğrencilerin özsaygı 
ölçeğinden almış olduğu puanlar ile kardeş sayısı arasında 
anlamlı farkın olduğu gözlemlenmiştir. Kardeş sayısı arttık-
ça ebeveynlerin çocuklara yeterli vakit ayıramamasının ço-
cukların benlik saygılarını etkilediği düşünülmektedir (32). 

Çalışmamızda çocukların ortalama puanlara göre sebze 
veya meyve tüketenlerin karbonhidrat tüketenlere göre 
daha yüksek özsaygı puanına sahip olduğu gözlemlenmek-
tedir. Yapılan bir çalışmada düşük kalorili diyet yaparak 
fazla kilolarını %24 azaltmış olan obeziteli olguların beden 
algılarında büyük ölçüde düzelmeler olduğu görülmüştür 
(33). Beden algısından memnun olmayan bireylerde düşük 
benlik saygısı, depresyon görülebilir. Algılanmış olan beden 
ağırlığı düşük benlik saygısına sebep olur (34). Bizim çalış-
mamızda sebze veya meyve tüketen çocukların diğerlerine 
göre daha yüksek benlik saygısına sahip olmalarının nedeni 
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Çalışmamızdan çıkan tüm sonuçlar doğrultusunda; çocuk-
ların fiziksel hareketlerinin artırılması, sağlıklı beslenmele-
ri için aile ve okul ile iş birliği içerisinde hareket edilmesi, 
obezitenin psikososyal ve fiziksel problemlere sebep olan 
ciddi kronik bir sağlık problemi olduğu yönünde ebevey-
nlerin bilinçlendirilmesi, pediatri hemşirelerinin, çocukluk 
çağı obezitesinin önlenmesine yönelik; anne, baba ve çocuk 
katılımını temel alan uygulamalarda farklı hemşirelik rolle-
rini kullanacağı eğitim ve danışmanlık verecek birimlerin 
oluşturulması, sağlık ekibi tarafından obez çocuklarda ben-
lik saygısının geliştirilmesine yönelik seminerlerin verilmesi 
önerilmektedir.
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sevgi göstermesi çocuklarda olumlu benlik saygısının geliş-
mesini sağlar. Yaş gruplarına bakıldığında 31-35 yaş aralı-
ğında olan babaların çalışma hayatında olan yoğunluk sebe-
bi ile çocuklarına ayırmaları gereken zamanın çoğunluğunu 
iş için kullanmaları çocuklarda benlik saygısının düşük ol-
masına sebep olduğu düşünülmektedir (41). 

Coopersmith Özsaygı Envanteri anne ve babanın mesleği 
bakımından istatistiksel olarak anlamlı farklılık göstermek-
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rın, annesi memur olan çocuklara göre daha yüksek benlik 
saygısı puanına sahip olduğu, babası serbest meslek grup-
larında çalışan çocukların, babası diğer meslek gruplarında 
çalışan çocuklara göre daha yüksek benlik saygısı puanına 
sahip olduğu gözlemlenmektedir. Literatürdeki çalışmalar 
incelendiğinde yapılan bir çalışmada babanın mesleğine 
göre benlik saygısı düzeyi bakıldığında benlik saygısı dü-
zeyi babası polis, subay, müfettiş olan çocuklarda yüksek, 
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sı düzeyleri annesi diğer meslek gruplarında olan çocuk-
lara göre daha yüksek düzeyde olmasına rağmen anlamlı 
bir farklılık görülmemiştir. Yine aynı çalışmada babaların 
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Bu çalışmanın sınırlılıklarını incelersek; veriler sadece bir 
kurumda toplandığından genellenemez ve bu hastanedeki 
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morbiditelerinde ele alınması önerilmektedir.
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