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OZET

Kirklareli Universitesi Saghk Yiiksekokulu hemsirelik 6grencilerinin

beslenme ile ilgili bilgi diizeylerinin belirlenmesi.

Aragtirma Kirklareli Universitesi Saglik Yiiksekokulu hemsirelik boliimii 1. 2. 3.
ve 4. smif o6grencilerinin beslenme ile ilgili bilgi diizeylerinin belirlenmesi amaciyla
yiiriitiilmiistiir. Anket ¢alismas1 300 hemsirelik 6grencisine uygulanmustir. Ogrencilerin
yaslar1 17 ile 30 yas arasinda degismektedir. Ogrencilerin %80,7’sinde teshis konulmus
bir hastalik bulunmamakta, %76,7’si de sigara kullanmamaktadir. Saghig: etkileyen
faktorler soruldugunda %72,9°u beslenme aliskanligini isaretlemistir. Yeterli beslenme
durumu %48,3’i giinlik ana Ogiini atlama durumunu da %46’s1 bazen cevabini
vermistir. Ogrencilerin %53,6’s1 kahvalti 6giiniinii atladigini, bunun sebebi olarak da
%44,7’s1 zaman1 olmadig i¢in atladigini belirtmistir. Ara 6giin atlar misiniz sorusuna
%53,3’1i evet cevabini vermis olup atlanan 6giiniinde %37,6’s1 kusluk vakti oldugunu
belirtmislerdir.%74’l diizenli kahvalti yaparken, %73,4’lii kahvalti da cay, peynir,
zeytin, yumurta vb. tercih ediyor, %59’u diizenli 6gle yemegi yerken %91,5’1 6gle
yemeklerini okulun yemekhanesinde yemektedir. %70.7’si 6gle yemeklerini tabldot
olarak tiiketmektedir. %88.3’1i diizenli aksam yemegi yemekte, %90,9’u evinde/yurtta
yemekte, %44,3’{i tabldot olarak tiiketmektedir. Ogrencilerin %40,7’si siit yogurdu,
%36,7’si kirmiz1 eti, %32,3’t4 kirmizi et riinlerini, %42’si beyaz eti, %43,7’si kuru
baklagilleri, %35°1 yagh tohumlari, %40,7’s1 de diger sebzeleri, %37,3’li turuncgilleri,
%40,7’si de diger meyveleri hafta da 1-2 kez tiiketirken %29,3’{i peyniri ve her giin,
%40°1 balig1 ay da bir kez tiiketmektedir. Gergeklestirilen bu arastirma ile tiniversite
ogrencilerinin beslenme bilgilerindeki ve aligkanliklarindaki yetersizliklerin beslenme

egitimi ile diizeltilebilecegi sonucuna ulagilmistir.

Anahtar Kelimeler: Universite dgrencisi, beslenme bilgisi, beslenme aliskanlig1, besin

tilketim siklig1, 6giin



ABSTRACT

Defining knowledge level of Nursery Department’s student’s on nutrition in

Kiarklareli University VVocational School of Health service.

The study aims to define knowledge level of Kirklareli University school of
health 1st, 2nd, 3rd and 4th grade nursery student’s on nutrition habits. This survey
includes 300 participants. Ages of students are between 17 and 30. 80.7% of these
students have no diagnosed health problem. 76.7% of them are not smoker. When they
were asked about factors that triggers health problems, 72.9% of them marked nutrition
habits. 48.3% of them marked they have adequate nutrition. 46% of them marked they
sometimes skip a meal. 53% of students state that they skip breakfast and 44.7% of
students addressed lack of time as a reason for the skip. When they are asked about
skipping snatchs 53.3% marked yes option and 37.6% of them marked the mid-morning
snatch. While 74% of them have regular breakfast, 73.4% prefer tea, cheese, olive, egg
etc.. While 59% of students have regular lunch; 91.5% have it on dining hall of school.
70.7% of them have their lunch on table d'hote. 88.3% of them have regular dinner.
90.9% of them have their dinner on their home/dorm. 44.3% eat on table d'hote. While
40.7% of students consume milk, yoghurt, 36.7% consume meat, 32.3% consume meat
products, 42% consume white meat, 43.7% consume legume, 35% consume oily seeds,
40.7% consume other vegetables, 37.3% consume citrus fruits, 40.7% consume other
fruits once or twice a week; 29.3% of them consume cheese daily and 40% of them
consume fish once a week. As a result of this research it is precipitated university
student’s inadequacy of nutrition level and nutrition habits can be fixed by nutrition

education.

Key words: university student, knowledge of nutrition, nutrition level, consumption

frequency of some foods, meal.



1. GIRIS VE AMAC

Saglik, bedenen, ruhen ve sosyal yonden tam bir iyilik halidir. Insan saghigmn,
beslenme, c¢evre kosullar1 ve kalitim gibi bir¢ok faktor etkilemektedir. Bunlarin i¢inde

yer alan beslenme faktorii; yasamin siirdiiriilebilmesi ve sagligin korunabilmesi i¢in ¢ok

onemlidir (Arslan 2000).

Beslenme insanin temel ihtiyaglarindan biridir. Birey bu ihtiyact dogru bir
sekilde Kkarsilarsa diger ihtiyaglarini da dogru sekilde yerine getirir. Yasamin
devamlilig1 i¢in beslenme, oncelikli bir 6neme sahiptir. Bu sebeple kisiler beslenmesine
dikkat edip dogru bir sekilde yerine getirmelidirler. Dogru bir sekilde beslenmenin
olabilmesi ise kisilerin beslenme konusunda bilgi sahibi olmasini gerektirir. Beslenme

bilgisine sahip kisiler saglikli beslenme aligkanliklart gelistirir.

Dogru ve saglikli beslenebilmek icin hangi besinlerin ne kadar miktarda
yenilecegi, hangi yontemler uygulanarak hazirlanip pisirilecegi konularinda insanlarin
belirli biling diizeyine ulasmasi zorunludur ve beslenme bilimi de bu bilinci saglar.
Viicudun biiylimesi, yenilenmesi ve ¢alismasi igin gerekli olan bu besin dgelerinin her
birinin yeterli miktarda alinmasi ve viicuda uygun sekilde kullanilmas1 durumu “yeterli
ve dengeli beslenme” deyimi ile agiklanir (Karasu 2006). Besinlerin saglikli olmasi
tiketilmeleri icin tek basmna yeterli degildir. Bunun yaninda tadmin da iyi olmasi

tiiketilme oranini arttirir (Sezek ve ark. 2008).

Kisilerin, ailenin ve toplumun ilk amaci, saglikli ve tliretken olmaktir. Saglikli ve
tiretken olmak igin ise fiziksel, psikolojik ve sosyal yonden iyi olmak ve bu durumu
uzun siire korumak gerekmektedir. Insan saghg; beslenme, kalitim ve ¢evre kosullari
gibi bir¢ok etmenin etkisi altindir (Baysal 2003). Yenilebilen bitki ve hayvan dokulari
“besin” olarak tanimlanir. Besinler su, organik ve inorganik &gelerden olusmustur. Bu
ogelere “besin 6geleri” denir (Avan 2006). Besinlerin viicuda alinmasi doyurucu bir his
verse bile diger yandan da yasam igin gerekli Ggelerin uygun bir sekilde viicuda

alinmas1 gerekmektedir.

Beslenme, sagligi korumak, gelistirmek ve yasam kalitesini yiikseltmek igin
viicudun gereksinimi olan besin 6gelerini yeterli miktarlarda, uygun zamanlarda, uygun

pisirme kosullar1 saglanarak almak i¢in bilingli yapilmasi gereken bir eylemdir.



Yeterli ve dengeli beslenme, viicudun gelismesi, biiyiimesi, yenilenmesi ve
diizenli galismasi igin gerekli olan enerji ve besin 6gelerinin yeterli miktarlarda alinmasi
ve viicutta dogru bir sekilde kullanilmasi durumu olarak tanimlanir. Yetersiz ve
dengesiz beslenen bir kiginin viicudu dogru bir sekilde calisamaz ve savunmasiz kalir.
Bu yiizden olusabilecek tehdit tehlikelere agik hale gelir. Dengesiz beslenme kisinin
yasam standardini disiiriir. Kisinin ¢alisma ve planlama yetenegi diiser. Fakat saglikli
beslenen bir kisi tiretken olur, ¢alisma ve planlama yetenegi artar. Sagligin temelini de

yeterli ve dengeli beslenme olusturur.

Toplumca kabul edilen ideal viicut Olgiilerine kavusma istegi ve bu istek
neticesinde beslenme diizeni ilizerinde yapilan hatalar, yetersiz ve dengesiz beslenme
sebepleri arasinda sayilabilir (Demir 2006). lyi bir beslenme ile kisi, yorgunluga kars:
kuvvetli, beden enerjisi yiiksek olur ve kolaylikla giinlilk yasam aktivitelerini yerine
getirir. Beslenmenin amaci giinliik olarak sarf edilen enerjiyi karsilamak, yipranan
dokular1 onarmak, viicut yapisin1 gelistirmek ve viicudu hastaliklara karsi koruyacak

direnci saglamaktir (Erten 2006).

Saglikli olmak her kisinin hakkidir ve bunun siirdiiriilmesi kisinin kendi
sorumlulugudur. Kisi saghigini siirdirmek konusunda saglik personelinin yardimina
ihtiya¢ duyabilir. Kisinin saglikli beslenmeyi 0grenip beslenme konusunda dogru
davraniglart kazanmasi, kendini kontrol etmesi, bu davraniglar1 kazanmak ig¢in istek
duymasi gerekir. Ciinkii sagligi gelistirmek i¢in olumlu saglik davranigsinin

kazandirilmas: ve siirdiiriilmesi gerekir (Ilhan ve ark. 2007).

Ulkemizde {iniversite  gencligi genel olarak yeterli ve dengeli
beslenememektedir. Bunun sebebi genel olarak ¢ocukluk donemlerinden baslayarak
ozellikle ailelerin yanlis tutumlarindan kaynaklanan hatali beslenme aligkanliklart
oldugu diisiiniilmektedir. Universite gengliginin dogru beslenememesinin ciddi saglik
sorunlarina yol agabilecegi bilinmektedir (Celik Arnik 2009). Basta saglik sorunlari
olmak tiizere tiiniversite Ogrencilerinin saglik davranislari incelenmesi ve beslenme
konusunda desteklenmesi toplum sagligi acisindan dnemlidir. Bu arastirma, iiniversite
ogrencilerinin  saghikli yasam bicimi davranislarinin = belirlenmesi  amaciyla

gergeklestirilmistir.



1.1. Arastirmanin Amaci
Beslenme, yasamin her doneminde Onemlidir. Bu c¢alisma hemsirelik

ogrencilerinin beslenme ile ilgili bilgi ve durumlarini saptamak amaciyla yapilmstir.

1.2. Arastirmanin Problemi
Bu arastirmada Kirklareli Universitesi Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik Boliimii

Ogrencilerinin beslenme bilgisi ve durumlarini nasil sorusuna cevap aranmaistir.

1.3. Arastirmanin Onemi

Beslenme, insanin temel ihtiyaglarindan biridir. Dogru beslenme saglig
etkileyen en Onemli etmenlerin basinda gelmektedir. Yeterli ve dengeli beslenme,
insanlarin gelismesi, biiylimesi, yasamlarini siirdiirebilmesi ve faaliyetlerine devam
edebilmeleri igin gerekli besin ¢esitlerini, en uygun miktarini, besin degerini yitirmeden
saglik bozucu hale getirmeden en ekonomik sekilde alma ve viicutta kullanmak olarak
tanimlanir. Yeterli ve dengeli beslenme insan hayatinin her doneminde saglikli olmanin
temel kosuludur. Beslenme, bebeklikten g¢ocukluga, cocukluktan erigkinlige kadar
saglikli bir yasantinin temel unsurunu olusturmaktadir. Bu nedenle 6zellikle toplumun
gelecegini olusturarak c¢ocuklarin {ilke kalkinmasinda yerlerini alabilmeleri igin
beslenme konusunda eksiklikleri belirlenip verilecek beslenme bilgisiyle diizeltilmesi
gerekmektedir. Toplumlarin gelecegi, 0 toplumu olusturan insanlarin nitelikleri ile
yakindan ilgilidir. Toplumun geleceginde rol oynayacak olan insanlarin goérevlerini

istenildigi gibi yerine getirebilmeleri i¢in ilk sart saglikli olmalaridir (Karasu 2006).

1.4. Sayithlar
- Opgrencilerin  beslenme bilgi diizeylerini 6lgecek sorulart dogru olarak

cevaplandirdiklar1 varsayilmistir.

- Ogrencilerin anket sorularini objektif olarak cevaplandirdiklari varsayilmistir.

1.5. Simirhhik

Bu arastirma Kirklareli ili smirlari icerisinde bulunan Kirklareli Universitesi
Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik Boliimii ogrencilerinin beslenme bilgi diizeyleri,

beslenme durumlarinin degerlendirilmesi ile sinirlandirilmistir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Beslenmenin Tanimi ve Onemi

Beslenme: Insanin gelismesi, biiyiimesi, saglikli ve iiretken olmasi, yasam
kalitesini kaybetmeden uzun siire yasamasi i¢in gerekli olan besinleri viicuduna alip
kullanmasidir (Beslenme Modelleri 2008). Ayni zamanda beslenme, biiylime, yasamin
stirdiiriilmesi ve sagligin korunmasi i¢in besin kaynaklarinin kullanilmasi olarak da
tanimlanabilir. Bu yiizden beslenme karin doyurma anlamina gelmemektedir “Giinay ve

ark. 1995’deki makalesinde (Kaynak: Taze 2012 p. 10)”.

Insanin saglikli ve iiretken olmasi, bedenen, ruhen, aklen ve sosyal yénden iyi
gelismis bir viicut yapist ile ilgilidir. Tiim bunlarin saglanmasi ve canlilarin yasamlarini
stirdiirebilmeleri igin, ¢esitli kimyasal bilesenleri igeren besinler almalar1 gereklidir.
Insan viicudunu olusturan dokularin gelisebilmesi, onarila bilinmesi ve calisabilmesi
icin besinlere ihtiyag vardir. Besinler, bedende gerceklesen kimyasal tepkimeler igin
gerekli kimyasal enerjinin yaninda, bedene destek olan hiicrelerin olusabilmesi ve
yenilenmesi i¢in gereken maddeleri de saglar. Insan gereksinimlerinin basinda gelen
beslenme, aglik duygusunu bastirmak ya da canin ¢ektigi seyleri yemek igmek degildir.
Beslenme, insanin biiyiime, gelisme, saglikli ve tiretken olarak uzun siire yagsamasi igin

gerekli olan 6geleri alip viicudunda kullanmasidir (Baysal ve ark. 2002).

Yeterli ve dengeli beslenme, viicudun yenilenmesi, biiyiimesi ve ¢alismasi igin
gerekli olan besin 6gelerinin her birinden yeterli miktarda alinmasi ve viicutta uygun
sekilde kullanilmasidir (Baysal ve ark. 2002). Viicut yapisi ile beslenme arasinda dogru
orantili iligki mevcuttur. Yeterli ve dengeli beslenme ile biiylime hizlanmakta ve zeka
gelisimi olumlu yonde etkilenmektedir. Ayrica beslenme durumu diizeltilmis is¢ilerin
daha fazla tiretim yapmasi, yetersiz ve dengesiz beslenen is¢ilerin daha sik hastalanip is
kazalarina maruz kalmalari, lretim ile beslenme arasindaki iliskiyi agiklamaktadir

(Baysal 1999).

2.2. Besin Ogeleri
Enerji ve 1s1 saglayan, doku yapma ve yenilemede gorevi olan ve yasam siirecini
diizenleyen, viicut tarafindan gereksinim duyulan her tiirlii kimyasal madde besin dgesi

olarak tanimlanir. Baska bir tanim da ise besinlerin bilesiminde bulunan ve viicutta 6zel



islevleri olan organik ve inorganik 6geler besin dgesi olarak tanimlanir “Merdol ve ark.

1997°deki makalesinde (Kaynak: Ciftgi 2012 p.3)”.

Besinlerin bilesiminde yer alan insanlarin ihtiyaci olan 50'ye yakin besin 6gesi 6
grupta toplanabilir. Bunlar; proteinler, mineraller, karbonhidratlar, yaglar, mineraller,
vitaminler ve sudur (Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi 2004). Karbonhidratlar, yaglar
ve proteinler enerji saglayan ogelerdir. Proteinler, enerji saglamalar1 yaninda hiicrelerin
esas Ogesi olduklarindan biiyiime, gelisme ve yipranan hiicrelerin yenilenmesi i¢in de
gereklidirler. Minerallerin bazilar1 viicudun yapi tasi, bazilar1 da vitaminlerle beraber
besin 6gelerinin yapim ve yikimindaki kimyasal degisimlerde diizenleyici olarak gorev

alirlar (Ciftgi 2012).

Bu besin 6gelerinden herhangi biri veya birkagi viicuda saglanamadiginda
biiytime-gelisme geriligi ve saghktan sapmalar goriilmektedir. Bu bozukluklar
oldugunda ise bireyin hem sosyal ve hem de ekonomik yasami olumsuz yonde etkilenir.
Bu bakimdan bireyin beslenmesi 6nem kazanmakta ve bireyin yasi, cinsiyeti ve iginde
bulundugu fizyolojik duruma gore gereksinimi olan tiim besin 6gelerini yeterli miktarda

alabilmesi, beslenmenin temel amacini olusturmaktadir (Kaplan 2011).

Insanim biiyiime ve gelisim déneminin ilk zamanlarindan baslayarak 6mriiniin
sonuna kadar enerjiye ihtiyact vardir. Bu enerji ihtiyacini karsilayarak hayatiyetini
sirdiriir. Diger biitliin canlhilar iginde aym seyler gecerlidir. Bilindigi lizere diinya
tizerinde bir¢ok besin maddesi bulunmakta ve bu besin maddelerinin her birinin ayr1 bir
yapt ve fonksiyonu vardir. Bundan dolayi, ayr1 miktarlarda ayri ayri besin maddelerine
ihtiyag vardir. Ornegin, biiyiimemizi ve yipranmis dokularimizi proteinden zengin
besinlerden karsilarken, enerji ihtiyacimizi da birinci dereceden karbonhidratlardan
karsilariz (Taze 2012).

2.2.1. Karbonhidratlar

Karbonhidratlarin primer fonksiyonu enerji kaynag: olmalaridir. Besinlerde en
cok bulunan besin 6gesidir. Ogiinlerde sikga tiikettigimiz besin 6gesidir. Normal diyet
alan Kisilerin karbonhidrat tiiketimlerine bakildiginda enerjinin % 55-60’1
karbonhidratlardan saglanmaktadir. Bir gram karbonhidrat viicuda 4 kkal enerji
vermektedir. Viicudumuzda ozellikle beyin dokusu enerji ihtiyaci agisindan biiyiik
Olgiide karbonhidratlara ihtiya¢ duyar ve hipoglisemi bu organda ciddi fonksiyon

bozukluklarina yol agar (Kaplan 2011).



Karbonhidratlarin o6ncelikle temel gorevi viicuda enerji saglamaktir. Ayrica
posalt karbonhidratlar, sindirim enzimleri tarafindan pargalanamadigindan kalin
bagirsaklarin ¢alismasinmi arttirir ve zararhi artik maddelerin bagirsaklarda uzun siire

kalmasini 6nlemektedir (Ersoy ve Hasbay 2006).
Karbonhidratlar 3’e ayrilir:

1- Monosakkaritler (Basit Sekerler): Glikoz (lizim sekeri), Fruktoz (meyve sekeri),

Galaktoz (6 karbonlu monosakkarit)
2- Disakkaritler: Sakkaroz (gay sekeri), Laktoz (siit sekeri), Maltoz (malt sekeri)

3- Polisakkaritler: Nisasta (bitkilerdeki depo karbonhidrat), Glikojen (kas ve
karacigerdeki depo karbonhidrat), Seliiloz (posa)

Karbonhidrat ¢esitleri:

1- Glikoz: Karbonhidratlarin en basit sekeridir. Glikoz, bitkide fotosentez olay1
sonucunda olusur. Glikozun fazlas1 depo edilir. Bitkilerde nisasta, hayvanlarda ise

glikojene doniistiiriilerek depolanir.

2- Nisasta: Sadece bitkilerde depo besin maddesi olarak goriiliir. Hayvanlar nisastay1
sindirim olay1 ile glikoza doniistiirerek kullanirlar. Cok sayida glikoz molekiiliiniin bir
araya gelerek olusturdugu bir yapidir. Bugday, patates ve arpa gibi besinlerde gortiliir.
Nisasta suda erimez ve hiicre zarindaki porlardan gecemeyecek kadar biiyiik
molekiillerdir. Nisastanin ayiraci iyot ¢ozeltisidir. Nisasta iyot ¢ozeltisi ile mavi-mor

renge doniisiir.

3- Seliiloz: Bakteri, mantar ve bitki hiicrelerinde hiicre zarinin disinda bulunan hiicre
ceperi seliilozdan olusur. Selilloz hayvan hiicrelerinde bulunmaz. Ayni zamanda
hayvanlarda seliilozun sindirimi yapilamaz. Yalmizca gevis getiren memelilerin

bagirsaklarinda bulunan bakteriler seliilozu sindirebilirler.

4- Glikojen: Mantar ve hayvan hiicrelerinde fazla glikozun depo sekli glikojendir.
Bitkilerde glikojen bulunmaz. Hayvanlarda glikozun fazlasi karaciger ve kaslarda
glikojen seklinde depolanir. Kandaki glikoz seviyesi diistiigliinde ise glikojen glikoza

dontigserek kana gecer.

Fotosentez sayesinde yesil bitkiler H,O ve COj’dan karbonhidratlar

sentezleyerek biitlin organizmalarin yasamlarmi devam ettirebilmelerine olanak


http://fotosentez.nedir.com/
http://hucre.nedir.com/
http://iyot.nedir.com/
http://hucre.nedir.com/

saglamaktadir. Insanlarin, bitkilerde bulunan enerjinin yogun olarak depolandig
tohumlari, kokleri ve meyveleri Ogrenip yemeye baslamalart yeterli ve dengeli
beslenmenin de temelini atmistir. Bu bitkileri yetistirmeyi basarmalar1 ile insanlik
tarithinde yeni bir donem baglamis, avel ve gocebe yasamdan yerlesik tarim yasamina
gecilmistir. Uygarligin ilerlemesi ancak yerlesik diizenden sonra miimkiin olabilmistir.
Giinimuzde de hemen hemen biitiin beslenme tarzlarinda, karbonhidratlar insanlarin

enerji gereksinmesinin ¢ogunu karsilamaktadir (Yagci1 2004).

2.2.2. Proteinler

Viicudun karbonhidrat veya yagdan protein almasi miimkiin olmadigindan
disaridan protein alinmasi zorunludur (Kaplan 2011). Yetiskin insan viicudunun
ortalama % 16’s1 proteinden olusmaktadir. Viicutta proteinler depo seklinde bulunmaz,
belirli gorevlere sahip hiicreler ve hiicre bilesenleri seklinde bulunur. Proteinler sindirim
kanalinda yap1 taglar1 olan amino asitlere ayrilarak kana geger ve karacigere taginir.
Karacigerde amino asitlerden viicut doku proteinleri iiretilir. Proteinler hiicrelerin esas
yapisini olusturur. Belirli hiicreler birleserek viicut dokularini ve organlari olusturur.
Birgok hiicre zamanla 6liir ve yenileri tiretilir. Bu nedenle; protein, biiylime ve gelisme
icin gereken en Onemli besin dgesidir. Proteinler; viicudun savunma sisteminin, viicut
calismasini diizenleyen enzimlerin ve bazi hormonlarin temel yapi taslaridir. Enerji
ithtiyacinin karbonhidratlar ve yaglardan karsilanamadigi durumlarda proteinler de

enerji kaynag olarak kullamlabilir (Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi 2015).
Ayrica proteinler;

* Dokular yiprandiginda yenilenmesinde,

* Disaridan gelen mikroplara kars1 viicudun savunmasinda,

* Hiicre dis1 ve i¢i sivilarin osmotik dengesinin saglanmasinda,

* Hemoglobinin yapisinda,

* Hormon ve enzimlerin yapisinda,

« Kas fibrillerinde egzersiz sonrasi meydana gelen mikro hasarin onariminda,

* Viicuda enerji saglamada gorev yapmaktadir (Ersoy ve Hasbay 2006).



2.2.3. Yaglar

Yaglar viicudun enerji deposudur. Suda ¢6ziinmezler, viicuda yaklasik 9 kkal/g
enerji saglarlar. Bu deger proteinler ve karbonhidratlar igin 4 kaloridir. Onerilen yag
alimi gereksinim duyulan kalorinin %25-30° unu karsilayacak miktarda olmalidir.
Yagda c¢oziinen vitaminleri ve esas yag asitlerini ihtiva etmeleri, yemekleri ve
yiyecekleri lezzetli hale getirmeleri, viicutta birgok yasamsal olayin gergeklesmesi gibi
gorevleri bakimindan yaglar biiyiik 6nem tasimaktadirlar. Viicuda ihtiyagtan fazla enerji
alindiginda yag olarak depolanir. Viicudun enerji ihtiyact oldugu zaman ise

kullanilmaktadir (Kaplan 2011).

Yaglar, viicuda enerji saglama gorevlerinin yani sira, yagda c¢oziinen
vitaminlerin viicutta kullanilmalarini saglamaktadir. Yaglarin bilesiminde yer alan ve
viicut tarafindan yapilmayan bazi yag asitlerinin yiyeceklerle alinmasi, biiyiime ve deri

sagligi icin de onem kazanmaktadir (Ersoy ve Hasbay 2006).

Yetiskin insan viicudunun ortalama % 18’1 yagdir. Genelde kadinlarin
viicudunda erkeklere gore daha ¢ok yag bulunur. Viicut yagi, insanin baslica enerji
deposudur. Enerji yeterli alinmadiginda viicut bu depoyu kullanir. Enerji harcamasi,
enerji alimindan az oldugunda viicutta yaglar depolanir ve yag orani artar. Enerji
harcamasi enerji alimindan fazla oldugunda ise viicutta yaglar yakilir ve yag oram
azalir. Yaglar, diger besin Ogelerine gore viicuda en ¢ok enerji veren besin ogesidir.
Vitaminlerin bir boliimii viicuda yagla alinabilmektedir. Yaglar mideyi yavas terk eder
bu yiizden doygunluk hissi verir. Deri alt1 yag dokusu viicut 1sisinin hizli kaybini énler.
Yaglar, viicudun diizenli ¢alismasinda gorev alan bazi hormonlarin ve hormon benzeri

ogelerin yapimu icin gereklidir (Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi 2015).

Yag asitleri doymus yaglar ve doymamis yaglar olmak tiizere iki grupta
toplanmaktadirlar. Doymus yag asitlerinde yag asidi zincirindeki karbonlarin zincir
halinde olan baglarinin hepsi hidrojenle baglanmistir. Doymamis yag asitlerinde ise
zincirdeki bir veya daha fazla karbonun birer bagi hidrojenle baglanmamistir. Bu
durumda karbonlar arasinda ¢ift bag bulunmaktadir. Doymamis yag asitlerindeki ¢ift
bag sayisi beslenmede 6nem tasimaktadir. Zincirde tek ¢ift bag bulundugu igin tekli
doymamis diye adlandirilan yag asidi “oleik asit” viicut tarafindan iiretilebilmektedir.
Ancak karbon zincirinde iki ¢ift bagi olan “linoleik” ve 3 ¢ift bagi bulunan ve

“alfalinolenik” asit diye adlandirlan yag asitleri insan viicudu tarafindan



tiretilememektedir. Coklu doymamis yag asitleri, zincirdeki ¢ift bagin yerine gore
omega-3 ve omega-6 diye gruplandiriimaktadir. Viicutta her iki grubun da beynin
gelisimi, biiyiime, kanin normal akiciliginin korunmasi ile ilgili énemli fonksiyonlari
bulunmaktadir. Bu nedenle bu yag asitlerinin viicuda disaridan saglanmasi gereklidir.
Linoleik ve alfa-linelenik yag asitleri bu sebeple “elzem yag asitleri” olarak
bilinmektedir. insanmn giinlik yag gereksiniminin belirlenmesi zordur. Diyetin
ozelligine gore viicuda alinan giinliikk enerjinin %20-45’1 yagdan saglanabilir. Disaridan
viicuda alinan yagin genellikle yarisi besinlerin bilesiminde bulundugundan goriinmez.
Kalani saf, goriiniir yagdir. Hayvansal yiyeceklerin agirlikta oldugu diyetlerin yag orani,
tahila dayal diyetlere oranla daha yiiksektir. Giiniimiizde yagdan gelen enerjinin %30’u
asmamasi onerilmektedir. Hayvansal besinlerde (et, siit vb.) kat1 yaglar (doymus yag
asitleri) dogal olarak bulundugu i¢in yemeklere miimkiin oldugunca kati yaglar
kullanilmamali veya ¢ok az kullanilmalidir. Zeytinyag: ve diger bitkisel sivi yaglarin
diyette bir denge ig¢inde kullanilmasi gerekmektedir. Bu dengenin korunmasi, kalp-

damar sagligi agisindan koruyucu etkileri de beraberinde getirir (Kaplan 2011).

2.2.4. Vitaminler

Vitaminler, biiyiime ve saglikli yasamn siirdiiriilebilmesi i¢in besinlerle viicuda
alinmasi gereken metabolizmada 6nemli gorevleri olan organik maddelerdir. Latincede,
“vita” kelimesinin karsihgr “yasam”dir. Vitamin “yagam kaynagi” anlamina
gelmektedir. Vitaminler viicutta yandiginda enerji saglamayan, hiicreler i¢in yap: tasi da
olamayan, ancak metabolizma ve diger yasamsal olaylarda ¢ok etkili katalizor rolii
oynayan, belirli organik yapiya sahip maddelerdir. Vitaminlerin viicutta biyokimyasal
tepkimelerin diizenlenmesinde rol oynar. Bu tepkimelerde vitaminlerin bazilari koenzim
seklinde, bazilari da hormonlara benzeyen sekilde etkinlik gostermektedirler.
Vitaminlerin, insan saghgma etkisi (1) Biiyiime, (2) Saglkli nesillerin olusmasina
yardim, (3) Sinir sistemi ve sindirim sistemlerinin normal galismasi, besin 6gelerinin
elverigli olarak kullanilmasi ve viicut direncine yardim olmak {izere ii¢ grupta
toplanabilir. Vitaminlerin herhangi birinin viicuda alinamamasi durumunda vitaminlerin
yardimct oldugu kimyasal tepkime gerceklesmeyeceginden biiyiimede ve viicut

caligmasinda aksamalar s6z konusu olmaktadir (Kaplan 2011).
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Vitaminler iki grupta incelenir. Yagda (A, D, E ve K vitaminleri) ve suda
¢oziinen vitaminler (B grubu vitaminler ve C vitamini). Her bir vitamin viicutta ¢ok

onemli fonksiyonlarda bulunmaktadir (Ersoy ve Hasbay 2006).

Vitaminler insan viicudunda az miktarlarda bulunmalarina ragmen viicuttaki
etkinlikleri oldukca fazladir. Bunlarin bir bolimi (B grubu), besinlerle aldigimiz
karbonhidrat, yag ve proteinden enerji olusmasi ile ilgili biyokimyasal ve metabolik
olaylarin diizenlenmesinde yardimeci olur. D vitamini; fosfor ve kalsiyum gibi
minerallerin dis ve kemiklerde yerlesmesine yardimcidir. Antioksidan vitaminler (A, C
ve E vitaminleri) viicutta hiicre hasarin1 Onleyerek normal hiicre islevlerinin
stirdiiriilmesini ve baz1 zararli maddelerin viicuttan uzaklastirilmasini saglar (Tiirkiye’ye
Ozgii Beslenme Rehberi, 2015). Yeterli ve dengeli bir beslenmeyle viicuda alinmasi
gereken vitaminlerin, ¢esitli nedenlerle hiicresel diizeye ulasamamasi sonucu metabolik

olaylarin bozulmasi, vitamin eksikligi olarak adlandirilir (Kaplan 2011).

2.2.5. Mineraller

Viicutta vitaminler kadar énemli fonksiyonlart bulunan mineraller, Ornegin;
sporcular i¢in sinir iletimi, kas kasilmasi, oksijen taginmasi gibi konularda 6nem
kazanmaktadir (Ersoy ve Hasbay 2006). Yetiskin insan viicudunun ortalama % 6’s1
minerallerden olusmustur. Fosfor ve kalsiyum basta olmak iizere minerallerin biiyiik bir
boliimii iskelet ve dislerin yapi tasidir. Potasyum ve sodyum gibi mineraller viicut
stvilarinin  dengesini  saglar. Demir minerali ise viicutta besin O6gelerinden enerji
olusumu i¢in kullanilan oksijenin dokulara taginmasinda gereklidir. Mineraller viicudun
caligmasini diizenleyen enzimlerin bilesiminde yer alirlar ve viicudun savunma

sisteminde kullanilirlar (Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi 2015).

2.2.6. Su

Viicuttaki kas miktarmma bagli olarak viicut agirhigmin % 55-70’ini su
olusturmaktadir. Yetigskin insan viicudunun yaklagik %60’1 sudur. Su; besin 6gelerinin
dokulara tasinmasi, besinlerin sindirimi ve hiicrelerde kullanilmasi, zararli artiklarin
viicuttan uzaklastirilmast ve viicut 1sisinin diizenlenmesi icin gereklidir. Viicuttaki
biitiin kimyasal olaylar ¢ozelti i¢inde olustugundan, viicutta yeterince su bulunmasi

yasam i¢in zorunludur (Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi 2015).
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Bazi besinlerin viicuttaki islevleri ve besin kaynaklar1 tablo 2-1 de verilmistir

(Erten 2006).

Tablo 2-1: Baz1 besin 6gelerinin viicuttaki en 6nemli islevleri ve en iyi besin kaynaklari

Besin dgeleri

Viicuttaki 6nemli islevleri

En iyi besin kaynaklar1

Karbonhidratlar

Yaglar

Proteinler

Kalsiyum

Fosfor

Demir

Cinko

Magnezyum

A vitamini

D vitamini

E vitamini

K vitamini

C vitamini

Enerjinin biiyiik bir boliimiinii saglar.
Giinliik alinan enerjinin %55-60’1n1
karsilar.

Enerji veren besin dgelerindendir.
Giinliik alinan enerjinin %25-30’unu
karsilar. Ayrica elzem yag asitlerinin
ve yagda eriyen vitaminlerin viicuda
alinmasinda rolii vardir.

Hiicrelerin ve enzimlerin yapisini
olusturur. Biiylime ve hiicre
yenilenmesi i¢in elzemdir. Ayrica

giinliik enerjinin %10-12’sini karsilar.

Kemik ve dislerin gelisimi ve
sagliginin korunmasinda en biiyiik
Oneme sahiptir.

Kemik ve dis olusumunda gereklidir.

Kanda oksijenin tagimasi ile ilgilidir.

Enzim ve hormon yapiminda
gorevlidir.

Kemik ve dis yapiminda gereklidir,
Bir¢ok enzimin ¢alismasinda
gorevlidir.

Goz sagligy, biiyiime ve lireme de

gorevlidir.

Kemiklerin ve dislerin sertlesmesi
saglar.

Antioksidan 6zelligi 6nemlidir. Kas
sagliginda da 6nemli bir yeri vardir.

Kanin pihtilasmasinda énemli rol alir.

Bag dokusu olugumu, damar saglig1
ve enfeksiyon bagisikliginda
onemlidir.

Ekmek, tahillardan yapilan diger
iiriinler, seker grubu gidalar ve nigastali
sebzeler.

Bitkisel yaglar, tereyagi, yagi
azaltilmamusg siit, margarin, yagl hamur
isleri, yemek ve salatalardaki yagl
soslar, yagh tohumlar ve etlerdeki
yaglar.

Et, balik, kiimes hayvanlar1, yumurta,
peynir, kuru baklagiller, yagli tohumlar
Ve siit.

Siit ve siit tiriinleri, pekmez, yagl
tohumlar, yesil yaprakli sebzeler, kuru
baklagiller.

Et, tavuk, balik, yumurta, kuru
baklagiller, yagli tohumlar, siit ve siit
tirinleri.

Kirmuz et, kuru baklagiller.

Etler, yagh tohumlar, tahillar.

Yagli tohumlar, kuru baklagiller, yesil
yapraklilar.

Koyu yesil yapraklilar, sar1 sebze ve
meyveler, tereyagl, yumurta sarist,
yagli siit.

Balik yag1, yumurta sarisi, ayrica giines
1sinlart ile viicut tarafindan

yapilabilmektedir.

Yesil yapraklilar, yagl tohumlar ve
bunlarin yaglari.

Yesil yaprakli sebzeler.

Turunggiller, yesil yaprakli

sebzeler, ¢ilek ve domates.
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B grubu

Vitaminleri

B 1:Enerji metabolizmasinda
o6nemlidir.

B 2: Enerji metabolizmasinda rol
oynar.

B 6: Protein, yag, karbonhidrat
metabolizmasinda ve merkezi sinir
sisteminde 6nemli rol oynar.

B 12:Kirmizi kan hiicrelerinin yapimi
Ve sinir sisteminin sagliinda rol
oynar.

B 1: Tahillar, kuru baklagiller.
B 2: Organ etleri, siit, yumurta.
B 6: Et, piring, bulgur, patates.

B 12:Organ etleri, diger etler, siit,
peynir, yumurta sarist.

Niasin: Organ etleri, tavuk, balik, yagh
tohumlar.

Folik asit: Karaciger, diger organ
etleri, kuru baklagiller, yesil yaprakl

Niasin: Protein, yag ve karbonhidrat sebzeler.

metabolizmasinda rol oynar.

Folik asit: Niikleik asitlerin ve kan
hiicrelerinin yapinda rol oynar.

C vitamini (askorbik asit) taze meyve ve sebzelerin tamamina yakininda bulunan
bir besin 0gesidir ve insan saglig i¢in elzemdir. Memeli hayvanlarin ¢ogu karaciger
enzimlerini kullanip glikozu askorbik aside doniistiirerek C vitaminini kendileri yapar.
Ancak, insan evrimlesmesi sirasinda bu kabiliyetini kaybetmis ve sonugta askorbik asit,
dis kaynaklardan alinmasi gereken bir vitamin olmustur. C vitamini yetersiz alindig
zaman skorbiit gibi hastaliklara neden olabilir. Sadece skorbiit hastaligindan korunmak
icin degil, genel anlamda saglikli olabilmek i¢in de yeterli miktarda C vitaminine
ihtiyag vardir “Asard ve ark. 2004’deki makalesinde (Kaynak: Erten 2006 p.11)”.

E vitamini alimi ile koroner kalp hastaliklar1 arasinda ters orantili bir iligki
oldugu saptanmistir. E vitamininin sinirsel hastaliklara ve romatizmal kire¢clenme gibi
hastaliklarin tetiklenmesine kars1 koruyucu bir etkisi olduguna dair kanit yoktur. Fakat
buna ragmen E vitamini takviyeleri romatizmal kireglenme agrilarini azaltabilmektedir

“Gibson ve Williams 2001°deki makalesinde (Kaynak: Erten 2006 p.11)”.

A vitamini yemek pisirme kurallarma uyulmadiginda kaybi kolay olmaktadir.
Bir¢ok besin A vitamini igermesine ragmen, yesil ve sar1 renkli sebzeler, karaciger,
balik yagi ve A vitamini ile gii¢lendirilmis margarinler gibi pek az besin zengin kaynagi
teskil eder “Coms 1998°deki makalesinde (Kaynak: Erten 2006 p.12)”.

B vitaminleri, ruhsal durumun ve kavrama yeteneginin gelisimini saglamaktadir.
Miktar yiikseltilmis B1 vitamininin alimi, kavrama yeteneginde faydali olmaktadir.
Niasin’in, Nikotinamid Adenin Diniikleotid (NAD) olarak bilinen koenzim formunun

depresyon, parkinson hastaligi, alzheimer hastaligi ve kronik yorgunluk sendromu i¢in
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ihmli yararlar sagladigi da bilinmektedir “Watson 2003’deki makalesinde (Kaynak:
Erten 2006 p.12)”.

Kalsiyum, kemik ve dis olusumunda, kaslarin kasilmasinda ve kanin
pihtilasmasinda gorev alan alkali yapida bir doga elementidir. Viicudun ve kemiklerin
olgunlagmasi sirasinda kalsiyum dengesi az ya da c¢ok saglanabilirken, erkeklerde 50
yasindan sonra, kadinlarda ise menopozdan sonra kemiklerdeki bu kalsiyum dengesi
tersine doniis yapar ve iskelet sistemine ait kemiklerin tamaminda kalsiyum kayiplari
baslar. Kemiklerde olusan kalsiyum kaybi her iki cinsiyette, 0zellikle de kadinlarda,
kemiklerde c¢atlakliklarin olusmasiyla sonuglanmaktadir. Dengeli kalsiyum alimi,
yaglanmayla birlikte gelen kemik kaybi oranindaki degisimleri en uygun diizeyde
tutmada ¢ok onemlidir. Son yillarda her yas grubunun kemik sagligi iizerinde beslenme
ile alinan kalsiyumun etkileri ile ilgili olarak inandirici kanitlar ortaya c¢ikmustir.
Cocuklarin ve adolesanlarin kemik kiitlesi tizerinde kalsiyumun olumlu bir etkisi vardir.
Premenopozal donemde bulunan kadinlarin kalsiyum alimi ve kemik kiitlesi arasinda da
kapsamli bir iliski vardir. Kemik gelisimi ve olgunlagsmasi ve sonraki zamanlarda
osteoporozis riskinin azaltilabilmesi i¢in kalsiyumun beslenmedeki genel alim
miktarmin arttirilmasi  6nemlidir “Remacle ve Reusens 2004’deki makalesinde

(Kaynak: Erten 2006 p.12)”.

Demir yetersizligi diinyadaki en yaygin beslenme hastaligidir ve gelismekte olan
iilkeler ile fakir halk topluluklarinda daha sik goriilmektedir. Ozellikle diisiik dogum
agirlikli cocuklar, tireme cagina gelen kadinlar ve hamile kadinlar demir yetersizliginin
etkisi altindadir. Gelismekte olan iilkelerde ¢ocuklarin ve hamile kadinlarin neredeyse
tamaminda viicut demir depolar diisiik seviyededir. Demir yetersizligi esasen anemiye
neden olur ve genellikle anemiye neden olan veya katkida bulunan diger faktorler ile
birlikte seyreder. Hem hayvansal, hem de bitkisel kaynakli besinlerde demir bulunur
fakat hayvansal kaynaklardaki demirin emilimi daha iyidir. Kirmizi et, kuru baklagiller,
yesil yaprakli sebzeler ve yumru kokler demir i¢in zengin besin kaynaklardir.
Hayvansal kaynakli besinlerin tiiketilmesiyle demir emilimi Onemli Olgiide
arttirtlabilecegi gibi, beslenmede C vitamininin bulunmasi da emilimi arttirir. Normal
bir diyetin C vitamini igerigi iki katina ¢ikartildiginda demir emilimi de iki kat
artacaktir. Tahillardaki, caydaki ve kahvedeki bazi maddeler demir emilimini ciddi

sekilde etkilemektedir “Anon 2000’deki makalesinde (Kaynak: Erten 2006 p.13)”.
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2.3. Besin Gruplan

Besin; organ ve dokularin yasamlarini siirdiirebilmeleri i¢in gerekli enerjiyi ve
kimyasal elementleri vererek beslenmeyi saglayan kat1 ya da sivi maddelerin genel
adidir. Yenebilen bitki ve hayvan dokular1 da besin olarak tanimlanir. Besinler,
viicudumuz igin gerekli olan besin 6gelerini igerir (Beslenme Modiilii 2008). Yogurt,
siit, et, peynir, yumurta, tavuk ve balik hayvansal kaynakli besinlerdir. Sebze ve
meyveler, tahillar (bulgur, bugday, piring, vb.) ve kuru baklagiller (nohut, mercimek
vb.), bitkisel kaynakli besinlerdir (Beslenme Modiilii 2008).

Besin gruplari, besin 6geleri yoniinden i1yi kaynaklar olarak benzerlik gésteren
besinleri basliklar altinda bir araya getirerek listeleyen bir girisimi temsil eder ve
boylelikle de besin gruplari, yeterli ve dengeli beslenmeye olanak saglayacak diyetlerin

planlanmasinda ve degerlendirmesinde yol gosterici bir 6zellik tasir.

Besin gruplarindan alinmasi gereken miktar ve beslenmeye olan katkilar1 tablo

2-2 de verilmistir (Erten 2006).

Tablo 2-2: Besin gruplarinin énerilen miktarlari ve beslenmeye olan katkilar

Besin gruplan

Onerilen miktarlar

Beslenmeye katkisi

Tahillar ve Tahil
Uriinleri (Ekmek,
pilav, makarna vb.)

Sebzeler

Meyveler

Siit ve Siit Uriinleri

(Yogurt, dondurma,
peynir vb.)

Et, Yumurta,

Kuru Baklagiller ve
Yagh Tohumlar

6 — 11 porsiyon /giin

3 — 5 porsiyon /giin

2 — 4 porsiyon /gilin

2 — 3 porsiyon /giin

2 — 3 porsiyon /giin

Enerjinin, karbonhidratlarin, birgok B vitamini
¢esidinin, demirin ve proteinin 6nemli bir
miktar1 bu grup araciligryla tedarik edilir.
Saflastiriimamis tahil ve tahil {irtinleri i¢in
magnezyum, folat ve posa da bu listeye dahil
edilebilir.

Sebzeler vitaminler ve mineraller agisindan
degerlidir. Ayrica posa da igerirler.

Meyveler posa, vitaminler ve mineraller
agisindan 6nemlidir.

Siit ve siit tiriinleri grubu kalsiyumun
yasamsal kaynagidir. Ayrica yiiksek kaliteli
protein, B2, vitamin A, B6 ve B12’yi saglama
acisindan da énemlidir. D vitamini ile
giiclendirilmis siit ve siit tiriinleri i¢in D
vitaminini de bu listeye dahil edilebilir.

Bu gruptaki besinler protein agisindan
degerlidir. Ayrica niasin, B1 ve B2
vitaminleri, demir ve fosfor bakimindan da
o6nemli bir gruptur.
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Yaglar ve Sekerler
(Siv1 yaglar, tereyag,
margarin, mayonez,
recel, vh.)

Ihtiyaca gére az miktarda
kullanilir.

bulunur.

Sivi yaglarin elzem yag asitlerini saglamasi
disinda, bu grup beslenmeye ¢ok az katkidan

Tablo 2-2’de besin gruplarinin onerilen porsiyon miktarlari ve beslenmeye olan

katkilar1  belirtilmistir.

Besin gruplarinin  giinliik tiiketilmesi gereken porsiyon

miktarlarin1 bilmek kadar, hangi besinin ne miktarinin 1 porsiyon oldugunu bilmek de

gereklidir. Bu nedenle Tablo 2-3’te besin gruplarina ait bazi besinlerin 1 porsiyon

miktarlarma iligkin bilgiler verilmistir.

Tablo 2-3: Besin gruplarina ait bazi besinlerin bir porsiyon miktarlari

Besin grubu

Gruplara ait bazi besinler

1 Porsiyon miktarlari

TAHIL ve TAHIL
URUNLERI GRUBU

SEBZE GRUBU

MEYVE GRUBU

Ekmek

Pigirilmis makarna, piring pilavi,
bulgur pilavi vb.
Borek, pogaga vb.

Irmik ya da un helvasi

Tahil ¢orbasi

Kraker

Sebze yemegi
Pigirilmis bakla, fasulye vb.

Yesil yaprakli sebze (kiyilmig sekilde)
Domates, kabak, patlican, patates vb.

Elma, portakal, armut, seftali, muz vb.
Mandalina

Greyfurt

Kayis1

Cilek, kiraz, iiziim, bogiirtlen, vigne vb.

Kavun, karpuz vb.

1 orta dilim (25g)

3-5 yemek kasig1 (120r)
1 orta dilim (30g un)

3 yemek kasigi

1 ¢orba kasesi

2 biiylik boy
1 tabak (120g)

Y5 su bardagi

1 su bardag1

1 orta boy (100g)
1 orta boy

2 adet

5 adet

3 — 4 adet
Y5 su bardagi

1 orta dilim
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Kurutulmus meyveler Y4 su bardag1
Pigirilmis veya konserve edilmis Y su bardagi
meyveler  (kiigik  kiip  seklinde
dogranmis)
Siit, yogurt 1 su bardagi (220-240ml)
SUT ve SUT URUNLERI
GRUBU Peynir 2 kibrit kutusu (60g)
Mubhallebi, siitlag vb. 1 ¢orba kasesi
Dondurma Y% su bardagi
Yumurta 2 adet
ET, YUMURTA, KURU
BAKLAGILLER VE o , ) 3
YAGLI TOHUMLAR Pisirilmis kuru baklagiller Y2 su bardagi
Et kofteleri 3 — 4 adet (60-909)
Parca kirmizi et, tavuk, balik 3 — 4 kofte biyiikligii
kadar (60-909)
Yagli tohumlar (ceviz, findik, fistik vb.) 2 yemek kasig1
YAGLAR ve Bu gruptaki besinler tek baglarmna tiiketilebildigi gibi diger besinlerin
SEKERLER GRUBU yapilarinda da mevcut olabilmektedir. Bu gruptan ve diger gruplardan

alman yag ve seker miktar1 géz Oniine alinarak, yetiskin bir insanin
giinliik yag tiiketim miktarmin 50 grami, seker tiiketim miktarinin ise
60grami gegmemesi Onerilir.

Bazi besinler bir gruptan daha fazlasina uygun o6zellik gosterir. Kuru fasulye,
bezelye ve mercimek, et grubu ya da sebze grubu yerine gecebilir. Bu karmasik besinler
bir grup veya diger bir grup yerine kullanilabilir, ancak ayni anda her iki gruba birden

dahil olamaz.

2.4. Besinler ve Besin Ogesi Kayiplar:

Besin gruplarinin giinliik tiiketim porsiyonlarini ve besinlerin bir porsiyona denk
diisen miktarlarini bilmek kadar bu besinleri hazirlarken besin 6gesi kayiplarini en az
diizeyde tutacak yontemleri ve saglik kosullarina uygun davraniglari da bilmek gerekir.
Ornegin, kuru baklagillerin pisme suyu atilirsa B vitaminlerinde ve minerallerde
kayiplar olur. Sebzeleri hazirlama esnasinda once yikanmali ve pisirilecegi zamana
yakin ayiklanmalidir, kesildikten sonra bekletilirse C vitamininde kayiplar meydana

gelebilmektedir. Sicak ortamla temas ettirilerek C vitamini kaybina yol acan askorbik
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asit oksidaz enzimi yok edilir. Sebze ve meyvelerdeki en aza indirmek miimkiinse
pisirme kayiplarint dnlemek i¢in yenecekleri zaman ya da pisirilecekleri zamana yakin
kesilir. Sebze yeterli miktarda su ile veya susuz pisirilir, pistigi su atilmaz, miimkiin

oldugunca kisa siirede pisirilir ve pistikten sonra bekletilmez.

Etlerde dikkat edilmesi gereken nokta ise donmus etlerin soguk yerde
¢ozlindlriilmesi ve ¢oziinen etlerin tekrar dondurulmamasidir (Baysal 1999).
Besinlerdeki protein kayiplar1 ise kullanilan sicaklik derecesine ve ortamdaki diger
faktorlere bagli olarak degismektedir. Firinda ya da 1zgara yaparken etin renginin
kararmasina neden olabilecek derecede yliksek 1s1 kullanimi ve bazi gida isleme
yontemleri protein kaybina yol acabilir. Baligin tiitsiilenmesi ve 1zgara edilmesi
sonucunda protein kalitesinde, ¢ig baliga oranla bir miktar azalma olmakta ve siit tozu
elde edilirken lizin adli amino asitin biyoyararliliginda diisiis meydana gelmektedir. Siit
tozundaki bu diisiis uzun stire (1,5 yil kadar) depolanmadan sonra daha da artmaktadir.
Gidalarin ¢ogu ¢ig tiiketilmedigine gore protein kayiplarini dnlemek igin kullanilan

sicakliga ve islem kosullarina ¢ok dikkat etmek gerekmektedir (Kavas 2003).
Besinlerin Pisirilmesi

* Sebze ve meyveleri ¢ig tiikketilmelidirler. Kabuklari ile tiikketilebilen sebze ve meyveler

soyulmamalidir. Soymak gerekiyorsa da olabildigince ince soyulmalidir.

» Taze sebzeler once ayiklanmali, su da uzun siire bekletilmeden bol su ile iyice

yikanmalidir. Sonra dogranmali ve yeteri kadar su ile pisirilmelidir.

* Sebzeleri pisirmeden hemen once ve bilyiik parcalar halinde kesmek gerekir. Yiizeyle

az temas vitamin kaybini azaltir.

* Yesil yaprakli sebzelerde su orami oldukca yiiksektir. Bundan dolay1 sebzeler hi¢ su
koymadan veya susuz pisirilebilir ¢iinkii sebze yemegine ne kadar su konursa vitamin

kayb1 0 kadar fazla olur.

* Sebzeleri olabildigince kisa siirede ve diriligi korunacak sekilde pisirmek gerekir. B ve

C vitaminleri 1s1 ile kolayca kayba ugrar.

* Sebze ve meyveleri pisirirken tencerenin kapagi kapali tutulmalidir. Bdoylelikle

buhariyla daha kisa siirede pisecektir.
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* Sebzelerin haglanirken vitamin C, B2, folik asit vb suya gecer. Bu sebepten haglama

suyu dokiilmeden baska bir kullanima ilave edilebilir.

* Sebze suyunu ya da meyvenin suyunu sikarak tiiketmek yerine, biitiin olarak

kabuklariyla birlikte tiiketmek posa tiiketimini arttirir.

* Patatesler ¢imlenme olmadan oOnce tiiketilmelidir. Cimlenmis patateslerde kabuga
yakin kisimda bulunan ve zehirleyici etkisi bulanan solanin (bir alkaloid) maddesi
miktar1 artar. Bu nedenle patates ¢imlenmekten korunmalidir. Solanin zehirlenmesi
sindirim sistemi bozukluklari, terleme ve halsizlik vb bulgularla ortaya ¢ikar
(Tiirkiye’ye Ozgii Besin Rehberi 2004).

2.5. Cay ve Kahve Tiiketimi

Besin rehber piramidinde baharatlar, sal¢a, cay, kahve ve diger icecekler yer
almamaktadir, ancak kullanimlar1 belirli sinirlarda kaldig: stirece kisisel tercih unsuru
ve yemeklerin lezzet 6gesi olarak kullanilabilir. Servis basina her ¢ay da ortalama 28.0-
46.0 mg., kahve de ise ortalama 66.0-146.0 mg. kafein bulunmaktadir. Bu miktarlar ¢ay
ve kahvenin g¢esidine ve hazirlanis sekillerine gore degismektedir. Kafein, zindelik verir
ve bitkinligi azaltir, ayrica karacigerde depolanmis sekerin salinmasini da harekete
gecirir. Ancak kafeinin yan etkileri faydalarindan daha giicliidiir. Ornegin; kafein, basta
inositol olmak {izere viicuttaki B vitaminlerini ve bunun yani sira C vitamini, ¢inko,
potasyum ve diger mineralleri de tahrip eder. Giinde bes fincandan fazla kahve icen
kisilerin kahve igmeyenlere oranla bes kat daha fazla kalp krizine yakalanma riski
vardir. Cay ve kahve tiiketiminin 1limh 6lgiilerde tutulmasi genel sagligin korunmasi
acisindan gerekli bir davranistir “Mindell 2004’deki makalesinde (Kaynak: Erten 2006
p.20)”.

2.6. Yeterli ve Dengeli Beslenmenin Onemi

Yeterli ve dengeli beslenme, insan viicudunun biiyime ve gelismesini
saglayabilmesi, yasamsal aktivitelerini siirdiiriilebilmesi ve dokularin yenilenmesi i¢in
gerekli olan besin 6gelerini karsilayabilecek sekilde beslenmeye denir. Besin 6gelerinin
viicudun ihtiyacindan daha az diizeyde alinmasindan yeterli enerji olugsmadigindan ve
viicut dokular1 yapilamadigindan “yetersiz beslenme” durumu olusur. Birey yeterli

miktarda besin almasina karsin bazi besin dgelerinin viicudun gereksinim diizeyinden
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fazla, baz1 besin dgelerinin ise viicudun gereksinim diizeyinden az alinmasi durumu

“dengesiz beslenme” olarak ifade edilir (Erdogan 2005).

Besinleri yeterli beslenme yo6niinden uygun tercihler yapmak yeterli degildir.
Besinlerin pisime ilkelerine dikkat etmeli ve ilkelere uygun pisirip tiikketmelidir. Aksi
halde besin ogelerinden yeterince faydalanamiyor demektir. Besin ogeleri viicuda
gerekli oranda alinamadigi takdirde o besin 6gesinin gorevi yerine getirilemeyeceginden
hastaliklar meydana gelecektir. Dengesiz beslenme insanin yasamini olumsuz etkiler.
Insanin planlama, calisma ve yaratma yetenegini azaltir. Ekonomik bakimdan gelismis
olmanin ilk sarti, insan giiciinii iretimi arttirmak igin kullanabilmektir. Saglikli insan
iiretir. Insanin sagligmm yerinde olmas1 iginde yeterli ve dengeli beslenme
saglanmalidir (Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi 2004).

Ileri asamadaki yetersiz beslenmenin oldugu durumlarda; zihinsel gerilik, hal ve
hareketlerde dengesizlik, viicut agirliginin boy uzunluguna ve yasla gore fazla olmasi
yani sismanlik (obezite), goriilir. Bir toplumda yeterli ve dengeli beslenmeye
bakildiginda sadece bireylerin dis goriinlisine bakarak karar verilmemelidir.
Toplumdaki bireylerin beslenme durumlari bilimsel yontemlerle saptanabilmektedir
(Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi 2004).

2.7. Adolesan Cag1 ve Beslenme

Adolesan donemi gelisimsel 6zelliklerini konu edinen bir¢ok calisma olmasina
ragmen donemin temel Ozellikleri ve yas sinirlart gibi konularda ¢ok farkli goriisler
vardir. Adolesanlar gelisim, yasam bi¢imi ve olgunlasma agisindan homojen bir grup
olmaktan uzaktir (Akyol ve ark. 2008). Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan 1989
yilinda ‘Adolesan Cagr’ 10-19 yas, ‘Genglik’ ise 10-24 yas araligi olarak
tamimlanmustir. Diinya Saglik Orgiitii ve UNICEF (United Nations Children’s Fund) ise
1995 yilinda bu donemin fiziksel, psikolojik ve sosyal degisimlere gore 3 gelisimsel

basamaga ayrilabilecegi goriisiinii beyan etmistir. Bunlar;
a. Erken Donem Adolesan. 10/ 13-14/ 15 yas;
b. Orta Donem Adolesan. 14 / 15-17 yas;

c. Ge¢ Donem Adolesan 17-21 yas araligim1 kapsamaktadir.
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Adolesan donemin, genellikle kizlarda 10-12, erkeklerde ise 11-14 yaslar arasinda
basladigi kabul edilmektedir “WHO 2011°deki makalesinde (Kaynak: Vassigh 2012

p.6)”.

2.7.1. Adolesan Cagimin Ozellikleri

Adolesan cagi; fiziksel, biyokimyasal, ruhsal ve sosyal yonden hizli biiyiime,
gelisme ve olgunlasma siirecidir. Bu donem sadece fizyolojik degil, psikolojik ve sosyal
acidan da degisimle karakterizedir. Cocukluktan yetigkinlige gegisin oldugu bu dénemi

sosyo-kiiltiirel ve ekonomik faktorler etkilemektedir (Bundak ve ark. 2002).

Fiziksel Ozellikler: Adolesan donemde cinsiyet hormonlarma bagl viicut
seklinde baz1 degisiklikler goriiliir. Ozellikle viicuttaki yag dokusunda, kas ve kemik
yapisinda degisiklikler olur. Fiziksel biiylime ve gelisme, adolesanlarda belirgin bir
hizlanma gosterir ve bu donemin sonunda erigskin hayattaki antropometrik Ol¢iim
degerlerine ulagilir (Bundak ve ark. 2002). Ergenlik, hizli fiziksel biiylimenin yaninda,
hizl1 iskelet gelisimi ile de karakterizedir. Toplam viicut kemik mineral icerigi ve
yogunlugu, puberte sirasinda her iki cinsiyette de hizla artar ve puberteden sonra
zirveye ulasir. Kemik yogunlugunda 20 yasindan sonra artis olmadigi gosterilmistir.
Adolesan déneminin sonundaki kemik kiitlesinin dorugu, yasamin ileri donemlerindeki

osteoporoz riski agisindan ana belirleyicidir (Bundak ve ark. 2002).

Psikolojik Ozellikler: Adolesan doneminde, gocukluktan, yetiskinlige gecis
donemi olmasi1 nedeniyle, kisilik yoniinden de olgunlagsma s6z konusudur. Adolesan
cagin son donemi, kisisel olgunlugun arttig1 bir donemdir. Genglerin, bagimsizlik, kendi
kararlarin1 verme, se¢cim yapma konusunda ¢eliskileri azalir. Karsilasilan sorunlarla
basa ¢ikmada daha gercek¢i ve amaca yonelik ¢coziimler iiretebilirler. Bu donemde is ve
meslek secimi ile ilgili kararlar, kaygiyr arttiran bir durum olarak giindemdedir.
Adolesanlar, kendi ilgi ve yeteneklerini tanimakta, kendi yolunu se¢mek konusunda
daha kararli ve cesur davranabilmektedir. Yasam degerleri ile ilgili sorgulamalar artar,
toplumsal sorunlara bakis agisinda gelismeler olur ve toplumsal konulara ilgi artar
(Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi 2004).

Sosyal Ozellikler: Bireyin iginde yasadigi toplumda etkili olabilmesi igin,
gerekli nitelikleri gelistirme siirecine “sosyallesme” denir. Adolesan c¢aginin
baslangicindan, ge¢ adolesanligin sonuna kadar ki donemde, bireyler bu siireci

tamamlamaktadir (Bundak ve ark. 2002).
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2.7.2. Adolesan Beslenmesi

Adolesan ¢aginda besin Ogelerine olan gereksinim artmaktadir. Bunun baglica sebebi
hizli bliylime, gelisme ve metabolik hizda degisikliktir. Adodlesanlarin beslenme
durumlarn birgok faktore bagli olarak degisir. Onlarin bu konudaki kendi bedenleri ile
ilgili distinceleri, algilari, Yasam tarzlari, genetik faktorleri, aliskanliklar1 gibi
Ozellikleri, kisilerin saghkli ya da sagliksiz davranisi se¢melerini etkileyen
faktorlerdendir. Genglerin, Ozellikle geng kizlarin ince goriiniimlii olma iste§i, yeme

bozuklugunun yayilma nedenlerinden biri gibi goriinmektedir (Saridag Devran 2014).

Gengler, dig goriiniislerinin ¢evresi tarafindan begenilecegi bicimde olmasini
ister. Bu nedenle bir¢ok gen¢ boy uzunluklarina gore viicut agirliklarinin fazla oldugunu
diigiinerek kaygilanir. Geng kizlarda bu kaygi erkeklere gore daha fazladir. Bu donemde
arkadas iliskilerinin artmas1 ve gencin sosyal ve sportif faaliyetlerinin ¢ogalmasi daha
cok disar1 da kalmasina sebep olur. Yemek saatinde evde olmayan gengler ya 6giin
atlamakta, ya da tek tip besinleri tercih etmektedir. Ayakiistii beslenme (fast-food) veya
abur-cubur beslenme aligkanligi gengler arasinda yaygin olarak goriilmektedir.
Biiytimenin hizli oldugu c¢aglarda bazi temel minerallere ve vitaminlere olan ihtiyag iki
misli artmaktadir. Ince olmak amaci ile gengler yeme aliskanliklarini degistirmekte ve
tek besinden olusan diyetlere ya da ilaglara yonelebilmektedir. Sismanlik yani obezite
de genglik doneminde baglayan eriskin yasamda da devam eden beslenme

sorunlarindandir (Gokgay ve ark. 2002).

2.7.3. Adolesan Cag1 Enerji ve Besin Ogesi Gereksinimleri

Enerji ve Protein Gereksinmesi: Adolesan donemi boyunca erkeklerde kas
dokusu daha fazla gelisirken yag dokusu azalir, kizlarda ise hem yag dokusu hem de kas
dokusunda artis goézlenir. Yirmili yaslarinda kizlar, erkeklerden bir kat fazla yag
dokusuna, erkeklerin tigte ikisi kadar kas dokusuna sahip olurlar. Bu yilizden erkeklerin

enerji gereksinimi kizlara gore daha fazladir (Vassigh 2012).

Karbonhidrat Gereksinmesi: Adolesanlarin giinliik enerjilerinin %50°si veya
daha fazlast karbonhidratlardan karsilanmalidir. Karbonhidratlar ¢abuk enerjiye
cevrildiginden adolesan igin gerekli enerjiyi karsilayabilen besin 6gesidir. Adolesanlar
i¢cin kompleks karbonhidratlar 6nerilmektedir (VVassigh 2012).

Yag Gereksinmesi: Yaglar besin Ogeleri arasinda viicuda en fazla enerji

verendir. Giinlik enerjinin %25-30’unun yaglardan gelmesi gerekir. Doymus yagdan
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gelen enerji oraninin %10’un altinda tutulmasi 6nerilmektedir. Bu donemde genglerin,
yag igerigi yiiksek besinlerin tiiketimine egilimleri vardir. Genglerin yag igerigi yiiksek

besinlerden uzak durmalar1 6nerilmektedir (Vassigh 2012).

Vitamin ve Mineral Gereksinmesi: Vitamin ve minerallerin gorevlerine
bakilacak olursa bazilari viicudun yapi tasini olusturur, bazilar1 da viicutta olusan
kimyasal olaylarda diizenleyici olarak c¢aligirlar. Adolesan doéneminde vitamin ve

minerallerin biiyiik bir cogunluguna olan gereksinim artar (Vassigh 2012).

Posa Gereksinimi: Posa gereksinimi bu donemde, yetiskin bireylerde oldugu
gibi 25 g civarindadir. Diinya genelinde yapilan ¢alismalar, rafine besinlerin yaygin ve
taze sebze ve meyvelerin yetersiz tliiketimine bagli olarak posa aliminin genglerde diisiik
oldugunu gostermektedir “Gregory ve ark. 2000°deki makalesinde (Kaynak: Vassigh
2012 p.11)”.

2.7.4. Ogiin Diizeni
Ogiin diizeni yetiskinler de oldugu gibi genclerde de giinde en az 3 ana 6giiniin
diizenli olarak tiiketilmesi yoniindedir. Saglikli beslenme Onerisi olarak giinde 5-6

Oglintin gerekli oldugu belirtilmektedir.

2.7.5. Beslenme Sorunlari
Adolesanlar, diger yas gruplarma gore beslenme yetersizlikleri yoniinden ¢ok

daha fazla risk altindadirlar.

Obezite ve Beslenme Iliskili Kronik Hastahklar: Toplumda son yillarda
obeziteye oldukca sik rastlanmaktadir. Bu sebepten obezitenin yol actigr kronik saglik
sorunlarinin topluma maddi ve manevi kiilfeti giderek daha ¢ok fark edilmeye
baslamistir. Obezitenin bir hastalik oldugu ve tedavi edilmesi gerektigi kabul edilmistir
(Avsar ve ark. 2013). Obezite adolesan donemindeki en sik goriilen kronik hastaliktir.
Ozellikle endiistrilesmis toplumlarda, cocukluk ve ergenlik déneminde obezite siklig
astim ve egzama gibi alerjik hastaliklarin bile Oniine ge¢mistir. Cocukluk ve ergenlik

obezitesi beraberinde yliksek riskli morbiditeyi tasir ve ge¢ sekelleri onemlidir.

Adolesan ¢aginda bedende asir1 yag birikimi olusmasi ileri de yani yetiskinlikte
bazi saglik sorunlarini hipertansiyon, hiperlipidemi, Tip2 diyabet ve kardiovaskiiler
hastaliklar gibi habercisidir (Vassigh 2012).
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Mikro Besin Ogesi Yetersizlikleri: Mikro besin 6gesi yetersizlikleri adolesan
cag1 icin 6nemli saglik risklerindendir. Ozellikle demir yetersizligi anemisi olmak iizere
mineral yetersizlikleri bu ¢ag i¢in 6nem tasimaktadir. Demir yetersizligi anemisi,
adolesanlarda goriilen sorunlarin en Onemlisi olarak tamimlanmaktadir. Yetersizlikte
temel etmen ise diyettir. Adolesanlarda, demir yetersizliginin temel nedeni diyette
yetersizlik, ikinci nedeni ise enfeksiyonlardir. 15-18 yas grubunda potasyum, ¢inko,
magnezyum ve kalsiyum ve ayni1 zamanda demir, iyot ve bakir yetersizlikleri ise daha
ileri yastaki kizlarda goézlenmektedir. Diisiik siit ve triinleri ile kirmiz1 et tiiketimi bu
ogelerin yetersizliginin nedenleri olarak tanimlanmistir. Kalsiyum gereksinmesi
adolesan donemi boyunca, kemik mineral yogunlugu en st diizeye ulasincaya kadar
artig gosterir. Bu donemde yetersiz siit ve iiriinleri tiikketimiyle birlikte yetersiz kalsiyum

alimi1 6nemli bir sorundur (Vassigh 2012).

Yetersiz Beslenme ve Malniitrisyon: Adolesan donemde hizli biiyiime ve
gelisme olmasi enerji ve besin 6gelerine olan ihtiyact arttirir. Bu gereksinimlerinin
karsilanmasinda c¢esitli sorunlar ortaya cikabilir. Bu sorunlar adolesanlarin yasam
sekliyle, bilingsizlik nedeniyle ya da kazanilan hatali aliskanliklarla ilgili olabilir. Bu
donemde yanlis uygulanan zayiflama diyetleri yetersiz ve dengesiz beslenme nedenidir.
Yetersiz beslenme sonucu genglerde artan besin 6geleri ihtiyaglarinin karsilanamamasi
sonucunda malniitrisyon gelismektedir (VVassigh 2012).

2.7.6. Universite Gengligi

Ulkemizde iiniversite dénemi genglerin ergenlik cagini gecip geng yetiskin
olabilmek i¢in ¢abaladigi doneme denk gelmektedir. Ulkemizde iiniversite dgrencileri
sayica genis bir grubu olusturmaktadirlar bu yiizden saglik yoniinden dikkate alinmalari
gerekmektedir (Karabulutlu ve ark. 2011). Yeterli ve dengeli beslenme, 6zellikle
genclik doneminde ¢ok Onemlidir. Bu donemde, genclerin yetersiz ve dengesiz
beslenmesi, malniitrisyon, obezite, kalp damar hastaliklari, anemi, vitamin ve mineral

yetersizlikleri, biiytime ve gelisme geriliklerine neden olabilir (Cift¢i 2012).

Universite dgrencileri genellikle fast-food beslenme tarzini yasam sekli haline
getirmislerdir. Bu tiir besinlerin ise posa igerigi ve besin degeri diisiik, karbonhidrat ve
yag oranlar1 yiiksektir. Bunlarin asir1 tiiketimi beraberinde kilo alimi1 ve yetersiz
beslenmeyi getirmektedir ve bunlara bagli olarak obeziteye zemin hazirlamaktadir
“Giiler 2000°deki makalesinde (Kaynak: Cift¢i 2012 p.12)”.
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2.8. Beslenme Egitiminin Onemi

Toplumun beslenme konusunda bilinglendirilmesi énemli bir adimdir. Bunun
icin planli ve programli bir sekilde egitim gerekir. Bu egitim i¢in medya basta olmak
tizere pek cok kurulusun ve yetkin kisinin koordineli bir sekilde ¢alismasi zorunludur.
Topluma beslenme egitimi verilirken dikkat edilmesi gereken en Onemli husus,
verilecek mesajlarin toplumda kargasaya neden olmamasidir. Beslenme bireyseldir. Her
kisinin ve grubun (¢ocuk, yetiskin, hasta, sporcu, yasli, is¢i vb) almas1 gerekli enerji ve
besin Ggeleri farklidir. Bu nedenle toplumun beslenme egitiminde medyanin
kullanilmas1 durumunda genel beslenme Onerileri (sebze ve meyvelerin yarari, asiri
yemenin sakincalari vb) disinda oneri vermek yarardan cok zarar getirir. Toplumun
beslenme egitiminde okul ¢ocuklarinin egitimi ayr1 bir yer tutar. Beslenme bilgileri okul
programlarinda saglik, biyoloji vb benzeri konular iginde verilmelidir. Toplum ig¢in

olusturulacak beslenme programlarinda uzman kisilerin gérev almasit saglanmalidir.

Beslenme davranisi insanin yapisinin ve ¢evresiyle olan etkilesiminin bir sonucu
olarak gelisir. Beslenme davramisinin cesitliligi ise, besinlerin ¢esitliligine dayanir.
Insanin ortama uyum saglama yetenegi ve deneyimleri hangi besinleri se¢mesi
gerektigini belirler. Secilecek besinin ¢esidine beslenme diirtiisii, miktarina ise tokluk
diizeyi etki eder. Tokluk diizeyini ya da beslenme diirtiisiinii harekete gecirecek olan

uyarilar beyne gonderilerek beslenme davranisina yon verilir.

Beslenme davranisinin biiylik bir boliimii hipotalamusun denetimi altindadir.
Hipotalamusun tokluk diizeyini belirleyen c¢ekirdekleri yikima ugradiginda bireyler
yemek yemegi anormal bir oburluk diizeyine ulasincaya kadar siirdiiriir. Cevrede ¢ok
cesitli besinler varken yalnizca gerekli olanlarinin segilmesi omurgasizlarda kalitsal
olarak belirlenirken, omurgalilarin ¢cogunda 6grenme yoluyla gerceklesir. Toplumsal
egilimler de, ¢ogu kez beslenme davramisini etkiler. Bireyler ¢evrelerindeki diger
bireylerin bir seyler yedigini gordiikleri anda, a¢ degilken bile yemege baslar ya da

normal zaman da istemedikleri besinleri kolayca kabul ederler.

Beyinde yer alan aclik-tokluk merkezi ile ilgili islevsel bir sorun olmadig: siirece
insanin beslenme davranisina yon vermede beslenme egitimi ¢ok biiyiik bir énem
tasimaktadir. Beslenme egitimi, tiiketici haklar1 kapsaminda da yer almaktadir. Her
zaman Yyeterli gidaya erigme hakki, giivenli gida hakki, gida {irlinlerine iligkin

bilgilendirilme hakki, beslenme konusunda tiiketici egitimi hakki, gida kaynaklar ve
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beslenme i¢in saglikli bir ¢evrede yasama hakki, gida iriinlerine iliskin sorunlari
duyurma hakki, tiiketicilerin gida gilivenligine iliskin sahip olduklar1 haklaridir. Bu
haklar i¢inde “beslenme konusunda tiiketici egitimi hakki” beslenme egitimcilerini
sosyal sorumluluk anlaminda ilgilendirdigi gibi, topluma beslenme egitimi verme
konusunda yasal bir dayanak da olusturmaktadir. Beslenme egitimi, tiiketilen besinlerin
tiirli, miktari, tiiketim zamani, hazirlama ve pisirme seklinde istendik kalic1 davranig
degisikligini olusturmayi hedef alan bir siirectir. Beslenme egitimi, bireyin kendi
kosullar1 i¢inde kendisini egitmesi ile gerceklestirilebilecegi gibi orgiin ve yaygin
egitim birimleriyle de bireylere ulastirilabilir. Orgiin egitim, okul i¢inde yapilan egitimi;
yaygin egitim ise radyo, televizyon, konferans, kongre, seminer, kurs gibi etkinlikler
araciligiyla kitlelere yonelik yapilan egitimi tanimlayan terimlerdir. Orgiin egitim iginde
olmayan veya orgiin egitimini tamamlamis bir kisi, yasaminin 6rgiin egitimden sonraki
boliimiinde egitimini siirdiirmekle yiikiimliidiir. Ancak nedeni ne olursa olsun kisilerin
kurumlara basvurdugu durumlarda bu sorumluluk kuruma aittir. Kurumlar ¢alisanlarina
hizmet i¢i egitim vermekle yiikiimliidiir. Hastaneler de birer kurumdur ve hastaneye
beslenme konusunda bilgilenmek icin bagvuranlar ilgili gorevlilerce egitilmek
durumundadir. Kurumlar heniiz bu tiir bir sorumluluklart oldugunun bilincinde de

degildirler.

Beslenme egitiminde kisinin gereksinimlerinin, sosyal, psikolojik ve ekonomik
durumunun ¢ok iyi bilinmesi, ayrica kisinin egitime hazir olup olmadiginin, hazir olus
seviyesinin yani egitilecek konu hakkinda bilgi diizeyinin ve egitimi alma kabiliyetinin
cok 1yi belirlenmesi gerekir. Biitlin bu hususlar degerlendirildikten sonra egitimi
verecek olan kisi egitimin saatini, siiresini, kapsamin ve izleyecegi adimlar1 belirlemeli

ve uygun bir egitim programi hazirlamalidir.

Beslenme egitimi, gerek yiliz yilize gerekse de yazili, gorsel, isitsel araclar
yardimiyla veya bunlarin bir karmasi seklinde verilsin, 6nemli olan beslenme
egitiminde en iyi sonuca gotiirecek yeni yaklagimlarin denenmesidir. Ornegin, sebze ve
meyve tiiketimiyle ilgili mesajlar1 ve bilgileri sunmada degisik sunu yontemleri
kullanmanin egitilenler {iizerindeki etkilerini arastirmak amaciyla yapilan bir
arastirmada, karsilikli konusmaya dayali diyalog metinlerinin gazete kdsesi yazilarindan
daha inanilir oldugu tespit edilmistir. Beslenme ile ilgili mesajlar1 sunmada

0zdeslestirilebilecek kahramanlar1 iceren hikdye bi¢imli sunularin mesajlarin
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gecerliligini  ve inandiricilifini - arttirmada  6nemli oldugu da bu arastirmada

vurgulanmigtir.

Beslenme egitimi vermede televizyon bir egitim araci olabildigi gibi bazen de,
beslenmedeki olumsuz aliskanliklarin nedeni de olabilmektedir. Ailelerin aksam yemegi
tilketirken televizyon izlemeleri daha az meyve ve sebze tiiketimini beraberinde

getirmektedir.
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3. GEREC VE YONTEM

Bu calismada arastirmanin bolgesi, evreni, siiresi, orneklemi ve yontemi Veri
toplama teknigi ve verilerin degerlendirilmesi bilimsel arastirma yontem ve tekniklerine

uygun olarak belirlenmistir.

3.1. Arastirmanin Modeli
Bu calisma tamimlayici tipte bir arastirmadir. Ogrencilerin kisisel 6zellikleri,
beslenme bilgisi durumu, 6glin durumlari, besin tiiketim sikliklar1 ve beslenmeyle ilgili

diger genel aliskanliklar1 var olan sekliyle arastirilmis ve iliskisel Gnemler saptanmaistir.

3.2. Arastirmanin Bolgesi ve Siiresi
Arastirma Kirklareli il merkezinde bulunan ve Kirklareli Universitesi Saglik
Yiiksekokulu Hemsirelik Boliimii 6grencilerine uygulanmistir. Bu arastirma 2015 yili

ekim ayinda baglamig ve 2016 yilinin haziran ayinda bitirilmistir.

3.3. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Kirklareli Universitesi Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik Boliimii 6grencileri bu
arastirmanin evrenini olusturmaktadir. Arastirmanin Orneklemini ise arastirmaya
katilmayr kabul eden gelisiglizel sec¢ilmis gonilli 300 iiniversite 0Ogrencisi

olusturmaktadir.

3.4. Veri Toplama Teknigi ve Araci
Bu ¢aligmada veri toplama yontemi olarak yazili soru sorma teknigi kullanilip ve

veri toplama araci olarak da ii¢ boliimden olusan bir soru formu (anket) gelistirilmistir

(Ek-1).

Anketler uygulanirken yiiz yiize goriigme yontemi kullanilmistir. Anket formu
olusturulurken konu ile ilgili literatiir taramas1 yapilmis ve gecmiste yapilan benzer
calismalar 6rnek alinmistir. Anketin uygulanacagi katilimcilara aragtirmanin amaci ve

kapsami1 hakkinda bilgi verilip onaylar1 alinmis ve sonrasinda anket uygulanmastir.

Gelistirilen soru formunun agik ve kolay anlasilir olma durumuna Onem

verilmis, agik uglu sorularda birden fazla sik isaretleme imkani sunulmustur.
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Veri Toplama Aracinin Ozellikleri

1. Boliim (Genel Bilgiler Boliimii): Bu boliimde 6grencilerin cinsiyeti, yasi, boy
uzunlugu, viicut agirhigil, barinma durumu, sinifi, tiniversiteye gelmeden once yasadigi

yer, aylik kisisel geliri ile ilgili sorular yer almaktadir.

2. Bolum (Saglik Bilgisi Boliimii): Bu boliim de 6grencilere doktor tarafindan
konulan bir teshisin olup olmadigi, sigara icilip i¢ilmedigi ve iciliyorsa ne siklikla ne
kadar igtikleri, sigaray1 birakma gibi bir durumun s6z konusu olup olmadigi ve sagligi
etkileyen durumlardan en fazla 3 tane olacak sekilde kisilere gore 6nemli olanlarini

isaretlemeleri istenmistir.

3. Bolim (Beslenme Aliskanliklar1 Boliimii): Bu boliimde dgrencilerin saglikli
bir sekilde beslenip beslenmedikleri, giinlik 6giin sayilari, kendilerinin ulastiklari
ogiinler, 6glin atlama nedenleri, ara 6giin tiiketip tiiketmemeleri, ara 6giin athyorlarsa

nedenleri ve bazi igecek-yiyeceklerin tikketim sikliklari ile ilgili sorular yer almaktadir.

3.5. Verilerin Analizi ve Degerlendirilmesi

Verilerin degerlendirilmesinde, istatistiksel analizler icin SPSS (Statistical
Package for Social Sciences) for Windows 17.0 programi kullanildi. Calisma verileri
degerlendirilirken tanimlayic1 istatistiksel yontemler (Frekans, Yiizde, Ortalama,
Standart sapma), Kruskal Wallis ve Pearson Ki-Kare testi kullanildi. Sonuglar %95

gliven araliginda, anlamlilik p<0.05 diizeyinde degerlendirildi.

3.6. Etik
Arastirma 6ncesi Kirklareli Universitesi Etik Kurulu“ndan 16.10.2015 tarih ve

6946409/302.14-41 sayili karar ile izin alindu.
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4. BULGULAR

Calisma 01.11.2015-07.11.2015 tarihleri arasinda Kirklareli Universitesi Saglik
Yiiksekokulu Hemsirelik Boliimii 6grencilerinden %25,0°’1 (n=75) erkek, %75,0’1
(n=225) kadin toplam 300 olgu ile yapilmustir.

Tablo 4-1: Genel bilgilere iliskin dagilimlar

Min-Max Ort+SD
Yas (yil) 17-30 (20) 20.53+1.88
Boy (m) 1,46-1,90 (1,6) 1,67+0,08
Kilo (kg) 40-100 (58) 59.86+11,06
N %
Cinsiyet Erkek 75 25,0
Kadin 225 75,0
Simf 1.smmf 76 25,3
2.simf 67 22,3
3.smmf 69 23,0
4.simf 88 29,3
Kaldig1 yer KYK 68 22,7
Ozel yurt/ pansiyon 113 37,7
Ailesinin yam 30 10,0
Ogrenci evi 89 29,7
Universite 6ncesi il 174 58,0
yasadig1 yer ilce 920 30,0
Koy 36 12,0
Gelir 0-500 TL 188 62,7
501-1000TL 70 23,3
>1001 TL 42 14,0

Olgularin yaslar1 17 ile 30 arasinda degismekte olup ortalama 20,53+1,88 yildir.
Ogrencilerin boylar1 1.46-1.90 cm arasinda degismekte olup ortalama 1,67+0,08 cm dir.
Kilolar1 40-100 kg arasinda degismekte olup 59,86+11,06 kg dir. Calismada 1.siniflar
%25,3, 2.smiflar, %22,3, 3.smuflar, %23 ve 4.smflar %29,3 olarak belirlenmistir.
Ogrencilere kaldiklart yerler soruldugunda %22,7’si KYK, %37,7’si 6zel yurt/pansiyon
da, %10’u ailesinin yaninda ve %29,7’si 6grenci evinde kaldiklarin1 belirtmistir.
Universiteye gelmeden 6nce yasadiklar1 yerleri %58’ il, %30’u ilge ve %12’si kdy
olarak isaretlemislerdir. Arastirmaya katilan 6grencilerin ¢ogunlugu %62,7’sinin gelir
durumu 0-500 lira, %23,3’i gelir durumunu 501-1000 olarak ve %14’# ise 1000 lira

istii oldugunu belirtmistir.
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Tablo 4-2: Sigara tiiketme miktarlarina ve kullammlarina iliskin dagilhmlar

Min-Max Ort+£SD
Sigara icme siiresi (yil) (n=66) 1-15 (2) 3,65+3,01
Giinliik sigara (adet) (n=66) 1-45 (10) 10,75+8,97
Haftalik sigara (adet) (n=66) 7-305 (70) 77,19+£61,55
Sigara birakma yih (ay) (n=4) 1-2 (1) 1,25+0,50
Sigara Evet 66 22,0
Haywr 230 76,7
Biraktim 4 13
N %

Ogrencilerin saglik bilgilerine iliskin dagilimlar1 incelendiginde sigara igme
stireleri 1 ile 15 y1l arasinda degismekte olup ortalamasi 3,65+3,01 yildir. Giinliik sigara
icmeleri adet olarak 1-45 adet, ortalamasi 10,75+8,97 adettir. Ogrencilerin haftalik
sigara igmeleri 7-305 adet, ortalamasi 77,19+61,55 adettir. Sigara birakma yili
soruldugunda 1-2 ay olarak ortalama 1,25+0,50 aydir.

Ogrencilerin %76,7’si sigara kullanmamakta, %22’si sigara kullanmakta ve

%1,3’1i onceden kullanmakta olup su anda birakmiglardir.

Tablo 4-3: Sistemik hastaliklarina iliskin dagihmlar

Min-Max Ort+SD
N %
Teshis konulmus Hayir 242 80,7
hastalik Evet 58 19,3
Kalp-Damar Sistemi hastaliklar: 3 1,0
Sindirim Sistemi hastaliklar: 7 2,3
Solunum Sistemi hastaliklar: 7 2,3
Ruhsal sorunlar 6 2,0
Kas iskeleti sistemi problemleri 3 1,0
Endokrin 4 1,3
Vitamin mineral yetersizlikleri 22 7,3
Diger 21 7,0

Ogrencilerin %80,7’sinin teshis konulmus bir hastalig1 yokken %19,3’ii teshis
konulmus bir hastaliga sahiptir. Bu teshis konulmus hastaliklar; %7,3 vitamin mineral
yetersizligi, %2,3 solunum sistemi hastaliklari, %2,3 sindirim sistemi hastaliklari, %2,0
ruhsal sorunlar, %1,3 endokrin sistem hastaliklari, %1,0 kalp-damar sistemi hastaliklari,

%1,0 kas iskelet sistemi problemleri ve %7,0 diger hastaliklar olarak belirlenmistir.
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Min-Max Ort+SD

Saghg Etkileyen Faktorler* N %

Beslenme aligkanligi 204 72,9
Viicut agirlig: 52 18,6
Sigara igme 72 25,7
Cevresel faktorler 97 34,6
Fiziksel aktivite durumu 67 23,9
Alkol kullanimi 34 12,1
Stres 197 70,4
Genetik yap1 58 20,7
Aile yasam tarzi 40 14,3

*Birden fazla segenek isaretlenmistir.

Ogrencilere saghig etkileyen faktorler soruldugunda %72,9’u beslenme aliskanligi,

%70,4’1 stres etkeni, %34,6’s1 cevresel faktorler, %25,7°si sigara i¢cme, %23,9’u

fiziksel aktivite durumu, %20,7’s1 genetik yapi, %18,6’s1 viicut agirlhigl, %14,3’i aile

yasam tarzi, %12,1°1 ise alkol kullanimin1 sebep gostermistir.

Tablo 4-5: Giinliik 6giin sayilarina iliskin dagihmlar

Min-Max (Medyan) Ort£SD
Giinliik ana 6giin sayisi 1-5(3) 2,51+0,76
Giinliik ara 6giin sayisi 0-4 (1) 1,30+0,90
N %

Ogrencilerin beslenme aliskanliklar incelendiginde giinliik ana 6giin sayis1 1 ile

5 6giin arasinda degismekte olup ortalamasi 2,51+0,76 6giindiir. Giinliik ara 6&iin sayis1

0 ile 4 6giin arasinda degismekte olup 1,3040,90 6giindiir.

Tablo 4-6: Beslenme durumlarina iliskin dagilimlar

Min-Max (Medyan) Ort+SD

N %
Yeterli Evet 64 21,3
beslenme Hayir 91 30,3
durumu Bazen 145 48,3

Ogrencilere kendilerince yeterli beslenme durumlari soruldugunda %48,3’ii

bazen yeterli beslendigini diisiiniiyor, %30,3’i yeterli beslendigini diisiinmiiyor ve

%21,3’1i yeterli beslendigini diisiiniiyor.
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Min-Max Ort+SD
(Medyan)
N %
Giinliik Ana 6giin Evet 97 32,3
atlama durumu Hayir 65 21,7
Bazen 138 46,0
Hangi ana 6giinii Sabah 126 53,6
atlama durumu Ogle 88 374
(n=235) Aksam 21 8,9
*Ana 6giin atlama Zamanim yok 105 447
nedenleri Geg kaliyorum 110 46,8
Aliskanligim yok 49 20,9
Canim istemiyor 94 40,0
Kurs, spor faaliyetleri 14 6,0
nedeniyle
Hazirlanmadig i¢in 59 25,1
Diger 17 7,2

*Birden fazla segenek isaretlenmistir.

Ogrencilerin giinliik ana 6giin atlama durumlar1 %46’s1 bazen ana 6giinii atliyor,

%32,3’{i ana 6giinii athiyor ve %21,7’si ana giinii atlamiyor. Ogiinii bazen ve evet

diyerek atlayanlar %53,6’s1 sabah, %37,4’0 o6gle ve %8,9’u ise aksamki Ogiini

atlamaktadir. Ana 6glinli atlama sebepleri ise %46,8’°1 gec kaldig i¢in, %44,7’si zamani

olmadigi i¢in %40°1 can1 o &giinii tiikketmek istemediginden, %25,1°1 o 6giin hazirlanip

kendisine gelmedigi i¢in, %20,9’u o 6giinii tiikketme de aliskanlig1 olmadigi igin, %6’s1

kurs, spor faaliyeti nedeniyle atladigimi ve %7,2’sinin de diger sebepler nedeniyle

atladig1 ortaya ¢ikmustir.

Tablo 4-8: Giinliik ara 6giin tiiketilmesine iliskin dagilimlar

Min-Max (Medyan) Ort+SD
N %
Giinliik ara 6giin Evet 160 53,3
atlama durumu Hayir 74 247
Bazen 66 22,0
Hangi ara 6giinii Kusluk 85 37,6
atlama durumu Ikindi 83 36,7
(n=226) Gece 58 25,7
*Ara 6giin atlama Zamanim yok 81 30,9
nedenleri Geg kaliyorum 44 16,8
Aliskanligim yok 129 49,2
Canim istemiyor 83 31,9
Kurs, spor faaliyetleri 14 5,3
nedeniyle
Hazirlanmadigi igin 81 30,9
Diger 18 6,9

*Birden fazla segenek isaretlenmistir.
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Ogrencilerin beslenme aligkanliklarinda ara &giinii atlama durumlar1 %53,3ii ara
oginii atlamakta, %24,7°si ara 0giinii atlamamakta ve 9%22’si bazen ara 6glinli
atlamaktadir. Ara 6gilinii bazen ve evet cevabini verip atladigini ifade eden 6grencilere
hangi ara 6giinii atladiklar1 soruldugunda %37,6’s1 kusluk vakti, %36,7’si1 ikindi vakti
ve %25,7’si ise gece vaktidir. Bu vakitlerde ara 6giiniin atlanma nedenleri; %49,2’si
aligkanliklart olmadigi i¢in, %31,9’u o ara 6glinii cani istemedigi i¢in, %30,9’u
zamaninin olmadigindan, %16,8°1 o ara 6gilinii atlamasa ge¢ kalacagindan, %5,3’1 kurs,
spor faaliyetleri nedeniyle atladigini ve %6,9’u ise bu sebepler disinda diger sebeplerle

ara 0giini atladigini ifade etmistir.

Tablo 4-9: Kahvalt: tiiketiminde besin tercihine iliskin dagilimlar

N %
Diizenli kahvalt1 Evet 222 74,0
Hayir 78 26,0
Kahvaltida besin Peynir, yumurta, zeytin, ¢cay vb. besinler 163 73,4
tercihi (n=222) Cay, pogaca, tost, simit vb. besinler 47 21,2
Sadece igecek 6 2,7
Siit ile tahil gevregi 6 2,7

Ogrencilerin diizenli kahvalt1 yapip yapmadiklari soruldugunda %741 diizenli
kahvalti yaparken %26’s1 diizenli kahvalti yapmamaktadir. Kahvalt1 yapan 6grencilere
sorulan kahvaltidaki besin tercihlerinden %73,4’iinlin tercihi peynir, yumurta, zeytin,
cay vb. %21,2’si ¢ay, pogaca, tost, simit vb. besinleri tercih ederken %2,7’si ise sadece

icecek veya siit ile tahil gevregini tercih etmektedirler.
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Tablo 4-10: Ogle yemegi tiiketimindeki besin tercihine iliskin dagihmlar

N %
Diizenli 68le yemegi  Evet 177 59,0
Hayir 123 41,0
Ogle yemegi yeme Okul yemekhanesinde 163 91,5
yeri (n=177) Lokantada 3 1,7
Ayakiistii restoranda 4 2,3
Evimde (yurtta) yiyorum 8 4,5
Ogle yemegi yemek  Tabldot 212 70,7
tercihi Fast food 75 25,0
Evden getiriyorum 3 1,0
Evimde yiyorum 5 1,7
Diger 5 1,7

Ogrencilerin 6gle yemegi tiiketip tiiketmedikleri soruldugunda %59°u &6gle
yemegi tiiketirken %41°1 ise 6gle yemegi tiikketmemektedir. Ogle yemegini yeme yerleri
%91,5’1 okul yemekhanesinde, %4,5’1 evinde/yurtta yiyor, %2,3’li ayakiistii restorantta
ve %]1,7’si lokantada yemektedir. Ogrencilerin 6gle yemegi tercihleri ise %70,7’si
tabldot, %25°1 fast food, %1,7’si evden getiriyor, %1’1 evinde yerken %1,7’si diger

secenegini isaretlemistir

Tablo 4-11: Aksam yemegi tiikketimindeki besin tercihine iliskin dagilimlar

N %

Diizenli aksam Evet 265 88,3

yemegi Hay1r 35 11,7
Aksam yemegi yeme Lokantada 8 3,0
yeri (n=265) Avyakiistii restoranda 9 3,4
Evden (yurttan) getiriyorum 7 2,6

Evimde (yurtta) yiyorum 241 90,9

Aksam yemegi Tabldot 133 44,3

yemek tercihi Fast food 30 10,0
Evden getiriyorum 2 0,7

Evimde yiyorum 127 42,3
Diger 8 2,7

*Birden fazla segenek isaretlenmistir.
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Ogrencilerin diizenli aksam yemegi tiiketip tiiketmedikleri soruldugunda %88,3ii
diizenli aksam yemegi tiiketirken 11,7’si diizenli aksam yemegi tiikketmediklerini ifade
etmiglerdir. Diizenli aksam yemegi tliketenlere aksam yemegini yeme yerleri
soruldugunda %90,9’u evinde/yurtta yiyor, %3,4’1 ayakiistii restorantta, %3’li lokanta
da ve %2,6’s1 evinden/yurttan yaninda getirdigini belirtiyor. Aksam yemeginde tercih
ettikleri besin tiirli ise %44,3’1 tabldot seklinde, %42,3’1i evinde, %10’u fast food tiirii
seklinde %0,7’s1 evinden getirdigi besinleri ve %2,7’si diger besinleri tiikettigini ifade

etmistir.
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Tablo 4-12a: Besin Tiiketim Sikhgina iliskin Dagilimlar

Hig Haftada 1-2 kez =~ Haftada 3-4 kez ~ Haftada 5-6 kez
N % N % n % N %

Yogurt siit 14 4,7 122 40,7 65 21,7 16 53
Peynir 10 3,3 76 25,3 60 20,0 43 14,3
Kirmz et 26 8,7 110 36,7 27 9,0 2 0,7
Kirmizi et 34 11,3 97 32,3 44 14,7 13 4,3
iiriinleri

Beyaz et 9 3,0 126 42 78 26,0 10 3,3
Balik 72 24,0 38 12,7 6 2,0 1 0,3
Kuru baklagiller 9 3,0 131 43,7 77 25,7 23 7,7
Yagh tohumlar 71 23,7 105 35,0 37 12,3 10 33
Yumurta 18 6,0 122 40,7 57 19,0 20 6,7
Yesil yaprakh 25 8,3 127 42,3 72 24,0 17 5,7
sebze

Diger sebzeler 16 53 121 40,3 75 25,0 25 8,3
Turunggiller 24 8,0 112 37,3 55 18,3 19 6,3
Diger meyveler 17 57 122 40,7 59 19,7 27 9,0

Tablo 4-12b: Besin Tiiketim Sikhgina Iliskin Dagihmlar

15 giinde 1 kez Ayda 1 kez Her giin

N % N % N %
Siit yogurt 24 8,0 12 4,0 47 15,7
Peynir 16 53 7 2,3 88 29,3
Kirmz et 78 26,0 53 17,7 4 1,3
Kirmz et iiriinleri 71 23,7 32 10,7 9 3,0
Beyaz et 43 14,3 14 4,7 20 6,7
Balik 57 19,0 120 40,0 6 2,0
Kuru baklagiller 26 8,7 12 4,0 22 7,3
Yagh tohumlar 46 15,3 21 7,0 10 3,3
Yumurta 29 9,7 12 4,0 42 14
Yesil yaprakh sebze 32 10,7 8 2,7 19 6,3
Diger sebzeler 32 10,7 8 2,7 23 1,7
Turunggiller 52 17,3 14 4,7 24 8,0

Diger meyveler 36 12,0 13 43 26 8,7




Tablo 4-12¢: Besin Tiiketim Sikligina Iliskin Dagihmlar

Hig Haftada 1-2 Haftada 3-4 Haftada 5-6
kez kez kez
n % N % N % N %

Ekmek 11 3,7 20 6,7 17 57 20 6,7
Piring, bulgur, 5 1,7 104 34,7 73 24,3 33 11,0
makarna
Sivi yaglar 20 6,7 76 25,3 38 12,7 17 57
Kat1 yaglar 60 20,0 110 36,7 34 11,3 10 3,3
Seker bal recel 25 8,3 83 27,7 50 16,7 20 6,7
Pekmez 113 37,7 67 22,3 15 5,0 9 3,0
Hazir besinler 15 5,0 116 38,7 57 19,0 19 6,3
Cipsler 49 16,3 102 34,0 28 9,3 15 5,0
Cikolata 13 4,3 92 30,7 66 22,0 30 10,0
Hamur isleri 21 7,0 129 43,0 32 10,7 13 43
Kola gazoz 62 20,7 93 31,0 30 10,0 16 53

Tablo 4-12d: Besin Tiiketim Sikhgina Iliskin Dagihmlar

15 giinde 1 kez Ayda 1 kez Her giin

n % N % N %
Ekmek 8 2,7 3 1,0 221 73,7
Piring, bulgur, makarna 18 6,0 1 0,3 66 22,0
Sivi yaglar 23 7,7 7 2,3 119 39,7
Kat1 yaglar 31 10,3 21 7,0 34 11,3
Seker bal recel 32 10,7 7 2,3 83 27,7
Pekmez 35 11,7 39 13,0 22 7,3
Hazir besinler 42 14 17 5,7 34 11,3
Cipsler 50 16,7 36 12,0 20 6,7
Cikolata 26 8,7 12 4,0 61 20,3
Hamur isleri 60 20,0 29 9,7 16 53

Kola gazoz 40 13,3 29 9,7 30 10,0
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5. TARTISMA

Kirklareli Universitesi Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik Boliimii 6grencilerinin
beslenme ile ilgili bilgi diizeyleri yetersiz bulunmustur. Son yillarda yapilan bilimsel
arastirmalar beslenme ve hastaliklar arasindaki iligkiyi net bir sekilde ortaya koymustur.
Bu epidemiyolojik ¢alismalar beslenmenin kronik hastaliklarin  6nlenmesindeki

Onemine igaret etmektedir (Safak 2012).

Universite dénemi dgrencilerin beslenmeyi kavrayip ileriye yonelik beslenme
aligkanliklarin1 yasamlarina yerlestikleri kritik bir donemdir (Ermis ve ark. 2015). Bu
dogrultu da tniversite dgrencilerinin beslenmesi 6zellikle dogru beslenmeyi bilerek
beslenmesi biiyiik 6nem tasimaktadir. Hemsirelik 6grencilerinin ileride diger bireylere
yardim edebilen bir hemsire olabilmeleri i¢in Oncelikle kendilerinin saglikli yasami
benimseyip bunu davranislarina yerlestirmeleri gerekir. Hemsirelik 6grencilerinin
saglikli yasam bi¢imi davraniglarin1 benimsemesi, mevcut durumu degerlendirilmesine
ve bu alandaki gereksinimlerin tanimlanmasina yardimci olacaktir. Egitimcilerin de
hemsirelik dgrencilerinin saglikli yasam big¢imi davranislar1 gereksinimleri hakkinda
bilgi sahibi olmasi ve Ogrencilere yardimeci olmast 6nemlidir. Boylece, hemsirelik
egitim miifredatinin, Ogrencilerde saglikli yasam bi¢imi davramiglarini gelistirecek

sekilde diizenlenebilmesi saglanacaktir (Aksoy ve Ugar 2014).

Bu calismaya katilan hemsirelik 6grencileri %75°1 kadin, %25°1 erkek olarak
saptanmistir. Bunun sebebi ililkemizde hala hemsirelige kadin yaklagiminin daha fazla
olmasindandir. Bu oranin 6niimiizdeki yillara oranla diismesi beklenmektedir ki Aksoy

ve Ucar(2014) yaptig calisma da %100 kadin katilime1 bulunmaktadir.

Arslan’in (2000) yaptigr ¢alisma {iniversite 6grencilerinin yaslariin 20-25 yas
arast olup ortalama 22,62+2,06, Saridag Devran’in (2014) yaptigi c¢aligmada yas
ortalamasi 20,3+2,77, Onurlubas ve ark.’nin (2015) c¢alismasinda ise yas ortalamasinin
20,61 oldugunu belirlenmistir. Bu c¢alismada da yas ortalamasi 20,53+1,88 olarak
bulunup yakin degerler s6z konusu olmustur. Universiteye giden kisilerin yas ortalamasi
yaklasik olarak yakin degerler oldugu belirlenmistir. Caligmalarda genellikle son
smiflar ¢ogunluktadir. Aksoy ve Ugar’in (2014) 4. siniflar1 %29,4, Tambag’in (2011) 4.
smiflar %29,4, bu calisma da 4. smiflar %29,3 oranindadir. Hemsirelik okullarinda 4.

smiflar genellikle cogunlukta olup beslenme konularinda bilgi birikimi icerisindedirler.
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Onurlubas ve ark.’nin (2015) ¢alismasinda 6grencilerin %30,2’si yurtta, Aksoy
ve Ugar’in (2014) yaptig1 ¢alismada %11,7’si 6zel, %36,3’1 devlet yurdunda, Ermis ve
ark.’nin  (2015) yaptign calismada %47,2’sinin, Ozyazicioglu ve ark.’min (2011)
yaptiklari ¢calismada %43,4’lintlin, Y1lmaz’in (2007) yaptig1 calismada %47,5’inin yurtta
kaldigin1 belirtmistir.

Bu c¢alismada da ogrencilerin %37,7’si 6zel yurt, %22,7’si devlet yurdunda
kaldigin1 belirtmistir. Calismalar da ¢ogunlukla {iniversite 6grencilerinin yurtlar da
kalmay1 tercih edildigi goriilmiistiir. Bu sebeple beslenme konusu ayri bir 6neme sahip

olmaktadir. Toplu yasam alanlarinda beslenme faktorii zorlagmaktadir.

Onurlubas ve ark.’nin (2015) yaptigi ¢calismada 6grencilerin %36’s1 biiyliksehir,
%?27’s1 ise Universiteyl kazanmadan Once ilde yasamakta olduklar1 belirlenmistir. Bu
calisma da ise 6grencilerin %581 yani biiyiik cogunlugu {iniversiteyi kazanmadan once

il de yasamaktaymis. Calismaya dahil olan 6grencilerin gogunlugu il de yasamaktadir.

Avsar ve ark.’nin (2013) yaptig1 calismada sigara kullanmayan ogrenciler
%67,1, sigara kullanan 6grenciler %28,2, sigaray1 birakanlar ise %4,7 olarak ortaya
cikmistir. Tambag’in (2011) yaptigi calismada sigara kullanmayan 6grenciler %83,81,

sigara kullanan 6grenciler ise %16,2 dir.

Ermis ve ark.’nin (2015) yaptig1 calismada sigara kullanmayan ogrenciler

%62,4, sigara kullanan Ogrenciler %24,9, bazen sigara kullanan &grenciler ise
%12,8dir.

Yildirim ve ark.’nin (2011) yaptigi ¢alismada &grencilerin %73,6’s1 sigara

kullanmazken %26,4’1 sigara kullanmaktadir.

Cihangiroglu ve ark.’nin (2011) ¢alismalarinda 6grencilerin  %84,2’si sigara

kullanmazken, %15,8’si sigara kullanmaktadir.

Ulas Karaahmetoglu ve ark.’min (2014) calismalarinda &grencilerin %78,1°1

sigara kullanmazken %29,9°u sigara kullanmaktadir.

Bu c¢alismada da sigara kullanmayan ogrenciler %76,7, sigara kullanan
ogrenciler %22, kullanip birakanlar ise %1,3 olarak bulunmustur. Bu ¢aligsmalardan yola
cikilarak tiniversite 6grencileri sigara kullanimina dnem vermemektedir. Cogunlugun

sigara kullanmiyor olmasi lilkemiz icin giizel bir gelisme ve de ilerisi i¢in 6nemli bir
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ilerlemedir. Hemsirelik 6grencilerinin gelecekteki yasamlarinda 6rnek olacaklarma ve

olumlu yonde gelismeler saglayacaklarina inanilmaktadir.

Arslan’m (2000) yaptigi ¢alismada 6grencilerin %84,6’sinda teshis konulmus bir

hastalig1 bulunmamakta, %15,4’iiniin ise teshis konulmus bir hastalig1 bulunmaktadir.

Yilmaz’in (2007) yaptig1 calismada 6grencilerin %69’unda teshis konulmus bir

hastalig1 bulunmamakta, %31’inde ise teshis konulmus bir hastaligi bulunmaktadir.

Aksoy ve Ugar’'mm (2014) yaptigi calismada ogrencilerin 94,3’linde teshis
konulmus bir hastalik bulunmamakta, %5,7’sinde teshis konulmus bir hastalik

bulunmaktadir.

Cihangiroglu ve ark.’nin (2011) calismalarinda 6grencilerin %82,8’inin teshis
konulmus bir hastaligi bulunmazken %17,2’sinin teshis konulmus bir hastalig1

bulunmaktadir.

Ulas Karaahmetoglu ve ark.’nin (2014) calismalarinda 6grencilerin %95,2’sinin
teshis konulmus bir hastaligt bulunmazken %4,8’inin teshis konulmus bir hastalig

bulunmaktadir.

[lhan ve ark.’nm (2007) calismalarinda dgrencilerin %94,8’inin teshis konulmus
bir hastaligit bulunmamaktadir. %5,2’sinin ise teshis konulmus bir hastalig
bulunmaktadir. Bu calismada 6grencilerin %80,7’sinin teshis konulmus bir hastaligi

bulunmamakta, %19,3’linde ise teshis konulmus bir hastaligi bulunmaktadir.

Ogrencilerin teshis konulmus hastaliklarmin bulunup bulunmadigina bakildig
zaman ¢ahigmalar arasindaki degerler de benzerlik goriilmektedir. Ogrencilerin
cogunlugunda teshis konulmus hastalik bulunmamaktadir. Calismalarin degerleri
arasindaki farklarin olmasi ise ¢alismaya katilan Ggrencilerin sayilarimin birbirinden

farkli olmasindan kaynaklandig: diistiniilmektedir.

Yilmaz’in (2007) yaptigi calismada Ogrencilerin teshis konulan hastaliklar:
arasinda kalp-damar hastaliklar1 %21,6, sindirim sistemi hastaliklart %1,6 olarak
bulunmus, Arslan’in (2000) yaptig1 ¢alismada G6grencilerin teshis konulan hastaliklar
arasinda %3,8 ile sindirim sistemi hastaliklar1 goriilmektedir. Bu c¢alismada ise

ogrencilerin teshis konulan hastaliklarindan kalp- damar hastaligi %1, sindirim sistemi
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hastalig1 ise 2,3’diir. Bu calismalarda goriildiigli lizere 6grencilerde sindirim sistemi

hastaliklarina teshis konulan hastaliklara bakildiginda siklikla rastlanmaktadir.

Saridag Devran’in (2014) yaptig1 ¢alismada 6grencilerin tiikettigi bir giinliik ana
0giin ortalama 2,3+0.65, tiikettigi bir giinliik ara 6giin sayis1 ortalama 0,98+0,86
sonucuna ulagmistir. Bu ¢alismada 6grencilerin bir gilinliik tlikettigi ana 0giin sayisi
ortalama 2,51+0,76; 6grencilerin tiikettigi bir giinliikk ara 6gilin sayisi ortalama 1,30+0,90
olarak bulunmustur. Bu ¢alismalara bakildiginda 6grencilerin ana 6giin tiiketmeleri 2 ile
3 6giin arasinda olup yeterli diizeyde degildir ve ara 6gline fazla 6nem vermediklerini

gostermektedirler.

Onurlubag ve ark.’nin (2015) yaptig1 ¢alismada 6grencilerin %36°s1 beslendigini

diistintirken %641 diisiinmemektedir.

Erten’in (2006) yaptigi calismada Ogrencilerin %22,8’inin yeterli ve dengeli
beslendigini diisiindiigii belirtilmistir.

Yildirim ve ark.’nin (2011) yaptig1 calismada %14,4’ii dengeli beslendigini,
%45,7°’si  kismen dengeli beslendigini ve %39,9’u dengeli beslenmedigini
diistinmektedir. Bu ¢alismada ise 6grencilerin %21,3’0 yeterli ve dengeli beslendigini
diistinirken  %30,3’0  diisinmemektedir.%48,3°i  ise bazen yeterli ve dengeli

beslendigini diistinmektedir.

Ogrencilerin kaldiklar1 yerler ve beslenme {izerine tercih haklarinin fazla
olmamasindan  dolaytr yeterli ve dengeli beslendiklerini  diisiinmedikleri

diistiniilmektedir.

Yilmaz’in (2007) yaptig1 ¢alismada giinliik 6gilin atlama durumlar1 6grencilerde

%87,5 6giin atlarken %12,5 6giin atlamamaktadir.

Ermis ve ark.’nin (2015) yaptig1 ¢aligmada 6grencilerin %43,4’l 6giin atladigini
belirtmistir. %32,7’si bazen 06glin atladigin1 belirtirken %23,9’u 6glin atlamadiginm

belirtmistir.

Onurlubas ve ark.’nin (2015) yaptig1 ¢aligmada G6grencilerin %68,5’inin 6giin
atladigi tespit edilmistir.

Saridag Devran’in (2014) yaptig1 calismada Ogrencilerin  %84,4’t  6gilin
atladigin belirtirken %15,6’s1 68iin atlamadigini ifade etmistir.
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Yildirim ve ark.’nin (2011) ¢aligmalarinda %82,3’1 6giin atladigini, 16,81 6gilin
atlamadigimi ifade etmistir. Bu c¢alismada ise Ogrencilerin 932,301 6glin atlarken
%21,7’si 6giin atlamamaktadir. Ogrencilerin  %46’s1 ise bazen o6giin atladigim
belirtmistir. Bu calismalarda da goriildiigii iizere 6grencilerin biiyiikk cogunlugu ister
istemez O6giin atlamaktadir ve bu da yeterli ve dengeli beslenemedikleri diisiincesine

sebep olmaktadir.

Saridag Devran’in (2014) yaptigi calismada Ogrencilerin  %46,6’s1  sabah

6glinilinii, %48’1 6gle 6giiniinii ve %5,4’1 aksam 6giiniinii atladigini ifade etmistir.

Onurlubas ve ark.’nin (2015) yaptigi c¢alismada Ogrencilerin %52,3’i 6gle

ogliniinii, %42,4°1i sabah ogiiniinii ve %5,3’1 aksam 6giiniinii atladigini ifade etmistir.

Ermis ve ark.’nin (2015) yaptigi calismada ogrencilerin %39,7’si sabah

Ogliniinii, %52,6’s1 6gle 6giinii ve %7,7’s1 aksam Ogiliniinii atladigin1 ifade etmistir.

Yimaz’in (2007) yaptigi calisgmada ogrencilerin %22,5’i sabah §giiniinii,

%16,5’1 6gle 6glinlinti ve %5°1 de aksam O giiniinii atladigini ifade etmistir.

Demir’in (2006) yaptig1 ¢alismada dgrencilerin %14,5°1 sabah &giintinii, %5,9’u
ogle 6giiniinii ve %3,9’u aksam oOgilinlini atladigini ifade etmistir. Bu c¢aligmada ise
ogrencilerin %53,6’s1 sabah 0gilinlini, %37,4’1 0gle O6glnlni ve %8,9’u aksam
ogiiniinti atladiginmi ifade etmistir. Caligsmalar arasinda 6nemli farklilik bulunmamaistir.
Baz1 ¢aligmalarda 6grenciler 6gle 6giiniinii, bazi ¢alismalarda ise sabah 6giiniinii daha
siklikla atladiklar1 belirlenmistir. Fakat bu ogtlinlerin atlanma degerleri birbirine
yakindir. Bu caligmalarda bize gosteriyor ki sabah 6glinii veya 6gle 6gilinti siklikla

atlaniyor ve bunlarin atlanma oranlari birbirine yakinlik gostermektedir.

Demir’in (2006) yaptig1 ¢aligmada 6grencilerin 6glin atlama nedenleri %52,5’1

zamani olmadig i¢in %43,2’s1 can1 istemedigi i¢in atladigini ifade etmistir.

Yilmaz’in (2007) yaptig1 caligmada 6grencilerin 6giin atlama nedenleri %51,4°u

zamani olmadigi i¢in, %37,7’s1 can1 istemedigi i¢in atladigini ifade etmistir.

Ermis ve ark.’nin (2015) calismasinda Ogrencilerin 6glin atlama nedenleri
%42,2’si zaman bulamadig1 igin, %13,2’si cani istemedigi i¢in 6glin atladiginmi ifade

etmistir.
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Onurlubas ve ark.’nin (2015) calismasinda 6grencilerin 6giin atlama nedenleri

%31,9’u zamani olmadig i¢in, %25,1°1 cani istemedigi i¢in 6giin atladigini belirtmistir.

Ayhan ve ark.’nin (2012) yaptig1 ¢alismada 6grencilerin 6giin atlama nedenleri

%69’u zamani1 olmadigi i¢in, %31,2’si cani istemedigi i¢in atladigini belirtmistir.

Orak ve ark.’nin (2006) yaptig1 ¢alismada Ogrencilerin 6giin atlama nedenleri
%33,6’s1 zamani olmadig i¢in. %46,65°1 ise cani istemedigi i¢in 6glin atladigini ifade
etmistir. Bu caligmada ise dgrenciler 6giin atlama nedenleri %44,7’si zamani olmadig

icin, %40’1 can1 istemedigi i¢in 6glin atladigini dile getirmistir.

Ogrenciler o6giin atlamalar1 olarak zamani olmadigmi dile getirmislerdir.

Ogrencilere bu égiinler icin aliskanliklar kazandirilirsa bu nedenlerde ortadan kalkabilir.

Avsar ve ark.’nin (2013) yaptig1 ¢alismada 6grencilerin %64,7’°si giinliik ara

Ogiin tiikketmedigini, %35,3’1 ise giinliik ara 6giin tiikettigini ifade etmistir.

Ayhan ve ark.’nin (2012) yaptig1 calismada ogrencilerin %40,1°i giinliik ara
oglni atladigini, %3,1°1 ara 6giin tiikkettigini belirtmistir. Bu ¢alismada ise 6grencilerin
%53,3’1 giinliik ara 68iin atladiini, %24,7’s1 giinliik ara 6gilin atlamadigin1 ve %22’si

bazen ara 6giin atladigini ifade etmistir. Ogrenciler genellikle ara 6giinii atlamaktadur.

Ayhan ve ark.’nin (2012) yaptig1 ¢aligmada Ggrencilerin atladigi ara 6giinler
%21,9’u kusluk 6giinii, %20,4’1 ikindi Ogiiniinl, %80’1 gece Oglniini atladigin
belirtmistir. Bu ¢alismada ise 6grencilerin %37,6’s1 kusluk 6giintinii, %36,7’si ikindi
Oglinlinii ve %25,7’s1 gece 6glinilinli atlamaktadir. Bu ¢aligmalara bakildiginda kusluk
ve ikindi o6giinleri arasinda benzerlik goriiliirken gece 6gilinii arasinda farklilik vardir.
Bunun sebebi olarak Ogrencilerin ders programlart ve okul dénemleri igindeki
yasayislarinin sebep oldugu diisiiniilmektedir. Bu ¢alisma baz alinarak genel olarak ara
0giin atlama sebepleri olarak 6grencilerin aligkanliginin olmamasi, zamaninin olmamast

ya da caninin istememesi gibi sebepler diisiiniilebilir.

Avsar ve ark.’nmin (2013) yaptigi calismada &grencilerin %76,4°1i  diizenli
kahvalt1 yaptigin1 ve %23,5°1 diizenli kahvalti yapmadigini belirtmistir.

Demir’in (2006) yaptigi ¢alismada Ogrencilerin %52’si  diizenli kahvalti

yaptigini, %14,5’inin ise kahvalt1 6giiniinii atladig1 sonucuna ulagilmistir.
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Yilmaz’in (2007) yaptig1 ¢alismada &grencilerin %77,5°1 kahvalti 6giiniini
atlamadan diizenli yaptigini, %22,5°1 ise diizenli kahvalti yapmadigini ifade etmistir. Bu
calismada 6grencilerin %74’l diizenli kahvalti yaptigini, % 26°s1 diizenli kahvalti
yapmadigin1  ifade etmistir. Bu sonuglara bakilarak 6grencilerin  kahvalti

aligkanliklarinin bulundugu ve biiyiik cogunlugun giinliik kahvalt1 yaptig1 belirlenmistir.

Yilmaz’in (2007) yaptig1 ¢aligmada 6grenciler kahvaltida %32,3 borek, pogaca,
biskiivi, kraker, simit vs yemekte, %12,9 siit/yogurt/ayran i¢cmekte, %20,3’li peynir
tilketmekte, %6,5°1 sadece kola/gazli icecek/meyve suyu igmektedir.

Onurlubag ve ark.’min (2015) yaptig1 calismada Ogrencilerin, %92,8°1 cay,
%71,2’si peynir, %71,6’s1 simit-ekmek, %56,8’1 zeytin, %29,1’i tost-sandvig, %28,8°1
yumurta, %28,8’1 siit, %5’1 meyve suyu, %7,2’si musir gevregi tiiketmektedir. Bu
caligmada ise dgrencilerin %73,4’1 yumurta, zeytin, peynir, ¢ay vb. besinler, %21,2’si
pogaca, Simit, ¢ay, tost vb. besinler, %2,7’si sadece igecek ve %2,7’si ise siit ile tahil
gevregi tiketmektedir. Calismalarda 6grencilerin kahvaltidaki beslenme aliskanliklari

benzerlik gostermektedir.

Avsar ve ark.’nin (2013) yaptig1 calismada 6grencilerin %87,1°1 6gle yemegini
tikettigini, %12,9°u 6gle yemegini tiiketmedigini ifade etmistir.

Demir’in (2006) yaptigi calismada Ogrencilerin %57,3’tiniin  6gle yemegi

tiikettigini, %5,9’unun 6gle yemegi tiiketmedigini ifade etmistir.

Yilmaz’in (2007) yaptig1 ¢alismada Ogrencilerin %83,5’inin 6gle yemegini
tikkettigi, %16,5’inin 6gle yemegini atladigin1 ifade etmistir. Bu ¢alismada ise
ogrencilerin %59’u 6gle yemegini tiikketirken, % 41’i 6gle yemegini atladigini ifade
etmistir. Bu calismalardan yola ¢ikilarak Ogrencilerin ¢ogunlugu 6gle 6giliniinii

atlamadan tiikketmektedir.
Demir’in (2006) yaptig1 ¢alismada Ogrencilerin %71,7’si 6gle yemeklerini
okulda yemektedir.

Yilmaz’in (2007) yaptig1 ¢aligmasinda 6grencilerin %41,3’li 6gle yemeklerini

okulun yemekhanesinde, %28,1’i de 6gle yemegini okulun kantininde yemektedir.

Ayhan ve ark.’nin (2012) ¢aligmalarinda 6grencilerin %75,4’li 6gle yemeklerini

okulda yemektedir. Bu calismada da ogrencilerin %91,5’1 6gle yemeklerini okulun
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yemekhanesinde yemektedir. Bu ¢aligmalardan yola ¢ikilarak 6grenciler derslerinden
dolayr okulda tiim giin zaman gecirdikleri i¢cin 6gle yemeklerini ¢ogunlukla okulda
yemektedirler. Okulun yemekhanelerinde yemek se¢gme daha az oldugu i¢in bu ¢alisma

kapsaminda 6grencilerin %70,7’si 6gle yemegini tabldot olarak tiikketmektedir.

Avsar ve ark.’nin (2013) yaptig1 ¢calismada dgrencilerin %98,8°1 aksam yemegini

tilketirken %1,2’si tiikketmedigini ifade etmistir.

Demir’in (2006) yaptig1 caligmasinda o6grencilerin %81,6’s1 aksam yemegini

tilketirken, %3,9°u hi¢ aksam yemegi tiiketmedigini ifade etmistir.

Yilmaz’in (2007) caligmasinda Ogrencilerin  %95’i aksam yemegini hig
atlamadan diizenli tiiketirken, %5’1 aksam yemegini atladigini, tiiketmedigini ifade
etmistir. Bu calismada ise Ogrencilerin %388,3’i aksam yemegini diizenli olarak
tilkketirken %11,7’si diizenli olarak tiiketmemektedir. Bu calismalar gdstermektedir ki

Ogrenciler aksam yemegine dnem veriyor ve ¢gogunlukla aksam yemegini tiiketiyor.

Yilmaz’in (2007) yaptig1 ¢caligmasinda dgrencilerin %10’u aksam yemegini yurt
odasinda, %33,7’si yurt yemekhanesinde yemektedir. Bu calismada da ogrencilerin
%90,9’u aksam yemegini evinde (yurtta) yedigini ifade etmistir. Ogrenciler birinci
ogretim olduklar1 i¢in aksamlar1 evlerinde veya yurtta bulunma imkanlar1 oldugu igin
cogunlukla yurtta veya evde yemeklerini tiiketmektedirler. Bu ¢alismada da goriildigi
lizere Ogrenciler yurtta yemek yeme tercihinde bulunduklari i¢in ¢ogunlukla tabldot

yemegi tercih etmislerdir.

Saridag Devran’in (2014) yaptig1 calismasinda 6grencilerin besin tiiketme
durumlarina bakilirsa siit ve tiirevleri %27,2, peynir %39,2, kirmizi et %25,3, et
riinleri(sucuk vb.) %19,1, tavuk — hindi %23,9, balik %18,4, yumurta %34,
kurubaklagiller %17, ekmek %52, piring, bulgur, makarna %33,1, sebzeler %39,7,
meyveler %80,4, Sekerli besinler (bal, pekmez vb.) %30,7, gofret, sekerleme, ¢ikolata
%63,1, siitlivhamur tatlilar1  %46,3, icecekler(gazli igecekler, meyve suyu) %56,5,
icecekler (cay, kahve vb.) %83,2, pogaga, kek, kurabiye %56 tiiketmektedirler.

Onurlubas ve ark.’nin (2015) yaptig1 calismada Ogrencilerin her giin et ve
mamulleri %9,9, meyveler %21,8, sebzeler %15,1, tahil ve {irlinleri %33,6, yumurta
%30, siit ve yogurt tiikketimi %23, asitli igecekler %18,2, cay %20, kahve %20,7, meyve
suyu 18,2, cikolata sekerleme %29,5, hazir kekler %17,8, ekmek, sandvig, peynir
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%11,7, simit vb %15,5, hazir biskiiviler %23,4, taze sebze-meyveler %18, kurutulmus
sebze ve meyveler %6,8, siitli tatli %7,2 tiketmektedir.

Ayhan ve ark.’nin (2012) yaptig1 ¢alismada 6grenciler her giin siit %12,9, ¢ay
%58,7, kahve %25,7, kola %6,5, meyve %28,1, taze sebze %20, pismis sebze %16,5,
ekmek %42,4, pilav-makarna %17,2 tiiketmektedir.

Orak ve ark.’nin (2006) yaptig1 caligmalarinda 6grencilerin her giin ¢ay/kahve
%72,14, siit %9,23, corba %9,82, mesrubat %2,85, meyve %5,6, ekmek 955,28,
borek/pogaga %15,28, simit %19,08, biskiivi’kek %3,17, kirmiz1 et %25,46, beyaz et
%19,70, yumurta %14,73, sit ve sit drinleri %11,02, kuru bakliyat %29,07,
makarna/pilav/tatlt  %59,85, pismis sebze %54,95, yesillik/salata %45,05, ve
meyve/komposto %78,57 tiiketmektedir. Bu galismada ise O6grenciler her giin siit ve
yogurt %15,7, peynir %29,3, kirmizi et %1,3, kirmizi et iriinlerin %3, beyaz et, balik,
kuru baklagil %7,3, yagli tohumlar %3,3, yumurta 14, yesil yaprakli sebzeler %6,3,
diger sebzeleri %7,7, turunggilleri %8, diger meyveleri %8,7, ekmek %73,7, piring,
bulgur, makarna %22, sivi yaglar1 %39,7, kat1 yaglar1 11,3, seker, bal, recel %27,7,
pekmez %7,3, hazir cipsleri %6,7, ¢ikolata %20,3, hamur isleri %5,3 ve kola, gazoz
%10 tiiketmektedir.
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6. SONUC VE ONERILER

6.1. Sonuc

Yapilan bu caligma, {tiniversite Ogrencilerinin beslenme ile 1ilgili bilgi

diizeylerinin belirlenmesini degerlendirmek amaciyla yuriitiilmstiir.

Kirklareli Universitesi Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik Boliimii 6grencilerinin

beslenme ile ilgili bilgi diizeyleri yetersiz bulunmugtur.

Calisma, Kirklareli Universitesi Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik Boéliimii
ogrencilerinden %25,0’1 (n=75) erkek, %75,0’1 (n=225) kadin toplam 300 olgu ile
yapilmustir.

Olgularin yaslart 17 ile 30 arasinda degismekte olup ortalama 20,53+1,88 yildir.
Ogrencilerin boylar1 1.46-1.90 cm arasinda ortalama 1,67+0,08 cm dir. Kilolar1 40-100
kg degerleri arasinda ortalama 59,86+11,06 kg dir.

Ogrencilerin %25,3’0 1. simf, %22,3’0 2. smif, %23°1 3. simf ve %29,3°1 4.
smiftir. Ogrencilere kaldiklar yerler %22,7°si KYK, %37,7’si 6zel yurt/pansiyon da,
%10’u ailesinin yaninda ve %29,7’si 6grenci evinde kalmaktadir. Universiteye
gelmeden Once yasadiklari yerler %581 il, %30’u ilce ve %12’si kdyde kalmaktadir.
Arastirmaya katilan Ogrencilerin ¢ogunlugu %62,7’sinin gelir durumu 0-500 lira,
%23,3’1 gelir durumunu 501-1000 olarak ve %14°1 ise 1000 lira tistiidiir.

Ogrencilerin sigara igme siireleri 1 ile 15 yil arasinda degismekte olup ortalama
3,6543,01 yildir. Giinliik sigara icmeleri adet olarak 1-45 adet, ortalamasi 10,75+8,97
adettir. Ogrencilerin haftalik sigara icmeleri 7-305 adet, ortalamas1 77,19+61,55 adettir.
Sigara birakma yillar1 1-2 ay olarak ortalama 1,25+0,50 aydir.

Ogrencilerin %80,7’sinin teshis konulmus bir hastaligi yokken %19,3’1i teshis
konulmus bir hastaliga sahiptir. Bu teshis konulmus hastaliklar; %7,3 vitamin mineral
yetersizligi, %2,3 solunum sistemi hastaliklari, %2,3 sindirim sistemi hastaliklari, %2,0
ruhsal sorunlar, %1,3 endokrin sistem hastaliklari, %1°1 kalp-damar sistemi hastaliklari,

%1°1 kas iskelet sistemi problemleri ve %7’si diger hastaliklardir.

Ogrencilerin %76,7’si sigara kullanmamakta, %22’si sigara kullanmakta ve

%1,3’1 6nceden kullanmakta olup su anda birakmislardir.
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Ogrencilere saglig1 etkileyen faktorler olarak %72,9’u beslenme aliskanlig,
%70,4’1 stres etkeni, %34,6’s1 ¢evresel faktorler, %25,7’°si sigara i¢me, %?23,9’u
fiziksel aktivite durumu, %20,7’si genetik yapi, %18,6’s1 viicut agirhigi, %14,3’0 aile

yasam tarzi, %12,1°1 ise alkol kullanimini olarak belirtmistir.

Ogrencilerin beslenme aligkanliklarinda giinliik ana 6giin sayist 1 ile 5 6giin
arasinda ortalama 2,51+0,76 0giindiir. Giinliik ara 6giin sayist 0 ile 4 6gilin arasinda

ortalama 1,30+0,90 6giindiir.

Ogrencilerin %48,3’{i bazen yeterli beslendigini, %30,3’ii yeterli beslenmedigini

ve %21,3’1 yeterli beslendigini diisiiniiyor.

Ogrencilerin %46’s1 bazen ana ogiinii atliyor, %32,3’li ana 6giinii atliyor ve
%21,7’s1 ana 6giinii atlamiyor. Ana 6gilinli bazen ve evet diyerek atlayanlar %53,6’s1
sabah Ogliniinii, %37,4’l 6gle 6Ziiniini ve %8,9’u aksam O6glinlinti atlamaktadir. Ana
oglni atlama sebepleri %46,8°1 gec kaldig1 i¢in, %44,7’si zaman1 olmadigr i¢in %401
cani o 6giinii tiiketmek istemediginden, %25,1°1 o 6giin hazirlanip kendisine gelmedigi
icin, %20,9’u o 6glinii tilketme de aliskanligi olmadigi igin, %6’s1 kurs, spor faaliyeti

nedeniyle atladigini ve %7,2’sinin de diger sebepler nedeniyle ana 6giinii atlamaktadir.

Ogrencilerin %53,3’{i ara dgiinii atlamakta, %24,7’si ara 6giinii atlamamakta ve
%?22’si bazen ara 6glinii atlamaktadir. Ara 6giinii bazen ve evet diyerek atlayanlar
%37,6’s1 kusluk vakti, %36,7’si ikindi vakti ve %25,7’si ise gece vaktidir. Bu vakitlerde
ara O0gliniin atlanma nedenleri; %49,2’si aligkanliklar1 olmadigi igin, %31,9’u o ara
0giinii cani istemedigi i¢in, %30,9’u zamaninin olmadigindan, %16,8’1 o ara 6glnii
atlamasa ge¢ kalacagindan, %5,3°1 kurs, spor faaliyetleri nedeniyle atladigini ve %6,9°u

ise bu sebepler disinda diger sebeplerle ara 6giinii atlamaktadir.

Ogrencilerin  %74’ii diizenli kahvalti yaparken %26’s1 diizenli kahvalt:
yapmamaktadir. Kahvalti yapan Ogrencilerin kahvaltidaki besin tercihlerinden
%73,4’linlin tercihi peynir, ¢ay, yumurta, zeytin vb. %21,2’si ¢ay, pogaga, tost, simit

vb. besinleri, %2,7’si ise sadece i¢ecek veya siit ile tahil gevregini tercih etmektedir.
Ogrencilerin = %59’u  6gle yemegi tiiketirken %41’ ise 0gle yemegi
tiilketmemektedir. Ogle yemegini yeme yerleri %91,5’i okul yemekhanesinde, %4,5’i

evinde/yurtta, %2,3’i ayakiistii restorantta ve %]1,7’si lokantada yemektedir.
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Ogrencilerin 6gle yemegi tercihleri ise %70,7’si tabldot, %25°i fast food, %1,7’si evden

getiriyor, %1’1 evinde, %1,7’si diger besinleri tercih etmektedir.

Ogrencilerin %88,3’ii diizenli aksam yemegi tiiketirken 11,7’si diizenli aksam
yemegi tiikketmemektedir. Diizenli aksam yemegi tiiketenlerin %90,9’u evinde/yurtta,
%3,4°1i ayakiistii restorantta, %3’ii lokanta da ve %2,6’s1 evinden/yurttan yaninda
getirdigini tiiketmektedir. Aksam yemeginde tercih ettikleri besin tiiri ise %44,3’l
tabldot seklinde, %42,3’t evinde, %10’u fast food tiiri seklinde %0,7’si evinden

getirdigi besinleri ve %2,7’si diger besinleri tercih etmektedir.

Ogrencilerin %4,7’si siit ve yogurt tilketmemektedir. %40,7’si haftada 1-2 kez,
%21,7’si haftada 3-4 kez, %5,3’l haftada 5-6 kez, %8’i 15 giinde bir kez, %4’{i ayda bir

kez ve %15,7’si her giin tikketmektedir.

Ogrencilerin %3,3’ii peynir tiiketmemektedir. %25,3’ii haftada 1-2 kez, %20’si
haftada 3-4 kez, %14,3’i haftada 5-6 kez, %5,3’1 15 giinde bir kez, %2,3’1i ayda bir kez
ve %29,3’1 her giin tikketmektedir.

Ogrencilerin %8,7’si kirmiz1 et tiikketmemektedir. %36,7’si haftada 1-2 kez,
%9’u haftada 3-4 kez, %0,7’si haftada 5-6 kez, %26’s1 15 giinde bir kez, %17,7’si ayda
bir kez ve %1,3’1 her giin tikketmektedir.

Ogrencilerin %11,3’{i kirmiz et {iriinlerin tiilketmemektedir. %32,3’ii haftada 1-2
kez, %14,7°si haftada 3-4 kez, %4,3’ haftada 5-6 kez, %23,7’si 15 giinde bir kez,
%10,7’s1 ayda bir kez ve %3’ her giin tiiketmektedir.

Ogrencilerin %3’ii beyaz et tiiketmemektedir. %42’si haftada 1-2 kez, %26’s1
haftada 3-4 kez, %3,3’l haftada 5-6 kez, %14,3’i 15 gilinde bir kez, %4,7’si ayda bir
kez ve %6,7’si her giin tiikketmektedir.

Ogrencilerin %241 balik tiiketmemektedir. %12,7’si haftada 1-2 kez, %2’si
haftada 3-4 kez, %0,3’1i haftada 5-6 kez, %19’u 15 giinde bir kez, %40°’1 ayda bir kez ve

%?2’si her giin tiiketmektedir.

Ogrencilerin %3’ii kuru baklagil tiikketmemektedir. %43,7’si haftada 1-2 kez,
%?25,7’si haftada 3-4 kez, %7,7’si haftada 5-6 kez, %8,7’si 15 giinde bir kez, %4°1i ayda

bir kez ve %7,3’1 her giin tiiketmektedir.
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Ogrencilerin %23,7’si yagl tohumlar tiikketmemektedir. %35’ haftada 1-2 kez,
%12,3’1i haftada 3-4 kez, %3,3’1i haftada 5-6 kez, %15,3’li 15 gilinde bir kez, %7’si
ayda bir kez ve %3,3’1 her giin tiiketmektedir.

Ogrencilerin %6’s1 yumurta tiiketmemektedir. %40,7’si haftada 1-2 kez, %19°u
haftada 3-4 kez, %6,7’si haftada 5-6 kez, %9,7’si 15 giinde bir kez, %4’ii ayda bir kez

ve %]14°1 her giin tiikketmektedir.

Ogrencilerin %8,3’ii yesil yaprakli sebze tiiketmemektedir. %42,3’ii haftada 1-2
kez, %240 haftada 3-4 kez, %5,7’si haftada 5-6 kez, %10,7’si 15 giinde bir kez,
%2,7’si ayda bir kez ve %6,3’1 her giin tiikketmektedir.

Ogrencilerin %5,3’i diger sebzeleri tiiketmemektedir. %40,3’ii haftada 1-2 kez,
%25°1 haftada 3-4 kez, %8,3’1i haftada 5-6 kez, %10,7’si 15 giinde bir kez, %2,7’si

ayda bir kez ve %7,7’si’si her giin tiiketmektedir.

Ogrencilerin %8’i turunggilleri tiiketmemektedir. %37,3’ii haftada 1-2 kez,
%18,3’1i haftada 3-4 kez, %6,3’1 haftada 5-6 kez, %17,3’l 15 giinde bir kez, %4,7’si

ayda bir kez ve %8’i her giin tiketmektedir.

Ogrencilerin %5,7’si diger meyveleri tiiketmemektedir. %40,7’si haftada 1-2
kez, %19,7’si haftada 3-4 kez, %9’u haftada 5-6 kez, %12’si 15 giinde bir kez, %4,3’
ayda bir kez ve %8,7’si her giin tiiketmektedir.

Ogrencilerin %3,7’si ekmek tiiketmemektedir. %6,7’si haftada 1-2 kez, %5,7’si
haftada 3-4 kez, %6,7’si haftada 5-6 kez, %2,7’si 15 giinde bir kez, %]1°i ayda bir kez
ve %73,7’si her giin tiiketmektedir

Ogrencilerin %1,7’si piring, bulgur, makarna tiiketmemektedir. %34,7’si haftada
1-2 kez, %24,3’1 haftada 3-4 kez, %11°1 haftada 5-6 kez, %6’s1 15 giinde bir kez,
%0,3’1i ayda bir kez ve %22’si her giin tiiketmektedir.

Ogrencilerin %6,7’si siv1 yaglari tiiketmemektedir. %25,3’ii haftada 1-2 kez,
%12,7’si haftada 3-4 kez, %5,7’si haftada 5-6 kez, %7,7’si 15 giinde bir kez, %2,3’i
ayda bir kez ve %39,7’si her giin tiiketmektedir.

Ogrencilerin %20’si kat1 yaglar1 tiikketmemektedir. %36,7’si haftada 1-2 kez,
%11,3’1i haftada 3-4 kez, %3,3’1i haftada 5-6 kez, %10,3’li 15 gilinde bir kez, %7’si
ayda bir kez ve %11,3’i her giin tiikketmektedir.
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Ogrencilerin %8,3’{i seker, bal, recel tiiketmemektedir. %27,7’si haftada 1-2
kez, %16,7’si haftada 3-4 kez, %6,7’si haftada 5-6 kez, %10,7’si 15 giinde bir kez,
%2,3’1i ayda bir kez ve %27,7’s1 her giin tiikketmektedir.

Ogrencilerin %37,7’si pekmez tiiketmemektedir. %22,3’ii haftada 1-2 kez, %5’i
haftada 3-4 kez, %31 haftada 5-6 kez, %11,7’si 15 giinde bir kez, %13°li ayda bir kez
ve %7,3’1 her giin tiiketmektedir.

Ogrencilerin %5°1 hazir cipsleri tiikketmemektedir. %38,7’si haftada 1-2 kez,
%19’u haftada 3-4 kez, %6,3’l haftada 5-6 kez, %14°t 15 giinde bir kez, %5,7’si ayda
bir kez ve %11,3’1 her giin tiiketmektedir.

Ogrencilerin %16,3’ii cipsleri tilketmemektedir. %34’ii haftada 1-2 kez, %9,3’i
haftada 3-4 kez, %5’i haftada 5-6 kez, %16,7’si 15 giinde bir kez, %12’si ayda bir kez

ve %6,7’si her giin tiiketmektedir.

Ogrencilerin %4,3’{i ¢ikolata tiiketmemektedir. %30,7’si haftada 1-2 kez,
%22’si haftada 3-4 kez, %10’u haftada 5-6 kez, %8,7’si 15 giinde bir kez, %4’ ayda
bir kez ve %20,3’1 her giin tilketmektedir.

Ogrencilerin %7’si hamur isleri tiikketmemektedir. %43’0 haftada 1-2 kez,
%10,7’si haftada 3-4 kez, %4,3’li haftada 5-6 kez, %20’si 15 giinde bir kez, %9,7’si
ayda bir kez ve %05,3’1 her giin tiiketmektedir.

Ogrencilerin %20,7’si kola, gazoz tiikketmemektedir. %31’i haftada 1-2 kez,
%10’u haftada 3-4 kez, %35,3’1 haftada 5-6 kez, %13,3’i 15 giinde bir kez, %9,7’si
ayda bir kez ve %10’u her giin tiikketmektedir.

6.2. Oneriler

Gelecegin mirasgist olan genglerin basarili olmasi igin iyi gelismis bir beden
yapist ve akil giicli gerekir. Bunun i¢in ise genglerin beslenme sorunlar1 olmamalidir.
Beslenme ile ilgili inceleme ve arastirmalar yapilarak sonuglarina gore de onlemler

aliarak beslenme ile ilgili biitiinliik saglanabilir.

Universite ogrencilerinin  basarist ile {iniversite 6grencilerinin beslenme
aliskanliklar ve bilgileri arasinda 6nemli bir iliski vardir. Bu nedenle bireylerin saglikli

beslenmeyi 6grenmesi gerekmektedir. Universite dgrencilerine “saglikli beslenme”
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konusunda egitim yapilmali, ders sayisi arttirilmali, seminer, konferans, panel ve

sOylesiler gibi diger egitici ¢aligmalara da sik sik yer verilmelidir.

Ogrencilerin beslenme aliskanliklart en ¢ok beslenme dersi kapsaminda

edindikleri bilgilerdir. Bu sebepten dersin 6nemi 6grencilere kavratilabilir.

Ogrencilerin ¢ogunlukla tam giin dersleri devam ettiginden &grencilere sabah

kahvaltisinin dnemi kavratilabilir.

Ogrencilerin  6gle yemegi icin cogunlukla okulun yemekhanesi tercih
etmelerinden dolay1 yemekhaneler denetlenebilir, besin degeri ve lezzet yonii yiiksek
yiyecekler tercih edilebilir. Yas itibariyle ergenlik ve sonrast dénem igerisinde olan

ogrenciler enerji ve besin 6geleri bakimindan ihtiyaglari fazladir.

Ogrencilere Ogilinlerin 6nemi kavratilmali ve glinde en az 3 ana ogiini

titlketmeleri gerektigi anlatilmalidir.

Ogrencilere ara 6giiniin 6nemi kavratilip enerji verici yiyecekler olarak, tahin,
pekmez ya da regel, bal siiriilmiis ekmekler, ceviz, findik, fisttk yaninda bulundurarak

dengeli bir beslenme saglanabilir.
Ogrencilere beslenme ile ilgili bilgiler verilmeli:

o Giinliik siit tiikketilmeli bu miimkiin degilse de yerine gecen besinlerden

en az iki porsiyon tiiketilmelidir.

. Et, yumurta ve kuru baklagil grubundan giinde iki porsiyon
titkketilmelidir.

. Balik tiiketimi hafta da en az iki giin olmalidur.

. Sebze ve meyve tiiketimine 6nem verilmeli, giinde en az bes porsiyon

sebze ve meyve tiiketilmelidir.
o Kabuk ve 6z kismi ayrilmamis tahillardan yapilan yiyecekler miimkiin

oldugunca her 6giin yeterli miktarda tiiketilmelidir.

. Ogiin atlanmamasina dikkat edilmelidir.

. Yag ve doymus yag tiiketimi azaltilmalidir.

. Tuz ve seker tiiketimi azaltilmalidir.

. Zararh yiyeceklerden olan kizartmalar yerine haglama veya 1zgara tiirii

yiyecekler tercih edilmelidir.



53

Universite dgrencileri kahve ve asitli igecekleri tiiketimi genellikle fazladir.
Bunlarin zararli oldugu 6grencilere kavratilarak bunlarin yerine besleyici degeri yiliksek
olan ayran, taze sikilmis meyve suyu veya siit gibi igeceklerin tercih edilmesi

saglanmalidir.

Ogrencilere ornek kisi ve vaka sunumlar ile sigara kullaniminin zararlari

kavratilmali, 6grencilerin sigaray1 birakmasina yardimci olunmalidir.

Ogrencilerin fiziksel aktivite durumlar1 incelenmeli, tesvik arttirilmali, aile

yasam tarzi incelenmelidir.

Ogrencilerin sistemik hastaliklarina uygun beslenme plani ¢ikariimalidir.
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FORMLAR

ANKET FORMU

Bu c¢alisma Kirklareli Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Hemsirelik alaninda
yiiksek lisans dgrencisinin tez ¢alismasi olarak Kirklareli Universitesi Saglik Yiiksek
Okulu &grencilerinin  BESLENME BILGI DUZEYLERININ BELIRLENMESI
amactyla planlandi. Calisma sonuglarin gilivenilir olmast i¢in sorulara dogru yanitlar

vermeniz gerekmektedir. Katkilarinizdan dolay1 tesekkiir ederiz.

Hemsire Yasemin BUGU SALTIK

A. GENEL BiLGILER

DYasmmz: ................

2)Cinsiyet: 1) Kadin 2) Erkek

3)Boyunuz: ............ceeeennl.

4 Kilonuz: ..............ooea

5) Simifimz: nH1 2)2 3)3 4) 4
6) Kaldiginiz yer:

1) KYK 2)Ozel yurt / pansiyon 3)Ailesinin yaninda  4)Ogrenci

evinde

7) Universiteye gelmeden dnce yasadigimz yer neresidir?
il 2) ilce 3) Koy

8) Aylik kisisel geliriniz ne kadar?

1) 0-500 TL 2) 500-1000 TL 3) 1000 TL ve tizeri
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B. SAGLIK BIiLGILERI

9) Doktor tarafindan teshisi konmus herhangi bir hastaligimiz var mi?
1.Evet 2.Hayir (cevabiniz hayw ise 11.soruya geginiz)
10) Cevabmmz evet ise teshis edilen hastah@imiz asagidakilerden hangisi /
hangileridir? (Birden fazla sikki isaretleyebilirsiniz.)
1. Kalp-damar hastaliklar
Seker hastalig1
Yiiksek tansiyon
Kanser
Sindirim sistemi hastaliklari (karaciger, safra kesesi, mide vb.)
Solunum sistemi hastaliklar1 (akciger vb)
Ruhsal sorunlar (depresyon, asir1 yeme, kusma, gece yeme vb.)
Kas iskelet sistemi problemleri (osteoporoz, eklem agrilari)
Endokrin (hormonal) hastaliklar
10. Vitamin ve mineral yetersizlikleri (Demir, B, vitamini yetersizligi vb)
11. Diger (belirtiniz) ..........coevvuiiiiiiiiiiiiieeeenne.
11) Sigara iciyor musunuz?

© 0O N o G A~ wb

1. Evet 2. Hayir (cevabiniz “hayir” ise soru 15°e geg¢iniz)
3. Biraktim

12) Cevabiniz evet ise kag yildir sigara igiyorsunuz? ............... yil

13) Sigara iciyorsaniz ne siklikta ve ortalama kag adet sigara iciyorsunuz

14) Sigarayi biraktiysaniz kag yil 6nce biraktiniz?.................. yil ... ay 6nce
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15) Saghgimiz1 etkileyen faktorlerden size gore onemli olan en fazla 3 tanesini

isaretleyiniz.

O

Beslenme aligkanligi .................
Viicut agirhigt ...l
Sigaraigme ..........ccoovvvvniinninnn.
Cevresel faktorler.....................
Fiziksel aktivite durumu.............

Alkol kullanimi .................o ...

L N o a bk~ 0w

Genetik yapt...........cooooiiiiinn

ODoO0oo0ooddd

©w

Aile yasam tarzt .....................

C. BESLENME ALISKANLIKLARI

16) Sizce yeterli ve dengeli besleniyor musunuz?

1.Evet 2.Hayir 3. Bazen
17) Giinde ka¢ ana 6giin yemek yersiniz?............ ogiin

18) Ana Ogllll atlar miSIMz? (Cevabiniz hayw ise 21.soruya geginiz )
1.Evet 2. Hayir 3. Bazen

19) Cevabiniz evet veya bazen ise genelde hangi ana 6giinii atlarsimz?
1.Sabah 2.0gle 3.Aksam

20) Ana 6giin athyorsamiz atlama nedenlerinizden size gore onemli olanlar

isaretleyiniz.

(Birden fazla secenek isaretleyebilirsiniz)

Zamanim YOK.........cooiiiiiiiiiii,
Geg kaliyorum...........ooooiiiiii
Aliskanligim yok............ooo,
Canim istemiyor/istahsizim............ ....cceeeee
Kurs, spor vb. faaliyetlerim nedeniyle..........

Hazirlanmadiiigin............cooooviiiiine.

N oo o wN e
Ooood oo

Diger (belirtiniz) ..........cooooiiiiiiiiiiiiii.
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21) Diizenli olarak kahvalti yapar misimiz?

1.Evet 2 .Haylr (cevabiniz hayrr ise 23.soruya geginiz)

22) Sabah kahvaltisinda genellikle ne tiir besinleri tercih ediyorsunuz?  (tek

secenek isaretleyiniz)

1. Cay, peynir, zeytin, yumurta vb. besinler
2. Cay, pogaga, tost, simit vb. besinler

3. Sadece igecek

4. Siit ile birlikte tahil gevregi

5. Diger(belirtiniz) ..................oeene.

23) Diizenli olarak 6gle yemegi yer misiniz?
1.Evet 2.Hayir (cevabiniz hayir ise 25.soruya geginiz)

24) Cevabimz evet ise 6gle yemeklerini genellikle nerede yiyorsunuz? (tek secenek

isaretleyiniz)

Okul yemekhanesinde
Lokantada

Ayakiistii restoranda
Evden(yurttan) getiriyorum.
Evimde(yurttan) yiyorum.

o o bk w D

Diger (belirtiniz)............... (yaz1 ile belirtiniz)

25) Ogle yemeginde genellikle ne tiir yemek yemeyi tercih ediyorsunuz? (tek

secenek isaretleyiniz)
1. Tabldot tiirii (sulu yemek)

2. Fast food tiirti (hamburger, patates kizartmasi, ekmek arasi1 doner, ekmek arasi

kofte, sandvig, simit vb.)
3. Evden getiriyorum

4. Evimde yiyorum
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5. Diger (belirtiniz) ..............oeeeneee.
26) Diizenli olarak aksam yemegi yer misiniz?
1.Evet 2.Hayir (cevabiniz hayir ise 28.soruya geginiz)

27) Cevabimz evet ise aksam yemeklerini genellikle nerede yiyorsunuz? (tek

secenek isaretleyiniz)

. Okul yemekhanesinde
. Lokantada

1

2

3. Ayakiistii restoranda

4. Evden(yurttan) getiriyorum.
5

. Evimde(Yurtta) yiyorum.

28) Aksam yemeginde genellikle ne tiir yemek yemeyi tercih ediyorsunuz? (tek

secenek isaretleyiniz)
1. Tabldot tiirii (sulu yemek)

2. Fast food tiiri (hamburger, patates kizartmasi, ekmek arasi doner, ekmek arasi

kofte, sandvig, simit vb.)
3. Evden(yurttan) getiriyorum
4. Evimde(yurtta) yiyorum

5. Diger (belirtiniz) ...,

29) Giinde kag¢ ara 6giin (kusluk, ikindi, gece) yemek yersiniz? ............ 0gun
30) Ara 6giin atlar misimiz?

1.Evet 2. Hayir (cevabiniz hayir ise 32. soruya geginiz) 3. Bazen

31) Cevabimiz evet veya bazen ise genelde hangi ara o6giinii veya ogiinleri
atlarsimiz?

1.Kusluk 2.ikindi 3.Gec



32) Ara 6giin athyorsamiz atlama nedenlerinizden

isaretleyiniz. (en fazla 3 secenegi isaretleyiniz)

1. Zamanimm yok............coooeiiiiiiiiiiii O
2. Gegkaliyorum...........ooooiiiiiiiiiiiii [
3. Alskanhigim yok...............ooooii, O
4. Canim istemiyor/istahsizim............ ....ccco.... U
5. Kurs, spor vb. faaliyetlerim nedeniyle............ [
6. Hazirlanmadigtigin.................ooeiiviinn..n [
7. Diger (belirtiniz) ... ovoovveeooeeeeeeeeeeeee, O
33) Besin Tiiketim Sikhig
BESINLER | Her | Haftada | Haftada | Haftada | 15Giinde | Ayda | Hic
N | 1 o Kez |3-4Kez |5-6Kez | 1kez |1Kez
Stit-yogurt
Peynir
Kirmizi et

Kirmizi et
urianleri
(sucuk,

salam vb.)

Beyaz et
(tavuk,
hindi)

Balik

Kuru
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size gore onemli olanlar:



baklagiller

Yaglh

tohumlar

Yumurta

Yesil
yaprakli

sebze

Diger

sebzeler

Turuncggiller

Diger

meyveler

Ekmek

Piring-
bulgur-

makarna

S1v1 yaglar

Kati1 yaglar

Seker-bal-

recel

Pekmez

Hazir

besinler

(Fast  food
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vb.)

Cipsler

Cikolata vb.

Hamur isleri

Kola, gazoz
vb.
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GONULLU ONAM FORMU

Calismanin Adi: Kirklareli Universitesi Saglik Yiiksekokulu Hemsirelik Ogrencilerinin
Beslenme Ile ilgili Bilgi Diizeylerinin Degerlendirilmesi.

Sayin Katilimet,

Sizin de su anda bulundugunuz Kirklareli Saglik Yiiksekokulunda beslenme agisindan
riskli grupta olup olmadiklarin1 belirlemek amaciyla bu c¢aligmayr planlamis
bulunmaktayim. Yaygin olarak {niversite Ogrencilerinde beslenme bozuklugu
goriilmekte ve bu durum cesitli sorunlara neden olmaktadir. Bu ¢alismam sayesinde risk
gruplarim1 belirlemeyi ve gerekli onlemlerin alinmasini saglayarak 6grencilere dogru
beslenme konusunda destek verilmesi i¢in rehber olusturmay1 amagliyorum.

Calismaya katilmay1 kabul ettiginiz takdirde boy ve kilo 6l¢limlerinizi yaparak beden
kitle indeksinizi hesaplayacagim. Belli kriterlere gore hangi grupta yer aldiginizi
belirtecegim.

Beslenme konusu ile ilgili literatiir dogrultusunda olusturulan Anket Formu (Ek1) ile
yiiz yiize goriisme yontemiyle yapmayr planliyorum. Orneklemi olusturan okulda,
Ogrencilere Anket Formu sorular1 simifta okunarak, verdikleri cevaplar anketlere
isaretlenmek suretiyle veriler toplayip arastirma sorularinin cevaplandirilmasi sirasinda,
cevaplarin degerlendirmeyi etkilememesi igin Ogrencilere higbir bilgi verilmeyip
arastirma sorularinin tamamu bittikten sonra &grencilere, beslenme hakkindaki
bilmedikleri konularda bilgi verecegim. Sorular tamamen sizin deneyimlerinizle ilgilidir
ve sorularin dogru ya da yanlis cevaplari yoktur.

Formlarda isim belirtilmesine gerek yoktur. Sorulara vereceginiz yanitlar ve kisisel
bilgileriniz tamamen gizli kalacaktir. Sizlerden alinan veriler tamamen bilimsel amacla
kullanilacaktir.

Verilen degerlendirilmesinde, istatiksel analizler igin SPSS(Statistical Package for
Social Sciences) for Windows 17.0 programi kullanacagim. Calisma verileri
degerlendirilirken tanimlayici istatiksel yontemler (Frekans, Yiizde, Ortalama, Standart
sapma) Pearson Ki-Kare ve Kruskal Wallis testi kullanacagim. Sonuglar1 %95 giiven
araliginda, anlamlilik p<0.05 diizeyinde degerlendirecegim.

Aragtirmaya katildiginizda sizden higbir iicret talep edilmeyecek ve size para
0denmeyecektir.

Bu arastirmaya katilmak tamamen sizin isteginize baghdir. Arastirmadan kendi
isteginizle ayrildigimizda ya da arastirmaci tarafindan aragtirma kapsami diginda
tutuldugunuzda herhangi bir cezai islem uygulanmayacak ve sizlerin zararina bir durum
olugsmayacaktir.

Arastirmaya katilan kurum

Kirklareli Universitesi Saglik Yiiksekokulu

TOPLAM KATILIMCI:300

Katilim ve katkilariniz i¢in tesekkiir ederim.
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Katilimcinin/Hastanin Beyani

Sayin Hemsire Yasemin Bugu Saltik Kirklareli Saghk Yiiksekokulu’nda tibbi bir
arastirma yapilacagi belirtilerek bu arastirma ile ilgili yukaridaki bilgiler bana aktarildi.
Bu bilgilerden sonra boyle bir arastirmaya “katilimc1” (denek) olarak davet edildim.
Eger bu arastirmaya katilirsam hekim ile aramda kalmasi gereken bana ait bilgilerin
gizliligine bu arastirma sirasinda da biiyiik 6zen ve saygi ile yaklasilacagina
inantyorum. Arastirma sonuclarmin egitim ve bilimsel amaglarla kullanimi sirasinda
kisisel bilgilerimin ihtimamla korunacagi konusunda bana yeterli giiven verildi.
Projenin yiiriitiilmesi sirasinda herhangi bir sebep gostermeden arastirmadan
cekilebilirim. (Ancak arastirmacilari zor durumda birakmamak ic¢in arastirmadan
cekilecegimi Onceden bildirmemim uygun olacaginin bilincindeyim) Ayrica tibbi
durumuma herhangi bir zarar verilmemesi kosuluyla arastirmaci tarafindan aragtirma
dis1 da tutulabilirim.

Arastirma i¢in yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina
girmiyorum. Bana da bir 6deme yapilmayacaktir.

Ister dogrudan, ister dolayl olsun arastirma uygulamasindan kaynaklanan nedenlerle
meydana gelebilecek herhangi bir saglik sorunumun ortaya ¢ikmasi halinde, her tiirlii
tibbi miidahalenin saglanacagi konusunda gerekli giivence verildi. (Bu tibbi
miidahalelerle ilgili olarak da parasal bir yiik altina girmeyecegim).

Arastirma sirasinda bir saglik sorunu ile karsilastigimda; herhangi bir saatte, Hemsire
Yasemin Bugu Saltik’1, 05397917875 no’lu telefondan ve Tunceli Akpazar 2 no’lu
ASM den arayabilecegimi biliyorum.

Bu arastirmaya katilmak zorunda degilim ve katilmayabilirim. Arastirmaya katilmam
konusunda zorlayici bir davranigla karsilasmis degilim. Eger katilmay1 reddedersem, bu
durumun tibbi bakimima ve hekim ile olan iliskime herhangi bir zarar getirmeyecegini
de biliyorum.

Bana yapilan tiim aciklamalar1 ayrintilariyla anlamis bulunmaktayim. Kendi basima
belli bir diisiinme siiresi sonunda adi1 gegen bu arastirma projesinde “katilimer” (denek)
olarak yer alma kararin1 aldim. Bu konuda yapilan daveti biiyiik bir memnuniyet ve
goniillilik icerisinde kabul ediyorum.

Imzal1 bu form kagidinin bir kopyasi bana verilecektir.
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GONULLU ONAM FORMU

Yukarida goniilliiye arastirmadan dnce verilmesi gereken bilgileri gdsteren metni
okudum. Bunlar hakkinda bana yazil1 ve sozlii agiklamalar yapildi. Bu kosullarla s6z
konusu klinik arastirmaya kendi rizamla hicbir baski ve zorlama olmaksizin katilmay1
kabul ediyorum.

Goniilliiniin Adi-soyady/ imzasi/Tarih/ Adresi (varsa telefon no., faks no,...)

Arastirma ekibinde yer alan ve yetkin bir arastirmacinin
Adi-soyady/ imzasy/ Tarih

Gerekiyorsa olur islemine tanik olan kisinin Adi-soyad)/ imzasy/Tarih/ Adresi
(varsa telefon no., faks no,)

Gerekiyorsa yasal temsilcisinin Adi-soyad)/ imzasy/Tarih/ Adresi (varsa telefon
no., faks no)
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ETiK KURUL KARARI

T.¢
KIRKLARELI UNi_VERSiTESi
SAGLIK BILIMLERI ENSTITUS{
s ETiK KURUL BASKANLIGI

Say1 :10 16/10/2015
Konu : Etik Kurul Karar

SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU MUDURLUGUNE

l1gi: 07/10/2015 tarihli ve 6946409/302.14-41 say1ll yaziniz.

Saglik Yiiksekokulu Beslenme ve Diyetetik bolimii 6gretim tiyesi Prof. Dr. Sema
BASAT damgmanhginda Yiiksek Lisans 6grencisi Yasemin BUGU'nun  “Kirklareli
Universitesi Hemsirelik Bolimii ogrencilerinin beslenme ile ilgili diizeylerinin 6l¢timii.’
bashikli Yiiksek Lisans tez galismasi ile ilgili yazimz ve ekleri 16.10.2015 tarihli Etik
Kurulumuzda gériisiilmiis olup, etik agidan uygun olduguna dair karar formu ekte
sunulmustur.

Geregini bilgilerinize arz ederim.

Prof. Dr. Sema BASAT
Etik Kurul Baskani

Z VN

EK: Karar Formu (2 sayfa)

Kirklareli Universitesi Saglik Bilimleri Enstitisy: Kof¢az Yolu Kayali Kampiisii: Kirklareli
Tel: 0288 212 26 80 Fax: 0288 212 26 90 e-posta: sabe@klu.edu.tr Web: sabe.klu.edu.tr
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SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU ETIK KURULU KARAR FORMU
(2015-SBEK-11)

ARASTIRMANIN ACIK ADI

KIRKLARELI UNIVERSITESI HEMSIRELIK BOLUMU OGRENCILERININ
BESLENME ILE {LGILi DUZEYLERININ OLCUMU.

VARSA ARASTIRMANIN PROTOKOL KODU

P11R00

i ETIK KURULUN ADI Kirklareli Universitesi Saglk Bilimleri Enstitiisii Etik Kurulu
v g é ACIK ADRESI: Kirklareli Universitesi Kayali Kampiisii Merkezi Derslik-2
EET TELEFON 0288 212 26 80
= E FAKS 0288 212 26 90
E-POSTA sabe@klu.edu.tr

SORUMLU ARASTIRMACI
UNVANI/ADI/SOYADI

Ogrenci/ Yasemin BUGU

SORUMLU ARASTIRMACININ
UZMANLIK ALANI

Hemsirelik Anabilim Dali

SORUMLU ARASTIRMACININ
BULUNDUGU MERKEZ

Kirklareli Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii

KORDINATORUN
UNVANI/ADI/SOYADI

Prof.Dr. Sema BASAT

KORDINATORUN UZMANLIK

I¢ Hastaliklar

ALANI
BAZVURY "’j‘::):" MK KURUN 1 i rklareli Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii Etik Kurulu
DESTEKLEYICI YOK
PROJE YURUTUCUSU

BASVURU BIiLGILERI

ARASTIRMANIN FAZI VE
TURU

(1OBITAK b i keymatdan | YOK
destek alanlar igin)
P esitcisi | YOK
FAZ 1
FAZ2
FAZ3
FAZ 4

Gozlemsel ilag ¢aligmasi

Tibbi cihaz klinik arastirmasi

In vitro tibbi tani cihazlari ile
yapilan performans
degerlendirme ¢alismalar:

Bl O (O|OjO|O0(O|O

Ilag dist klinik arastirma

Diger ise belirtiniz

ARASTIRMAYA KATILAN
MERKEZLER

TEK MERKEZ COK MERKEZLI ULUSAL ” %
USLARARASI
= m) = e -
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SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU ETIK KURULU KARAR FORMU
(2015-SBEK-11)

ARASTIRMANIN ACIK ADI N
BESLENME ILE ILGILI DUZEYLERININ OLCUMU.

KIRKLARELI UNIVERSITESI HEMSIRELIK BOLUMU OGRENCILERININ ‘

VARSA ARASTIRMANIN PROTOKOL KODU P11R0O0O
L]
z Belge Adi Tarihi Viergiyan Dili
= Numarasi
E £ | ARASTIRMA PROTOKOLU 07.10.2015 I Tirkee [ ingilizee [ Diger [
Z =  [BILGILENDIRILMIS GONULLU OLUR . )
=2e FORMU 07102015 ! Tirkee [ ingilizee [J Diger []
= n
Z2  [0LGURAPOR FORMU Tirkee (]  ingilizee ] Diger [J
-
= =
o ARASTIRMA BROSURO Tirkge [] ingilizce (] Diger []
Belge Adt Aciklama
~ SIGORTA [m]
S ARASTIRMA BUTCESI 4]
= BIYOLOJIK MATERYEL TRANSFER O
z FORMU
=] iLAN ]
= YILLIK BILDIRIM [
2 i SONUC RAPORU O
= = GUVENLILIK BILDIRIMLER] O
; = Akademik Kurul/Kurum Karan Bagvuru Dilekgesi Bagvuru Formu
s _\3 DIGER: = Arastirma Protokolii Kullanilacak Arag Geregler Literatur Ornekleri
g 5 =3 Taaht Helsinki Bildirgesi Iyi Klinik Uygul Kilavuzu lzin
Belgeleri Ozgegmisler CD
= Karar No:11 Tarih: 16.10.2015
5 E Yukanda bilgileri verilen bagvuru dosyast ile ilgili belgeler aragtirmanin/calismanin gerekge. amag, yaklagim ve yontemleri dikkate alinarak
%= incelenmis ve uygun bul olup arastir | bagvuru dosy da belirtilen merkezlerde gereklestirilmesinde etik ve bilimsel
£8 sakinca bulunmadigina toplantiya katilan etik kurul {ye tam sayisinin salt ogunlugu ile karar verilmistir,
£ = ; o y
= llag ve Biyolojik Uriinlerin Klinik Arastirmalari Hakkinda Yonetmelik k p da yer alan arastirmalar lar i¢in Turkive ilag ve Tibbi
Cihaz Kurumu'ndan izin al gerekmektedir.
SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU ETIK KURULU ]
ETiK KURULUN CALISMA ESASI Saghk Bilimleri Enstitiisti Etik Kurul Yonergesi.
BASKANIN UNVANI/ADI/ SOYADI: | Prof. Dr. Sema BASAT
Unvan/Adi/Soyadi Uzmanhik Alam Kurumu Cinsiyet A"?::;::a Hle Katihm * imza
Prof. Dr. Sema BASAT i Kirklareli Universitesi 5 = : g
(Baskan) I¢ Hastaliklart | g5l Viksekokuly EO (KK [E HO | EOQ |HR | Kaumad A
Dog. Dr. Serpil AKOZCAN " - Kirklareli Universitesi . = e .
(Bagkan Yardimcisi) Nikleer Fizik Saglik Yiksekokulu EO | K E0 |HR | ER | 1O |
Yrd.Dog. Dr. Giilcan SR
2 A S Kirklareli Universitesi : 3
GUNTA§ Klinik Biyokimya Saglik Yiksekokuly E0 (KR |0 [HR | ER | vO _
Raportér)
Dog. Dr. Ayse Yasemin Kadin /
KARAGEYIM KARSIDAG H Kirklareli Universitesi
astaliklari ve irklareli Universitesi : : :
Saglik Yksekokulu E0 kR (O | HR |ER | WO | 7
Dogum Uzmani s
Yrd. Dog. Dr. Aygiil YANIK | isletme Yénetimi | Kirklareli Universitesi _ . v :
ve Organizasyon | Saglik Yiksekokulu EO KR | EO |HR® [ER |HO \ Y|

*:Toplantida Bulunma
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OZGECMIS

Kisisel Bilgiler
Adi Yasemin Soyadi Bugu Saltik
Dog. Yeri | Elaz1g Dog. Tar. 15.11.1991
Uyrugu T.C. E mail yasemin.bugu@hotmail.com
Egitim Diizeyi

Mezun Oldugu Kurumun Adi Mez. Yih
Yiik. Lis. | Kirklareli Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii -
Lisans Kirklareli Universitesi Saglik Yiiksekokulu 2014
Lise Elaz1g Cubukbey Anadolu Lisesi 2009

is Deneyimi (Sondan ge¢mise dogru siralayin)

Gorevi Kurum Siire (Yil — Y1)

1. | Hemsire Tunceli Devlet Hastanesi 14 Ay(2015-Halen)

2. | Staj Yiiriitiiciisii Munzur Universitesi Saglik | 12 Ay(2016-Halen)

Yiiksekokulu
3. | Hemsire Akpazar 2 No’lu ASM 5 Ay(2015-2015)
4. | Hemsire Liileburgaz Ozel Medikent | 10 ay(2014-2015)
Hastanesi
Yabanci Okudugunu | Konusma* | Yazma* KPDS/UDS | YDS Puam
Dilleri Anlama* Puam
Ingilizce Iyi Orta Iyi 27.25

*Cok 1y1, 1yi, orta, zayif olarak degerlendirin.
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Sayisal Esit Agirhk Sozel
ALES Puam 74.37 74.17 67.03
Bilgisayar Bilgisi
Program Kullanma becerisi
Ofis Programlar: Iyi
Sisoft Iyi

Yaynlary/Tebligleri/Sertifikalari/Odiilleri:

Cil Akinct A., Zengin N., Bugu Y., 2015, Kalp Yetersizligi ve Hemsirelik Bakimu,
Yogun Bakim Hemsireligi Dergisi, cilt:18, say1:2, s:52-61

Bugu Y., Coban I, Yanik A., 2014, Universite Ogrencilerinin flag ve Tamamlayici
Tedavileri Kullanma Aligkanliklari, 13. Ulusal Hemsirelik Ogrencileri Kongresi,
Trabzon, 1-3 Mayis 2014.

Bugu Y., Coban 1., Arikan H., 2014, Hemsirelik Ogrencilerinin Mezuniyet sonrasi
yasami, 13. Ulusal Hemsirelik Ogrencileri Kongresi, Trabzon, 1-3 Mayis 2014.

Coban 1., Bugu Y., Dereli E., 2014, Hemsirelik Ogrencilerinin Hemsirelik Meslegini
Se¢me Diisiinceleri, 13. Ulusal Hemsirelik Ogrencileri Kongresi, Trabzon, 1-3 Mayis
2014,

Bugu Y., E“rsoy E., Ustiinova A., Geris M., 2013, Saglik Yiiksekokulu Ogrencilerinin
Kozmetik Uriinleri Kullanimu ile Ilgili Tutumlari, 12. Ulusal Hemsirelik Ogrencileri
Kongresi, Konya, 19-21 Nisan 2013.

Ersoy E., Bugu Y., Ustiinova A., Akgiin G., 2013, Universite Ogrencilerinin Ilac ve
Tamamlayic1 Tedavileri Kullanma Aliskanliklar, 12. Ulusal Hemsirelik Ogrencileri
Kongresi, Konya, 19-21 Nisan 2013.

Ustiinova A‘.., Ersoy E., Can S., Bugu Y., Arikan H., 2013, Saghk Yiksekokulu
Hemgirelik Ogrencilerinin Bel Agnisi Sikayetleri, 12. Ulusal Hemsirelik Ogrencileri
Kongresi, Konya, 19-21 Nisan 2013.

Dogan G., Kavvasoglu C., Bugu Y., Nair F., Akinct AC., Universite Ogrencilerinin
AIDS Konusunda Bilgi Diizeyleri, 11. Ulusal Hemsirelik Ogrencileri Kongresi, Bursa,
26-28 Nisan 2012.




