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Ozet: Universite 6grencisinin degisen beslenme aliskanliklar1 ileride ortaya ¢ikabilecek pek
cok saglik sorunuyla iliskilidir. Bu ¢alismanin amaci; Tirkiye’nin batisinda yer alan bir
tniversitenin saglik ile iligkili okullarinda 6grenim goérmekte olan 2. Simif 6grencilerde
beslenme aliskanliklarinin degerlendirilmesi, beslenme aligkanliklar1 ile obezite, fiziksel
aktivite ve yasam kalitesi arasindaki olasi iligkilerin saptanmasidir. Bu caligsma, kesitsel bir
arastirmadir. Calisma, 01 Ocak- 30 Haziran 2015 tarihleri arasinda Tiirkiye’nin batisinda yer
alan bir tiniversitenin saglik ile iligkili okullarinda 6grenim gérmekte olan toplam 307 6grenci
iizerinde gergeklestirilmistir. Calisma grubuna bazi sosyodemografik ozellikleri ve beslenme
aliskanhiklarim1  degerlendirmeye yonelik sorular iceren bir anket uygulandi. Anket
sorularindan yararlanilarak Dogru Beslenme Aligkanliklar1 Puani (min: 0.00, max: 1.00)
hesapland1 ve 0.50 ve lizeri puan alanlar “Dogru Beslenme Aliskanligi Var” kabul edildi.
Fiziksel aktivitenin degerlendirmesinde Uluslararasi1 Fiziksel Aktivite Anketi (UFAA) Kisa
Formu kullanildi. Yasam kalitesini degerlendirmek icin WHOQOL-BREF Kisa Form’un
Fiziksel Saglik Alan Puani (min: 0, max: 100) kullanildi. Calisma grubunun 105’1 (%34.2)
erkek, yas ortalamasi 20.2+1.6 (min:18, max: 37) yil idi. Erkeklerin kizlara gore daha yiiksek
diizeyde fizik aktiviteye sahip oldugu bulundu (p<0.05). Erkeklerde Asir1 kilolu + Obez
sikligi  (%28.6), kizlardan (%5.4) daha yiiksekti (p<0.001). WHOQOL-BREF (TR)
Olceginden elde edilen Fiziksel Alan ortalama puani erkekler i¢in 60.4 + 9.17, kizlar i¢in 61.6
+ 9.72 bulundu (p>0.05). Dogru Beslenme Aligkanlig1 olanlarin sayis1 75 (%24.4) idi. Dogru
Beslenme Aligkanligi olmayanlarda Asir1 Sismanlik / Obezite sikligi Dogru Beslenme
Aligkanlig1 olanlara gore daha yiiksek bulundu (p<0.05). Dogru Beslenme Aligkanlig
olanlarla olmayanlar arasinda fiziksel aktivite diizeyi agisindan anlamli bir iliski bulunamadi
(p>0.05). Beslenme Aliskanligi ortalama puani ile WHOQOL-BREF fiziksel saglik alan
puani arasinda zayif, anlamli bir iliski bulundu (p: 0.026).Calisma sonunda; ¢alisma grubunun
sadece dortte birinde dogru beslenme aliskanligr goriildii. Dogru beslenme aliskanligi ile asiri
kiloluluk/obezite arasinda negatif, fizik aktivite ve yasam Xkalitesi arasinda pozitif iliski
olduguna dair deliller elde edildi.

Anahtar sozciikler: Beslenme Aliskanliklari, Obezite, Fizik Aktivite, Yasam Kalitesi,
Universite dgrencileri
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ASSOCIATION OF DIETARY HABITS WITH OBESITY, PHYSICAL ACTIVITY
AND QUALITY OF LIFE IN HEALTH RELATED FACULTIES OF A UNIVERSITY
IN WEST TURKEY
Abstract: Changing dietary habits of university students in associated with many health
problems that will be occur further. The aim of this study was to determinate dietary habits
among 2nd class students of a university’s health related faculties, and to evaluate the
relations between dietary habits and obesity, physical activity and quality of life. This cross-
sectional research was conducted between 01 January to 30 June 2015, and among total 307
students studying in health related faculties in a University located in West Turkey. A
questionnaire including questions related to sociodemographic characteristics and dietary
habits was applied. Physical activity was determinate by International Physical Activity
Questionnaire (IPAQ) Short Form. World Health Organization Quality of Life BREF
(WHOQOL-BREF) Tukey - Short Form was applied for the assessment of quality of life.
The study group consisted of 105 (34.2%) boys and the average age was 20.2 £ 1.6 (min: 18,
max: 37). Physical activity level was higher in boys than girls (p<0.05). Overweight/obese
frequency was higher in boys (28.6%) than girls (5.4%), (p<0.001). WHOQOL-BREF
physical domain average score was 60.4 = 9.17 for boys, and 61.6 = 9.72 for girls (p>0.05).
The numbers of students who had proper dietary habits was 75 (24.4%). Among students who
had not proper dietary habits. Overweight/obese frequency was higher (p<0.05). There was a
poor and positive correlation between the proper dietary habits scores and WHOQOL — BREF
physical domain score (p: 0.026). Only one in four students had proper dietary habits. There
was a negative relation between proper dietary habits with overweight/obesity, and a positive

relation between the proper dietary habits with physical activity and quality of life.
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Giris

Beslenme, Ttniversite gencligi agisindan

enclik; cocuklugun
bagimliligindan
erigkinligin bagimsizligina

gecis donemidir. Bu yas periyodunu
Birlesmis Milletler, istatistiksel caligsmalar
icin 15-24 yas grubu olarak belirlemistir
(1). Bu yas grubunu {iniversite &grencisi
olarak  gecirenlerde  yaygin  goriilen
problemler arasinda akademik baskilar,
madde bagimliligi, {iniversite hayatina
uyum, Ofke sorunlari, kaygi, beden imaj,
depresyon, yeme bozuklugu, yalnzlik,
kendine giivensizlik, kendi kendine zarar
vermek, cinsellik, uyku sorunlari, stres,
intihar disiinceleri, travma gibi psikolojik
sorunlar sayilabilir (2).

farkli bir éneme sahiptir. Universitelerde
egitim  goren  Ogrencilerin  bir¢cogu
hayatlarinda ilk defa aile ortamindan
uzakta yasamak durumunda kalmaktadir.
Universite ile birlikte farklilasan yasam
sekli 6grencilerin beslenme davraniglarini
da degistirebilmektedir (3).

Universite  dgrencisinin ~ degisen
beslenme aligkanliklar1 ileride ortaya
cikabilecek pek ¢ok saglik sorunuyla
iligkili olabilir (4). Bununla beraber
olumsuz beslenme aligkanliklar1 genclik
doneminde ortaya ¢ikan yeme bozukluklari
gibi pek ¢ok saglik sorunuyla iliskilidir (5).
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Genglerde beslenme aliskanliklari
ile iligkili iki temel konu obezite ve fiziksel
aktivitedir. Diinya Saglik Orgiiti Okul
Sagligt ve Gen¢ Saghigm Gelistirme
programlarinda bu konular1 birlikte ele
almaktadir (6). Okul c¢ag1 genglerde
beslenme aligkanliklar ile fizik aktivite ve
obezite arasinda iligkileri gosteren pek ¢ok
arastirma mevcuttur (7-10).

Diinya Saghk Orgiiti'ne gére yasam
kalitesi; bireylerin yasadiklar1 kiiltiir ve
degerler sistemi igerisinde amagclari,
beklentileri, ilgi alanlart ve yasam
standartlar1  dogrultusunda  hayattaki
pozisyonlarni nasil algiladiklaridir (11).
Gengler diyet modifikasyonunun yasam
kalitesi tlizerine olumlu etkisinin olacagini
bildiren aragtirmalar mevcuttur (12).

Tiirkiye’de beslenme aliskanliklari
acisindan en dnemli konulardan birisi asirt
tuz tikketimidir. Saglikli eriskinler icin
giinliik tuz alimi ortalamasi kisi basina 5
gram iken Tiirkiye’de 18 gramdir. Bu
nedenle Tiirkiye Asirt Tuz Tiiketiminin
Azaltilmasi  Programi  (2011-  2015)
uygulanmaktadir (13). Saglik acisindan
asir1 tuz tliketiminin yliksek kan basinci,
osteoporoz, mide kanseri ve bobrek

Gere¢ ve Yontem

Bu calisma, kesitsel tipte bir arastirmadir.
Calisma, 01 Ocak- 30 Haziran 2015
tarihleri arasinda Tiirkiye’ nin batisinda yer
alan bir Universitenin saghk ile iliskili
okullarinda (Tip Fakiiltesi, Dis Hekimligi
Fakiiltesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi,
Saghk  Bilimler1  Enstitiisii,  Saglk
Hizmetleri Meslek  Yiiksek  Okulu)
O0grenim gormekte olan 2. Siif 6grencileri
izerinde gergeklestirilmistir.

Calismanin  yapildigr  {iniversite 2010
yilinda kurulan yeni bir {niversitedir.
Universite’nin biinyesinde 12 Fakiilte, 3
Enstitii, 1 Yiksekokul, 2 Meslek Yiiksek
Okulu bulunmaktadir (17).

Bu  c¢alismada, evrenin  tamamina
ulasilmas1 hedeflenmistir. Hedef kitleyi
olusturan toplam ogrenci sayis1 379’dur.

hastaliklar1 gibi pek ¢ok kronik hastalik ile
iligkili oldugu bildirilmektedir. Bu nedenle
yiyeceklerin  tadina  bakmadan tuz
eklenmemesi ve fazla tuzlu besin

tikketiminden kaginilmasi tavsiye
edilmektedir (14).
Tirkiye’de yanlis beslenme

aligkanliklarinin neticesi olarak obezite
siklig1 eriskinlerde belirgin sekilde yiiksek
seyretmektedir. Son donemde tiim diinyada
oldugu gibi siklig1 giderek artmaktadir
(15). Ulusal diizeyde yapilan TURDEP-2
(2010) calismasmma gore 20 yas (st
erkeklerde obezite sikligi yiizde 27.3,
kadinlarda yiizde 44,2°dir (16). Tirkiye
Kronik Hastaliklar ve Risk Faktorleri
Siklig1 Calismasi’nda 15-24 yas grubu i¢in
asir1 kiloluk sikligr %17.7, obezite siklig
%4.4 olarak bildirilmektedir (15).

Bu c¢alismanin  amaci;  Tirkiye nin
batisinda yer alan bir iiniversitenin saglik
ile iligkili okullarinda 6grenim goérmekte
olan 2. Smif Ogrencilerde beslenme
aligkanliklarinin degerlendirilmesi,
beslenme aliskanliklari ile obezite, fiziksel
aktivite ve yasam kalitesi arasindaki olasi
iliskilerin saptanmasidir.

Bu calismada kullanilan formlarmn Tiirk
toplumuna uygun olarak diizenlenmis
olmast  nedeniyle  yabanct  uyruklu
Ogrenciler (n: 20) calismaya dahil
edilmemigstir. Calisma periyodunda okulda
bulunmayan veya caligmay1 kabul etmeyen
O0grenci sayist 52 idi. Hedef kitlenin
%81.0’1 olan toplam 307 6grenci c¢alisma
grubunu  olusturdu.  Saglik  Bilimleri
Enstitiisi  0grencileri  Saghk Bilimleri
Fakiiltesi’nde staj yaptiklarindan ve
sayilart az (n: 20) oldugundan bu iki okul
bir grup olarak ele alind1.

Calisma i¢in gerekli izinler alindiktan
sonra ilgili okullara gidilerek, 6grencilerin
calisma hakkinda bilgilendirilmesi ve
yazili onamlarinin alimmasi saglanmistir.
Bu ¢alisma igin Universite’nin Girisimsel
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Olmayan  Klinik  Arastirmalar  Etik
Kurulu'ndan 11.12.2014 Tarih ve 262
Nolu Karar ile Etik izin alinmistr.

Bu calisma Universite'nin  Bilimsel
Arastirma Projeleri Koordinatorliigii’'nden
desteklenmis bir projeden {retilmistir
(Proje No: 2014-GAP-TIPF-0009).

Proje  kapsaminda &grencilere  bu
caligsma konusu ile ilgili olarak uygulanan
anket form ve Olgekler sunlardir: Calisma
grubuna bazi sosyodemografik oOzellikleri
ve beslenme aliskanliklarini
degerlendirmeye yonelik sorular igeren ve
literatire (18, 19) wuygun olarak
hazirlanmig bir anket form,
arastirmacilarin gozetiminde kendi kendine
doldurma metodu ile uygulandi. Anket;
beslenme aliskanliklar1 acisindan 6giin
sikligl, Ogiin atlama, Ogiin saatlerinin
diizenliligi, temel besinlerin tiiketilme
sikliklar1 tizerine sorular igermektedir.
“Ogiin atlar misimz?” sorusuna “Evet”
cevabr verenler i¢cin “Giinde 3 ana 6gilin
yerim” ve “Gilinde 3 ara 0giin yerim”
cevaplar1 dogru olarak kabul edilmedi.
Giinde 3’den az ana / ara yemek yedikleri
var sayildi. Literatiire uygun (18, 19)
olarak Tiirkiye’ye uygun “Dogru Beslenme
Aligkanlhigr” kriterleri belirlendi. Anket
sorularna verilen cevaplardan “Dogru
Beslenme Aligkanligi Ortalama Puam”
0.00 ve 1.00 puan araliginda elde
edilmistir. “Dogru Beslenme Aliskanligi
Puan1” hesaplanmas1 $dyle yapilmistir:
Toplam 8 soru i¢in; Giinde 3 ana 0giin
yemek, giinde 3 ara 6glin yemek, 0giin
atlamamak, hafta i¢ci ve hafta sonu igin
ogiit saatlerinin diizenli olmasi, giinde 8-10
bardak su igmek, beyaz ekmege tercihen
kepekli (esmer) ekmek yemek, yemeklerin
tadina  bakmadan tuz sermemek
cevaplarina 1’er puan verildi. Sorular i¢in
verilen diger cevaplara O puan verildi.
Sekiz soru icin tiim puanlar toplandi.
Aritmetik ortalama puan hesaplanmasi igin
toplam puan 8’e¢ boliindii. Elde edilen
puan1 0.50 ve iizeri olanlar “Beslenme
Aliskanhigir Iyi”, 0.50°den diisiik olanlar

“Beslenme  Aligkanligi  Kotii”  olarak
tanimlandi.

Besin  Tiiketim  Sikliklart  igin
hazirlanan anket form Tiirkiye Beslenme
ve Saglik Arastirmasi-2010 (TBSA-2010)
(19) sorular1 esas alinarak hazirlandi. Her
besin grubu i¢in tiiketim sikliklari i¢in “her
0giin / her giin / haftada 1-2 / haftada 3-4 /
haftada 5-6 / 15 giinde bir / ayda bir /
seyrek / hi¢” cevaplar istendi. Bulgularin
sunulmasinda besin tiikketim sikliklar1 “Her
Ogilin-her giin / haftada bes-alti — haftada
bir-iki / 15 giinde bir — hi¢” olarak {i¢
grupta toplandi.

Fiziksel aktivitenin degerlendirmesinde
Uluslararas1  Fiziksel ~Aktivite Anketi
(UFAA) Kisa Formu kullanildi. Anket 4
ayrt  bolim ve toplam 7 sorudan
olugmaktadir (20). Ankette son 7 giinde
ka¢ gilin ve her bir giin i¢in ne kadar siire
ile a) Agir fiziksel aktiviteler (AFA), b)
Orta yogunlukta fiziksel aktiviteler (OFA),
¢) Yiriyls yapildigi belirlenmektedir. Son
soruda ise giinliikk olarak hareket etmeden
(oturarak, vyatarak) harcanan zaman
belirlenmektedir. Fiziksel aktivite diizeyini
belirlemek i¢cin  Metabolik  Esdeger
(Metabolic Equivalent, MET) yontemi
uygulanmistir. 1 MET=3,5 ml/kg/dk’dr.
Istirahat halinde iken her kisi bir kg basina
bir dakikada 3,5 ml oksijen tliketmektedir.
UFAA’da; AFA = 8,0 MET, OFA = 4,0
MET, Yiirtiyerek gecirdigi stire=3,3 MET
olarak harcandigi kabul edilmektedir. Her
bir kisinin haftada ka¢ giin ve ne kadar
sire ile AFA, OFA ve Yiriime yaptiini
tespit ederek bu {i¢ farkli fiziksel
aktiviteden harcanan toplam MET miktar
hesaplanmaktadir. Yiiksek fizik aktivite
3000 MET-dk/hafta, OFA 600 MET-
dk/hafta ve diisiik fizik aktivite 600 MET-
dk/hafta’dan az olarak kabul edildi. Test —
yeniden test yontemiyle 1998-1999 yillari
arasinda, 6 kitada bulunan toplam 12 tilke
ve 14 arastirma merkezinde UFAA
giivenirlilik  ve gecerlilik  ¢alismalari
yapilmistir. Bu c¢alismalar neticesinde
UFAA’nin fiziksel aktiviteyi belirlemek
icin giivenilir ve gecerli bir yontem oldugu
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aciklanmistir (20, 21). Oztiirk (22) ise
anketin Tirkiye’de gegerlilik, giivenilirlik
caligmasini yapmaistir.

Bu ¢alismada yasam kalitesini 6lgmek i¢in
Diinya Saglik Orgiitii tarafindan kisinin
iyilik halini 06lgen ve kiiltiirler arasi
karsilagtirmalara olanak veren  genis
kapsamlt WHOQOL o6lgeginin 26 sorudan
olusan kisa formu WHOQOL-BREF
kullanildi  (23). Olgegin  Tiirkiye’de
gecerlik ve giivenilirlik ¢alismas1 Eser ve
arkadaglar1 (24) tarafindan
gerceklestirilmistir.  Tirkce — gecerlilik
caligmalarinda bir sorunun eklenmesiyle
Olcek 27 soruya yiikselmistir. Bu soru ile 4
alan sayis1 da 5’e yiikselmistir. Olgegin 1.
sorusu algilanan yasam kalitesi, 2. sorusu
ise algilanan saglik durumu ile ilgilidir.
Olgekte kullanilan 5 alanm icerigi soyledir:
1.Fiziksel Saglik Alani: Giindelik isleri
yiirlitebilme,  ilaglara  ve  tedaviye
bagimlilik, canlilik ve bitkinlik, bedensel
hareketlilik, agr1 ve rahatsizlik, uyku ve
dinlenme, ¢alisabilme giicii.

2.Psikolojik Saglik Alani: Beden imgesi ve
dis goriinlis, olumsuz duygular, bellek,
dikkatini toplama.

3.Sosyal lliskiler Alani: Diger kisilerle
iligkiler, sosyal destek, cinsel yasam.
4.Cevre Alani: Maddi kaynaklar, fiziksel
giivenlik, saglik hizmetlerine
ulagilabilirlik, ev ortami, dinlenme ve bos
zaman degerlendirme firsati, fiziksel ¢evre
ve ulagim.

5.Kiiltiire Standardize Alan: Sosyal baski.

Bu calismada olgegin “fiziksel saglik
alan1” i¢in degerlendirme yapilmistir. Alan

Bulgular

Calisma grubunun 105’1 (%34.2) erkek,
202’s1(%65.8) kizdi. Tip fakiiltesinde
erkeklerin orantist (%53.3) kizlara gore
yiksek iken; diger okullarda kizlarin
orantis1 erkeklerden yiiksekti. Calisma
grubunda okullarin cinsiyete gore dagilimi
Tablo 1’de sunulmustur.

puan1 0-100 puan iizerinden hesaplandi.
Puan  yiikseldikce  yasam  kalitesi
yiikselmektedir (25, 26).

Anket ve 6lgek formlarin uygulanmasindan
sonra antropometrik Slgiimlerden boy ve
kilo dl¢iimleri yapildi. Beden Kiitle indeksi
hesaplandi. Viicut agirligi olgiimi; 100
gr’a duyarh dijital tart1 ile yapilmistir.
Tart1 aleti sert ve diiz bir zemin {izerine
yerlestirilmistir. Kalin giysilerin, ceplerde
bulunan esyalarin ve ayakkabilarin
cikartilmasi istenmistir. Teraziye ayaklarin
yerlestirilmesi ve viicut agirhigin iki ayaga
sabit dagilimi saglanmistir. Bireyin dik ve
hareket etmeden durmasi istenmistir. Boy
Olclimii; Duvara asili mezura iizerinde
kisinin dik durmasi istenerek, basin tepe
noktasina  dik  tutulan  cetvel ile
Olciilmiistiir.

Viicut agirligt ve boy Ol¢limlerinde
TBSA-2010’da kullanilan teknikler esas
alinmistir  (19).  Viicut kitle indeksi
kilogram cinsinden viicut agirliginin metre
cinsinden boyun karesine bdliinmesiyle
hesaplanmistir. Viicut kitle indeksi <18
kg/m2 olanlar zay1f, 18-24.9 kg/m2 olanlar
normal, 25-29.9 kg/m2 olanlar asir1 kilolu,
>30 kg/m?2 olanlar sisman kabul edilmistir
(27). Anket form ve tim Olgeklerin
uygulanmasi ile antropometrik Ol¢iimler
icin 20 dakika bir siirenin ayrilmasi uygun
goriildii.

Istatistiksel analizler i¢in Ki kare testi,
Student t testi ve Pearson korelasyon testi
kullanild1. Istatistiksel 6nemlilik diizeyi
olarak p< 0.05 degeri kabul edilmistir.

Calisma grubunun yas ortalamasi 20.2+1.6
olup 18 ila 37 arasinda degismektedir (37
yasinda sadece bir Ogrenci vardi).
Erkeklerin yas ortalamas: (20.5+1.4 yil)
kizlarin yas ortalamasindan (20.1+1.6 yil)
yiiksekti (t: 2.092; p: 0.037).

Ogrencilerin 39’u (%12.7) ii¢ 6giin ana
yemek, 42’si (%13.7) ii¢ 0giin ara yemek

TURK DUNYASI UYGULAMA VE ARASTIRMA MERKEZi HALK SAGLIGI DERGISi 2017 CiLT:2 SAYI:1 5




yemekteydi. Giinde hi¢ 6glin atlamadigin
bildiren 6grenci sayist 39 (%12.7) idi.
Ogrencilerin  %40.1’i (n: 123) sabah,
%44.6’s1 6gle (n: 137) ve %2.6’s1 (n: 8)
aksam Ogliniinii atlamaktaydi.

Ogiin saatlerinin hafta i¢i ve hafta sonu
icin diizenli oldugunu bildirenlerin orani
sirastyla %52.1 ve %36.5 idi. Ogrenciler
giinde ortalama 6.9 £ 3.5 su bardagi su

igtiklerini bildirdi. Sekiz-on bardak/gilin su
icen Ogrenci sayist 94 (%30.6) idi.
Ogrencilerin  %74.3’ii (n: 228) beyaz
ekmek tiiketirken, 59 (%19.2) o6grenci
yemeklerine tuz serpmekteydi. Beslenme
Aligkanligi  Anketine verilen cevaplarin
dagilimi Tablo 2’de sunulmustur.

Tablo 1. Calisma grubunda okullarin cinsiyete gore dagilimi

N Erkek Kiz Istatistik analiz
Okul
(%)* (n, %**) (n, %**) X2;p
Tip Fakiiltesi 118 (38.4) 63 (53.4) 55 (46.6)
Dis Hekimligi Fakiiltesi 43 (14.0) 15 (34.9) 28 (65.1)
Saglik Bilimleri Fakiiltesi ve 110 (35.8) 20 (18.2) 90(81.8)
35,343; <0.001

Saglik Bilimleri Enstitiisii
Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu 36 (11.8) 8 (19.4) 29 (80.6)
Toplam 307 (100.0) 106 (34.2) 202 (65.8)

*Stitun yiizdesi, **satir yiizdesi

Tablo 2. Beslenme Aliskanligi Anketine verilen cevaplarin dagilimi

Sorular ve cevaplar N %
1. Giinde kag 6giin yemek yersiniz?
Ana (N:307) 3 ogiinden az: 268 87.3
3 ogiin: 39° 12.72
Ara (N:203) 3 ogiinden az: 197 64.2
3 ogiin: 42 13.7
4 ve iizeri: 8 2.6
Cevap vermeyen: 60 19.5
2. Ogiin atlar misiniz? (N:307)
Evet 104 33.9
Haywr 39 12.7
Bazen 164 53.4
3. Cevabiniz ‘Evet veya Bazen’ ise genellikle hangi égiinii atlarsiniz?
Sabah 123 40.1
Ogle 137 44.6
Aksam 8 2.6
4. Ogiin saatleriniz diizenli midir? (N:307)
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Hafta ici igin:

Evet 160 521
Hayir 147 47.9
Hafta sonu igin:

Evet 112 36.5
Haywr 195 63.5
7. Giinde kag su bardagi icersiniz? (X £SD) : 6.9+£3.5 ***

8-10 bardaktan az 171 55.7
8-10 bardak 94 30.6
10 bardaktan fazla 42 13.7
8. Genellikle hangi tiir ekmek tiiketirsiniz? (N:307)

Kepekli (esmer ekmek) 79 25.7
Kepeksiz (beyaz ekmek) 228 74.3
9. Sofrada yemeklerin tadina bakmadan tuz serpme aliskanliginiz var mudir? (N:307)

Evet 59 19.2
Hayir 248 80.8

***Ekstrem degerler harig tutuldu.

8 Dogru beslenme aligkanhklart icin verilen yanitlar koyu gosterildi.

Caligma grubunu olusturan
ogrencilerin  %76.5’1 her gilin ekmek,
%43°1 c¢ikolata-gofret, %40.4’i siv1 yag,
%40.1°1 zeytin yag tilikettigini bildirdiler.
Haftada bir-iki veya tig-dort defa siklikla
tiiketilen besinler; beyaz et (%76.9), kuru
baklagiller (%69.4), kirmiz1 et (%64.8),

Tablo 3: Besinlerin tiikketim sikligina gore dagilimi

piring-bulgur-makarna (%65.5), siit-yogurt
(%56.0) ve seker-bal-regel (%47.2) idi.

Siklikla on bes gilinde bir ve daha
seyrek tiiketilen besinler; balik (%74.9),
hazir besinler (g¢orba-konserve) (%59.3),
yaglh tohumlar (%54.7) ve kati yaglar
(%46.3) olarak bildirildi. Besinlerin
tiketim sikligmma gore dagilimi Tablo 3’te
sunulmustur.

Besinler Tiiketim Sikhigi (N:307)

Her 6giin-Her giin | Haftada bes-alti- | 15 giinde bir ve daha

Haftada bir-iki seyrek

Siit ve siit iiriinleri (Siit-yogurt- | 103 (33.6) 172 (56.0) 32 (10.4)
peynir vb.)
Kirmz etler 10 (3.3) 199 (64.8) 98 (31.9)
Beyaz etler (tavuk-hindi) 12 (3.9) 236 (76.9) 59 (19.2)
Bahk 1(0.3) 76 (24.8) 230 (74.9)
Kuru baklagiller 20 (6.5) 213 (69.4) 74 (24.1)
Yagh tohumlar (ceviz, findik vb.) 27 (8.8) 112 (36.5) 168 (54.7)
Yumurta 61 (19.9) 182 (59.3) 64 (20.8)
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Sebzeler 97 (31.6) 179 (58.3) 31 (10.1)

Meyveler 109 (35.5) 163 (53.1) 35 (11.4)

Ekmek 235 (76.5) 40 (13.0) 32 (10.4)
Piring-bulgur-makarna 85 (27.7) 201 (65.5) 21 (6.8)
Biskiivi-kraker vb. 94 (30.6) 177 (57.7) 36 (11.7)

Zeytinyad 123 (40.1) 119 (38.8) 65 (21.2)

Siv1 yaglar 124 (40.4) 121 (39.4) 62 (20.2)

Kat1 yaglar 42 (13.7) 123 (40.1) 142 (46.3)
Seker-bal-recel 93 (30.3) 145 (47.2) 69 (22.5)

Pekmez 17 (5.5) 75 (24.4) 215 (70.0)
Cikolata-gofret vb. 132 (43.0) 142 (46.3) 33(10.7)

Hazir besinler (Corba-konserve | 30 (9.8) 95 (30.9) 182 (59.3)

vb.)

Ogrencilerin sadece %17.3’ii (n: 53) beden kiitle ortalamasindan (20.7 + 2.3)
yilksek diizeyde, 147’si (%47.8) orta, yiiksekti (t: 7.95; p<0.001).

107’si  (%34.9) distiik dizeyde fizik

aktiviteye sahipti. Erkeklerin %22.9’u (n: Sadece 7 ogrenci (%0.2) obez idi. Obez
24), kizlarin ise %14.4’4 (n: 29) yiiksek ogrencilerin timi erkekti. Zayif 6grenci
diizeyde fizik aktiviteye sahipti. Erkeklerin yoktu. Asiri kilolu + Obez olanlarin sikligi
kizlara gore daha yiiksek diizeyde fizik %13.4 (n: 41) idi. Erkeklerde Asir1 kilolu +
aktiviteye sahip oldugu bulundu (X2: Obez sikligr (%28.6), kizlardan (%5.4)
10.847; p: 0.004), (Tablo 4). daha yiiksekti (X2: 31.931; p<0.001).
) Calisma grubunun Asirt Kilolu + Obezite
Ogrencilerin ~ beden  kiitle  indeksi durumunun cinsiyete gore dagilimi Tablo
ortalamast 21.7 + 3.0 (min: 15.92, max: 5’de sunulmustur.

35.16) bulundu. Erkeklerin beden kiitle

indeksi ortalamasi (23.6 + 3.3) kizlarin

Tablo 4. Fizik aktivite diizeyinin cinsiyete gore dagilimi

Fizik Aktivite Diizeyi Istatistiksel Analiz
Cinsiyet Diisiik Orta Yiiksek X% p)
Erkek 24 (22.9) 57 (54.3) 24 (22.9)
Kiz 83 (41.1) 90 (44.6) 29 (14.4) 10.847; p: 0.004
Toplam 107 (34.9) 147 (47.9) 53 (17.3)
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Tablo 5. Calisma grubunun Asir1 Kilolu + Obezite durumunun cinsiyete gore dagilimi

Obezite Durumu Istatistiksel Analiz
Cinsiyet Normal Asirt kilolu + Obez (X% p)
Erkek 75 (71.4) 30 (28.6)
Kiz 191 (94.6) 11 (5.4) 31.931; p<0.001
Toplam 266 (86.6) 41 (13.4)
Ogrenciler =~ WHOQOL-BREF  (TR) Aliskanhig1 Iyi olanlarin sayist (0.50 ve
Olgeginin  “Yasam  kalitenizi  nasil tizeri puan) 75 (%24.4) olarak bulundu.

buluyorsunuz?” sorusuna %55 orta, %32.9
oldukc¢a 1yl cevabini verdiler.
“Sagliginizdan ne kadar hosnutsunuz?”
sorusunu ise Ogrencilerin %30’u orta,
%46.9°’u oldukca iyi olarak cevapladilar.
Olgekten elde edilen Fiziksel Alan
ortalama puani 61.2 £ 9.5 (min: 20.0; max:
85.7) idi. Yasam Kalitesi Fiziksel Alan
ortalama puam erkekler i¢in 60.4 £+ 9.2,
kizlar i¢in 61.6 = 9.7 bulundu. Yasam
Kalitesi Fiziksel Alan ortalama puani
acisindan cinsiyete gore fark bulunamadi
(t: 1.119; p: 0.265).

Dogru Beslenme Aliskanligi Ortalama
Puani erkekler i¢in 0.32 + 0.23, kizlar i¢in
0.34 £ 0.21 idi (t: 0.866; p: 0.387).

Dogru Beslenme Aligkanligi olmayanlarda
Asirt Sigsmanlik / Obezite sikligi Dogru
Beslenme Aligkanlig1 olanlara gore daha
yiiksek bulundu (Fisher’s Exact Test i¢in
p: 0.019), (Tablo 6).

Beslenme Aligkanligi ortalama puani ile
WHOQOL-BREF fiziksel saglik alan
puant arasinda zayif, anlamli bir iligki
bulundu (r: 0.127; p: 0.026), (Tablo 6).

Dogru Beslenme Aligkanligi ile Obezite,
Fiziksel Aktivite Diizeyi vee WHOQOL-
BREF Fiziksel Alan Puani arasindaki
iliskiler Tablo 6’da sunulmustur.

Calisma grubu i¢in Dogru Beslenme
Aligkanligr Ortalama Puani 0.33 + 0.22
(min: 0.00, max: 1.00) bulundu. Beslenme

Tablo 6. Dogru Beslenme Aligkanlig: ile Obezite, Fiziksel Aktivite Diizeyi ve WHOQOL-
BREF Fiziksel Alan Puani arasindaki iliskiler

Dogru Beslenme Obezite Durumu Istatistiksel Analiz
Aliskanhg Normal Asirt Kilolu + Obez X% p

n (%) n (%)
Kotii 195 (84.1) 37 (15.9) Fisher’s Exact test;
Lyi 71 (94.7) 4 (5.3) p: 0.019
Dogru Beslenme Fiziksel aktivite diizeyi
Ahskanhgy Diigiik Orta Yiiksek
Kotii 80 (34.5) 111 (47.8) 41 (17.7) 0.130; 0.937
Iyi 27 (36.0) 36 (48.0) 12 (16.0)
Pearson korelasyon (r; p) WHOQOL-BREF Fiziksel Saglik Alan Puani
Dogru Beslenme r: 0.127
Aliskanligi puant p: 0.026
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Tartisma

Calismamizda ogrencilerin
%12.7’sinin 3 ana 6glin, %13.7’sinin 3 ara
oglin  yedigi tespit edilmistir. TBSA-
2010°da (19) 3 ana 6giin yiyenlerin orani
19-30 yas grubunda %63.7, Ege
Bolgesinde %70.1, kent niifusunda %64.2
oldugu goriilmektedir. Bu oranlar bizim
caligmamiza gore cok yliksektir. Bunun
nedenlerinden biri bu ¢alismada “Gilinde
ka¢ ana/ara Ogiin yersiniz?” sorularina
verilen  cevaplarin  dogrudan  kabul
edilmemesi; “Ogiin atlar misiniz?” ¢apraz
sorusuna verilen cevaba gore ana/ara 6giin
sayisinda diizeltme yapilmasidir. Bunun
disinda bizim c¢alismamiz sadece bazi
fakiiltelerde Ogrenim goéren iniversiteli
gencleri kapsamaktadir. Benzer c¢aligma
grubunu  alan  Tiirkiye’de  yapilmis
calismalara baktigimizda; Ayhan ve
arkadaslar1 (28) bir {iniversitenin tip
fakiiltesi &grencilerinde “Ogiin atlamam”
cevabr verenlerin sikligin1 %18.3 olarak
bildirmektedir. Vangelik ve arkadaslari
(29) bir baska tiniversitenin 6grencilerinde
%87.4  sikhiginda  6glin  atlandigim
bildirmektedir. Bu  sonuglar  bizim
sonuglarimiza benzerdir. Bununla beraber
Mazicioglu ve Oztiirk (30) bir diger
iniversitenin O6grencilerinde 3 ana 6giin
yiyenlerin oranini %48.9 olarak
bildirmektedir. Orak ve arkadaslarinin (31)
caligmasinda da giinde 3 ana ogilin
yiyenlerin siklig1 %40.8 olarak
bildirilmektedir. Literatiir ve bizim ¢alisma
sonucumuz {iniversite O6grencilerimizde
bliyiik bir siklikla 6gin atlandigini
gostermektedir. En ¢ok atlanilan 6giiniin
sabah 6gilinii (kahvalt1) oldugu literatiirde
bildirilmektedir (28-31). Bizim
calismamizda da kahvaltinin atlanmasi
%40.1 siklhiginda ve ylksektir. Bununla
beraber bu ¢alismada en ¢ok atlanilan 6giin
ogle yemegi (%44.6) olarak bulunmustur.
Bunun nedeni ¢alismanin  yapildigi
fakiltelerin  yeni  kurulmus  olmasi
nedeniyle yemekhane-kantin agisindan
yetersizligi ve saglikla ilgili fakiilteler
olmalar1 nedeniyle 6gle aralarmin yeterli

sire olacak sekilde diizenlenememis
olmasi olabilir.

Calismamizda oglin  saatlerinin
diizenli oldugunu sodyleyenler hafta i¢i i¢in
% 52.1, hafta sonu icin %36.5 siklikta idi.
Hafta i¢i okul disiplininin yerini hafta sonu
dinlenme ve eglence aktivitelerinin almasi
bu  sonuglar1  acgiklayabilir.  Ancak
tiniversitenin &grenciler i¢in hafta sonu
aktif dinlenme ve eglenme aktivitelerini
etkin diizenlemesi hafta sonu i¢in de 6giin
saatlerinin  diizeni agisindan  faydali
olacaktir.

Eriskinler i¢in giinde 8-10 bardak
(2.5 litre) su tiiketilmesi Onerilmektedir
(32). Bu ¢alismada 6grencilerin yarisindan
¢ogu giinde 8 bardaktan az su igmekteydi.
Giinde 8-10 bardak su igenlerin sikligi
%30.6 idi. Bunun diisiik bir siklik oldugu
diisiiniilmektedir. Bununla birlikte giinliik
alinan diger igeceklerin miktarlar1 bu
calismada degerlendirilmedigi i¢in ¢alisma
grubunda su alimi miktarinin biraz daha
yiiksek oldugu var sayilabilir.

Saglikli  beslenme  Onerilerinde
beyaz ekmek yerine kepekli ekmegin
tercith edilmesi de yer almaktadir (33).
Ekmek tiikketiminde c¢alisma grubunun
yaklasik dortte licliniin beyaz, dortte
birinin esmer ekmegi tercih ettigi goriildii.
Sanlier ve arkadaslarinin (34) calismasinda
erkek {iniversite Ogrencilerinin beyaz
ekmegi kepekli ekmege hi¢ tercih
etmeyenlerin siklig1 %12.6, kizlarin %19.3
olarak bildirilmistir.

Bu c¢alismada yemeklerin tadina
bakmadan tuz serpme aliskanlig1 i¢in siklik
%19.2 olarak tespit edilmistir.
Tirkiye’deki mevcut tuz aligkanlig i¢in bu
sikligimin  beklenen bir siklik oldugu
distiniilmekle beraber daha da
diisiiriilmesine ¢aligilmalidir.

Besin tiiketim sikliklar1 TBSA-
2010’un “kentte yasayan 20 yas ve lizeri”
bireylerin sonuglari ile karsilastirildiginda;

Her giin genglerin giinde 3-4
porsiyon siit ve siit {irlinleri onerilir (18).
Bizim calismamizda her giin-her 6giin siit
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ve slit Urilinleri tiiketim siklig1r %33.6 dur.
TBSA-2010 i¢in her giin tiiketim siklig1 siit
icin %12.4, yogurt i¢in %52.7, peynir i¢in
%77.7 olarak  bildirilmistir.  Bizim
sonucumuz TBSA-2010’a gore diistk
kabul edilebilir.

Bizim ¢alismamizda kirmizi et i¢in
%4.9 ve beyaz et icin %3.8 olarak benzer
sonuclar elde edilmistir. Giinliik 2-3 kofte
kadar  et-tavuk-balik-hindi tiiketilmesi
tavsiye edilmektedir (18). TBSA-2010’da
her giin kirmiz1 et tiiketimi %4.9, beyaz et
icin %3.8’dir.

Haftada en az 2 kez balik yenilmesi
tavsiye edilir (18). Bu calismada haftada 1-
2, haftada 3-4 ve haftada 5-6 kez balik
yiyenlerin siklig1t  %24.8 iken, benzer
olarak TBSA-2010’da %22 dir.

Kuru baklagillerin ise haftada 2-3
kez tiiketilmesi Onerilmektedir. Bizim
calismamizda haftada 1-2, haftada 3-4 ve
haftada  5-6 kez kurubaklagiller
tilketenlerin siklig1 %69.4°diir. Bu siklik
TBSA-2010’da biraz daha diisiik olarak
%59.7 bildirilmistir.

Yagh tohumlarin findikta 15-20
adet, cevizde 5-6 adet giinliik tiiketimi
tavsiye edilir (18). TBSA-2010’da her giin
yagli tohum tiiketim sikligi %11.4 iken
bizim ¢alismamizda %8.8 bulunmustur.

Yumurta  tiketimi de  geng
eriskinlerde haftada 1-2 kez siklikta
tavsiye edilir (18). Bizim ¢alismamizda
haftada 1-2, haftada 3-4 ve haftada 5-6 kez
yumurta tiikketenlerin siklig1 %59.3 diir. Bu
sitklik TBSA-2010’da da benzer olarak
%60.1"dir.

Calismamizda her giin tiiketim
siklig1 sebze icin %31.6, meyve ig¢in
%35.5°dir. TBSA-2010’da yesil yaprakli
taze sebzelerin giinlik tiketim siklig1
%51.1, turunggiller disindaki meyvelerin
giinliik tiiketim siklig1 ise %57.6°dir. Her
giin en az 5 porsiyon meyve ve sebze
tiikketilmesi tavsiyesine (18) gore calisma
grubumuzda sebze ve meyve giinliik
tiikketiminin diisiik oldugu sdylenebilir.

Ekmek ve tahil grubundan yetiskin
erkeklerin 8, yetiskin kadinlarin 7 porsiyon

giinliik tiiketmesi tavsiye edilmektedir
(14). Bizim c¢alismamizda ekmek i¢in
%76.5, piring-bulgur-makarna igin %27.7
giinlik tliketim sikliklar1  bulunmustur.
TBSA-2010’a gore ekmegin yerini diger
tahil gruplarinin ikame ettigi soylenebilir.
TBSA-2010’da beyaz ekmek giinlik
tiketimi  %84.3, piring-bulgur-makarna
giinliik tiiketimi %21.8 siklikta
bildirilmigtir.

Biskiivi-kraker vb. giinliik tiiketim
sikligr ise TBSA-2010’da %12.2 iken bu
calismada daha yiiksek olarak %30.6’dur.
Calisma grubunun {niversite Ggrencisi
olmasi ve kantin kullanimi bu sonucu
aciklayabilir.

Calisma grubunun yag tiikketim
tercihlerinin  de TBSA-2010’a benzer
oldugu goriilmektedir. Zeytinyag: giinliik
tiketim siklig1 calisma grubunda %40.1,
TBSA-2010’da  %36.1°dir.  ,Kat1 yag
kullanim1 i¢in g¢aligma grubunda giinliikk
tiketim siklig1 %13.7 iken TBSA-2010’da
tereyagi giinliik tiiketim siklig1 %11.2°dir.

Seker-bal-recel-pekmez gibi
ozellikle kahvaltida yenen {riinlerdir.
Glinlik  tiketim  sikliklar1  ¢alisma

grubunda seker-bal-regel i¢in  %30.3,
pekmez i¢in %5.5 bulunmustur. TBSA-
10°da bu siklik seker-bal-regel-pekmez igin
%54.2°dir ve c¢alisma  grubumuzdan
oldukga  yiiksektir. Bununla beraber
tiniversite Ogrencisinin kantin kullanma
aligkanlig, calisma grubunun c¢ikolata
gofret gilinliikk tiikketimine yansimigtir
(%43.0). Bu siklik sekerleme-lokum-
cikolata basligi altinda TBSA-2010’da
sadece %8.5dir.

Hazir  corbalar, yemekler ve
konservenin giinliik tiketim sikliginin
genel popiilasyona  gore  iiniversite
ogrencilerinde daha yiiksek siklikta olmasi
beklenir. Caligma grubunda hazir besin
giinlik tiketim siklig1 %9.8°dir. TBSA-
2010°da hazir ¢orbalar i¢in %]1.2, hazir
yemekler i¢in  %0.3 giinliik tliketim
sikliklar1 bildirilmektedir.

Goriildugti  gibi  genel olarak
calisma grubunun besin tiiketim sikliklari,
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TBSA-2010’un 20 yas ve itizeri kent
nifusunun besin tiketim  sikliklarina
benzemekle beraber; iiniversite Ogrencisi
olmanin getirdigi nedenlerle o6zellikle
sebze-meyve tiiketiminde yetersizlik ve
hazir  besin  iriinlerine ve  kantin
beslenmesine meyil géze carpmaktadir.

Daskapan ve arkadaslart (35)
iiniversite 6grencileri {izerinde fiziksel
aktivite  diizeyi  lizerine  yaptiklar
calismada, ogrencilerin fiziksel aktivite
engellerini baslica su maddeler olarak
saptamiglardir: “Yogun ders programindan
zaman eksikligi”, “ebeveynlerin
egzersizden ¢ok akademik basariya dncelik
vermesi” ve “Aile ve sosyal cevre ile ilgili
sorumluluklar nedeniyle zaman eksikligi”.
Bu c¢alismada kiz ogrencilerde fiziksel
aktivitenin erkek Ogrencilere gore daha
diisik oldugu bildirilmektedir. Bizim
calisgmamizda da Ogrencilerin  sadece
%17.3’t  yiksek  diizeyde  fiziksel
aktiviteye sahipti. Yas ile fiziksel
aktivitenin daha da diisecegi
diisiiniildiginde bu  siklik  oldukc¢a
disiiktiir. Daskapan ve arkadaslarinin (35)
caligmasinda oldugu gibi bu ¢alismada da
kizlarin fiziksel aktivite diizeyi erkeklerden
diisiik bulunmustur. Olgiicii ve arkadaslari
(36) da tiniversite 6grencilerinde erkeklerin
%51.5’inde, kizlarin %73.4’linde yetersiz
fiziksel aktivite diizeyr bildirmislerdir.
Saver ve arkadaslar1 (37), {niversite
ogrencilerinin % 87’sinin fiziksel aktivite
diizeylerinin sagligr koruyacak seviyeden
daha diisik oldugunu gostermislerdir.
Cesitli  tlkelerde yapilan {niversite
ogrencilerinde fiziksel aktivite konulu
caligmalarda da (38-40) benzer sonuglarin
bildirildigi goriilmektedir.

Calismamizda hepsi erkek olan 7
ogrenci (%0.2) disinda obez yoktu. Asiri
kilolu ve obezlerin siklig1 ise %13.4 idi.
Tiirkiye genelinde yapilan calismalar ile
karsilastirilirsa sonuglarimiz distik
olmasina ragmen yas artis1 ile obeziteye
meyilin artacagi Ongoriilebilir. Avsar ve
arkadaglarinin  (41) calismasinda da
tiniversite  Ogrencilerinin  asir1  kiloluk

sikligi %14.1 ve asir1 kilolu/obez sikligi
%17.7 olarak bizim calismamiza benzer
bildirilmistir.

Calismamizda erkeklerin kizlardan
daha aktif olmasmna ragmen; asiri
kilolu/obez olma  sikligt  erkeklerde
kizlardan daha yiiksek bulundu (%28.6’ya
karsin  %5.4, p<0.05). Bunun temel
nedeninin Oncelikle erkekler ile kizlarin
beslenme aliskanliklarindaki farklilik ile
aciklanabilecegi diisliniildii. Ancak Dogru
Beslenme Aliskanligi Ortalama Puanlari
acisindan fark bulunamamasi (p>0.05),
erkeklerin daha obez olus nedenlerinin
beslenme  aliskanhiklar1  ile  iliskili
olmadigini gostermektedir. Ancak
eriskinlerde obezite sikliginin kadinlarda
erkeklerden yiiksek oldugunu bildiren
caligmalar (42) disiiniiliirse; bu c¢alisma
grubunun kiz 6grencilerinde de obeziteye
meyilin erkeklerden daha c¢ok olmasi
beklenmelidir.

Bununla beraber tiniversite
Ogrencilerinde bizim ¢alisma sonucumuzu
destekler sekilde, erkek olmanin asiri
kilolu/obez oldugunu bildiren c¢aligsmalar
mevcuttur. Peltzer ve arkadaslarinin (43)
yirmi iki Universitede 6773 erkek, 8913 kiz
Ogrenci lizerinde yaptiklart ¢alismada,
erkeklerde asir1 kilolu/obez siklig1r %24.7,
kizlarda ise %19.3’diir. Ayn1 calismada
yapilan regresyon analizinde ise erkek
olmak, asir1 kilolu/obez olmak igin risk
faktorlerinden biri olarak bildirilmistir.

Bu c¢alismada Dogru Beslenme
Aligkanligi Puanma gore hesaplanan lyi
Beslenme Aligkanligina sahip 6grencilerin
siklig1 %24.4°ti. Bu sikligin diisiik oldugu
ve lniversite yonetimi tarafindan olumlu
beslenme aligkanliklar1 yoniinden gerek
egitim gerekse alt yap1 ¢alismalarinin etkin
yapilmas1 gerektigi diistiniilmektedir.

Universite  grencilerinde  dogru
beslenme aligkanliklari ile obezite, fiziksel
aktivite ve yasam kalitesi arasinda iligki
olmasi beklenir. Bu iliskileri ortaya konan
pek cok calisma mevcuttur. Jahnsen ve
arkadaglarinin (7) 33 iilkede, okul cagi
cocuklarinda gerceklestirdikleri ¢aligmada,
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asir1 kiloluk ile diyet ve fiziksel aktivitenin
iliskili oldugunu gosterilmistir. Bizim
caligmamizda da beslenme aligkanlig1 koti
olanlarda asir1 kiloluluk/obezite sikliginin
yliksek olacagma dair bir sonu¢ elde
edilmistir (p<0.05).

Duksen ve arkadaslarinin (10)
prospektif calismasinda, diyet kalitesi ile
yiiksek fiziksel aktivite diizeyi arasinda
iliski bulundugu gosterildi. Kanadali 11-16
yas arasi ergenler lizerinde yapilan bir
diger calismada (9) beslenme aligkanligi
ile asir1 kiloluluk/obezite arasindaki iliski
ortya konulmustur. Ayrica  Ozellikle
televizyon seyretme siiresine bagli sedanter
yasam ile asir1 kiloluluk/obezite arasindaki
iligki gosterilmistir. Bizim ¢alismamizda
ise fiziksel aktivite diizeyi ile beslenme
aliskanliklar1 arasinda anlamli bir iliski
bulunamamigtir (p>0.05). Bunun nedeni
caligmamizin Kkesitsel tipte bir ¢alisma
olmas1 olabilir. Calisma  grubundaki
erkeklerin kizlara gbre daha asir1 kilolu
olmalar ile birlikte daha aktif olduklar
sonuclara yansimistir. Bu  calismada,
fiziksel aktivitesi yliksek Ogrencilerin
beslenme aliskanliklar1 daha kotii ve kilolu
olmalarindan dolay1 son donemde daha
aktif olmaya bagladiklar1 diistiniilebilir.

Diinya Saghk Orgiiti'ne gore
yasam kalitesi; bireylerin yasadiklar: kiiltiir
ve degerler sistemi igerisinde amaglari,
beklentileri, 1ilgi alanlar1 ve yasam
standartlar1  dogrultusunda  hayattaki
pozisyonlarmi nasil algiladiklaridir (44).
Ogrencilerimizin ~ %55’i kendi yasam
kalitesini  orta  diizeyde  bildirmistir.
Fiziksel Alan Yasam Kalitesi Olgegi
ortalama puant 100 puan iizerinden
61.2°dir ki bu puanin orta diizey bir yagam
kalitesine denk diistiigli sOylenebilir. Bu
sonuglarin  beklenen sonuglar oldugu
sOylenebilir. Audin ve Davy (45) yeni
kurulan ve gelisme siireci igerisinde olan
iniversitelerde Ogrenci yasam niteliginin
gbrece diistik oldugunu ifade
etmektedirler. Caligma grubunu olusturan
ogrenciler de yeni kurulan bir {iniversitenin
ogrencileri oldugundan, bu durumun

yasam kalitelerine biraz olumsuz etkisi
olmus olabilir.

Bu c¢alismada, dogru beslenme
aligkanlig: ile fiziksel alan yasam kalitesi
arasinda zayif, pozitif yonde bir iliski
saptanmistir  (p<0.05). Iliskinin  zayif
olusunda fiziksel alan yasam kalitesini
etkileyen ve bu c¢alisma kapsamina
allmmamis pek c¢ok sosyokiiltiirel ve
ekonomik faktorler olmasi etkili olmus
olabilir. Ancak elde edilen sonu¢ dogru
beslenme ile yagsam kalitesinin
birlikteliginin gosterilmesi agisindan bir
delil saglamaktir. Bolton ve arkadaglarinin
(12) ortaokul 6grencilerinde diyet kalitesi
ve yasam kalitesi iligkisini arastirdiklari
calismada, saglikli diyet skorunda bir {inite
artisin saglik ile iligkili yasam kalitesinde
artis ile iliskili oldugu gosterilmistir.

Siirliliklar: Bu ¢alismanin kesitsel
bir arastirma olmasi baslica smirliligidir.
Bununla birlikte c¢alismanin  yapildigt
iiniversitenin ~ sadece  saglikla  1ilgili
fakiiltelerinin ogrencileri caligsmaya
almabilmistir. Hedef kitlenin %19’una
ulasilamamasi1 sonuglar1 etkilemis olabilir.
Bununla birlikte bu c¢alisma, iiniversite
ogrencilerinin ruhsal saglik durumlarini
inceleyen kapsamli bir ¢alismanin i¢inden
tiiretilmistir.  Bu nedenle beslenme ile
iligkili caligmalarda sorulabilecek detayli
sorulara ankette yer verilememistir. Dogru
beslenme aligkanligini belirleyen standart
bir dlgek kullanilmamistir. Bunun yerine
baz1 anket sorularina verilen cevaplardan
puanlamaya gidilmistir. Kesme puan1 %50
tizerinden alinmistir. Kesme puaninin
yukar1 ¢ekilmesi halinde ¢alisma sonuglari
etkilenebilirdi.

Bu c¢alisma sonunda; c¢alisma
grubunun sadece dortte birinde dogru
beslenme aligkanligina sahip oldugu
goriildii. Dogru beslenme aligkanligr ile
asirt  kiloluluk/obezite arasinda negatif,
fizik aktivite ve yasam kalitesi arasinda
pozitif iligki olduguna dair deliller elde
edildi. Erkeklerin kizlara gére daha asiri
kilolu/obez ancak daha aktif oldugu
saptandi. Dogru beslenme aligkanliginin
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olmamasimin obeziteye, obezitenin fizik
aktivite azlhigt ve sosyal yasamda
kisithliklara neden olmasi, dolayisiyla
yasam kalitesinin  diismesi, {iiniversite
gengleri  iizerinde  gosterilmistir.  Bu

calismanin  gergeklestirildigi  Universite
ortaminda yeme aliskanliklarinin
tyilestirilmesine dair koruyucu saglik
Onlemlerinin etkin bir sekilde alinmasi
gerektigi Onerilir.
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