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OZET

FiZIKSEL AKTIiVITE DUZEYi VE BESLENME ALISKANLIGININ BEDENSEL VE MENTAL
SAGLIGA ETKiSi

Toplumda fiziksel ve sportif etkinliklerin yayginlastirilmasi, tim bireylerin saghk ve
fiziksel uygunluk diizeylerinin artirilmasinda etkin rol oynayacaktir. Bu c¢alisma, Mersin il
merkezinde yer alan Toroslar, Akdeniz, Yenisehir ve Mezitli ilgelerinde yasayan 14 ile 60+ yas
arasi erkek ve kadin bireylerin fiziksel ve mental saghgina fiziksel aktivite ve beslenme
aliskanlig1 ile obezite ve sosyoekonomik diizeylerinin etkisini arastirmayi1 hedeflemektedir.
Tarama yontemi ile anketler 20 yas alt1, 20-29, 30-39, 40-49, 50-59 yas grubu ve 60 yas ve iizeri
gruplarda 226 erkek ve 226 kadin olmak iizere toplam 2712 kisiye uygulanmistir. Sirasiyla;
Baecke Fiziksel Aktivite Envanteri, SF-12 Kisa Saghk Olgegi ve Uc¢ Faktorlii Beslenme Anketi
uygulanmistir. Istatistiksel analizler icin; kadin ve erkeklerin tanimlayici istatistiklerinden
sonra, gruplarin karsilastirilmasinda tek yonlii varyans analizi ve t-testi, degiskenler arasindaki
iliskilerin gosterilmesinde linear regresyon ve Pearson korelasyon katsayilar: kullanilmistir.

Bu calismanin bulgulari, kadin yas gruplarinda fiziksel saglik 6énem derecesine gore
sirasiyla; beslenme, fiziksel aktivite ile mental saglik ve fiziksel 6zelliklerden yordanirken
erkelerde ise fiziksel sagligin yordanmasinda sirasiyla fiziksel aktivite, sosyo-ekonomik durum
ile mental saglik, beslenme ve fiziksel 6zellikler kullanilabilir. Kadin yas gruplarinda mental
saglik 6nem sirasina gore beslenme, sosyo-ekonomik diizey, fiziksel aktivite ile fiziksel saglik ve
fiziksel 6zelliklerden yordanirken erkek yas gruplarinda mental sagligi 6nem sirasina gore
fiziksel aktivite, fiziksel 6zellikler, beslenme, fiziksel saglik ve sosyo-ekonomik durum o6zellikleri
yordamaktadir. Kadinlarda fiziksel saglik en ¢ok fiziksel 6zellikler ve sosyo-ekonomik gelir
diizeyi ile iliskili iken, kadinlarda mental saglik, gelir seviyesi ve spor indeksi ile pozitif yonde,
acliga duyarliik ile negatif yonde iliskilidir. Erkeklerde ise fiziksel saglik en cok fiziksel
ozellikler ve gelir seviyesi ile iliskili cikarken, mental saglik ile kontrolsiiz yeme ve acliga
duyarlilik negatif, spor ise pozitif iliskilidir.

Sonuc olarak, fiziksel ve mental saghgin gelistiriimesinde kadinlarin fiziksel aktivite
oranlarinin ve erkeklerin beslenme aligkanliklari ile ilgili farkindaliklarinin artirilmasi temel iki
strateji olarak kullanilmalidir. Sosyo-ekonomik kosullarin zorlugu erkeklerin mental ve fiziksel
saghigina kadinlarin ise sadece mental saghigina olumsuz etki etmesi sebebi ile 6zellikle fiziksel
aktivite ve beslenme konularinda sosyal destek programlarinin uygulanmasi 6nemli
goziikmektedir.

Anahtar Kelimeler: Fiziksel Aktivite, Beslenme, Bedensel Saglik, Obezite.

Danigman: Prof.Dr. Mehmet Akif ZIYAGIL, Mersin Universitesi, Beden Egitimi ve Spor Anabilim
Dali, Mersin.



ABSTRACT

THE EFFECT OF THE PHYSICAL ACTIVITY LEVEL AND NUTRITION HABITS ON PHYSICAL
AND MENTAL HEALTH

The aim of this study was to determine the effect of the physical activity level and
nutritional habits on physical and mental health. The questionnaire was applied by screening
method to 20 years of age, 20-29 years, 30-39 years of age, 40-49 years of age, 50-59 years of
age and 60 years and over 226 male and 226 female per age group, totally 2712 participant. All
questionnaires were applied by the researcher after the necessary preliminary information had
been provided to the participant. Baecke Physical Activity Questionnaire, SF12 Short Health
Scale and Three Factor Nutrition Questionnaire used, respectively. For statistical analyzes; one-
way analysis of variance (ANOVA), t-test, linear regression and Pearson's correlation coefficient
were used to compare groups and to show the relations among variables after descriptive
statistics.

Physical health in female age groups was predicted by nutrition, physical activity and
mental health and physical characteristics according to order of importance, while physical
health in male age groups predominates physical activity, socio-economic status and mental
health, nutrition and physical characteristics according to the degree of importance.The mental
health in the female age groups was predicted by nutritional, socio-economic level, physical
activity and physical health and physical characteristics by the order of importance, whereas
mental health in male age groups was related to physical activity, physical characteristics,
nutrition, physical health and socioeconomic status according to the degre of importance.
Physical health in females was most related to physical characteristics and socio-economic level,
while income level and sports index in females were positively correlated and hunger
sensitivity was negatively correlated with their mental health. In males, physical health was
mostly related to physical characteristics and socio-ecenomic level, while mental health and
uncontrolled eating and hunger sensitivity were negatively, and sport was positively correlated.

In conclusion, to increase the rate of physical activity of female and awareness level of
male's nutritonal habits as the two basic strategies should be used in the development of
physical and mental well-being. Due to the negative effects of socio-economic conditions in
mental and physical health in males and only mental health in females, the social support
interventions seem the important factors related to the physical activity and nutrition.

Keywords: Physical Activity, Nutrition, Health, Obesity.

Advisor: Prof. Dr. Mehmet Akif ZIYAGIL, School of Physical Education and Sports, University of
Mersin, Mersin.
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inci Kesilmis, Doktora Tezi, Egitim Bilimleri Enstitiisii, Mersin Universitesi, 2018

1. GIRIS

Diinya Saghk Orgiitiine gore saglk; sadece hastaliklardan uzak kalmanin 6étesinde,
fiziksel, mental ve sosyal a¢idan tam bir iyilik hali seklinde tanimlanmaktadir. Cok yonli iyi
olma halini kapsayan saghkli yasam; saglik ve zindeligi gelistirmek icin kullanilan girisimler,
hareketler ve stratejilerin bir biitiiniidir. Bu yaklasim, diizenli fiziksel aktiviteyi, duygusal ve
ruhsal iyiligi, giinlik yeterli beslenmeyi, giinliik yeterli uykuyu, alkol, tiitlin, zararh ilaglar,
hastaliklar ve stresten kacinip calisma ve yasam arasinda dengeyi korumayi kapsamaktadir
(WHO, 2013).

Fiziksel, sosyal, duygusal, entelektiiel, ruhsal, mesleki bilesenlerden olusan kisisel saglik
ve zindelik ¢ boyutta degerlendirilebilir: Birincisi olan fiziksel boyut; fiziksel aktivite,
beslenme, kilo kontrol, islevsel yetenekler, saglikli yasam tarzi aliskanliklari, saglik taramalari,
kisisel glivenlik, tibbi 6z bakim ve tibbi sistemlerin uygun kullanimu ile ilgilidir. Bu boyut ayni1
zamanda saglikli yasam tarzi aliskanliklarini kazanma konusunda kisinin bilgi kazanmasini
tesvik etmekte ve zararli aliskanliklardan bireyi uzaklastirmaya ¢alismaktadir. ikinci olarak
saghigin duygusal boyutunda ise kisinin duygularini fark etmesi ve kabullenmesi vurgulanmakta
ve ayn1 zamanda kisinin kendisi ve hayatiyla ilgili ne kadar pozitif ve hevesli oldugunu
yansitmaktadir. Bu boyut; kisinin kosulsuz olarak kendisini kabul etme kapasitesini, sinirlarini
ve imkanlarin1 degerlendirilebilmesini, 6zerklik gelistirmesini ve stresle basa c¢ikabilmesini
kapsamaktadir. Duygusal boyutta; duygulari ifade etme ve tanima, stres kontrolii, problemler ile
basa cikabilme, basar1 ve basarisizligi yonetme, benlik saygisini arttirma, kisisel beklentileri
belirleme gibi égeler bulunmaktadir. Uciincii olarak saghgin ruhsal boyutu; yasamin anlamini
kesfetmek, davranislarda ahlak ve etik degerlere baglhlik, arzulanan bir isin yapilmasina yonelik
ozerklik, yeterlilik ve baghligin sergilenmesi, yasama yonelik sevgi, umut ve zenginlik
duygusuna sahip olma ile duygu ve goriisleri disa yansitma, iyi niyet ve konular1 derin diisiinme
gibi bilesenleri icermektedir (Norman, 2010).

Yasamin tiim evrelerinde, diizenli fiziksel aktivite ve dengeli beslenme temel saghk
politikalar1 olarak bircok gelismis ve gelismekte olan iilkede kullanilmakta ve bu stratejilerin
saghk ve zindeligin gelistirilmesi ve obezitenin onlenmesindeki olumlu sonuclar1 rapor
edilmektedir (Ekkekakis, Backhouse, Gray, Lind, 2008; Fentem, 1994; Frankel, Bean, Frontera,
2006).

Saglikla ilgili yasam kalitesinin (Health-related quality of life) degerlendirilmesinde
diinyada yaygin sekilde kullanilan araglardan biri de, SF-36’dan gelistirilen kisa form saglik
taramasi SF 12’dir (Ware, Gandek, Keller, 1996; Ware, Kosinski, Keller, 1996). Biiyiik gruplarin
saghk taramalarinda, SF-12, SF-36’ya alternatif gecerli ve giivenilir bir aractir. SF-12, sekiz

0lcekli saglik profil skoru ile fiziksel ve mental saglik kriterlerini ortaya ¢ikarmaktadir. Fiziksel



inci Kesilmis, Doktora Tezi, Egitim Bilimleri Enstitiisii, Mersin Universitesi, 2018

saglik bilesenlerinin skoru, iki maddeden olusan fiziksel fonksiyon (physical functioning), iki
maddeden olusan fiziksel fonksiyona bagh rol sinirlamalari (role-physical), bir maddeden
olusan viicut agrisi (bodily pain) ve yine bir maddeden olusan genel saglik algisini (general
health) kapsamaktadir. Mental saglik bilesenlerinin skoru, bir maddeden olusan canllik
(vitality), bir maddeden olusan sosyal fonksiyon (social functioning), iki maddeden olusan
duygusal problemlerden kaynaklanan rol sinirlamalari (role-emotional) ve iki maddeden olusan
mental saghgi (mental health) kapsamaktadir. Bu alt boyutlara verilen cevaplar birlestirilerek
fiziksel saglik bilesenleri skoru (Physical Component Summary, PCS-12) ve mental saghk
bilesenleri skoru (Mental Component Summary, MCS-12) olarak degerlendirilmektedir (Younsi,
2015). Arastirmalar, SF-12 saglik taramasinin tiim toplumun (Jenkinson ve Layte, 1997;
Andrews, 2002) oldugu kadar kiiciik etnik gruplarin da (Jenkinson, Chandola, Coulter, Bruster,
2001; Burdine, Felix, Abel, Wiltraut, Musselman, 2000) saglik durumunun degerlendirilmesinde
gecerli ve giivenilir bir anket oldugunu dogrulamaktadir. Ayrica, yashilar arasinda degisik saghk
durumlariin gostergelerini dogru bir sekilde ayirt edebilmektedir (Jakobsson, 2007; Pettit,
Livingston, Manela, Katona, 2001). Diger yandan, mental saglik bozukluklari, osteoartrit, retinal
hastalik, bel agris1 ve obezite gibi saglik sorunlarinda saglikla ilgili yasam Kkalitesinin
belirlenmesinde kabul edilebilir bir 6l¢ciim ydntemidir (Gandhi, Salmon, Zhao, 2001; Globe,
Levin, Chang, Azen, 2002; Luo, George, Kakouras, Hey, 2003; McHorney, Ware, Raczek, 1993;
Wee, Davis, Hamel, 2008). Fiziksel ve mental saglig alt1 dakika gibi kisa siire icerisinde dogru ve
etkili sekilde belirleyen SF-12, sadece Amerika Birlesik Devletlerinde degil Ispanya, Fransa,
Almanya, Isvicre, Japonya, italya, Rusya, Yunanistan, Cin ve Tiirkiye’de de kullanilmaktadir
(Kilig, 1996; Kodraliu, Mosconi, Groth, Apolone, 2001; Lam, Tse, Gandek, 2005).

Son 50 yilda diinya tlizerindeki cocuk, gen¢ ve yetiskinlerde obezite oranlar1 belirgin bir
sekilde artmistir (Ogden, Carroll, Kit ve Flegal, 2014; WHO, 2013). Tiirkiye’'de ise, obezite orani
2008 yilinda %15.2 iken 2014 yilinda %31.1 oraninda artis gostererek %19.9’a ulasmistir. Bu
artis orani, kadinlarda %32.3, erkeklerde ise %24 olarak gozlenmistir (TUIK, 2014). En yiiksek
obezite oranina %28.7 ile ABD sahipken bu iilkeyi %22.2 ile izlanda izlemekte ve Tiirkiye ise
%19.9’luk oranla iiglincii sirada yer almaktadir. Obezite oraninin en diisiik oldugu tlkeler ise
sirastyla %2.4’lik oranla Kore, %10.3’lik oranla Isvigre ve Italya’dir (TUIK, 2014).
Hareketsizlige ve beslenme aligkanliklarina bagl olarak bireylerin obezite diizeylerine etki eden
tic mekanizma vardir. Bunlar giinliik enerji tiiketiminde, glinliik yiyecek tiiketimi ile istirahat
metabolizmasi seviyelerinin artis ve azalisidir. Kiiciik yaslardan itibaren obeziteden korunmak
icin sedanter yasam tarzindan kacinmak ve saglikli beslenme aliskanliklarimi siirdiirmek en
onemli iki uygulamadir (Dietz & Gortmaker, 1985; Klesges, Shelton, Klesges, 1993).

Bireylerin bilingli olarak yemek yemelerini kisitlama derecelerini, kontrolsiiz olarak

yemek yeme seviyelerini ve duygusal olduklari anlardaki yemek yeme derecelerini dlgen ii¢
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faktorlii beslenme anketi (Three-factor eating questionnaire), baslangicta 51 soru olarak
olusturulmus ve daha sonra gesitli popiilasyonlara uygulanmasindan sonra elde edilen gegerlik
ve gilivenirlik testi sonuclarina gore 18 sorudan olusan son haline donlismistiir (Karlsson,
Persson, Sjoestroem, Sullivan, 2000; Lauzon, Romon, Deschamps, Lafay, Borys, 2004). Kirag ve
arkadaslar1 (2015) Tirkiye’'de ilk defa li¢ faktorlii beslenme anketini Tiirk¢eye cevirerek pilot
calismada 30 obez hasta ve 30 saglikli bireye uygulayarak gecerlik ve giivenirlik analizi
yapmistir. Ayni arastirmacilar diger bir calismada ise, 6rneklem ve grup sayisini artirarak anket
calismasinin yinelenmesi ile anketin Tiirkce versiyonunun diger arastirmacilar tarafindan da
kullanilabilir oldugunu géstermislerdir. Istatistiksel analizler sonucunda anketin giivenirliginin
(Cronbach alfa, 0.72) yiiksek oldugu tespit edilmistir. Ayrica anketin, kisilerin bilin¢li olarak
yemek yemelerini kisitlama derecesini, kontrolsiiz olarak yemek yeme seviyesini ve duygusal
olduklar1 anlardaki yemek yeme derecesini 6l¢gmenin yaninda, acliga duyarlilik seviyesini de
Olgtigli belirlenmistir (Kira¢ ve ark, 2015). Bu davramislarin obezite durumu ile iliskili
olabileceginin arastirilmas1 gerekmektedir. Ulkemizde toplumun %30’undan fazlas1 obezdir
(Sozen, 2006). Bir¢ok kronik hastaligin obeziteyle yakindan iliskili oldugu bilinmektedir. Bu
bakimdan obeziteye neden olan faktdrlerin arastirilmasi asir1 kilolu ve obez olmanin dnlenmesi
acisindan 6nem tasimaktadir. Asiri kiloluluk ve obezitenin araliklar: tiim yetiskinler icin viicut
agirhigr ve boy uzunlugu degerleri kullanilarak hesaplanan beden kiitle indeksi (BKI) ile
gosterilmektedir. BKI, bir¢ok kisi icin viicut yaglari ile korelasyon halindedir. Bu kriterlere gore
BKI degeri 18’den kiiciik olan kisiler “zayif”, 18.5’den biiyiik 25’ten kiiciik olan kisiler “normal
kilolu”, 25’den biiyiik 30’dan kiiciik olan kisiler “asir1 kilolu”, BKi degeri 30 ve lizeri olanlar ise
“obez” olarak degerlendirilmektedir (Rampersaud ve ark., 2008; S6zen, 2006).

Diger yanda fiziksel hareketsizlik; yiiksek tansiyon, yiiksek kan sekeri ve obezite gibi
bulasici olmayan hastaliklar ile birlikte kiiresel anlamda genel saghig: tehdit eden dordiinci
biiylik risk faktorii olarak olimlere yol acmaktadir (WHO, 2008). Bazal veya istirahat
seviyesinin lizerinde artan enerji tiiketimi ile sonuclanan ve iskelet kaslarinin kasilmasiyla
olusan tiim hareketler olarak tanimlanan fiziksel aktivite (ACSM, 2013; US Department of Health
and Human Services, 2014), fiziksel uygunlugun bir veya daha ¢ok 6gesini gelistirmeye ve
korumaya yonelik planli, yapilandirilmis ve tekrarlanan calismalar seklinde yapildiginda
egzersiz olarak ifade edilmektedir (WHO, 2010).

Toplum saghgini olumsuz etkileyen onemli faktorlerden biri de hareketsiz yasam
tarzidir. Toplumda saglik ve fiziksel uygunlugun yayginlasmasi ise biiyiik kitlelerin fiziksel ve
sportif etkinliklere yonelimi ve siirekliligi saglanmasi ile gergeklestirilebilir. Saglikla ilgili
fiziksel uygunlugu cok yonli gelistirmek fiziksel aktiviteye katilimdaki temel amactir. Tim
yetiskin bireylerde en onemli saglik gostergelerinden biri saghkla ilgili fiziksel uygunluk

bilesenlerinin gelistirilmesidir. Bu dogrultuda Tiirk toplumunun tiim bireylerinin seviyelerini
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yansitan kapsamli calismalarin yapilmasina gereksinim vardir. Bouchard, Shephard ve Stephens
(1994) modeline gore saglikla ilgili fiziksel uygunluk kavrami, fiziksel aktivite ve beslenme
aliskanliklarinin etkiledigi ve saglhik durumunu yansitan fiziksel uygunluk bilesenlerini
kapsamaktadir. Saglkla ilgili fiziksel uygunluk kavrami; Kkardiyorespirator, metabolik,
morfolojik, motor ve kassal olmak iizere bes temel bilesenden olusmaktadir. Bu bes bilesendeki
degisimlerin takibi c¢ocukluktan yashhga kadar tiim doénemlerde saghigin korunmasi ve
gelistirilmesi acisindan 6nemli gostergeler olarak kullanilmaktadir (Bouchard, Shephard ve
Stephens, 1994).

Kardiyorespirator uygunluk; maksimum ve submaksimal aerobik kapasiteyi, kalp ve
akciger fonksiyonlarini ve kan basincin1 kapsamaktadir (Borodulin, 2006). Metabolik uygunluk;
glikoz toleransi, instlin duyarlhiligi, kan lipid metabolizmasi1 ve lipid oksidasyonunu ifade
ederken, morfolojik uygunluk; viicut kompozisyonu, toplam ve abdominal yag, yag dagilimy,
kemik yogunlugu ve esnekligi kapsamaktadir (Borodulin, 2006). Beden Kiitle indeksi morfolojik
uygunlugun en dénemli gostergelerinden biridir (Institute of Medicine, 2012). Motor uygunluk,
ceviklik, denge, koordinasyon ve hareket siiratinin saghkla olan iliskilerini kapsamaktadir
(Bouchard ve ark. 1994; Institute of Medicine, 2012). Kassal uygunluk ise, kassal gii¢, kuvvet ve
dayaniklik 6zelliklerinin gelistirilmesi ile ilgilidir (Bouchard ve ark., 1994).

Saglik ve fiziksel uygunlugu gelistirmek amaci ile fiziksel ve sportif aktivitelere katilim
oranlar1 Avrupa Birligi tilkeleri Hollanda’da % 56, Almanya’da % 53, ingiltere’de % 41 Fransa’da
% 39, italya’da % 35 ve Ispanya’da % 28 diizeyindeyken (Bottenburg, 2011); Tiirkiye'de
egzersiz davranisi degisim devamlilik asamasinin oranlar1 erkekler icin %19,11 ila %?23,5
arasinda ve kadinlar i¢in %21,78 ila %26,67 arasinda degismektedir (Aksoy ve Ziyagil, 2015).
Bu oranlar ile Tiirkiye en diisiik fiziksel aktivite diizeyine sahip iilke konumundadir.

Fiziksel egzersize kiyasla daha kapsamli bir kavram olan fiziksel aktivite, kompleks ve
cok boyutlu bir degisken olarak evde, iste, sporda ve serbest zamanlarda yapilan tiim bedensel
isleri kapsamaktadir (Ono, Hirata, Yamada, Nishiyama, Kurosaka and Tamura, 2007; Caspersen,
ve ark., 1985). Baecke, Burema ve Frijters’in (1982) gelistirdigi Fiziksel Aktivite Aliskanlig
Anketi ile yetiskin bireylerin is, okul veya evde, spor ve serbest zaman etkinliklerinde hangi
seviyede fiziksel aktivite aliskanhig1 sergilediklerini hesaplamislardir (Baecke ve ark. 1982).
Baecke Fiziksel Aktivite Aliskanlig1 Anketi lic bolimden olusmaktadir: Birinci boélim is, okul
veya evdeki isleri sirasindaki aktiviteleri kapsamaktadir. Ikinci béliim, sportif aktiviteye katilim
ile ilgilidir. Uciincii b6liim ise sportif aktivite disindaki serbest zaman etkinlikleri ile ilgilidir.

Baecke envanteri, son 12 aydaki 3 farkh fiziksel aktivite aliskanligi skorunu gosteren 16
sorudan olusmaktadir. Birincisi, isle ilgili 8 sorudan olusan is, okul ve evdeki fiziksel aktivite
aliskanhig1 skorudur (a:0,88). Ikincisi, dort sorudan olusan serbest zamanlardaki fiziksel aktivite

aliskanhig1 skorudur (a:0,74). Uglinciisii ise, dort sorudan olusan spor ile ilgili fiziksel aktivite
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aliskanlig skorudur (a:0,81). Cogu soru, Likert 6l¢egi tipindedir ve maksimum 5 puandir (Arat,
Yildirim, Altay, Sahin, S6kmen, Sabah, 2006). Yiiksek skor, fiziksel aktivite aliskanliginin ytiiksek
seviyede oldugunu gostermektedir (Pitta, Troosters, Probst, Spruit, Decramer, Gosselink, 2006).

Literatiirde saghigin farkli boyutlari ile fiziksel aktivite ve beslenme aliskanligi ile obezite
diizeyi degiskenlerinin tamami ve birkag¢i arasindaki iliskileri inceleyen bir¢ok calisma vardir
(Aguadero ve ark., 2016; Aksoydan ve Cakir, 2011; Dourado-Junior, Sousa, Dias, 2015; F. Soyuer
ve A. Soyuer, 2008; Farivar, Cunnigham, Hays, 2007; Lahti ve ark., 2015; Sales, Fregonezi, Silva,
Ribeiro, Sanchez- Rekve, 2015). Tiirkiye'nin yedi cografik bolgesinden belirlenen 7 ilde 30 yas
tistli 15.468 bireyde yapilan "Saglikli Beslenelim, Kalbimizi Koruyalim" arastirmasinda (Saglik
Bakanligi, 2004) bireylerin sadece %3.5'i haftada en az 3 giin, 30 dakika orta siddette diizenli
fiziksel aktivite yaptiklarini bildirmislerdir. Ulusal Hanehalki Arastirmasina (Saghk Bakanligi,
2006) gore Tirkiye'nin bes bolgesinde 18 yas iistii 11.481 bireyin %20.32'sinin hareketsiz
yasadigl, %15.99'unun yetersiz diizeyde fiziksel aktivitelere katildig1 belirlenmistir.

Literatiirde erkek ve kadinlarda tiim yas gruplarinin saglikla fiziksel aktivite arasindaki
iliskilerini arastiran calismalardan daha ziyade daha dar aralikta belirlenen yas gruplar ile
belirli saglik problemlerine sahip 6zel gruplarla ilgili arastirmalar bulunmaktadir. Calismasinda
60-69 ve 70-79 yaslar1 arasindaki iki grubun SF 36 ile belirlenen fiziksel ve mental saglik
skorlari ile kuvvet ve aerobik dayanikligini1 karsilastiran Gouveia ve arkadaslari (2017), yash
grupta fiziksel fonksiyonu, fiziksel rolii ve genel sagligi kapsayan saglikla ilgili yasam kalitesinin
fiziksel bilesen skoru (PCS) ile canlilik, duygusal rol ve mental saghgi kapsayan mental saglik
skorunun (MCS) anlamh diizeyde (p<.01) farklilastigim bildirmislerdir. iki yas grubu arasinda
iste/evde, sportif ve serbest zaman etkinlikleri ile viicut kuvveti ve aerobik dayaniklilik
degiskenlerinde diisiik yas grubunun lehine anlamh diizeyde (p<.01) farklilastigi goriilmektedir.
Ayrica saglikla ilgili yasam kalitesi, yas, BKI, depresif semptomlar ve yalmz basina yasama
arasinda negatif korelasyon (p<.01) oldugu bulunmustur (Gouveia ve ark., 2017).

Sagligin korunmasi, ergonomi, egzersiz ve 6z etkililigi kapsayan, Almanca adi1 “BASE”
olan (Bedarfsbestimmung, Arbeitsplatzorganisation, Schulung des belastungsvertraglichen
Alltagshandelns, Eigenverantwortung und Selbstwirksamkeit) programi ile ihtiyaglar, isin
organizasyonu, iste koruyucu davranislarin o6gretilmesi, 0z-sorumluluk ve 6z-etkililik
gelistirmeyi hedefleyen Wollesen ve arkadaslar1 (2016) Almanya’da bir is yerinde uygulamis ve
isciler tarafindan kabul gérmiistiir (Wollesen ve ark., 2016). Programin 6ncesinde ve sonrasinda
SF 12 ve Baecke envanteri kullanilarak fiziksel ve mental saglik skorlari ile fiziksel aktivite
diizeyleri belirlenmistir. Ozellikle ilave egzersizin fiziksel ve mental saghig gelistirmede bagarili
ve yararli oldugu sonucuna varilmistir. Ayrica, katiimcilar c¢alisma saatlerinde fiziksel
aktivitenin devam etmesi talebinde bulunmuslardir. BASE programinin soununda, birkag¢ biiro

calisani ilave egzersiz yapmay siirdiirebilme basarisini sergilemistir. Bu program kapsaminda
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calisanlarin tamami isyerinde yapilan egzersizlerin fiziksel ve mental sagliklarina iyi geldigini
bildirmistir. Denetcilerin calisma saatlerinde iscilere BASE programi gibi uygulamalara
katilmalarina izin vermemesi dnemli bir engel teskil etmistir. Sonucta, BASE programinin ofis
calisanlar1 tarafindan memnuniyetle karsilandigi ve onlarin ilave fiziksel aktiviteye yonelik
motivasyonlarini artirdigi rapor edilmistir (Wollesen ve ark., 2016).

Alt ekstremite amputasyonlarinda major risk faktéri olan periferik arter hastalagi
(PAH) olan ve olmayan tip 2 diabetli hastalarin Baecke envanteri kullanilarak toplam fiziksel
aktivite skorlari ile fiziksel ve mental saglik skorlarini (PCS, MCS) belirleyen Sales ve arkadaslari
(2015), ayak bilegi brahial indeksi (ABI) diisiik PAH’a egilimli olan ve olmayan tip 2 diabetli
hastalarin PCS ve MCS’leri anlamli sekilde farklilasirken toplam fiziksel aktivite oranlari
degismedigini rapor etmislerdir (Sales ve ark., 2015).

Tirkiye’'de yapilan saglik arastirmalar1 genellikle kii¢iik gruplar lizerinde sinirli sayida
degisken kullanilarak yapilmistir (Arslan ve Ceviz, 2007; Bozkus, Tiirkmen, Kul, Ozkan, Oz,
Cengiz, 2013; Giiclii, 2016; Giizel, 2010; Oziidogru, 2013; Sénmez ve ark., 2007; Tavazar ve ark.,
2014; Uyanik, 2016; Vural, Eler, Keles ve Taskiran, 2017). Son yillarda diizenli fiziksel
aktivitenin insan sagligina etkisi konusunda yapilan en kapsamli arastirmalardan birinde
stirekli egzersiz davranisi sergileyen erkek (n=4255) ve kadin (n=3909) katilimcilarin kendi
genel saglik diizeylerinin digerlerinden daha iyi oldugunu bildirmistir (Ziyagil, Tamer, Kabsakal,
Kayacan, 2016).

Simdiye kadar tiim yas gruplarinda fiziksel ve mental sagliga iste, sporda ve serbest
zaman etkinliklerindeki fiziksel aktivite diizeyi ve beslenme aliskanliklari ile obezitenin ve
sosyo-ekonomik diizeyin karsilikli etkilesimini bir arada degerlendiren kapsamlh bir ¢alisma
yoktur. Toplumun tiim bireylerinin yiiksek diizeydeki hareketsiz yasam tarzlarinin
degistirilmesi, saglikli beslenme aliskanliklarinin kazandirilmasi onlarin fiziksel ve mental
acidan saglik diizeylerinin yiikseltilmesine yonelik etkin, yararh ve siirdiiriilebilir yasam boyu
fiziksel ve sportif aktivite ile besin, beslenme plan ve politikalarinin hazirlanabilmesi,
uygulanabilmesi, izlenebilmesi ve giincellenebilmesi icin gilivenilir kapsamli ve nitelikte
arastirma verileri son derecede 6nemlidir.

Y1l boyu en az haftada ii¢ giin orta diizeyde diizenli fiziksel aktivite yapilmasi icin sadece
alan, saha ve tesislerin hazirlanmasi degil, nitelikli antrendr, serbest zaman egitmenleri ve
rekreasyonel liderlerin ilk, orta, lise ve yiiksekogretim ile yerel yonetimler, sivil toplum
orgitleri, spor kuliipleri ve diger alanlarda istihdam edilmesi kadar toplumun tiim bireylerinin
beklentilerini karsilayan fiziksel ve sportif aktivite programlarinin gelistirilmesi 6nemlidir.
Ayrica is, okul ve ev ortami ile serbest zaman etkinliklerin sonuglar1 diizenli olarak

degerlendirilerek faaliyetlerin bu verilere dayal sekilde planlanmasi zorunlu géziikmektedir.
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1.1. Arastirmanin Amaci

Bu arastirma; Mersin il merkezinde yer alan Toroslar, Akdeniz, Yenisehir ve Mezitli
ilcelerinde yasayan 14-103 yas arasi erkek ve kadin bireylerin fiziksel ve mental sagligina
fiziksel aktivite ve beslenme aliskanhgi ile obezite ve sosyoekonomik diizeylerinin etkisini

arastirmay1 hedeflemektedir.

1.2. Problem Ciimlesi

Mersin il merkezinde yer alan Toroslar, Akdeniz, Yenisehir ve Mezitli ilcerinde yasayan
14-100 yas arasi katilmcilardan olusturulan 20 yas alti, 20-29, 30-39, 40-49, 50-59 ve 60 ve
tizeri erkek ve kadin gruplarin fiziksel ve mental saghginin fiziksel aktivite ve beslenme

aliskanlig ile obezite ve sosyoekonomik diizeylerinden hangi seviyede yordanabilir?

1.2.1. AltProblemler

1.2.1.1. Kadinlarda yas gruplar1 arasinda fiziksel saglik bilesenleri skoruna fiziksel
aktivite ve beslenme aliskanligi, mental saglik bilesenleri skoru ile obezite ve sosyoekonomik
diizeylerinin etkisi var midir?

1.2.1.2. Kadinlarda yas gruplar1 arasinda mental saglik bilesenleri skoruna fiziksel
aktivite ve beslenme aliskanhigi, fiziksel saglik bilesenleri skoru ile obezite ve sosyoekonomik
diizeylerinin etkisi var midir?

1.2.1.3. Kadinlarda yas gruplari gozetmeksizin fiziksel saglik bilesenleri skoruna fiziksel
aktivite ve beslenme aliskanligi, mental saglik bilesenleri skoru ile obezite ve sosyoekonomik
diizeylerinin etkisi var midir?

1.2.1.4. Kadinlarda yas gruplari1 gozetmeksizin mental saglik bilesenleri skoruna fiziksel
aktivite ve beslenme aliskanligy, fiziksel saglik bilesenleri skoru ile obezite ve sosyoekonomik
diizeylerinin etkisi var midir?

1.2.1.5. Erkeklerde yas gruplar1 arasinda fiziksel saglik bilesenleri skoruna fiziksel
aktivite ve beslenme aliskanligi, mental saglik bilesenleri skoru ile obezite ve sosyoekonomik
diizeylerinin etkisi var midir?

1.2.1.6. Erkeklerde yas gruplari arasinda mental saglik bilesenleri skoruna fiziksel
aktivite ve beslenme aliskanlig), fiziksel saglik bilesenleri skoru ile obezite ve sosyoekonomik
diizeylerinin etkisi var midir?

1.2.1.7. Erkeklerde yas gruplar1 gozetmeksizin fiziksel saglik bilesenleri skoruna fiziksel
aktivite ve beslenme aliskanligi, mental saglik bilesenleri skoru ile obezite ve sosyoekonomik
diizeylerinin etkisi var midir?

1.2.1.8. Erkeklerde yas gruplar1 gozetmeksizin mental saglik bilesenleri skoruna fiziksel



inci Kesilmis, Doktora Tezi, Egitim Bilimleri Enstitiisii, Mersin Universitesi, 2018

aktivite ve beslenme aliskanlig), fiziksel saglik bilesenleri skoru ile obezite ve sosyoekonomik
diizeylerinin etkisi var midir?

1.2.1.9. Kadinlarda yas gruplar1 gozetmeksizin fiziksel ve mental saglik bilesenleri
skorlari, fiziksel aktivite ve beslenme aliskanligi, mental saglik bilesenleri skoru ile obezite ve
sosyoekonomik degiskenler arasinda Pearson sirali korelasyon katsayilarina gore iliski var
midir?

1.2.1.10. Erkeklerde yas gruplari gozetmeksizin fiziksel ve mental saglik bilesenleri
skorlari, fiziksel aktivite ve beslenme aliskanligi, mental saglik bilesenleri skoru ile obezite ve
sosyoekonomik degiskenler arasinda Pearson sirali korelasyon katsayilarina gore iliski var

mudir?
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2. KAYNAK ARASTIRMALARI

2.1. Diinyada Saglik Sorunu

Ulke politikalarinin hedefleri arasinda toplumun g¢ocukluk ¢agindan baslamak iizere,
ozellikle orta yas ve yashlik doneminde fiziksel aktivite konusunda bilincli bireyler olmalarini
saglamak vardir. Devlet projeleri ve toplumun bilin¢lendirilmesine yonelik programlar ile ABD
ve Ingiltere gibi gelismis iilkelerde egzersize katilan birey sayisinin arttirildig1 rapor edilmistir
(Ekkekakis ve ark., 2008; Fentem, 1994; Frankel ve ark, 2006). Sagligin korunmasi ve
devamliliginin saglanmasi amaciyla, saghk ile ilgili mal ve hizmet {lireten biitin kurum ve
kuruluslarin olusturdugu yapiya genel anlamda saglik sektorii denilmektedir. Saglik hizmetleri
ise saghk odakli olan ve saglik sektorii tarafindan gerceklestirilen tiim faaliyetler olarak
tanimlanmaktadir (Erséz, 2008). Diinya genelinde yilda 11,7 trilyon USD saglik harcamasi
gerceklestigi diisiiniilmektedir. Mart 2017 itibariyla 117 iilkeye iliskin en son hanehalki
harcama anketi verilerine gore niifusun yaklasik % 9.3'i, biit¢esinin % 10'unu asan ortalama
O6demelerine toplam hanehalki harcamalari veya geliri de dahil olmak iizere biitcesinin % 25'ini
veya daha fazlasim1 saglik bakimina harcamaktadir (World Health Statistics, 2017). Saghk
problemi ortaya ¢iktiktan sonra problemin ortadan kaldirilmaya ¢alisilmasi hem maliyetli hem
de daha fazla ¢aba sarf edilmesini gerektiren bir meseledir. Saglikli toplumlarin daha verimli ve
tiretken oldugu ve dolayisiyla bu durumun tlkenin kalkinmasini olumlu etkiledigi belirtilmistir
(Akin, 2007). Toplumun saglik diizeyi ortaya konurken dogumda yasam beklentisi, bebek 6lim
oranlari, cocuk 6liim oranlari ile kaba 6liim oranlar1 gostergeleri kullanilir (Feldstein, 1993).
Farmasotik piyasalar ve biyolojik maddeler harcamalara daha fazla katkida bulundugundan,
ilaclarla ilgili yillik kiiresel harcamalarin 2016'da yaklasik 1.2 trilyon dolara ulasacagi
ongorilmektedir. 2016 yilina kadar ilaclardaki net harcamalarin 1 trilyon dolar1 asmasi

beklenmektedir (IMS Report, 2012).

2.2. Baslica Tehditler

Fiziksel hareketsizlik toplumun genel saghigini tehdit eden doérdiincii biiytk risk faktori
olarak kiiresel anlamda odliimlere sebep olmaktadir. Saghigin gelistirilmesi icin orta diizeyde
diizenli fiziksel aktivite yapilmasi énerilmektedir (WHO, 2008). Ulkemizde niifusun %30’undan
fazlas1 obezdir. Bir¢cok kronik hastaligin obeziteyle yakindan iliskili oldugu bilinmektedir. Yas,
cinsiyet, beslenme aliskanliklari, fiziksel aktivite diizeyi, bazi genlerde olusan mutasyonlar
obezite gelisimini etkileyen faktorler arasinda sayilabilir (Kirag ve ark., 2015). Bir¢ok calismada
kronik hastaliklarla ilgili risk faktorii arastirilmistir ve fiziksel aktivitelerin koruyucu bir role
sahip oldugu kanitlanmistir (Berlin & Golditz, 1990; Manson ve ark., 1992; Pereira ve ark., 1999;
Sternfelf, 1992).
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Hareketsiz yasam tarzi, toplum saghgini olumsuz yonde etkileyen faktdérlerdendir
(Ziyagil ve ark., 2016). Diinya Saghk Teskilat1 verilerine gore, fiziksel hareketsizlik diinya
niifusunun %31’'inde gorilmektedir (WHO, 2007). Tirkiye'de ise Ceker ve ark. (2015), 14-95
yaslar1 arasindaki niifusun %12,52’sinin egzersize basladigini ve %18,17’sinin egzersiz
yapmada devamlilik gosterdigini bildirilmistir (Sternfelf, 1992). Hareketsizlik hipokinetik
hastaliklara sebep olmaktadir (Ufuoma, 2012). Bunlar koroner kalp hastaligi, yiiksek tansiyon,
yliksek kolesterol, obezite ve kas iskelet hastaliklaridir. Hipokinetik hastaliklar insan émriinii
kisaltan tehlikeli saglik kosullaridir ve arastirmalar diizenli olarak yapilan egzersizin
hipokinetik hastaliklarin baslamasini 6nledigini ve bunlar1 yonetip tedavisine yardimci

oldugunu gostermektedir (Ufuoma, 2012).

2.3. Fiziksel Aktivitenin Tanimi

Fiziksel aktiviteye katilimdaki temel amag, saglikla ilgili fiziksel uygunluk o6zelliginin
gelistirilmesidir. Toplumun en 6nemli saglik gostergelerinden biri de saglikla ilgili fiziksel
uygunluk seviyeleridir. Bu konuda toplumun degerlerini yansitan kapsamli calismalara ihtiyac
vardir. Fiziksel aktivite, istirahat seviyesinin tlizerinde iskelet kaslarinin enerji tiiketimi ile
sonuglanan istemli viicut hareketleri olarak tanimlanabilir (US Department of Health and
Human Services, 2014; ACSM, 2013). Fiziksel aktivite daha genis kapsamda evde, iste, okulda ve
serbest zamanlarda yapilan tim bedensel hareketleri kapsamaktadir (Ono ve ark, 2007;
Caspersen, Powell ve Christensen, 1985). Fiziksel aktivite ¢ok fazla fiziksel ve mental yarar
saglayan 06z-yonelimli bir davranmistir. Fiziksel aktivitenin kardiyovaskiiler saghgi ve viicut
kompozisyonunu etkiledigi gibi zindelik ve mental saglik ile iliskili karmasik beyin sistemlerini
de etkiledigi ortaya konmustur (Clow ve Edmunds, 2014).

Fiziksel aktivite her tiirli bedensel hareketi kapsamaktadir. Fiziksel uygunlugun
bilesenlerini siirdiirmek i¢in planli, yapilandirilmis ve tekrarlayan viicut hareketlerinden olusan
egzersiz; fiziksel aktivitenin bir alt kategorisidir ve bu nedenle fiziksel aktivite her zaman
egzersiz icermemektedir. Egzersizin spesifik bir amaci olmaksizin yapilabilecek yiirtyiis ve
bahge isleri fiziksel aktivitenin dnemli unsurlar1 olabilmektedir (Clow ve Edmunds, 2014).
Fiziksel aktivitenin insanlarda zindelik ve mental saghigi modiile ettigi siirecler karmasiktir.
Ornegin, fiziksel aktivite davranisina veya miidahalesine fayda saglayan davranisin tam
anlamiyla "aktif bilesenini" veya kesin dgesini belirlemek zor olabilmektedir. Fiziksel aktivite,
siklikla sosyal etkilesim, temiz hava ve yesil alanlara maruz kalma gibi potansiyel olarak yararh
unsurlarla baglantili olan karmasik bir davranistir. Ek olarak, daha iyi fiziksel aktivite, artan
zindelik ve mental saglik ile baglantili olan arastirmalarda nedensellik yéniiniin saptanmasi
zorlayict olmaktadir ¢linkii daha fazla psikolojik kaynaga sahip insanlarin daha fazla fiziksel

aktiviteye katilma ihtimalleri oldugu g6zlenmektedir (Clow ve Edmunds, 2014).
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Son yiizyillda sanayilesmis iilkelerde insanlarin hayatlarindaki dramatik degisimden
dolayi, bir¢ok insan igin fiziksel aktiviteye katilma gerekligi ortadan kaybolmustur. Fiziksel
aktivite azaldigindan bu yana hareketsizlikle iligkili bir dizi fiziksel hastalik ortaya ¢ikmistir.
Boylece, fiziksel aktivite saglikli bir yasam bi¢iminin énemli bir bileseni haline gelmistir. insan
organizmasi, is veya egzersiz tarafindan empoze edilen genis bir metabolik talep yelpazesine
adapte olabilmektedir. Diisiik diizeyde fiziksel aktivite, yaygin hastaliklar ve erken 6liim riski ile

iliskilendirilmektedir (Bouchard, Blair ve Haskel, 2007).

2.3.1. Ne Kadar Fiziksel Aktivite?

Diizenli fiziksel aktiviteye katilimin, saglikli yasam bi¢iminin korunmasi ve
stirdiriilmesine yardimci olacagi bilinmektedir. Fiziksel aktivitenin etkili olabilmesi i¢in
yogunlugu “orta” veya “zorlayict” olmalidir. ACSM’ye gore; yetiskinler arasinda orta diizeydeki
fiziksel aktivite, giinde en az 30 dk, haftada 3-5 giin arasinda veya toplamda en az 150 dakika
olacak sekilde planlanmalidir (American Collage of Sports Medicine, 2013; WHO, 2010; Hallal ve
ark., 2012; Pescatellove ark., 2013). Orta diizeyde fiziksel aktivite, kalp atimin1 ve soluk sayisini
fark edilir sekilde artiran, insani terletebilen tempoda, konusmanin stirdiiriilebildigi fakat sarki
soylenemeyen tempoda en az 30 dk yapilan calismadir (Foster, Porcari, Anderson, Paulson,
Smaczny, Webber ve ark., 2008). Fiziksel aktivite aliskanligi ¢ocukluk ve genclik yillarinda
gelistirilir ise yasam boyu siirdiirmenin miimkiin olabilecegi gibi yetiskinlikte ortaya ¢ikan,
kaynaginda sedanter yasamin da etken oldugu rahatsizliklar1 yeni nesiller icin
engelleyebilmenin en iyi yollarindan biridir (Abbott, 2003; Kelder, Perry, Klepp, Lytle, 1994;
Pate ve ark, 1999; Rowland, 2001; Sottovia, 2002; Uyanik, 2016). Saghgin korunmasi ve
gelistirilmesi icin insanlarin giinliik yasaminin tiim boliimlerinde kendisine fiziksel, zihinsel,
mental ve sosyal yarar saglayan fiziksel aktivite aliskanligini sergilemesi gerekmektedir. Pastor
ve ark. (2003), saghgin gelistirilmesi ve korunmasi i¢in fiziksel, zihinsel, mental ve sosyal bircok
yarar1l olan fiziksel aktivite programlarini 6nermektedirler (Pastor, Balaguar, Pons, Garcia

Merita, 2003).

2.4. Fiziksel Saghk

Fiziksel saglik, bedenin isleyisi ile ilgilidir (Mental Health Commission, 2016). Fiziksel
saglik; hastalik, yaralanma ve sakatlik olmadan viicut sistemlerinin sistemli isleyisi anlamina
gelmektedir. Sadece 'hasta olmamak’ belki de en temel fiziksel saglik seviyesidir fakat kisi hasta
ya da sakat olmayabilir ancak ihtiya¢ duyulan isleri tamamlamak icin yeterli enerjiye sahip
olmayabilir, kilolu ya da asir1 kilolu olabilir. Bunlarin hepsi fiziksel saghkla aldkahdir. insan
viicudu ve sistemler kendi yeteneklerinin en iyisi icin ¢alisirken bir kisinin fiziksel olarak

saglikli oldugu disiintilmektedir (Corbin ve ark., 2008). Bir kisinin saglikli yasam yaklasimi i¢in
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yapmasi gereken ilk varsayim, yasam boyunca saglikli kalmak i¢in beden, zihin ve ruh dengesini
saglamaktir. Ikinci varsayim ise, her insanin kendi yasam kalitesini artirmak icin sorumluluk
almas1 ve bireysel potansiyeline ulagsmasina yardimci olacak saghkli tutumlar gelistirmesi
gerektigi yoniindedir. Yasamin ilk yillarindan itibaren, hayat boyu stirecek saglikli olma siireci
baslamakta ve saglikli bir birey olmak ile birlikte dmiir boyu basarili olma olasilig1 artmaktadir
(Lyons ve ark., 2015). Aktif bir yasam tarzi1 benimsemek fiziksel sagligin gelistirilmesinde bircok
fayda saglamaktadir. Diizenli fiziksel aktivite ile kalp ve akcigerler daha giiclii hale gelmekte ve
viicutta daha fazla kan ve oksijen dolasimi olmaktadir. Kan kolesterol seviyeleri saglikli bir
aralikta iken ve kan damarlart giiglii ve saghkli olmaktadir. Kas kuvveti ve dayaniklilig
arttirilmakta ve ayni zamanda eklemlerin esnekligi daha etkin hale gelmekte ve boylece sirt
yaralanmalarina karsi koruma saglanmaktadir. Kas kiitlesi ile yag kiitlesi arasinda iyi bir oran
muhafaza edilmektedir. Metabolik hiz artmaktadir. Kas kiitlesi artis1 nedeniyle daha fazla kalori
yakilmaktadir (Friedman, Stine, Whalen, 2004).

Insanlar genellikle saghklh olduklarinda mutlu ve iiretkenlerdir (Mental Health
commission, 2016). Fiziksel saglhiga sahip bir kisi, kalp, sinir sistemi gibi viicudun fizyolojik
sistemlerini etkileyen hastaliklardan arindirilmis olmakla birlikte fiziksel uygunluga yeterli
seviyede sahiptir (Corbin ve ark. 2008). Saglik uzmanlari; saglikli yasam bicimi davranisi ile
hastaliklar arasinda akil-beden baglantisinin var oldugu sonucuna ulasmislardir, ciinki
duygularimiz, inanc¢larimiz, davranislarimiz ve yasam bicimimiz yalmzca hastaliklardan
korunma kabiliyetimizi degil, ayn1 zamanda viicudumuzun iyilesme kabiliyeti lizerinde de derin
bir etki birakmaktadir. Dolayisiyla zihnin viicuda olan etkisi goz ardi edilmemelidir, c¢iinkii
saghgimiz biyofizyolojik, psikolojik ve sosyal faktorlerin birbirleri ile iliskileri sonucunda
gelismektedir (Lyons ve ark., 2015). Yasam bicimi, kontroliimiizde olan, hastaliklara yakalanma
veya hastalik riskimizi artiran veya azaltan secenekler, eylemler, aliskanliklar ve kaliplardan
olusmaktadir. Yasam tarzimiz ve saglikla ilgili davranislarimiz saglik durumumuza katkida
bulundugundan, katildigimiz davranislar ve refah diizeyimiz saghgimizi riske atan
faktorlerdendir. Saghkli davranis, hastaligi 6nlemek veya asemptomatik bir asamada tespit
etmek amaciyla, kendine saghkli olduguna inanan bir kisinin iistlendigi herhangi bir faaliyet
olarak tanimlanmaktadir. Kontrol edilebilir risk faktorlerini azaltarak yasam bigimini
degistirmek genel sagligin bozulma riskini azaltabilmektedir (Lyons ve ark., 2015).

Fiziksel saglik bircok bilesenden olusur fakat ele alinmasi gereken ana bilesenler;
fiziksel aktiviteye katilim (gii¢, esneklik ve dayaniklilik igcermektedir), saglikli beslenme
aliskanliklart (besin alimini, sivi alimini ve saglikh sindirim islemlerini icermektedir), viicut
agirlign kontroli, alkol ve uyusturucu (bu maddelerin yoksun birakilmasini veya tiiketiminin
azaltilmasini icermektedir), tibbi 6z bakim (kiiciik hastaliklar1 veya yaralanmalar ele alir ve

gerektiginde acil bakim aramay: icermektedir), kendine zaman ayirma, strese neden olan
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etmenleri yonetme, dinlenme ve uykudur (Lyons ve ark., 2015).

Saglikli bir yasam igin gerekli olan bir¢cok beceri mevcuttur. Bunlar su sekilde
aciklanabilir. Sagliginizi Degerlendirebilmek; bu yasam becerisi, saghig1 etkileyen eylemleri ve
davranislar1 degerlendirmeyi gerektirmektedir. Saghgi olumsuz etkileyen davranislari
ogrenmek ve bunlardan kacinmayi icermektedir. Etkili Iletisim; bu yasam becerisi, aile,
arkadaslar, 6gretmenler ve giin boyunca karsilasilan diger tiim bireylerle iletisim kurmada
onemlidir. Etkili iletisim kurmak, kisinin kendi bakis acisini diger bireylere kavratmasi ve yanlis
anlasilmalar1 6nlemede kisiye yardimci olmaktadir. Etkili iletisim icin dinleme becerilerini de
ogrenmek gerekmektedir. Birini dinleyebilmek, kendini ifade edebilme kadar o©nemli
goziikmektedir. Saghkli Yasam Uygulamalari; bu yasam becerisi, saglikli davranislari uygulama,
saghgin korunmasi ve hastaliktan kaginma konusunda kisiye yardimci olmaktadir. Bu
davranislardan bazilar1 yeterince uyku alimi, besleyici gidalarin secimi ve riskli davranislardan
kacinma gibi davranislar ile iliskili goziikmektedir. Zorluklarla basa ¢ikma yetenegi: Sikintilarla
veya sorunlarla kisinin etkili bir sekilde ilgilenebilmesi demektir. Bu yasam becerisi, 6fke ve
depresyon gibi duygularla kisinin basa c¢cikmasina yardimci olmaktadir. Bilgili Bir Tiiketici
Olmak: Bilgili bir tiiketici olmak, ¢ok fazla para 6demeden saglik iiriinleri ve hizmetleri satin
almada, kendisi i¢in hangi Girtinlerin uygun olduguna karar vermede kisiye yardimci olmaktadir.
Hedeflerin Belirlenmesi: Hedef, bireyin yapmak istedigi veya ileride gerceklestirmeyi umdugu
amagclardir. Hedef belirleme, bireyin gelecege odaklanmasina yardimci olur. Bu yasam becerisi,
uzun ve kisa vadeli hedeflerin nasil planlanmasi gerektigini gostermektedir. Reddetme becerisini
Kullanma: Reddetme becerisi, kisinin yapmak istemedigi bir seyi yapmayi reddettigi bir
yontemdir. Baskalarina hayir demeyi 6grenen bir kisi yasami ile ilgili daha dogru kararlar
vermektedir. Karar verme: Bu yasam becerisi ile birlikte dogru kararlar1 vermek kisinin
hayatinin her yoniini etkileyebilmektedir. Yanhs kararlar vermek, kisiyi zor sonugclara
ulastirabilmektedir. Toplum Kaynaklarini Kullanma: Cogu toplumda sagligi korumaya yardimeci
olabilecek bir dizi hizmet sunulmaktadir. Bu yasam becerisi kisiye bu hizmetleri nerede
bulacagini1 gostermekte ve kisinin saglikli kalmasina yardimci olabilmektedir (Friedman, Stine,

Whalen, 2004)

2.5. Mental Saghk

Mental saglik, bireylerin ve toplumlarin sosyal ve duygusal saghgiyla iliskili olan olumlu
bir kavramdir. Mental saglik, kiiltiirden etkilenmekle beraber genel olarak yasamdan zevk alma,
stres ve lzilintl ile bas etme becerisi, hedeflerin ve potansiyelin yerine getirilmesi ile ilgilidir
(Mental Health Commission, 2016). Bir baska degisle; mutluluk gibi olumlu duygular, benlik
saygisi gibi psikolojik kaynaklari igeren bir kisilik 6zelligi ve olumsuzluklara diren¢ gostererek

bas edebilme kapasitesi seklinde de kavramlastirilabilir (WHO, Promoting Mental Health, 2005).
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"Saglikli zihin" sahibi bir kisinin net diisiinceleri, giinliik hayatin sorunlarini ¢ézme yetenegi,
arkadaslariyla, ailesi ile ve is arkadaslariyla iyi iliskileri vardir, ruhsal olarak rahattir ve
baskalarina mutluluk getirebilir (Patel, 2002). Fiziksel aktivite fiziksel sagligin yaninda kisinin
mental olarak saglikli hissetmesini saglamaktadir. Diizenli fiziksel aktivite, depresyon ve
anksiyete duygular1 iizerinde olumlu etkilere sahiptir. Fiziksel aktivite ayn1 zamanda kisinin
stres seviyesini azaltmasina ve daha iyi uyumasina yardimci olmaktadir. Fiziksel olarak aktif
olan bir bireyin endorfin adi1 verilen belli viicut kimyasallar1 salinmakta ve endiselerden uzak
kalmaktadir. Endorfin fiziksel aktivite yapildiktan sonra kisiye bir saglhik ve mutluluk hissi
vermektedir. Fiziksel aktivite sirasinda beyindeki oksijen artisi kisinin daha fazla uyanik
hissetmesine yardimci olmaktadir. Dolayisiyla kisinin daha enerjik hissetmesine yardimci
olmakta ve giinlik gorevlerle basa cikma becerisini gelistirmektedir (Friedman, Stine ve
Whalen, 2004).

Mental saghigin diinya genelindeki tilkelerdeki durumunu anlamaya ¢alismak zor bir
stirectir (Smith, 2014). Mental saglik, bireylerin, toplumlarin ve iilkelerin genel refahi i¢in
fiziksel saglik kadar onemlidir. Diinya genelinde mental hastaliklari olan 450 milyon insanin
yalnizca kiiciik bir azinlig1 tedavi almaktadir. Bircok fiziksel hastalik gibi; mental hastaliklarin
biyolojik, psikolojik ve sosyal faktdrlerin etkilesiminin sonucu oldugu gosterilmistir.
Toplumdaki tiim bireyler icin, mental, fiziksel ve sosyal saglik, birbirine siki sikiya bagh olan
yasamin onemli unsurlaridir. Bu iligskinin anlasilmasiyla birlikte, mental saghigin bireylerin,
toplumlarin ve {lkelerin genel refahi icin c¢ok o©nemli oldugu giderek daha da
belirginlesmektedir. Arastirmalar, mental ve fiziksel sagligin zaman icinde birbirlerini karsilikl
olarak etkilemesinin sebebinin iki ana bilesen oldugunu gostermektedir. ilk énemli bilesen
dogrudan néroendokrin ve bagisiklik sistemi gibi fizyolojik sistemleri icermektedir. Ikinci
onemli bilesen ise “saglik davranis1” dir. Saglik davranisi terimi, mantikli beslenme, diizenli
fiziksel aktiviteye katilim, yeterli uyku alma, sigaray1 birakma, tibbi tedavilere bagh olma gibi
cesitli faaliyetleri kapsamaktadir. Boylece; mental saglik (duygular ve diisiince kaliplar1 dahil)
genel fiziksel saghgin énemli bir belirleyicisi olarak ortaya ¢ikmaktadir. Ornegin endiseli ve
depresif ruh halleri, endokrin ve bagisiklik islevinde olumsuz degisiklikler meydana getirmekte
ve ¢esitli fiziksel hastaliklara duyarliligi arttirmaktadir (WHO, 2001).

Mental hastaliklarin yayginligini, baslangicini ve seyrini ¢esitli faktorler belirlemektedir.
Bunlar; sosyal ve ekonomik faktorler, cinsiyet ve yas gibi demografik faktdrler, catisma ve
felaketler gibi ciddi tehditler, biiyiik fiziksel hastaliklarin varligi ve aile ortami gibi faktoérlerdir.
Mental hastaliklarin yayginligi, nedenselligini ve seyrini inceleyen arastirmalarda cinsiyet
farkliliklarina giderek daha fazla odaklanilmaktadir. Kadinlarda goriilen depresif bozukluk ve
anksiyete bozukluklarinin yayginliginin yiiksek olmasinin bircok nedene baghh oldugu

bilinmektedir. Kadinlarda menstriiel sikliisiin bir parcasi olan veya dogumdan sonraki dogum
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degisikliklerine iliskin ruhsal degisimler birkag¢ ay i¢inde tekrarlayan bir depresif bozuklugun
baslangici olabilmektedir. Kadinlarin toplumdaki geleneksel roli, kadinlar1 daha fazla strese
maruz birakmakta ve stresli ortamlarini daha az degistirir hale getirebilmektedir. Diger yandan
yas, mental rahatsizliklarin 6nemli bir belirleyicisidir. Depresif bozukluklar yaslilarda sik
gozlenmektedir. Diger bir faktor olan; savaslar ve i¢ savaslar da dahil olmak tizere ¢catismalar ve
felaketler cok sayida insani etkilemekte ve mental sorunlarla yol acabilmektedir. Kiiresel olarak
yaklasik 50 milyondan fazla kisinin miilteci oldugu tahmin edilmektedir. Buna ek olarak
milyonlarca kisi, depremler, seller, tayfunlar, kasirgalar ve benzeri biiyiik 6lcekli felaketler de
dahil olmak iizere dogal afetlerden etkilenmektedir. Ayn1 zamanda fiziksel hastaliklarin varligi
hem bireylerin hem de tiim ailelerin mental sagliklarini etkilemektedir. Hem kadinlarda hem de
erkeklerde kanseri de iceren ciddi sekilde sakat birakici ya da hayati1 tehdit eden hastaliklarin
¢ogu bu etkiye sahiptir. Mental rahatsizliklar, bireyin toplumsal ortamina ile iliskilidir. Cesitli
sosyal faktorler, mental bozukluklarin baslangicini, seyrini ve sonucunu etkilemektedir (WHO,
2001). Insanlar hayatlar1 boyunca bir dizi 6nemli olaylardan gegmektedir. Bunlar arzu edilebilir
(is yerinde yiikselme gibi) veya istenmeyen (yakin birinin o6liimii) olabilir. Mental
rahatsizliklarin giinliik yasam olaylarinin bir birikiminin oldugu gézlemlenmistir (Brown ve

ark., 1972; Leff ve ark., 1987).

2.5.1. Fiziksel Aktivitenin Fiziksel Sagliga Etkisi

Saglikla ilgili fiziksel uygunlugun gelistirilmesi fiziksel aktiviteye katilimdaki temel
amactir. Bouchard, Shephard ve Stephens (1994) tarafindan gelistirilen modele gore saglikla
ilgili fiziksel uygunluk kavrami kisinin saglik durumunu yansitan ve fiziksel aktivite
aliskanligindan etkilenen fiziksel uygunluk 6gelerini ifade etmektedir. Saglikla ilgili fiziksel
uygunluk kavramini kardiyorespirator, metabolik, morfolojik, motor ve kassal uygunlugu igceren
bes temel 6geden olusmaktadir (Bouchard, Shephard ve Stephens, 1994). Kardiyorespirator
uygunluk; maksimum ve submaksimal aerobik kapasiteyi, kalp ve akciger fonksiyonlarini ve kan
basincim1 kapsar (Borodulin, 2006). Viicudun uzun siireli egzersiz yapabilme yetenegi,
kardiyorespiratuvar sagligin dogrudan bir yansimasidir. Viicudun fiziksel etkinlik sirasinda
oksijeni alip dagitmasi ve kullanmasi ile belirlenir. Kardiorespiratuar uygunluk, uzun siireli
fiziksel aktiviteyi (yiiriiyls gibi) gerceklestirme ve tolere etme kabiliyeti ile iliskilidir (Mead ve
Wijck, 2013). Diizenli fiziksel aktivite ile kardiyorespirator uygunluk gelistirilebilir ve ayni
zamanda saglik ile ilgili risk faktorlerinin genclerde degerlendirilebilmesinde 6nemlidir (Mead
ve Wijck, 2013). Metabolik uygunluk; glikoz toleransi, insiilin duyarliligi, kan lipid
metabolizmas1 ve lipid oksidasyonunu ifade ederken, morfolojik uygunluk; viicut
kompozisyonu, total ve abdominal yag, yag dagilimi, kemik yogunlugu ve esnekligi

kapsamaktadir (Borodulin, 2006). Beden Kiitle Indeksi morfolojik uygunlugun en 6nemli
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gostergelerinden biridir (Institute of Medicine, 2012). Fiziksel uygunlugun énemli bir bileseni
olan motor uygunlugun ogelerinden olan denge, esneklik, koordinasyon, ¢eviklik, ve hareket
stiratinin saglikla olan korelasyonu konusunda kapsamli bilgi literatiirde mevcut degildir
(Bouchard ve ark., 2007; Institute of Medicine, 2012). Motorik 6zelliklerden esnekligin yetiskin
katilimcilar ile yapilan arastirmalarda postiir yapisina olan katkisi kadar iskelet kas1 hastaliklari
ve bel agrisindan korunma ile iliskili oldugu bilinmektedir. Motor uygunlugun, ¢ocuk yaslardan
yetiskinlige kadar giinlik hayatin her asamasinda ve sportif ve fiziksel aktivitelere katilirken
onemi biiytiktir (Bouchard ve ark., 2007). Kassal gii¢, kassal kuvvet ve kassal dayaniklilik,
kassal uygunlugun 6nemli bilesenleridir. Giiniimiizde kassal kondisyonu artiric1 programlara
genclerin ve yetiskinlerin katilimi Onerilmektedir. Yetiskinlerde kuvvet programlarinin
uygulanmasinin sonucunda viicudun saglikl algilanmasi ve fiziksel fonksiyonlarin gelisimi
saglanmaktadir (Behringer ve ark., 2011; Ervin ve ark., 2013).

Diizenli fiziksel aktivite kronik hastaliklarin 6nlenmesinde, rehabilitasyonunda ve
tedavisinde etkili olan saglikla ilgili bir davranis sekli olmakla birlikte (Soyuer ve Soyuer, 2008),
yeterli diizeyde diizenli fiziksel aktivite yapmanin kisinin saghgin gelistirdigi ve kalp-damar
hastaliklarini, diyabet ile belirli tiirdeki kanserleri azaltmakta oldugu, viicut agirhginin kontroli
ve mental saghgin gelistirilmesine katki sagladigi pek c¢ok arastirma ile ortaya konmustur
(Ekkekakis ve ark. 2008; Le Masurier ve ark. 2003; Soyuer ve Soyuer, 2008; Yesil ve Eyigor,
2015). Fiziksel aktivite tiim bu olumlu etkilerinin yani sira hareket sistemini giiclendirerek
boyun, sirt, bel bolgesi ve eklemlerde agrili hastaliklarin gelismesini engellerken bireylerin
hareket 6zgiirligiini, giinlik yasam aktivitelerini yapabilme kapasitelerini artirip (Soyuer ve
Soyuer, 2008), bedensel psikolojik ve fonksiyonel kazanimlar da saglamaktadir (Atalay, 2009;
Caldwell, 2016; Umstattd ve Hallam, 2007). Fiziksel aktiviteye erken yaslarda baslamak ve
sirdirmenin pek c¢ok olumlu etkisi olmasi sebebiyle bir ¢ok gelismis ililkede faaliyetler ve
organizasyonlar ile fiziksel aktiviteye katilan birey sayisinin artirilmasi hedeflenmektedir

(Coleman ve ark., 1999; Darker ve ark., 2007).

2.5.2. Fiziksel Aktivitenin Mental Saghga Etkisi

Diizenli fiziksel aktivite kendilik kavrami, 6z-yeterlik, beden imaji1 ve ruh durumu gibi
psikolojik-mental unsurlar: 6nemli 6lciide etkilemektedir (Caldwell, 2016; Umstattd ve Hallam,
2007). Artan fiziksel aktivite, zindeligi gelistirmekte ve mental hastaliklara karsi dayanikliligi
artirdig gibi fiziksel aktiviteye katilma motivasyonunu ve bununla iliskili sosyal ve davranissal
faktorleri artirmaktadir (Clow ve Edmunds, 2014). Mental saglik, kisinin kendi potansiyelini
kavradigi, hayatin getirdigi stresle basa cikabildigi, verimli ve iiretken bir sekilde calisabildigi,
kendisine ve topluma katkida bulunabildigi bir iyilik hali olarak tanimlanmaktadir. Saglik,

yalnizca hastalik veya zayifligin olmamasi degil, fiziksel, zihinsel ve sosyal refahin tamamlandigi
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bir durumdur (WHO, 2001). Mental saghk kavramlari, kisisel olarak iyi olma, algilanan 6z
yeterlik, ozerklik, yetkinlik ve kisinin entelektiiel ve duygusal potansiyelini gerceklestirme
kabiliyetini tanimay1 da icermektedir. Mental saglik sorunlar1 bir biitiin olarak toplumu
etkilemekte ve kiiresel kalkinma icin biiylik bir sorun olmaktadir. Tiim bireyler icin hayatin
onemli unsurlart olan mental, fiziksel ve sosyal saglik birbiri ile yakindan bagintilidir. Bu
karsilikli bagimlilik iliskisi konusundaki anlayisimiz arttikga, mental saghgin bireylerin,
toplumlarin ve {lkelerin genel refahi icin c¢ok o©nemli oldugu giderek daha da
belirginlesmektedir. Ne yazik ki diinyanin bir¢ok yerinde mental saglik ve mental bozukluklara,
fiziksel saglik kadar 6nem verilmemektedir. Bircok gelismis iilkede, mental saglik sorunlarindan
kaynakli ise gidememe orani % 35 ila % 45 arasinda degismektedir (WHO, 2001). Amerika
Birlesik Devletlerinde mental hastalik, yaralanma veya hastalikla iligkili verimlilik kaybindan
kaynaklanan zararin ekonomik maliyetlerin % 59'undan sorumlu oldugu tahmin edilmektedir
(Rouse, 1995). Fiziksel aktivitenin kardiyovaskiiler saghgi ve viicut kompozisyonunu etkiledigi
gibi zindelik ve mental saglik ile iliskili karmasik beyin sistemlerini de etkiledigi ortaya
konmustur (Clow ve Edmunds, 2014). Fiziksel aktivitenin mental saghk ve sosyal gelisim
lizerine etkileri; bireyin kendini iyi hissetmesini saglamasi, depresyon riskini azaltmasi, viicudu
ile barisik, 6zgiivenli bireyler yaratmasi, iletisim becerilerini gelistirmesi, olumlu diisiinebilme
ve stresle basa ¢ikabilme yetenegini gelistirmesi, zihinsel yetilerde diizelme, sosyal iliskilerde
gelisme, yorgunluk hissinde azalma seklinde siralanabilir (Saglik Bakanligi, Tiirkiye Halk Saghgi
Kurumu, 2016). Tim bu nedenlerle fiziksel aktivitenin milyonlarca insanin yasam kalitesini
olumlu yonde etkileme potansiyeli 6nemli bir konudur (Clow ve Edmunds, 2014). Mental saglik
ve refah, yasam Kkalitesinin temeli olarak insanlarin, hayati anlamli ve yaratici olarak
gormelerini saglar. Ayn1 zamanda mental saglik, toplumsal uyum, iiretkenlik ve yasam
ortaminda baris ve istikrarin vazgecilmez bir unsurudur ve toplumlarda sosyal sermayeye ve
ekonomik gelismeye katkida bulunmaktadir (WHO, Mental Health Commission, 2016).

Sagliksiz yasam bicimleri, sedanter davranislar ve ilaclardan kaynaklanan olumsuz
etkiler genellikle mental bozukluklarla ilgilidir ve mortalite ve morbidite risklerini artirir
(Roshanaei-Mokhaddam, Katon, 2009). Saghgin gelistirilmesinin merkezinde; mental saghigin
genel saghigin ayrilmaz bir parcasi oldugu, mental acidan sagikli olmanin mental hastaligin
yoklugundan onemli oldugu ve mental saghgin fiziksel saglik ile yakindan baglantili oldugu
fikirleri vardir. Mental saglik, bir birey ve bir toplum icin iyi olma ve etkin bir sekilde calismanin
temelidir. Ne mental ne de fiziksel saglik tek basina var olamaz. Mental, fiziksel ve sosyal islevler
birbirine bagimlidir. Saghig1 bircok faktore bagh bir denge hali olarak kabul etmek, topluluklarin
ve kisilerin saghg gelistirmeyi nasil arayacaklarin1 anlamalarina yardimci olur (WHO
Promoting Mental Health, 2005). Fiziksel hastaliklar1 veya sakatliklari olan kisilerin mental

rahatsizliklara yakalanma olasiliklari daha yiiksektir (Rickhardson, Faulkner, McDevitt, Skrinar,
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Hutchinson, Piette, 2005). Mental bozukluklari olan kisiler genel popiilasyonla kiyaslandiklarina
fiziksel olarak inaktif yasam tarzina sahip olduklar1 gériilmektedir (Daumit, Goldberg, Anthony,
Dickerson, Brown, Kreyenbuhl, Dixon, 2005; Schmitz, Kruse, Kugler, 2004).

2.5.3. Beslenmenin Fiziksel Sagliga Etkisi

Saglikli bireyler olmak igin fiziksel aktivite aligkanliginin yani sira beslenmenin dnemi
de biiyiiktir. Yeterli ve dengeli beslenme; protein, karbonhidrat, vitamin ve minerallerin
viicudun gereksinimi kadar alinmasidir (Ersoy, 2012). Yeterli beslenme; organizmanin var
olmasi icin gereken enerjinin beslenme ile karsilanmasi; dengeli beslenme ise, viicudumuzun
gereksinim duydugu tim besin dgelerinin de gerektigi kadar alinmasidir. Yeterli ve dengeli
beslenme ise tim bu ogelerin gereksinim olciilerinde viicuda alinip viicut tarafindan
kullanilmasz ile olur (Aksit, 2005). Ancak beslenmenin fizyolojik oldugu kadar sosyolojik ve
psikolojik bir olay oldugu da unutulmamalidir (Calistir ve ark., 2005). Yasamin her evresinde
bedensel ve zihinsel yonden saglikli olmak ve sagligi devam ettirmek, yeterli ve dengeli
beslenme ile miimkiindiir (Tanir, Sasmaz, Beyhan, Bilici, 2001). Beslenme, hastaliklarin
tedavisinde oldugu kadar, sagligin korunmasinda da esastir. Giiniimiizde kardiyovaskiiler
hastaliklar, pek cok kanser tiirii, obezite, hipertansiyon, diyabet, alerjik hastaliklar, osteoporoz
ve dis ¢uriikleri gibi bir¢ok kronik hastaligin 6nlenmesinde diger saglikli davranislarinin yani
sira beslenmenin son derece 6nemli oldugu bilinmektedir. Kronik hastaliklar genellikle eriskin
donemde ortaya cikar ancak temelleri ¢ocukluk ve genclik yillarinda atilir (Garibagaoglu ve ark.,
2006). Beslenme aliskanliklarindaki degisimlerin farkinda olmak ve bunlarin saglik ile olan
iliskilerini belirlemek, beslenme aliskanliklarinin sebeplerini ve sonuglarini anlamamiz igin
onemlidir. Boylelikle insanlarin daha saglikli ve dengeli beslenmeleri i¢in gereken
diizenlemelerin yapilabilmesi konusunda yardimci olacaktir (Onder ve ark., 2000). Giiniimiiziin
en onemli sorunlarindan biri olan obezitenin temel nedenlerinden biri de hareketsiz yasam
bicimidir. Obezite, erken olgunluk mortalitesi ve yasam kalitesini diisiiren sayisiz kronik saghk
kosullar1 i¢cinde 6nde gelen risk faktorlerinden biridir. Obezite prevalansi hem gelismis hem de
gelismekte olan iilkelerde son iki ila otuz yil boyunca epidemik oranlara ulasmis ve bu durum
neredeyse her yas, cinsiyet, irk ve sosyo-ekonomik gruplari etkilemektedir. Obezite, sagliksiz
kilo alimi esliginde devam eden fiziksel hareketsizlikle baglantilidir (Bouchard, Blair, Haskell,

2007).

2.5.4. Beslenmenin Mental Saghiga Etkisi
Mental saglik sorunlarinin yas, genetik ve cevresel faktorler gibi faktorlerin
kombinasyonunun sonucu olduguna inanilmaktadir. Mental sagligin ana egilimlerinin

gelismesindeki en belirgin ancak daha az taninan faktérlerden biri beslenmenin roliidiir. Mental
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saglik lizerindeki kisa ve uzun stireli etkisinin yani sira beslenme; depresyon, sizofreni, dikkat
eksikligi, hiperaktivite gibi belirli zihinsel saglik sorunlarinin gelisimi, yo6netimi ve
o6nlenmesinde 6nemli bir rol oynamaktadir (McCulloch, 2006).

Stres, anksiyete ve depresyon gibi bir cok mental saglik probleminin hafif kilolu ve obez
olma ile iliskili oldugu bilinmektedir. Bu sebeple artan mental saglik problemleri kisilerde
azalan hayat kalitesi ve negatif saglik sonuclarina neden olmaktadir (Schur, Godfrey, Dansie,

2013).

2.6. Sosyo-ekomomik Diizey

Genetik yapi, biiylime ve gelismeyi etkilerken beslenme ve sosyo-ekonomik yapi gibi
cevresel etkenlerin de etkisinde oldugu bilinmektedir. Toplumdaki bireylerin sosyo-ekonomik
diizeyleri onlarin biiylime ve gelismeleri lizerinde etkili olabilecek 6nemli bir bilesendir
(Bernink ve ark., 1983). Sosyo-ekonomik diizeye etki eden biiyiime ve gelismedeki farkliliklar
toplumsal ve Kkiiltiirel ozelliklerden dolay1 iilkelere baglh olarak degiskenlik gosterebilir.
Ulkelerin gelistirmis oldugu sosyal giivenlik programlari da ¢ocuklarin biiyiime ve olgunlagsma
durumlarini dengeleme agisindan farklhiliklar arz etmektedir (Malina ve ark., 2004). Yapilan bazi
calismalarda sosyo-ekonomik diizey arttikca diizenli fiziksel aktiviteye katilim oraninin da
arttigini rapor edilmistir (Goslin ve Burder, 1986). Sosyo-ekonomik diizeyin diisiik olmasi ile
birlikte cocuklarin daha fazla sokaga cikma 6zgiirliigiine sahip olduklar: ifade edilmis, boylece
sosyo-ekonomik diizeyi diisiik olan ¢ocuklarin digerlerine kiyasla daha fazla fiziksel aktiviteye
katilim ve motor becerilerini arttirma sansina erisebilecekleri vurgulanmistir (Tekelioglu,

1997).

2.7. Bu Konularda Tiirkiye’de Yapilan Arastirmalar

Saglik Bakanlig1 tarafindan yapilan Tiirkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi verilerine
gore lilke genelinde 20-30 yas arasi erkeklerin %41.6’ sinin orta, %19.7’sinin ileri diizeyde
fiziksel aktivite diizeyine sahip oldugu; aynm1 yas grubundaki kadinlarin %44.4’ {iniin diisiik,
%44.8’inin orta derecede fiziksel aktivite diizeyine sahip oldugu tespit edilmistir. 31-50 yas
grubundaki erkeklerin %36.3" i diisiik, %39.6’s1 orta %24.1'i ileri diizeyde fiziksel aktivite
diizeyine sahip bulunurken kadinlarin %52.6’ s1 orta derecede ve sadece %13.3’ ii ileri diizeyde
fiziksel aktivite diizeyine sahip bulunmustur (Saglik Bakanhgi, 2004). Tirkiye’'de 14-95 yaslari
arasinda belirlenen % 69.31'luk hareketsiz yasam tarzi orani dinyanin iki katindan fazhdir
(Ceker ve ark., 2015).

Arabaci ve Korkmaz (2008) Bursa ilinde yasayan erkeklerin fiziksel aktivite seviyelerini
inceledikleri ¢alismalarinda 18-69 yas arasinda 365 kisi lizerinde fiziksel aktivite anketi

uygulamislar ve katilimcilarin %47,7’sinin inaktif, %30,4’linlin minimum aktif, %21,9’'unun
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hepa aktif oldugunu belirlemislerdir.

Cinar (2012) Canakkale ilindeki akademisyenlerin fiziksel aktivite diizeylerini inceledigi
tez calismasinda 25-60 yas arasinda 229 akademisyenin %34,1’inin inaktif, %52,8’inin minimal
aktif, %13,1’'inin ise ¢ok aktif kategorisinde oldugu tespit edilmistir. Sahin (2014) Beden Egitimi
Ogretmenlerinin fiziksel aktivite diizeylerini belirlemek icin 124 Beden Egitimi Ogretmeni
lizerinde yaptig1 tez calismasinda cinsiyet, yas ve mesleki kideme gore herhangi bir fark
gozlenmezken yerlesim yerlerine gore anlamli farklilik gézlenmistir.

Memis (2008) cocukluk ve ergenlikteki fiziksel aktivite deneyimleri ile yetiskinlikteki
fiziksel aktivite diizeyleri arasindaki iliskinin incelendigi ¢alismada 752 o6gretim elemani
calismaya katilmistir ve 6gretim elemanlarinin %35,9’u sedanter ve %33,6’s1 diisiik diizeyde
aktif iken, %16,5’i orta diizeyde ve %14,01 yiiksek diizeyde aktif olduklar1 sonucuna
ulasmislardir. Bozkus ve ark. (2013) Beden Egitimi ve Spor Yiiksekokulu’'nda 6grenim géren
ogrencilerin fiziksel aktivite diizeyleri ile saghkli yasam bicimi davraniglarinin belirlenmesi ve
iliskilendirilmesi lizerine yapilan calismada arastirmaya katilan 6grencilerin fiziksel aktivite
diizeyi ile egzersiz, saglik sorumlulugu, stres yonetimi, kendini gerceklestirme ve saglikli yasam
bicimi davranisi arasinda anlamh pozitif bir iliski belirlenmistir. Uyamik (2016) Ofis
calisanlarinda fiziksel aktivite diizeyinin yasam kalitesine etkisini arastirdigi calismada ofis
calisanlarinin %46,7’ sinin inaktif, %36,1’ inin minimal aktif ve %17,2’ sinin ¢ok aktif oldugu
tespit edilmistir.

Vural ve arkadaslar1 (2010) masa basi calisan 313 kisinin fiziksel aktivite diizeyi ve
yasam Kkalitesi iliskisini inceledigi calismada bireylerin, % 25,2’sinin inaktif, % 48,9'unun fiziksel
aktivite diizeyinin diisiik oldugunu ve % 25,9’'unun da fiziksel aktivite diizeyinin sagligim
korumak icin yeterli oldugunu saptamistir.

Yilmaz ve Ozkan (2007) iiniversitede 6grenim goren dégrencilerin beslenme bilgilerini ve
aliskanliklarini  belirlemek amaciyla 175 katiimc1 ile yaptiklar1 ¢alismada iiniversite
ogrencilerin sik 6giin atladiklari, en fazla atlanan 6gliniin 6gle yemegi oldugu ve 6grencilerin
dengesiz beslendikleri sonucuna ulasmislardir. Arikan (2015) iiniversite 6grencilerinin
beslenme aliskanliklarini tespit etmek icin 409 6grencinin katilimi ile yaptig1 calismada kadin
katilimcilarin beslenme aligkanliklar1 duygusal durum degisikliklerinden erkeklere gore daha
yliksek oranda etkilenmekte oldugu sonucuna ulasmistir. Ruh saghigiyla ilgili Tiirkiye'de yapilan
bir arastirmada 18-65 yas aras1 200 kisiye Genel Saglik Anketi-12 uygulanmis ve analizler
neticesinde diisiik sosyo ekonomik gruba dahil olan bireylerin algilanan sosyal destek ve ruh
saghgr diizeylerinin diger gruplara gore anlamli dizeyde daha diisiik oldugu sonucuna

ulasilmistir (Inecli ve Ziyagil 2017).
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2.8. Bu Konularda Diinya’da Yapilan Arastirmalar

Diinya Saghk Tegkilati (2007) diinya niifusunun %31’inde gilinliikk yasam tarzinda
olumsuz etkiler ile sonuclanabilecek fiziksel inaktivite goriildiiginii bildirmistir. Mrakovic,
Matkovic ve Nedic (2014) 19-23 yaslar1 arasindaki 255 kadin 6grencinin Baecke anketiyle
fiziksel aktivite aliskanlhigi seviyelerini belirlemis ve hareket bilimlerindeki 6grencilerin daha
aktif oldugunu, diger fakiiltedeki 6grencilerin inaktif yasam tarzi1 sergiledikleri sonucuna
ulasmislardir. Fiziksel inaktivite ve yas arasi da pozitif iliski oldugu sonucuna ulasan ¢alismalar
da mevcuttur (Burton ve Turrell, 2000; Cauley ve ark., 1991).

Wong, Wong, Pang, Azizah ve Dass (2003) 50 yas ve iizerindeki 123 kisi iizerinde
yaptiklar1 c¢alismada yilriime ve fiziksel performansin saghk ve fiziksel olarak engelliligi
onlemedeki etkileri bakimindan o6nemli saghk yararlar1 sundugu ve disiik/orta siddette
aktivitelerin kardiyorespiratuvar saghigi iyilestirebilecegi teorisini giliclendirdigi sonucuna
ulasmislardir.

Haase, Steptoe, Sallis ve Wardle (2004) 23 iilkede yaptiklar1 calismada fiziksel
hareketsizlik oraninin degiskenlik gosterdigini ve bu oran; kuzey Avrupa iilkeleri ve Amerika’da
% 23, Avrupa’nin merkezinde ve dogusunda % 30, Akdeniz tlkelerinde % 39, Pasifik
tilkelerinde % 42, Kanada'da % 65 ve gelismekte olan iilkelerde % 44’diir. Cinsiyet agisindan
incelendiginde erkeklerin fiziksel olarak daha aktif olduklar1 agiklanmistir. Fiziksel aktivite
diizeyinin cinsiyet degiskenine gore farklilastigini ve erkekler lehine oldugu sonucuna ulasan
baska calismalar da mevcuttur (Cengiz, 2007; Geng, Sener, Karabacak, Ucok, 2011; Oztiirk,
2005).

Moor, Beem, Stubbe, Boomsma ve Geus (2006) 19.288 genc ve ebeveynlerini dahil
ettikleri calismalarinin sonucunda tiim yas gruplarinda diizenli egzersiz yapan olgularin
depresyon ve anksiyete diizeylerinin daha diisiik oldugunu bildirmislerdir.

Teychenne, Ball ve Salmon (2008) eriskinlerde fiziksel aktivite siiresi, siddeti, yogunlugu
ile depresyon veya depresyon semptomlar1 tUzerindeki etkiyi inceledikleri calismalarinin
sonucunda en diisiik fiziksel aktivite diizeyinin dahi, depresyona karsi koruyucu oldugunu
bildirmislerdir.

Fiziksel aktivitenin hem yiiksek ve hem diisiik seviyelerinin depresyon olasiliginin
azalmasi ile iliskili oldugu sonucuna varilan bir ¢cok ¢alisma mevcuttur (Brown, Ford, Burton,
Marshall, Dobson, 2005; Hassmen, Koivula, Uutela, 2000; Paffenbarger, Lee, Leung, 1994;
Thirlaway, Benton, 1992; Wise, Adams-Cambell, Palmer, Rosenberg, 2006). Ornegin bu
calismalardan biri haftada en az 1 saat ve haftada en ¢ok 7 saatlik fiziksel aktivitenin bile
depresyon olasiliginin azaltilmasi ile iliskili oldugu sonucuna varilmistir (Wise, Adams-Cambell,
Palmer, Rosenberg, 2006).

Brown ve arkadaslar1 (2003) yasam Kkalitesi ile fiziksel aktivite diizeyi arasindaki iliskiyi
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inceledikleri ¢alismalarinda aktif bireylerin yasam Kkalitelerinin daha 1iyi oldugunu
bildirmislerdir. Vuillemin, Boini, Bertrais, Tessier, Oppert, Hercberg, Guillemin, Brianc, (2005)
35-60 yas arasindaki kadinlarda ve 45-60 yas arasindaki erkeklerde fiziksel aktivite diizeyi ile
yasam Kkalitesi arasindaki iliskiyi incelemis ve hem kadinlarda hem de erkeklerde fiziksel
aktivite diizeyiyle yasam kalitesi arasinda pozitif anlamh iliski oldugunu bildirmislerdir. Bu
noktada, tilkemizdeki tiim vatandaslarin serbest zamanlarinda saglik ve fiziksel uygunluklarini
gelistirmek icin beslenme aliskanliklarinin, diizenli fiziksel aktiviteye katilimlarinin, obezite
diizeylerinin ve sosyoekonomik durumlarinin onlarin bedensel ve mental sagliklar1 ile

arasindaki etkilesimin arastirilmasi 6nem kazanmaktadir.
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3. MATERYAL ve YONTEM

3.1. Arastirma Modeli

Arastirmanin amacina uygun ve ekonomik siirecle var olan durumu ortaya koymaya
yarayan tarama yontemi kullanilmistir. Bu arastirma tanimlayici tiirde enine Kkesit, iliskisel ve
karsilastirmali bir ¢alismadir. Bu ¢alismada SF-12 genel saghk anketi ile belirlenen fiziksel ve
mental saglik bagimli degiskenler iken; ii¢ faktorlii beslenme anketi ile belirlenen kontrolsiiz
yeme, bilissel kisitlama, duygusal yeme ve ac¢hga duyarlilik; Baecke’nin fiziksel aktivite
aliskanlig1 dlcegi ile belirlenen is, spor ve serbest zaman etkinliklerindeki aktivite diizeyleri, yas,
cinsiyet, gelir diizeyi ve obezite bagimsiz degiskenlerdir. Kullanilan anketlerin tutarliligini
belirlemek icin arastirma oncesinde tiim anketler 100 katilimciya uygulanmis ve bir hafta sonra
ayni kisilere tekrar uygulandiktan sonra sonugclarin tutarli olmasindan sonra anketler diger

katilimcilara uygulanmistir.

3.2. Calisma Grubu

Mersin Ili merkez ilgelerinden Toroslar, Yenisehir, Akdeniz ve Mezitli ilcelerinde
yasayan 14-19, 20-29, 30-39, 40-49, 50-59 ve 60-103 yaslar1 arasindaki 1356 kadin, 1356 erkek
olmak iizere toplam 2712 katilimci rasgele drnekleme ile secilmistir. Her bir ilceden 339 kadin
339 erkek katihmciya anketler uygulanmistir. Ikamet edenler arasindan her ilceden her yas
grubu icin kiyaslanabilir olmasi ac¢isindan esit sayida erkek ve kadina ulasincaya kadar anketler
rasgele katilimcilara uygulanmistir. Her yas grubunda en az 226 erkek ve 226 kadin olmak
lizere toplam 452 kisiye anket uygulanmistir. Mersin il merkezinin 2016 yil niifusu 992.343
oldugu (Tablo 3.1) (http://www.tuik.gov.tr/, www.nufusu.com/il/mersin-nufusu) dikkate
alindiginda gerekli érneklem sayisi tablosundan %99 giivenle en az 2647 Kkisiye anketin

uygulanmasi gerekmektedir (http://research-advisors.com).

Tablo 3.1. Mersin il Merkez ilcelerinin Niifusu (2016 Y1l1)

ilge Erkek Niifusu Kadin Niifusu Ilge Niifusu
Toroslar 146.654 144.754 291.408
Akdeniz 138.106 134.203 272.309
Yenisehir 119.718 127.741 247.459
Mezitli 89.340 91.827 181.167
Toplam 493.818 498.525 992.343
Bu calismanin orneklem biytikligiiniin hesaplanmasinda

(http://researchadvisors.com/tools/SampleSize.htm) asagidaki formiil ile hesaplanan tablo

degerleri kullanilarak Mersin ili merkez Ilgelerinde farkl yas gruplarinda yasayan erkek ve
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kadin katilimcilar1 temsilen gereken % 99 giiven araliginda % 2.5 hata payz1 ile 6rneklem sayilari

belirlenmistir (Sekil 3.2).

The formula used for these calculations was:

X2*N*P*(1-P)

n=
(ME2 *(N=1))+ (X2 *P*(1-P))

Where:

n =sample size
X2 =Chi-square for the specified confidence level at 1 degree of freedom
N =Population Size
P =population proportion (.50 in this table)
ME =desired Margin of Error (expressed as a proportion)

This formula is the one used by Krejcie & Morgan in their 1970 article “Determining Sample Size for Research Activities” (Educational
and Psychological Measurement, #30, pp. 607-610).

Sekil. 3.1. Orneklem Belirleme Formiilii (http://research-advisors.com/tools/SampleSize.htm)

Population Size

Required Sample Size'

Confidence = 95%
Margin of Error

Confidence = 99%
Margin of Error

50% 35% 25% 1.0% | 50% 3.5% 25%  1.0%

10] 10 10 10 10 10 10 10 10

20| 19 20 20 20 19 20 20 20

30| 28 29 29 30 29 29 30 30

s0f 44 47 48 50 47 48 49 50

75] 63 69 72 74 67 71 73 75

100] 80 89 94 a9 87 93 96 a9

150] 108 126 137 148 122 135 142 149

200] 132 160 177 196 154 174 186 198

250] 152 190 215 244 182 211 229 246

300] 169 217 251 291 207 246 270 295

400] 196 265 318 384 250 300 348 391

500 217 306 377 475 285 365 421 485

600| 234 340 432 565 315 416 490 579

700| 248 370 481 653 341 462 554 672

800| 260 396 526 739 363 503 615 763

1,000] 278 440 606 906 399 575 727 943
1,200 291 474 674 1067 427 636 827 1119
1,500 306 515 750 1207 460 712 959 1376
2,000] 322 563 869 1655 498 808 1141 1785
2500] 333 597 952 1984 524 879 1288 2173
3500] 346 641 1068 2565 558 977 1510 2890
5000| 357 67s[AAi6] 3288 586 1066 1734 3842
7.500| 365 710 1275 4211 610 1147 1960 5165
10,000 370 727 1332 4899 622 1193 2098 6239
25000 378 760 1448 6939 646 1285 2399 9972
50,000 381 772 1491 8056 655 1318 2520 12455
75000| 382 776 1506 8514 658 1330 2563 13583
100,000f 383 778 1513 8762 659 1336 2585 14227
250,000| 384 782 1527 9248 662 1347 2626 15555
ﬁﬁﬂ 783 15”2 66 0 640 16055

I 1,000,000f 384 783 1534 9512 663 1352 16317
ST L+ S €7 SE— ) ey 003 T 0 16478
10,000,000{ 384 784 1536 9504 663 1354 2653 16560
100.000,000| 384 784 1537 9603 663 1354 2654 16584
300.000.000] 384 784 1537 9603 663 1354 2654 16586

+ Copyright, The Research Advisors (2006). All rights reserved

Sekil. 3.2. Orneklem Belirleme Tablosu (http://research-advisors.com/tools/SampleSize.htm)
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3.3. Veri Toplama Aracglari

Bu calismada sirasiyla SF-12 Kisa Saglik Anketi, Baecke, Burema ve Frijters’in (1982)
gelistirdigi Fiziksel Aktivite Aliskanhg Olcegi ve Ug Faktorlii Beslenme Anketi uygulanmigtir.
Mersin Universitesi (Ek-4), Mersin Valiligi (Ek-5) ve Mersin Universitesi Sosyal Bilimler Etik
kurulundan (Ek-2) gerekli izinler alinmis olup verilerin tamami 2017 Yilinin Nisan ve Mayis

ayinda toplanmistir.

3.3.1. Demografik Bilgiler
Katilimcilara yas, boy uzunlugu, viicut agirligl ve sosyo-ekonomik durumunu kapsayan

sorular yoneltilmistir.

3.3.2. Fiziksel Aktivite Ahskanlhigi Olcegi

Bu calismada fiziksel aktivite diizeyini belirlemek icin gériisme yontemi ile Baecke,
Burema ve Frijters’in (1982) gelistirdigi Fiziksel Aktivite Aliskanlig1 Anketi uygulanmistir (Ek-
1). Katilimcilarin is, okul veya evde, spor ve serbest zaman etkinliklerinde hangi seviyede
fiziksel aktivite aliskanlig1 sergiledikleri hesaplanmistir (Baecke ve ark. 1982). Baecke Fiziksel
Aktivite Aliskanligi anketinin hem erkeklerde hem de kadinlarda agir ve hafif diizeydeki
aktiviteleri dogru sekilde belirledigi ve fiziksel aktivite aliskanligin1 dogru ve giivenilir sekilde
Olctiigli bircok arastirmaci tarafindan da kanitlanmistir (Matthews ve ark., 2000; Philippaerts,
Westerterp, Lefevre, 1999). Baecke Fiziksel Aktivite Aliskanligi Anketi lic boliimden
olusmaktadir: Birinci bolim katilimcilarin is veya okul egitimleri sirasindaki aktivitelerini
kapsamaktadir. ikinci béliim sportif aktiviteye katilim ile ilgilidir. Uclincii béliim ise sportif
aktivite disindaki serbest zaman etkinlikleri ile ilgilidir. Ankette is indeksi hesaplanirken; Is
Indeksi = (6 - (oturma puani) + TOPLAM (Okulunuzda veya isinizde hangi seviyede
hareketlisiniz+ Okulunuzda veya isinizde ne kadar ayakta durursunuz+ Okulunuzda veya
isinizde ne kadar yiiriirsiiniiz+ Okulunuzda veya isinizde ne kadar agir yiik tasirsiniz+ Okulunuz
veya isiniz bittikten sonra yorulur musunuz+ Okulunuzda veya isinizde c¢alisirken terler
misiniz+Yasitlariniza kiyasla okulunuz veya ¢alistiginiz is sizin i¢in nasildir) / 8 formiilii, spor
indeksi hesaplanirken; Spor indeksi = (TOPLAM (Serbest zaman aktivitelerinde spor yapar
misiniz+Serbest zaman aktivitelerinde terler misiniz+ Yasitlariniza kiyaslandiginda serbest
zamanlarda yaptigimiz fiziksel aktivite sizin icin nasildir+ Diizenli olarak spor yaparken
kendinizi ne kadar zorluyorsunuz) / 4 formiilii, Serbest zaman indeksi hesaplanirken; Serbest
Zaman indeksi = ((6 - (televizyon izlemesi icin puan)) + TOPLAM (Serbest zamanlarda yiiriir
miisiinliz+ Serbest zamanlarda bisiklete biner misiniz+ Gilinde ka¢ dakika okulunuz, isiniz ve

aligverisiniz i¢in yiiriir ve bisiklete binersiniz) / 4 formiilii ile hesaplanir (Baecke ve ark., 1982).

25



inci Kesilmis, Doktora Tezi, Egitim Bilimleri Enstitiisii, Mersin Universitesi, 2018

3.3.3. SF-12 Kisa Saglik Anketi

Arastirmamizda SF-12 (Kisa form-12) Kisa Saglik Anketi uygulanmistir (Ek-1). SF-12
toplumun mevcut saglik durumunu gostermede ve kronik hastaliklarin is giicli kaybini ortaya
koymada kullanilabilecek bir ankettir (Kovasc, Muriel ve Abriaira, 2005); hatta en yaygin
kullanilanidir (Burdine ve ark. 2000). Genel Saglik Anketi, ruhsal hastaliklari inceleyen ve
toplumsal ¢alismalarda ilk asama tarama testi olarak kullanilan bir ankettir. 12 soruluk genel
saglik anketi kisa oldugu, vakalar1 ayirmada yiiksek duyarhlik ve o6zgiilliige sahip oldugu ve
cesitli sosyo-kiiltiirel ortamlarda kullanilabilecegi i¢in yaygin olarak tercih edilmektedir.
Olgegin, psikotik olmayan depresyon ve bunalti belirtilerinin saptanmasinda giivenle
kullanilabilecegi belirtilirken psikotik ve manik hastalarda ve kronik ruhsal hastalarin
saptanmasinda kullanilmasi1 énerilmemektedir (Unalan, 2014). Olgegin dogru bir sekilde
degerlendirilebilmesi i¢in hicbir veri eksik olmamaldir. Oncelikle eksik veri olup olmadigl
kontrol edilir ve daha sonra Ware, Kosinski ve Keller (1996) tarafindan olusturulan katsayilar
ile fiziksel ve mental saglik skorlar1 hesaplanir. Her bir soru i¢in fiziksel ve mental
standardizasyon yapilabilmesi i¢cin 12 maddenin hepsi icin teker teker Tablo 3.2’deki skorlama
tablosundaki degerler Spss’e girilir. Fiziksel saglik skorlar1 icin 12 soruya verilen puanlarin
toplamina 56,57706 eklenirken, mental saglik skorlarini belirlemek i¢in 12 soruya verilen
puanlarin toplamina 60,75781 eklenerek skorlar belirlenmis olur (Ware, Kosinski ve Keller,
1996).
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Tablo 3.3. SF-12 Anket Maddelerinin Fiziksel ve Mental Standardizasyon Degerleri

Madde Numarasi Verilen Cevap Fiziksel Saglik Skoru Mental Saglik Skoru
a 0 0
b -1,31872 -0,06064
1 c -3,02396 0,03482
d -5,56461 -0,16891
e -8,37399 -1,71175
a -7,23216 3,93115
2 b -3,45555 1,86840
c 0 0
a -6,24397 2,68282
3 b -2,73557 1,43103
c 0 0
4 a -4,61617 1,44060
b 0 0
5 a -5,51747 1,66968
b 0 0
6 a 3,04365 -6,82672
b 0 0
7 a 2,32091 -5,69921
b 0 0
a 0 0
b -3,80130 0,90384
8 c -6,50522 1,49384
d -8,38063 1,76691
e -11,25544 1,48619
a 0 0
b 0,66514 -1,94949
9 c 1,36689 -4,09842
d 2,37241 -6,31121
e 2,90426 -7,92717
f 3,46638 -10,19085
a 0 0
b -0,42251 -0,92057
10 c -1,14387 -1,65178
d -1,61850 -3,29805
e -2,02168 -4,88962
f -2,44706 -6,02409
a 4,61446 -16,15395
b 3,41593 -10,77911
11 c 2,34247 -8,09914
d 1,28044 -4,59055
e 0,41188 -1,95934
f 0 0
a -0,33682 -6,29724
b -0,94342 -8,26066
12 c -0,18043 -5,63286
d 0,11038 -3,13896
e 0 0
Maddelerin Toplami
Fiziksel Saglik Skoru +56,57706
o Maddelerin Toplami
Mental Saglik skoru +60,75781
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3.3.4. U¢ Faktorlii Beslenme Anketi

Bireylerde beslenme aliskanliklarini dlgmek i¢in kullanilan TFEQ (Three-factor eating
questionnaire) katilimcilarin bilincli olarak yemek yemelerini kisitlama diizeylerini, kontrolsiiz
olarak yemek yeme diizeylerini ve duygusal olduklari anlardaki yemek yeme diizeylerini
belirlemek i¢in kullanilmaktadir (Ek-1). TFEQ ilk olarak Stunkard ve Messic tarafindan 1985
yilinda yemenin davranissal ve bilissel bilesenlerini 6lgmek amaciyla gelistirilmistir. Anket ilk
olarak 51 soruluk olarak olusturulmus olup gecerlik giivenirlik analizleri yapildiktan sonra 18
soruluk son seklini almistir. Anket ilk defa “U¢ Faktorlii Beslenme Anketi” olarak Kirag ve ark.
(2015) tarafindan Tiirkce’ye cevrilmis ve gecerlik gilivenirlik analizleri yapildiktan sonra
glivenirliginin yiiksek oldugu, kisilerin bilincli olarak yemek yemelerini kisitlama derecesini,
kontrolsiiz olarak yemek yeme seviyesini ve duygusal olduklar1 anlardaki yemek yeme
derecesini 6lgmenin yansira, acliga duyarhlik seviyesini de olctiigl tespit edilmistir (Kira¢ ve
ark., 2015). Olcegin faktorlerinden ‘kontrolsiiz yeme’ achik hissedildigi ve bir dis uyarana maruz
kalindig1t zaman yemek iizerine kontroli kaybetme egilimini degerlendirirken ‘bilincli
kisitlama’ viicut agirligini ve seklini korumak icin besin alimini kontrol etme egilimini
degerlendirmektedir. ‘Duygusal yeme’ ise yalnizlik hissi, endise ya da moral bozuklugu gibi
olumsuz ruh hali ile asir1 yeme arasindaki iliskiyi 6l¢er (Karakus, Yildirim, Biiyiikoztiirk, 2016).
Aclhiga duyarlilik ise aclik hissedildigi zamanlarda yemek yeme diizeyinin kontrol altina
alinmasinin zorlugunu ifade etmektedir (Kirag ve ark., 2015). Ankette bulunan 1, 7, 13, 14 ve 17.
sorularin kisilerin kontrolsiiz olarak yemek yeme seviyelerini 6lctiigli; 3, 6 ve 10. sorularin
kisilerin duygusal olarak yemek yeme derecelerini olctiigt; 2, 11, 12, 15, 16 ve 18. sorularin
kisilerin bilin¢li olarak yemek yemesini kisitlama derecelerini 6lctiigii; 4, 5, 8 ve 9. sorularin ise
acliga duyarlilik seviyesini 6l¢tiigii belirlenmistir (Kira¢ ve ark., 2015). Anketin 1-13. maddeleri
dortli likert seklinde hazirlanmis olup yanitlar “Kesinlikle dogru” ve “Kesinlikle yanlis” seklinde
siralanmistir. Anketteki 14. madde “Sadece yemek oOgiinlerinde” ve “Neredeyse her zaman”,
15.madde “Neredeyse hi¢ durduramiyorum.” ve “Hemen hemen her zaman durduruyorum.”, 16.
Madde “Hi¢ basaramiyorum.” ve “Cogunlukla basariyorum.”, 17. madde “Asla” ve “En az haftada
bir kere” seklinde olup dortlii likert olarak hazirlanmistir. Ankette yer alan 18. madde ise
“stediginiz zaman istediginiz yiyecegi yemek” ve “Kesin olarak yemek miktarinizi sinirlamak ve
porsiyonunuz bittikten sonra tekrar yememek” seklinde olup sekizli likert olacak sekilde
siralanmistir. Ankette yer alan; 1-13 arasindaki sorulardaki siklar yukaridan asagiya 4’ten 1’e,
14.ve 17. sorular arasindaki siklar yukaridan asagiya 1'den 4’e ve 18. soruda ise 1. ve 2. siklar 1,
2. ve 3. siklar 2, 5. ve 6. siklar 3, 7. ve 8. siklar 4 puan seklinde skorlanmaktadir (Kirag ve ark.,
2015).
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3.4. Verilerin Analizi

Ilk olarak veri kiimesinin normal dagihm gésterip gostermedigini Skewness ve Kurtosis
degerleri incelenerek belirlenmistir. Skewness degeri -1 ile +1 arasinda ve Kurtosis degeri -2 ile
+2 arasinda oldugundan dolay1 dagilimimiz normal dagilim goéstermesi sebebiyle Pearson
korelasyon katsayisi kullanilmistir (Senocak, 2011). Gruplar arasi karsilastirmalarda tek yonli
varyans analizi (ANOVA) ve farkliligin kaynaginin belirlenmesinde gruplar arasi
karsilastirmalar i¢in LSD testi (Least Significance Difference) kullanilmistir. Bagimsiz
degiskenler obezite, sosyo-ekonomik diizey, is, spor ve serbest zamanda yapilan fiziksel etkinlik
skorlari, beslenme aliskanliklarindan bagimhi degiskenler fiziksel (PCS) ve mental saglik
skorlarinin (MCS) yordanma diizeylerini belirlemek i¢in dogrusal regresyon analizleri
yapilmistir. Bagimh ve bagimsiz degiskenler arasinda korelasyon katsayilarinin hesaplanmaistir.
Yine farkl yas gruplarindaki erkek ve kadinlarin obezite diizeylerinin belirlenmesi i¢in ¢apraz
tablolar (Cross tabulation) olusturulmus ve dagilimlar arasindaki farkin anlamhiligl i¢in X2

analizi yapilmistir.
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4. BULGULAR

Tablo 4.1. Dagilimin Normallik Tablosu

Katilimc1  Skewness Kurtosis

Kontrolsiiz Yeme 2712 0,357 -0,485
Duygusal Yeme 2712 0,666 -0,585

Bilingli Kisitlama 2712 -0,021 -0,354
Aghiga Duyarhhik 2712 0,498 -0,503
Is Indeksi 2712 0,021 0,001
Spor indeksi 2712 0,11 -0,073

Serli’ﬁfiteiz:“a“ 2712 0,106 0,3

Bedensel Saghk 2712 -0,338 -0,498
Mental Saghk 2712 -0,52 -0,12
Yas 2712 0,348 -0,69

Boy 2712 0,02 -0,413

BKI 2712 0,47 0,368

Viicut Agirhig: 2712 0,204 -0,165

Dagilim normal oldugu i¢in Pearson korelasyon katsayisi kullanilmistir. Skewness

degeri -1 ile +1 arasinda ve Kurtosis degeri -2 ile +2 arasinda oldugundan dolay1 dagilimimiz

normal dagilim géstermistir (Tablo 4.1) (Senocak, 2011).
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Tablo 4.2. Biitiin Kadin ve Erkeklerin Fiziksel Ozellikleri, Sosyo-Ekonomik Diizeyleri, Beslenme
ve Fiziksel Aktivite Seviyeleri ile Fiziksel ve Mental Saglik Skorlarinin Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N X SS Min. Maks. fark % fark t Sig.
Kadin 1356 3994 17,61 14 101

(‘3{:?15) Erkek 1356 39,81 17,48 14 98 0,13 033 ,196 845
TOPLAM 2712 39,87 17,54 14 101
Boy Kadm 1356 163,08 7,28 140 191
Uzunlugu Erkek 1356 173,68 7,82 140 197 -106 -65 -36538 000
(em) TOPLAM 2712 16838 9,23 140 197
Viicut Kadm 1356 6586 12,68 37 110
Ag’(’;(rl;g‘ Erkek 1356 7642 1348 36 130 -1066 -16,03 -21,017 ,000
8 TOPLAM 2712 71,14 1411 36 130
Beden Kiitle Kadin 1356 24,84 4,99 12,48 4356
indeksi Erkek 1356 2531 4,09 13,06 4498 -047 -1,9 -2,688 007
(BKI) TOPLAM 2712 2508 4,57 12,48 44,98
Gelir Kadm 1356 242 126 1,00 5,00
Seviyesi Erkek 1356 2,47 124 100 500 -0,05 -207 -950 342
(1-5) TOPLAM 2712 244 125 100 5,00
Kontrolsiiz Kadm 1356 16,63 518 800 32,00
Yeme Erkek 1356 1644 504 800 3200 0,19 1,14 948 343

(5-25 puan) TOPLAM 2712 1654 511 8,00 32,00
Kadm 1356 6,05 275 3,00 12,00

Duygusal
Yeme Erkek 1356 566 253 3,00 1200 039 645 3872 000
(3-15 puan) TOPLAM 2712 586 2,65 3,00 12,00
Bilingli Kadin 1356 1561 3,65 6,00 24,00
Kisitlama Erkek 1356 1516 3,58 6,00 2400 045 29 3242 001
(6-39 puan)
TOPLAM 2712 1538 3,63 6,00 24,00
Achga Kadm 1356 810 317 4,00 16,00
Duyarlilik Erkek 1356 831 322 400 1600 -021 -259 -1,695 ,090
(4-20 puan) TOPLAM 2712 820 320 4,00 16,00
is/Ev,/Olkul Kadin 1356 2,89 045 1,38 4,63
indeksi Erkek 1356 2,97 047 138 450 -008 -277 -4745 000
(1-5 puan) TOPLAM 2712 293 046 138 4,63
Spor Kadm 1356 1,96 053 75 3,75
indeksi Erkek 1356 2,09 060 ,75 3,75 -013 -663 -6,126 ,000
(1-5 puan) TOPLAM 2712 2,02 057 ,75 3,75
Serbest Zaman Kadm 1356 2,80 050 1,00 4,75
indeksi Erkek 1356 291 051 150 475 -011 -393 -5709 ,000
(1-5 puan) TOPLAM 2712 2,86 051 1,00 475

Kadin 1356 43,48 9,25 17,31 64,06
Fiziksel Saghk Erkek 1356 4549 8,54 1690 63,59 -2,01 -462 -5883 ,000

Skoru TOPLAM 2712 44,48 896 16,90 64,06
Kadin 1356 4517 10,50 7,85 68,77
Menstﬁifsghk Erkek 1356 47,62 10,32 11,13 6821 -2,45 -543 -6,125 ,000

TOPLAM 2712 46,40 1048 7,85 68,77
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Erkek ve kadinlar arasinda yas, gelir seviyesi, kontrolsiiz yeme ve acliga duyarhlik
ortalamalari istatistiksel olarak farkli degildir. Boy uzunlugunda %-6.5, viicut agirhginda %-
16.03, beden kiitle indeksi %-1.9, duygusal yeme de %6.45, bilingli kisitlamada %2.9, is
indeksinde %-2.77, spor indeksinde %-6.63, serbest zaman indeksinde %-3.93, fiziksel saglikta
%-4.62 ve mental saglk skorunda %-5.43 fark vardir. Eksi fark degerleri kadinlarin diistik
ortalamaya, arti degerler ise erkeklerin daha biiyliik ortalama degerlere sahip oldugunu
gostermektedir. Fiziksel 6zellikler, fiziksel aktivite skorlari ile fiziksel ve mental saglik skorlar
cinsiyet degiskenine gore farklilasmaktadir. Bu farklilasma beslenme aliskanliklarinda kismidir

(Tablo 4.2).

Tablo 4. 3. Kadin ve Erkek Katilimcilarin Yas Gruplarina Gore Obezite Diizeylerinin
Karsilastirilmasi

Obezite Diizeyi

G‘i.a:lsp Cinsiyet Zayif Normal Asiri Kilolu Obez Toplam  Chi Square p
18.5< 18.5-24.9 25-29.9 30>

Kadin 59(% 26,11) 157 (% 69,47) 9(% 3,98) 1 (% 0,44) 226 (% 100)

1;;;9 Erkek  49(%21,68) 153(%67,70)  21(% 9,29) 3(% 1,33) 226 (% 100) 6,778 ,079
Toplam 108(% 23,89) 310(% 68,58)  30(% 6,64) 4(%0,88) 452 (% 100)
Kadin  39(% 17,26) 158(% 69,91)  24(% 10,62) 5(%2,21) 226 (% 100)

23;9 Erkek 0(% 0,00) 151(% 66,81)  66(% 29,20) 9(%3,98) 226 (% 100) 59,901 ,000**
Toplam 39(%8,63) 309(%68,36) 90(%19,91)  14(%3,10) 452 (% 100)
Kadin 17(% 7,52) 110(% 48,67) 78(% 34,51) 21(%9,29) 226 (% 100)

33:;9 Erkek 0(% 0,00)  86(%38,05) 110(% 48,67)  30(% 13,27) 226 (% 100) 26,974 ,000%*
Toplam 17(%3,76) 196(% 43,36) 188(%41,59) 51(% 11,28) 452 (% 100)
Kadin 3(% 1,33) 92(% 40,71) 91(% 40,27) 40(% 17,70) 226 (% 100)

43:;9 Erkek 1(% 0,44)  72(%31,86) 125(%5531)  28(% 12,39) 226 (% 100) 10,909 ,012*
Toplam  4(%0,88) 164(% 36,28) 216(%47,79) 68(% 15,04) 452 (% 100)
Kadin 1(% 0,44) 75(% 33,19) 98(% 43,36) 52(% 23,01) 226 (% 100)

53;29 Erkek 1(%0,44)  63(%27,88) 113(%50,00)  49(%21,68) 226 (% 100) 2,199 ,532
Toplam  2(%0,44) 138(%30,53) 211(%46,68) 101(% 22,35) 452 (% 100)
Kadin 0(% 0,00) 49(% 21,68) 92(% 40,71) 85(% 37,61) 226 (% 100)

60};:;3 Erkek 2(%0,88)  63(%27,88) 110(%48,67)  51(%22,57) 226 (% 100) 13,854 ,003*
Toplam 2(% 0,44) 112(% 24,78) 202(% 44,69) 136(% 30,09) 452 (% 100)

Kadinlarda, 14-19 yas grubundan 60-103 yas grubuna dogru sismanlarin sayis1 dogrusal
sekilde artmaktadir. Bir onceki doneme gore en belirgin artis 30-39 yas grubunda
goriilmektedir. Obez sayis1 kadinlarda %2.21’den %9.29’a ¢ikarak dort kati artmistir. Bu yas
grubundan itibaren ise 40-49 yasinda bir 6nceki doneme gore iki kat artis vardir. En yiiksek kisi
sayist %37.61 ile 60 yas ve Uzerinde goriilmektedir. Erkeklerde ise bir dnceki doneme gore

%1.33’ten %3.98’e yiikselen obez sayis1 20-29 yas grubunda 3 kati1 artmistir. Daha sonra 30-39
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yas grubunda da artis li¢ katindan fazladir. Yine bu yas grubundan sonra sismanlarin sayisinda
hafif bir azalma goriilmektedir. 50 yas grubundan itibaren olusan artis 60 yas sonrasinda devam
etmistir.

Asir1 vicut agirligi olan kadinlarin yiizdesi 60 yas grubuna kadar dogrusal sekilde
artarken 60 yas sonrasinda hafif bir azalma egilimi géstermektedir. Kadinlarda asir1 kilolularin
ylzdelerindeki en belirgin artis 20-29 ve 30-39 yas gruplarinda goriilmektedir. Her iki donemde
de bir 6nceki donemin ii¢ kati artis vardir. Erkeklerde ise; asir1 kilolularin yiizdesi 14-19 yas
grubundan sonra U¢ kati artarak %9.29°den %29.20’ye c¢ikmaktadir. 50 yasa kadar
yuzdeliklerde goriilen artma egilimi devam ederken 50 yas sonrasinda hafif diisiise ge¢mistir

(Tablo 4.3, Sekil 4.1, Sekil 4.2).
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Sekil 4.1. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gére Asir1 Kilolularin Yiizde Degerlerinin
Karsilastirilmasi
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Sekil 4.2. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gére Obezite Yiizde Degerlerinin Karsilastirilmasi
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Tablo 4. 4. Kadinlarin Yas Gruplarina Gére Fiziksel Ozellikleri ve Gelir Diizeylerinin
Karsilastirilmasi

LSD

Degiskenler Grup N AOrt. S.S. Min. Maks. sd F Sig. Ozeti

G1 14-19 226 17,20 1,26 14,00 19,00
G2 20-29 226 23,66 3,17 20,00 29,00

G1<G2,G3,G4,G5,G6;

v G330-39 226 3480 2,83 30,00 39,00 C2<C3 G405 GOG3
§ G4 40-49 226 43,16 2,55 40,00 49,00 5 4726213 000 <G4,G5,G6;
o) G4<G5,G6;
G550-59 226 5326 2,88 50,00 59,00 T
<
G660-103 226 67,55 815 60,00 101,00
Toplam 1356 39,94 17,61 14,00 101,00
G114-19 226 16216 6,73 14500 182,00
G220-29 226 16543 7,37 150,00 191,00
Boy G330-39 226 16450 7,25 14500 188,00 G1<G2,G3,G6;
Uzunlugu G2>G4,G5,G6;
om) G440-49 226 16346 683 15000 180,00 5 13930 000 o Ml
G550-59 226 16240 6,93 14500 180,00 G5>G6
G660-103 226 160,51 7,56 140,00 182,00
Toplam 1356 163,08 7,28 140,00 191,00
G114-19 226 5334 7,95 37,00 80,00
G220-29 226 59,14 9,57 43,00 93,00
Viicut G330-39 226 6616 11,13 40,00 103,00 (1<G2,G3,G4,G5,G6;
Agirlig G4 40-49 226 6972 10,82 49,00 100,00 5 145119 ,000 G2<G3,G4,G5,G6
(kg) G550-59 226 71,64 10,19 4500 100,00

G6 60-103 226 75,16 11,40 49,00 110,00
Toplam 1356 6586 12,68 37,00 110,00

G1 14-19 226 20,27 2,71 13,84 31,25
G2 20-29 226 21,59 3,05 1543 33,33
G3 30-39 226 24,50 4,12 12,48 36,10

G1<G2,G3,G4,G5,G6;

Beden Kiitle G2<G3,G4,G5,G6;

indeksi G440-49 226 2613 402 17,10 3956 5 175555 000 G3<G5,G6;
(BKI) G550-59 226 2724 4,12 1826 40,00 G‘t;SGng&
G660-103 226 29,30 491 19,10 43,56
Toplam 1356 24,84 499 1248 43,56

G1 14-19 226 2,08 1,10 1,00 5,00
G2 20-29 226 3,00 1,18 1,00 5,00
G3 30-39 226 2,72 1,45 1,00 5,00

G1<G2,G3,G4;

Gelir G2>G3,G4,G5,G6;
Seviyesi G4 40-49 226 259 132 100 500 5 26276  ,000 G3>G5,G6;
(1-5) G550-59 226 222 1,17 1,00 5,00 G4>G5,G6;
G5>G6

G6 60-103 226 1,92 0,97 1,00 5,00
Toplam 1356 2,42 1,26 1,00 5,00

Calismaya katilan toplam 1356 kadin katilimcinin yas ortalamasi 39.94 yil'dir.
Calismanin katilimcilar alt1 grupta degerlendirilmistir. Birinci grup 14-19 yas, ikinci grup 20-29
yas, tglincii grup 30-39 yas, dordiincii grup 40-49 yas, besinci grup 50-59 yas, altinci grup 60 ve
103 yas araligindan olusmaktadir. Bu calismanin ortalama degerleri yas gruplar1 dikkate
alinarak sunulmustur. Yas degiskeninde 4724,213’liikk F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi

farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
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Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup1; Grup2, Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6'dan
kiigliktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan kiiciktiir. Grup 3; Grup 4, Grup 5 ve
Grup 6’dan kiiciiktir. Grup 4; Grup 5 ve Grup 6’dan kiiciiktiir. Yine Grup 5; Grup 6’dan kugtiktiir.
Tlm yas gruplar1 ortalama yas degerleri bakimindan istatistiksel diizeyde farklidir (Tablo 4.4,
Sekil 4.3).
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Sekil 4.3. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Goére Ortalama Yas Degerlerinin Karsilagtirilmasi

Ortalama boy uzunlugu kadin katihlmcilarida Grup 1'den Grup 6’ya kadar sirasiyla
162.16cm, 165.43cm, 164.50cm, 163.46cm, 162.40cm ve 160.51cm’dir. Ortalama boy uzunlugu
kadinlarda 29 yas grubuna kadar artarken daha sonra 60-103 yas araligina kadar siirekli
azalma egilimi icerisindedir. Boy degiskeninde 13.930’'luk F degeri p<.000 seviyesinde gruplar
arasi farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farklihgin kaynaginin belirlenmesi LSD
(Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3 ve Grup 6’dan
kiigiiktiir. Grup 2; Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan biyiiktir. Grup 3; Grup 5 ve Grup 6’dan
biytiktiir. Grup 4; Grup 6’dan ve Grup 5’de Grup 6’'dan biiyiiktir (Tablo 4.4, Sekil 4.4).
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Sekil 4.4. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gére Ortalama Boy Uzunlugu Degerlerinin

Karsilastirilmasi

Ortalama viicut agirligi toplam 1356 kadin katilime i¢in 65.86 kg'dir. En diisiik viicut

agirhigl ortalamasi 14-19 yas grubu icin 53.34kg'lik degerken en yiiksek viicut agirlig

ortalamasi ise 60-103 yas grubu icin 75.16 kg'lik degerdir. Yine 14-19 yas grubundan 60-103

yas grubuna kadar alti grupta her yas grubunda viicut agirligi artmaktadir. Otalama viicut

agirhigr Grup 1’den Grup 6'ya kadar sirasiyla 53.34kg, 59.14kg, 66.16kg, 69.72kg, 71.64kg ve

75.16kg’dir. Vicut agirlig degiskeninde 145.119’luk F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi

farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least

Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup

6’dan kigiiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5, Grup 6’dan anlaml sekilde kii¢iikttr (Tablo 4.4,

Sekil 4.5).
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Sekil 4.5. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gére Ortalama Viicut Agirlig1 Degerlerinin

Karsilastirilmasi
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Kadinlarin Beden Kiitle indeksi degerleri Grup 1'den Grup 6’ya dogru siirekli sekilde
artmaktadir. Grup 1’den Grup 6’ya Beden Kiitle Indeksi sirasiyla 20.27, 21.59, 24.50, 26.13,
27.24, ve 29.30’dur. Beden Kiitle Indeksi degiskeninde 175.555'lik F degeri p<.000 seviyesinde
gruplar arast farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin
belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. G1; Grup 2,3,4,5,6’dan
kiigliktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan kiiciiktiir. Grup 3; Grup 5 ve Grup 6’dan
kiigiiktiir. Grup 4; Grup 5 ve Grup 6’dan ve Grup 5 yine Grup 6’dan kiiciiktiir (Tablo 4.3, Sekil
4.6).
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Sekil 4.6. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gére Ortalama Beden Kiitle Indeksi Degerlerinin
Karsilastirilmasi

Kadinlarin gelir seviyesi ise 5 seviyede degerlendirilmistir. 1. seviye 1000TL ve alt, 2.
seviye 1000-1999TL arasi, 3. seviye 2000-2999TL arasi, 4. seviye 3000-3999TL arasi ve 5.
Seviye 4000 TL ve tzeridir. Grup 1'in 2.08lik gelir diizeyi Grup 2’de 3.00’a yiikselmektedir.
Daha sonra Grup 3’ten 6’ya dogru stirekli sekilde gelir seviyesi diismektedir. Ortalama gelir
seviyesi degerleri Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6 i¢in sirasiyla; 2.72, 2.59, 2.22 ve 1.92dir.
Gelir seviyesi degiskeninde 26.276’lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin
oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliigin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3 ve Grup 4’'ten kigtlktir.
Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan biiytiktiir. Grup 3; Grup 5 ve Grup 6’dan biiytktiir.
Grup 4; Grup 5 ve Grup 6’dan biiytliktiir. Grup 5; Grup 6’dan biiyiiktiir (Tablo 4.4, Sekil 4.7).
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Sekil 4. 7. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gore Ortalama Aylik Gelir Diizeylerinin
Karsilastirilmasi

Tablo 4. 5. Kadinlarin Yas Gruplarina Goére Is, Spor ve Serbest Zamanlardaki Aktivite
Diizeylerinin Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. (:‘ZS(:::]
G114-19 226 2,88 038 1,75 4,00
G220-29 226 290 044 1,88 4,63
G1<G3,
is G330-39 226 298 043 1,63 413 C15G6,
indeksi G4 40-49 226 296 044 1,75 400 5 5672 ,000 G25G6;
(1-5 puan) G550-59 226 2,82 046 1,50 438 G3>G5,G6;
G4>G5,G6
G660-103 226 2,80 0,52 1,38 4,13
Toplam 1356 2,89 045 1,38 4,63
G114-19 226 200 046 ,75 325
G220-29 226 204 057 ,75 3,75
Spor G330-39 226 199 056 ,75 3,50 G15G6;

indeksi G440-49 226 1,94 050 ,75 325 5 3,808 ,002 G2>G4,G5,G6;
(1-5puan) 55059 226 1,92 053 ,75 3,50 G3>G6
G6 60-103 226 1,85 053 ,75 3,75
Toplam 1356 1,96 053 ,75 3,75
G114-19 226 2,76 054 150 4,50
G220-29 226 2,80 048 150 4,00
Serbest G330-39 226 279 052 150 4,00
iznad";f::i G440-49 226 2,77 045 175 475 5 1,668 ,139  Fark Yok
(1-5puan)  G550-59 226 288 048 100 425
G6 60-103 226 2,82 0,49 150 4,00
Toplam 1356 2,80 0,50 1,00 4,75

Is indeksi 1 ile 5 puan arasinda hesaplanmistir. 1 puan en kiiciik degeri gosterirken 5 en
yliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimci i¢in is indeksi ortalamasi 2.89’dur.

Bu deger kadinlarda orta seviyenin lizerindedir. Grup 3; 2.98 ile en yiiksek is indeksine
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sahipken, Grup 6; 2.80 ile en disiik ortalama is indeksine sahiptir. Grup 1’den Grup 3’e kadar
strekli artis egilimi sergileyen kadin katihmcilarin ortalama is indeksi daha sonra siirekli
azalma egilimi icerisindedir. Grup 1 - Grup 6 icin ortalama is indeksi skorlari sirasiyla 2.88, 2.90,
2.98, 2.96, 2.82 ve 2.80'dir. Is indeksi degiskeninde 5.672’lik F degeri p<.000 seviyesinde
gruplar arasit farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliigin kaynaginin
belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3’ten
kiigiikken Grup 6’dan biyiiktiir. Grup 2; Grup 6’dan Grup 3 ise Grup 5 ve Grup 6’dan biiytiktir.
Yine Grup 4; Grup 5 ve Grup 6’dan biiytiktiir (Tablo 4.5, Sekil 4.8).
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Sekil 4.8. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gére Ortalama Is indeksi Skorlarinin
Karsilastirilmasi

Toplam 1356 kadin katilimci icin spor indeksi ortalamasi 1,96’dir. Bu deger ortalamanin
altindadir. Grup 1’den Grup 2’ye dogru spor indeksi 2.00’dan 2.04’e dogru hafif bir artis
gosterirken, daha sonraki yas gruplarinda stirekli sekilde azalma egilimi gostermistir. Grup 2;
2.04 ile en yliksek spor indeksi degerine sahipken Grup 6; 1.85 ile en diisiik ortalama degere
sahiptir. Grup 1’den Grup 6’ya dogru spor indeksi ortalamalari sirasiyla 2.00, 2.04, 1.99, 1.94,
1.92 ve 1.85’tir. Spor indeksi degiskeninde 3.808’lik F degeri p=,002 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1, Grup 6’dan biiyiiktir. Grup 2; Grup 4, Grup
5 ve Grup 6’dan biiytktiir. Grup 3; Grup 6’dan biytiktiir (Tablo 4.5, Sekil 4.9).
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Sekil 4.9. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gére Ortalama Spor Indeksi Skorlarinin
Karsilastirilmasi
Toplam 1356 kadin katilimci igin serbest zaman indeksi ortalamasi 2.80°dir. Grup 5, 2.88
ile en yliksek serbest zaman indeksi ortalama degerine sahipken Grup 1, 2.76 ile en diistk
degere sahiptir. Kadinlarda Grup 1’den Grup 2’ye dogru 2.76’dan 2.80’e dogru artan serbest
zaman indeksi degeri Grup 4’e kadar azalma egilimi sergilemis ve daha sonra Grup 5’te artisa
Grup 6’da tekrar azalma egilimine ge¢mistir. Serbest zaman indeksi degiskeninde 1.668’lik F

degeri p=.139 seviyesinde gruplar arasi farkliligin olmadigini géstermektedir (Tablo 4.5, Sekil
4.10).
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Sekil 4.10. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gore Ortalama Serbest Zaman Aktiviteleri
(Leisure) indeksi Skorlarinin Karsilagtirilmasi
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Tablo 4.6. Kadinlarin Yas Gruplarina Gore Beslenme Aliskanliklarinin Karsilastirilmasi

LSD

Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. Ozeti

G114-19 226 1800 548 800 32,00

G22029 226 17,40 525 800 31,00

Kontrolsiy ~ 633039 226 1602 528 800 31,00
Yeme G440-49 226 1572 509 800 30,00 5 6638 ,000

(5-25puan)  G550.59 226 1629 485 800 30,00

G660-103 226 1635 4,75 800 27,00

Toplam 1356 1663 518 800 32,00

G1>G3,G4,G5,G6;
G2>G3,G4,G5,G6

G114-19 226 674 3,08 300 12,00
G220-29 226 668 289 300 12,00
Duygusal G330-39 226 571 265 300 12,00
Yeme G440-49 226 569 264 300 1200 5 7,993 ,000
(-15puan) 55059 226 580 263 3,00 12,00
G660-103 226 569 236 300 12,00
Toplam 1356 6,05 275 3,00 12,00

G1>G3,G4,G5,G6;
G2>G3,G4,G5,G6

G1 14-19 226 14,43 3,88 6,00 24,00
G2 20-29 226 15,22 3,76 6,00 23,00
G3 30-39 226 16,39 3,34 8,00 24,00

Bllln(}ll G1<G2,G3,G4,G5,G6;
Kisitlama G4 40-49 226 1611 352 7,00 2400 5 8860 ,000  G2<G3,G4GS5,
(6-39puan)  G55059 226 1598 3,68 7,00 24,00 63>G6
G660-103 226 1552 339 600 24,00
Toplam 1356 1561 3,65 600 24,00
G114-19 226 854 336 400 16,00
G220-29 226 842 315 400 16,00
Achga G330-39 226 7,69 312 400 16,00 16304
Duyarhlik  G440-49 226 7,54 311 400 1600 5 3,720 ,002 (2>G3.G4:

(4-20puan)  ‘Ge5059 226 815 3,02 400 16,00 (4<G5,G6

G6 60-103 226 8,26 3,12 4,00 16,00
Toplam 1356 8,10 3,17 4,00 16,00

Kontrolsiiz yeme puanlari 5 ile 25 puan arasinda hesaplanmistir. 5 puan en kii¢iik degeri
gosterirken 25 en yiiksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimcr i¢in kontrolsiiz
yeme puani ortalamasi 16.63’tiir. Bu deger kadinlarda orta seviyenin tizerindedir. Grup 1; 18.00
puan ile en yiiksek kontrolsiiz yeme ortalama puanina sahipken, Grup 4; 15.72 ile en dusiik
puana sahiptir. Grup 1'den Grup 4’e dogru siirekli sekilde kontrolsiiz yeme azalirken Grup 5’den
sonra artis egilimine girmistir. Grup 1-Grup 6 icin ortalama kontrolsiiz yeme puanlar sirasiyla
18.00, 17.40, 16.02, 15.72, 16.29 ve 16.35’tir. Kontrolsiiz yeme degiskeninde 6.638’lik F degeri
p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu goéstermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3,
Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan biiytiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5, ve Grup 6’dan biiytktiir
(Tablo 4.6, Sekil 4.11).
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Sekil 4.11. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Goére Ortalama Kontrolsiiz Yeme Skorlarinin
Karsilastirilmasi

Duygusal yeme puanlari 3 ile 15 puan arasinda hesaplanmistir. 3 puan en kiigiik degeri
gosterirken 15 en yiiksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimc icin duygusal
yeme puani ortalamasi 6.05’tir. Bu deger kadinlarda orta seviyenin altindadir. Grup 1; 6.74 ile
en yliksek duygusal yeme ortalama puanina sahipken, Grup 4 ve Grup 6 en diisiik degere
sahiptir. Grup 1’den Grup 4’e dogru azalma egilimi sergileyen duygusal yeme puani Grup 5’te
artmis ve Grup 6’da bir 6nceki seviyeye donmiistiir. Duygusal yeme degiskeninde 7.993’lik F
degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu goéstermektedir. Gruplar arasi
farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup
1; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan biiyiiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’'dan
biiyiiktir (Tablo 4.6, Sekil 4.12).
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Sekil 4.12. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gore Ortalama Duygusal Yeme Skorlarinin
Karsilastirilmasi
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Bilingli kisitlama puanlari 6 ile 39 puan arasinda hesaplanmistir. 6 puan en kii¢iik degeri
gosterirken 39 en yliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimc i¢in bilingli
kisitlama puanmi ortalamasi 15.61’dir. Bu deger kadinlarda orta seviyenin altindadir. Grup 3;
16.39 ile en yiiksek bilingli kisitlama ortalama puanina sahipken Grup 1; 14.43 ile en diisiik
puana sahiptir. Grup 1’den Grup 3’e dogru goriilen artis egilimi Grup 4’ten Grup 6’ya dogru
stirekli azalma egilimine doniismiistiir. Bilincli kisitlama degiskeninde 8.860’lik F degeri p<.000
seviyesinde gruplar arast farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2,
Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan kii¢iiktiir. Grup 2; Grup 3,Grup 4, Grup 5’den kugtktiir.
Grup 3, Grup 6’dan biiytiktiir (Tablo 4.6, Sekil 4.13).

53
48
43
38
33 ===Kadin
28 ==Erkek
23
18

\/

14-19yas 20-29yas 30-39yas 40-49yas 50-59yas 60yasve
astu

13

Bilingli kisitlama (6-39 puan)

Sekil 4.13. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gére Ortalama Bilingli Kisitlama Skorlarinin
Karsilastirilmasi

Toplam 1356 kadin katihlmcinin aghga duyarhilik puanlar1 5 ile 20 puan arasinda
hesaplanmistir. 5 puan en kii¢iik degeri gosterirken 20 en yiiksek degeri ifade etmektedir.
Toplam 1356 kadin katiima i¢in aghiga duyarhilik puani ortalamasi 8.10°dur. Bu deger
kadinlarda orta seviyenin altindadir. Grup 1; 8.54 ile en yiiksek ac¢liga duyarlilik ortalama
puanina sahipken Grup 4, 7.54°liik puan ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1’den Grup 4’e dogru
goriilen azalma egilimi Grup 5'ten sonra artis egilimine donlismistir. Achga duyarhilik
degiskeninde 3.720’lik F degeri p<.05 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu
gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3 ve Grup 4’den biyiiktiir. Grup 2; Grup 3 ve Grup
4’ten biiytktiir. Grup 4; Grup 5 ve Grup 6’dan kiigiiktiir (Tablo 4.6, Sekil 4.14).
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Sekil 4.14. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gore Otalama Acliga Duyarlilik Skorlarinin
Karsilastirilmasi

Tablo 4. 7. Kadinlarin Yas Gruplarina Gore Fiziksel ve Mental Saglik Skorlarinin
Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. (;‘zseDtl
G114-19 226 47,88 7,86 26,06 64,06
G2 20-29 226 4827 798 27,56 63,35
Fiziksel G3 30-39 226 4436 824 21,54 6324 g;:gggigggg
Saghk G4 40-49 226 4297 821 1998 60,59 5 57,671 ,000 03205 Ger
Skoru G5 50-59 226 3942 911 17,31 59,39 G4>G5’,G6,
G660-103 226 37,96 9,01 1874 60,28
Toplam 1356 43,48 9,25 17,31 64,06
G114-19 226 4396 11,12 1501 66,15
G2 20-29 226 44,45 10,98 7,85 64,33
Mental G3 30-39 226 4838 932 17,70 64,69 Gé;i’ég};
Saghk G4 40-49 226 4613 1069 1188 6335 5 6566 ,000 o o Lo
Skoru G5 50-59 226 43,99 10,47 1508 65,68 G4>é5,é6 ’
G660-103 226 44,11 9,65 1820 68,77
Toplam 1356 45,17 10,50 7,85 68,77

Fiziksel saglik skorlarinda alinabilecek en yiiksek puan 56,57706 iken en diisiik puan
23,99938'dir. Toplam 1356 kadin katilimci icin bedensel saglik skoru ortalamasi 43.48'dir. Bu
deger kadinlarda orta seviyenin iizerindedir. Grup 2; 48.27 puan ile en yiiksek bedensel saglik
skoruna sahipken, Grup 6; 37.96 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1’den Grup 2’ye dogru artan
bedensel saglik skoru Grup 6’ya dogru stirekli azalma egilimi géstermistir. Grup 1’den Grup 6’ya
ortalama bedensel saghk skorlari sirasiyla 47.88, 48.27, 44.36, 42.97, 39.42 ve 37.96’dir.
Bedensel saglik degiskeninde 57.671’'lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin
oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliigin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least

Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan
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biytiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan biiytiktiir. Grup 3; Grup 5 ve Grup 6’dan
biiytiktiir. Yine Grup 4; Grup 5 ve Grup 6’dan biiytiktiir (Tablo 4.7, Sekil 4.15).
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Sekil 4.15. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Gore Ortalama Fiziksel Saglik Skorlarinin
Karsilastirilmasi

Mental saglik skorlarinda alinabilecek en ytliksek puan 60,75781 iken, en diisiik puan
19,06444’diir. Toplam 1356 kadin katilimci icin mental saglik skoru ortalamasi 45.17’dir. Bu
deger kadinlarda orta seviyenin lizerindedir. Grup 3, 48.38’lik mental saglik skoru ile en yiiksek
ortalama degere sahipken Grup 1, 43.96 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1’den Grup 6’ya
mental saglik ortalama degerleri sirasiyla 43.96, 44.45, 48.38, 46.13, 43.99 ve 44.11’dir. Grup
1’den Grup 3’e dogru artma egiliminde olan mental saglik skoru Grup 5’e dogru tekrar azalma
egilimine girmekte ve sonrasinda Grup 6’da hafif artis gostermektedir. Mental saglk
degiskeninde 6.566 F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu
gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3 ve Grup 4’den kiiciiktiir. Grup 2, Grup 3’'den
kiigtiktiir. Grup 3; Grup 4, Grup 5, Grup 6’dan biyiiktiir. Grup 4; Grup 5, Grup 6’dan biyiktir
(Tablo 4.7, Sekil, 4.16).
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Sekil 4.16. Erkek ve Kadinlarin Yas Gruplarina Goére Ortalama Mental Saglik Skorlarinin

Karsilastirilmasi
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Tablo 4. 8. Erkeklerin Yas Gruplarina Gére Fiziksel Ozellikleri ve Gelir Diizeylerinin

Karsilastirilmasi
. . . LSD
Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. Ozeti
G114-19 226 16,58 1,28 14,00 19,00
G220-29 226 2343 281 20,00 29,00
G1<G2,G3,G4,G5,G6;
v G330-39 226 3525 279 30,00 39,00 (2203 40506,
$ G4 40-49 226 43,46 252 40,00 49,00 5 5820263 ,000 G3<G4,G5,G6;
o) G4<G5,G6;
G550-59 226 5343 277 50,00 59,00 /G6;
G5<G6
G660-98 226 6670 7,09 60,00 98,00
Toplam 1356 39,81 17,48 14,00 98,00
G114-19 226 171,58 849 140,00 192,00
G220-29 226 177,69 7,60 160,00 195,00
Boy G330-39 226 17576 7,15 152,00 197,00 G1<G2,G3,G4,G5;G1>G6;
Uzunlugu G2>G3,G4,G5,G6;
om) G4 40-49 226 173,48 6,66 15500 190,00 5 26289 000 35045 06,
G550-59 226 17222 689 156,00 190,00 G4>G6
G660-98 226 171,34 7,92 149,00 187,00
Toplam 1356 173,68 7,82 140,00 197,00
G114-19 226 6254 11,64 36,00 107,00
G220-29 226 7506 1234 52,00 111,00
Vi G330-39 226 80,85 11,45 48,00 115,00
ucut G1<G2,G3,G4,G5,G6;
Ag]l(rllgl G440-49 226 79,59 11,45 50,00 12500 5 82,028  ,000 G203 Ca.Cete
(ke) G550-59 226 80,69 11,37 48,00 125,00
G660-98 226 79,79 12,63 50,00 130,00
Toplam 1356 7642 13,48 36,00 130,00
G114-19 226 21,17 318 13,06 31,22
G220-29 226 2372 324 1850 32,11
BedenKitle 633039 226 2617 343 1852 4075 Gé;iég’égégzg
indeksi  G440-49 226 2642 334 1633 3848 5 108150 ,000 R
(BKI) G550-59 226 2721 356 17,96 3945 G4<G5,G6
G660-98 226 27,17 398 1730 4498
Toplam 1356 2531 4,09 13,06 44,98
G114-19 226 207 110 100 500
G220-29 226 2,78 123 100 500
G1<G2,G3,G4,G5,G6;
Gelir G330-39 226 298 133 100 500 G25G4.G5.GE,
Seviyesi G4 40-49 226 246 129 100 500 5 20,098  ,000 G3>G4,G5,G6;
(1-5) G550-59 226 237 116 100 500 G4>Go;
G5>G6
G660-98 226 213 1,08 100 500
Toplam 1356 2,47 124 100 500

Calismaya katilan

toplam 1356 erkegin yas

ortalamast 39,81yi1l’dir. Calismanin

katilimcilart 6 grupta degerlendirilmistir. Birinci grup 14-19 yas, ikinci grup 20-29 yas, iiciincii

grup 30-39 yas, dordiincii grup 40-49 yas, besinci grup 50-59 yas, altinc1 grup 60 ve 98 yas

araligindan olusmaktadir. Bu calismanin ortalama degerleri yas gruplar1 dikkate alinarak

sunulmustur. Grup 1’den Grup 6’ya kadar ortalama yas degerleri sirasiyla 16.58, 23.43, 35.25,

43.46, 53.43 66.70 yil’dir. Yas degiskeninde 5820.263’liik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar
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arasi farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farklihigin kaynaginin belirlenmesi LSD
(Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup1; Grup 2, Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve
Grup 6’dan kiigtiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan kii¢tiktiir. Grup 3; Grup 4,
Grup 5 ve Grup 6’dan kiiciiktir. Grup 4; Grup 5 ve Grup 6’dan kiiciiktir. Yine Grup 5; Grup 6'dan
kiigiiktiir. Tlim yas gruplar istatistiksel diizeyde ortalama yas degerleri bakimindan farkhdir
(Tablo 4.8, Sekil 4.3).

Ortalama boy uzunlugu toplam 1356 erkek katiimci igin 173.68cm’dir. Grup 2,
177.69cm ile en yliksek boy uzunlugu ortalamasina sahipken Grup 6, 171.34 cm ile en diisiik
ortalama degere sahiptir. Ortalama boy uzunlugu Grup 1'den Grup 6’'ya kadar sirasiyla
171.58cm, 177.69cm, 175.76cm, 173.48cm, 172.22cm ve 171.34cm’dir. Boy uzunlugu
degiskeninde 26.289’luk F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu
gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
Difference) testi ile yapilmistir. Grup1; Grup 2, Grup 3, Grup 4, Grup 5’ten kii¢tktiir. Grup 1,
Grup 2 den kiiciiktiir. Grup2; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan biyiiktiir. Grup 3; Grup 4,
Grup 5, Grup 6 dan buyiiktiir. Grup 4, Grup 6’dan biyiiktiir (Tablo 4.8, Sekil 4.4).

Ortalama viicut agirhgi toplam 1356 erkek katilimci igin 76.42 kg'dir. Grup 1, 62.54 kg
ile en diisiik ortalama viicut agirligi degerine sahipken Grup 3, 80.85 kg'lik deger ile en yiiksek
viicut agirligl degerine sahiptir. Grup1’den Grup 3’e kadar siirekli sekilde artis egilimi sergileyen
viicut agirliglt daha sonraki donemlerde kiiciik dalgalanmalar sergilemektedir. Otalama viicut
agirlign Grup 1'den Grup 6’ya dogru sirasiyla 62.54kg, 75.06kg, 80.85kg, 79.59kg, 80.69kg ve
79.79kg’dir. Viicut agirligr degiskeninde 82.028lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3, Grup 4, Grup 5, ve Grup
6’dan kiiciiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan kiiciiktiir (Tablo 4.8, Sekil 4.5).

Erkeklerin Beden Kiitle indeksi Grup 1’den Grup 5’e kadar siirekli sekilde artarken, Grup
6’da hafif bir diisiis sergilemektedir. Grup 1’den Grup 6’ya Beden Kiitle indeksi sirasiyla 21.17,
23.72, 26.17, 26.42, 27.21, ve 27.17'dir. Beden Kiitle Indeksi degiskeninde 108.150’lik F degeri
p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu goéstermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2,
Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan kiiciiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6'dan
kiigliktiir. Grup 3; Grup 5, ve 6’dan kiigiiktiir. Grup 4; Grup 5 ve Grup 6’dan kiiciiktiir (Tablo 4.8,
Sekil 4.6).

Erkeklerin gelir seviyesi yine 5 seviyede degerlendirilmistir. 1. seviye 1000TL ve alti, 2.
seviye 1000-1999TL arasi, 3. seviye 2000-2999TL arasi, 4. seviye 3000-3999TL arasi ve 5.
Seviye 4000 TL ve lizeridir. Erkeklerde gelir seviyesi Grup1’den Grup 3’e kadar stirekli artarken

Grup 4’ten Grup 6’ya kadar stirekli azalmistir. Ortalama gelir seviyesi degerleri Grup 1'den Grup
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6’ya dogru sirasiyla 2.07, 2.78, 2.98, 2.46, 2.37 ve 2.13’tiir. Gelir seviyesi degiskeninde 20.098’lik
F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu goéstermektedir. Gruplar arasi
farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup
1; Grup 2, Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan kiigiiktiir. Grup 2; Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan
biytiktiir. Grup 3; Grup 4, Grup 5, Grup 6’dan biiytiktiir. Grup 4, Grup 6’dan biyiiktiir. Grup 5,
Grup 6’dan biiytiktiir (Tablo 4.8, Sekil 4.7).

Tablo 4.9. Erkeklerin Yas Gruplarina Goére Is, Spor ve Serbest Zamanlardaki Aktivite
Diizeylerinin Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. (;‘zSeDtl
G114-19 226 295 044 1,75 425
G220-29 226 296 042 188 4,00
G1<G4;
is G330-39 226 300 048 1,75 425 (2<G4.G6;
indeksi G440-49 226 307 050 1,88 450 5 4483 ,000 G3>G6;
(1-5 puan) G550-59 226 297 046 138 425 G‘(‘;’G5G'6G6
>
G660-98 226 288 048 1,75 4,00
Toplam 1356 297 047 1,38 4,50
G114-19 226 230 053 ,75 3,50
G220-29 226 223 054 ,75 3,75
s G330-39 226 214 064 ,75 3,75 G1>G3,G4,G5,G6;
_ >por G2>G4,G5,G6;
indeksi G440-49 226 194 054 ,75 325 5 18,052 ,000 o, f6;
1-5 G3>G4,G5,G6;
(1-5 puan) G550-59 226 2,02 061 75 3,75 G5>G6
G660-98 226 189 059 ,75 325
Toplam 1356 2,09 060 ,75 3,75
G114-19 226 298 057 150 4,50
G220-29 226 280 048 1,75 4,00
Serbest G330-39 226 292 051 1,75 475
Zaman G1>G2;
e G440-49 226 291 053 150 450 5 3,699 002 , coirll
(1-5 puan) G550-59 226 297 050 1,75 475

G6 60-98 226 290 048 150 4,00
Toplam 1356 291 051 150 475

Is indeksi 1 ile 5 puan arasinda hesaplanmistir. 1 puan en kiiciik degeri gosterirken 5 en
yliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek katilimci i¢in is indeksi ortalamasi 2.97’dir.
Bu deger erkeklerde orta seviyenin iizerindedir. Grup 4, 3.07 ile en yiiksek is indeksine
sahipken Grup 6, 2.88 ile en diisiik ortalama is indeksine sahiptir. Grup 1’den Grup 4’e dogru
2.95'ten 3.07’ye kadar artis egilimi sergileyen is indeksi Grup 5 ve Grup 6’da azalma egilimi
icerisindedir. Grup1-Grupé6 i¢in ortalama is indeksi skorlar1 sirasiyla 2.95, 2.96, 3.00, 3.07, 2.97,
2.88'dir. Is indeksi degiskeninde 54.483’liik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farklihgin
oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliigin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least

Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1, Grup 4’ten kiiciiktiir. Grup 2, Grup 4 ve Grup
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6’dan kiiciiktiir. Grup 3; Grup 6’dan biiytliktiir. Grup 4; Grup 5 ve Grup 6’dan ve Grup 5; Grup
6’dan biiytiktiir (Tablo 4.9, Sekil 4.8).

Toplam 1356 erkek katilimci i¢in spor indeksi puani ortalamasi 2.09’dur. Bu deger
ortalama seviyenin altindadir. Grup 1’den Grup 4’e dogru spor indeksi ortalama puani siirekli
azalirken Grup 5’te artisa ve Grup 6’da tekrar azalisa gegmektedir. Grup 1; 2.30 ile en yiiksek
spor indeksi puanina sahipken, Grup 6; 1.89 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1’den Grup 6’ya
dogru ortalama spor indeksi skorlar1 sirasiyla 2.30, 2.23, 2.14, 1.94, 2.02 ve 1.89'dur. Spor
indeksi degiskeninde 18.052°lik F degeri p<,000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu
gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3, Grup 4, Grup 5, Grup 6’dan biiytiktiir. Grup 2;
Grup 4, Grup 5, Grup 6’dan biiytiktiir. Grup 3; Grup 4, Grup 5, ve Grup 6’dan biiyiiktiir. Grup 5,
Grup 6’dan biiytiktiir (Tablo 4.9, Sekil 4.9).

Toplam 1356 erkek katilimci icin serbest zaman indeksi ortalamasi 2.91°dir. Bu deger
ortalama seviyenin {lizerindedir. Grup 2; 2.80 ile en diisiik serbest zaman indeksine sahip iken,
Grup 1; 2.98 ile en yiliksek degere sahiptir. Grup 1’den itibaren her artis egilimini bir azalma
trendi takip etmistir. Serbest zaman indeksi degiskeninde 3.699’luk F degeri p=0,002
seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu gostermektedir. Grup 1; Grup 2’den biiyiikken

Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5, ve Grup 6’dan kiigiiktiir (Tablo 4.9, Sekil 4.10).
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Tablo 4. 10. Erkeklerin Yas Gruplarina Gore Beslenme Aliskanliklarinin Karsilagtirilmasi

LSD

Degiskenler Grup N AOrt. SS. Min. Maks. sd F Sig. Ozeti

G1 14-19 226 17,12 5,01 8,00 31,00
G2 20-29 226 18,14 5,20 8,00 32,00
G3 30-39 226 1596 530 8,00 31,00

Kontrolsiiz G1<G2;G1>G3,G4,G6;
Yeme G440-49 226 1515 4,47 800 30,00 5 10543 ,000  G2>G3,G4G5,G6;
(5-25 puan) G550-59 226 1654 4,68 800 28,00 G4<G5
G660-98 226 1574 498 800 31,00
Toplam 1356 16,44 504 800 32,00
G114-19 226 582 2,78 3,00 12,00
G22029 226 617 279 3,00 12,00
Duygusal G330-39 226 552 246 3,00 12,00 G1>Ga
Yeme G440-49 226 518 225 3,00 1200 5 4,095 001 G2>G3,G4,G6;
(3-15 puan) G550-59 226 577 241 3,00 12,00 G4<G5
G660-98 226 549 236 3,00 12,00
Toplam 1356 566 253 3,00 12,00
G114-19 226 1433 344 600 23,00
G22029 226 13,65 344 600 23,00
Bilinli G330-39 226 1579 368 600 24,00

Kisitlama G4 40-49 226 1594 3,42 8,00 2400 5 16979 ,000 (1>G2;G1<G3,G4,G5,G6;

G2<G3,G4,G5,G6

(6-39 puan) G550-59 226 1535 323 800 24,00
G660-98 226 1589 3,66 600 24,00
Toplam 1356 15,16 3,58 6,00 24,00
G114-19 226 870 3,18 4,00 16,00
622029 226 928 354 400 16,00
Achga G330-39 226 7,99 338 400 16,00 (15G3,G4,G6;
Duyarliik G440-49 226 754 291 400 1600 5 8641 ,000  G2>G3,G4,G5,G6;
(4-20 puan) G550-59 226 838 290 4,00 16,00 G4<G5

G6 60-98 226 796 3,10 4,00 16,00
Toplam 1356 8,31 3,22 4,00 16,00

Erkek katilimcilarin kontrolstiz yeme puanlari 5 ile 25 puan arasinda hesaplanmistir. 5
puan en kii¢iik degeri gosterirken 25 en yiiksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek
katilimer icin kontrolsiiz yeme puani ortalamasi 16.44’tiir. Bu deger erkeklerde orta seviyenin
tizerindedir. Grup 2; 18.14 puan ile en yliksek kontrolsiiz yeme puanina sahipken, Grup 4; 15.15
ile en diisiik puana sahiptir. Ortalama degerlerde Grup 1’den Grup 2’ye dogru olan artis egilimi
Grup 3’ten Grup 4’e dogru azalma egilimi sergilemis, Grup 5’te ise artis ve bunu takiben Grup
6’da azalma egilimine girmistir. Grup1-Grup6 icin ortalama kontrolsiiz yeme puanlari sirasiyla
17.12, 18.14, 15.96, 15.15, 16.54 ve 15.74’diir. Kontrolsiiz yeme degiskeninde 10.543’liik F
degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu goéstermektedir. Gruplar arasi
farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup
1, Grup 2’den kiiciiktiir. Grup 1; Grup 3, Grup 4 ve Grup 6’dan biytiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4,
Grup 5 ve Grup 6’dan biiyiiktiir. Grup 4, Grup 5’ten kii¢iiktiir (Tablo 4.10, Sekil 4.11).
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Duygusal yeme puanlari 3 ile 15 puan arasinda hesaplanmistir. 3 puan en kiiciik degeri
gosterirken 15 puan en ylksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek katilhimci icin
duygusal yeme puani ortalamasi 5.66’dir. Bu deger erkeklerde orta seviyenin altindadir. Grup 2;
6.17 ile en yiiksek duygusal yeme puanina sahipken, Grup 4; 5.18 ile en diisiik degere sahiptir.
Grup1l-Grup6 i¢in ortalama kontrolsiiz yeme puanlar: sirasiyla 5.82, 6.17, 5.52, 5.18, 5.77,
5.49'dur. Bir yas grubunda yiikselen duygusal yeme egilimi diger yas grubunda azalmaktadir.
Duygusal yeme degiskeninde 4.095'lik F degeri p<.001 seviyesinde gruplar arasi farkliligin
oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliigin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 4’ten biytiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4
ve Grup 6’dan biiytiktiir. Grup 4; Grup 5’ten kii¢iiktiir (Tablo 4.10, Sekil 4.12).

Bilingli kisitlama puanlari 6 ile 39 puan arasinda hesaplanmistir. 6 puan en kii¢iik degeri
gosterirken 39 en yiliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek katilimc icin bilingli
kisitlama puani ortalamasi 15.16 puandir. Bu deger erkeklerde orta seviyenin biraz altindadir.
Grup 4; 15.94 ile en yiiksek bilin¢li kisitlama puanina sahipken, Grup 2; 13.65 ile en diisiik
puana sahiptir. Grup 1’den Grup 6’ya kadar ortalama degerler sirasiyla 14.33, 13.65, 15.79,
15.94, 15.35 ve 15.89’dur. Grup 1’den Grup 2’ye dogru azalan bilingli kisitlama puani Grup 2’den
Grup 4’e dogru artmakta ve sonrasinda Grup 5'te hafif diisiis gostererek Grup 6’da tekrar
artmaktadir. Bilingli kisitlama degiskeninde 16.979’lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1, Grup 2’den biiytiktir. Grup 1; Grup 3, Grup
4, Grup 5, Grup 6’dan kiigiiktiir. Yine Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan kiiciiktiir
(Tablo 4.10, Sekil 4.13).

Toplam 1356 erkek katilimcinin ag¢lhiga duyarlilik puanlar1 5 ile 20 puan arasinda
hesaplanmistir. 5 puan en kii¢iik degeri gosterirken 20 en yiiksek degeri ifade etmektedir.
Toplam 1356 erkek katiimc igin agliga duyarliik puani ortalamasi 8.31'dir. Bu deger
erkeklerde orta seviyenin altindadir. Grup 2, 9.28 ile en yiliksek acliga duyarlihik puanina
sahipken Grup 4, 7.54 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1’den Grup 6’ya kadar ac¢liga duyarlilik
ortalama degerleri sirasiyla 8.70, 9.28, 7.99, 7.54, 8.38 ve 7.96’dir. Grup 2, 9.28 ile en yiiksek
degere sahipken Grup 4, 7.54 ile en diisiik ortalama degere sahiptir. Yas gruplar1 arasinda her
artis1 bir azalma egilimi takip etmektedir. Acliga duyarlilik degiskeninde 8.641’lik F degeri
p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu géstermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3,
Grup 4 ve Grup 6’dan biiytktiir. Yine Grup 2; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan biyiiktiir.
Ayrica Grup 4, Grup 5’ten kii¢liktiir (Tablo 4.10, Sekil 4.14).
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Tablo 4. 11. Erkeklerin Yas Gruplarina Goére Fiziksel Ve Mental Saghk Skorlarinin
Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. (}zseDtl
G114-19 226 47,83 7,95 24,00 63,59
G220-29 226 4921 651 27,86 60,70
G1>G4,G5,G6;
Fiziksel G330-39 226 4847 7,64 2652 61,72 G2>G4.G5.G6;
Saghk G4 40-49 226 4534 815 1690 60,11 5 51,783 ,000 G3>G4,G5,G6;
Skoru G550-59 226 42,08 844 17,71 61,07 G4G>5G>5é(6;6;
G660-98 226 3997 817 17,16 56,60
Toplam 1356 4549 854 16,90 63,59
G114-19 226 4721 10,81 11,13 66,94
G220-29 226 47,88 10,65 13,12 67,01
Mental G330-39 226 4843 989 17,70 66,06
Saghk G4 40-49 226 47,45 11,46 1245 6821 5 501 ,776 Fark Yok
Skoru G550-59 226 47,64 956 1245 6821

G6 60-98 226 47,11 9,47 22,06 67,69
Toplam 1356 47,62 10,32 11,13 68,21

Fiziksel saglik skorlarinda alinabilecek en yiiksek puan 56,57706 iken, en diisiik puan
23,99938'dir. Toplam 1356 erkek katilimer icin fiziksel saglik skoru ortalamasi 45.49’dur. Bu
deger erkeklerde orta seviyenin iizerindedir. Grup 2; 49.21 puan ile en yiiksek fiziksel saglik
skoruna sahipken, Grup 6; 39.97’lik skor ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1’den Grup 2’ye
dogru artan fiziksel saglik skoru bunu takiben Grup 6’ya dogru siirekli azalma egilimi
gostermistir. Grup 1’den Grup 6’ya dogru ortalama fiziksel saglik skorlari sirasiyla 47.83, 49.21,
48.47, 45.34, 42.08, 39.97’dir. Fiziksel saglik degiskeninde 51.783’lik F degeri p<.000
seviyesinde gruplar arast farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 4,
Grup 5, Grup 6’dan biiytiktiir. Grup 2; Grup 4, Grup 5 ve Grup 6’dan biiyiiktiir. Grup 3; Grup 4,
Grup 5, Grup 6’dan biiyiiktir. Grup 4; Grup 5, Grup 6’dan biiyiiktir. Yine Grup 5, Grup 6’dan
biytliktiir (Tablo 4.11, Sekil 4.15).

Mental saglik skorlarinda alinabilecek en yiiksek puan 60,75781 iken, en diisiik puan
19,06444’diir. Toplam 1356 erkek katilimci icin mental saglik skoru ortalamasi 47.62’dir. Bu
deger erkeklerde orta seviyenin iizerindedir. Grup 3; 48.43’liik mental saglik skoru ile en yiiksek
degere sahipken, Grup 6; 47.11 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1’den Grup 6’ya mental saglhk
ortalama degerleri sirasiyla 47.21, 47.88, 48.43, 47.45, 47.64, 47.11dir. Grup 1’den Grup 3’e
dogru artma egiliminde olan mental saglik skoru Grup 4’te azalmakta ve sonrasinda Grup 5’te
tekrar artmakta ve Grup 6’da tekrar azalmaktadir. Mental saghk degiskeninde 0.501’lik F degeri

p=.776 seviyesinde gruplar arasi farkliligin olmadigin gostermektedir (Tablo 4.11, Sekil 4.16).
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Tablo 4. 12. Kadinlarin Obezite Diizeylerine Gére Fiziksel Ozellikleri ve Gelir Diizeylerinin
Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. (;‘zSeDtl
G 1. Zayif 119 2221 773 1400 50,00
vas G 2. Norma? 641 3360 1569 14,00 89,00 (1<G2,G3,G4:
oy §3-AsmKilolu 392 4813 1480 1600 101,00 3 207,775 ,000 G2G<3G<3(,£4;
G 4. Sisman 204 5448 13,55 1500 89,00
Toplam 1356 39,94 17,61 14,00 101,00
G 1. Zayif 119 16506 639 150,00 184,00
UZl]lglfl}l’lgu GZ.Norma? 641 16407 7,22 14500 191,00 (15G3.G4;
tem) G 3.Asn Kilolu 392 16345 6,70 14500 181,00 3 42,590  ,000 %231?;1
G 4. Sisman 204 15810 6,99 140,00 182,00
Toplam 1356 163,08 7,28 140,00 191,00
G 1. Zayif 119 47,54 439 37,00 57,00
Viicwt G 2-Normal 641 5923 7,26 42,00 86,00 G1G<2(12G,3Gé,$_4:
Agirhg G 3. Asiri Kilolu 392 7322 662 5800 90,00 3 1017,869 ,000 aia
(&8) G 4.sisman 204 8323 821 6800 110,00
Toplam 1356 6586 12,68 37,00 110,00
G 1. Zayif 119 1743 1,02 1248 1849
Beden Kiitle G 2- Normal 641 2196 184 1851 24,98 (1<G2,63,G4;
indeksi G 3.Asir Kilolu 392 2738 137 2500 29,97 3 2772259 000 G2<G3,G4;
(BKD) G 4. sisman 204 3332 289 30,00 43,56 G3<G4
Toplam 1356 24,84 4,99 1248 43,56
G 1. Zayif 119 259 129 1,00 500
Gelir G 2-Normal 641 261 132 100 500 G15G3.G4:
Seviyesi G 3. Asir1 Kilolu 392 228 123 100 500 3 14719 000 G2>G3,G4;
(1-5) G 4. sisman 204 200 096 1,00 500 G3>G4
Toplam 1356 242 126 1,00 500

Calismaya katilan toplam 1356 kadin katiimci obezite diizeylerine gore 4 grupta
degerlendirilmistir. Birinci grup zayif, ikinci grup normal, {iglincli grup asir1 kilolu, dérdiincii
grup sisman seklindedir. Yas degiskeninde 207,775’lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3, Grup 4’ten kiiciiktiir. Grup
2; Grup 3 ve Grup 4’ten kiigiiktiir. Yine Grup 3, Grup 4’ten kii¢liktiir. Ortalama yas degerleri
Grup 1’den Grup 4’e sirasiyla; 22.21 yil, 33.60 y1l, 48,13 y1l, 54,48 yil’dir (Tablo 4.12).

Obezite diizeylerine gore ortalama boy uzunlugu Grup 1’den Grup 4’e dogru sirasiyla
165,06 cm, 164,07 cm, 163,45 cm ve 158,10 cm’dir. Obezite diizeylerine gore Grup 4 kadinlarda
en diisiik ortalama boy uzunlugu degerine sahipken, en yiiksek deger Grup 1'de goriilmektedir.
Obezite diizeylerine gore gore boy uzunlugu Grup 1'den Grup 4’e dogru siirekli azalma
egilimindedir. Boy degiskeninde 42,590’lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin

oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliigin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
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Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3 ve Grup 4’ten biiyiiktir. Grup 2;
Grup 4’ten biyiktiir. Grup 3, Grup 4’ten biiyliktiir (Tablo 4.12).

Obezite diizeylerine gore ortalama viicut agirhigi toplam 1356 kadin katilimei icin 65.86
kg’dir. En kii¢iik ortalama viicut agirligi ortalamasi Grup 1 i¢in 47.54 kg'lik degerken en yiiksek
viicut agirligl ortalamasi ise Grup 4’te 83.23 kg'lik degerdir. Otalama viicut agirligi Grup 1’den
Grup 4’e kadar sirasiyla 47.54 kg, 59.23kg, 73.22kg, 83.23kg’dir. Viicut agirligi degiskeninde
1017,869’luk F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu géstermektedir.
Gruplar arasi farklihigin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile
yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3, Grup 4’ten kiiciiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4’ten kiiciiktiir ve
Grup 3, Grup 4’ten anlamh sekilde kiiciiktiir (Tablo 4.12).

Obezite diizeylerine gore kadinlarin Beden Kiitle indeksi Grup 1'den Grup 4’e dogru
stirekli sekilde artmaktadir. Grup 1’den Grup 4’e Beden Kiitle indeksi sirasiyla 17.43, 21.96,
27.38 ve 33.32'dir. Beden Kiitle indeksi degiskeninde 2772,259’luk F degeri p<.000 seviyesinde
gruplar arasit farkliigin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliigin kaynaginin
belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3,
Grup 4’ten kiiciiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4’ten kiiciiktiir ve Grup 3, Grup 4’'ten anlamh sekilde
kiigtiktiir (Tablo 4.12).

Obezite diizeylerine gore kadin katihmcilarin gelir diizeyleri degerlendirildiginde en
diistik deger Grup 4’iin 2.00’lik gelir diizeyi iken en yliksek deger Grup 2 ‘nin 2.61’lik degeridir.
Grup 1’den Grup 2’ye dogru artma egilimi gosteren gelir diizeyi, Grup 3’ten sonra azalma
egilimindedir. Ortalama gelir seviyesi degerleri sirasiyla; 2.59, 2.61, 2.28 ve 2.00’dir. Gelir
seviyesi degiskeninde 14.719’luk F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farklihigin oldugunu
gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3 ve Grup 4’ten biiyiiktiir. Grup 2; Grup 3 ve Grup
4’ten biiytktir. Grup 3; Grup 4’ten anlaml sekilde biiytliktiir (Tablo 4.12).

56



inci Kesilmis, Doktora Tezi, Egitim Bilimleri Enstitiisii, Mersin Universitesi, 2018

Tablo 4. 13. Kadinlarin Obezite Diizeylerine Gére Is, Spor ve Serbest Zamanlardaki Aktivite
Diizeylerinin Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N AOrt. SS. Min. Maks. sd F Sig. (idzseDtl
G 1. Zayif 119 289 036 213 3,88
is G 2. Normal 641 2,94 044 1,63 4,63
indeksi G3.AsmKilolu 392 286 049 138 438 3 6380 ,000 G2>G3,G4
(1-5puan) G4 sisman 204 279 042 1,50 4,13
Toplam 1356 2,89 045 1,38 4,63
G 1. Zayif 119 2,00 053 ,75 3,25
spor G 2. Normal 641 199 052 ,75 3,75
Indeksi G 3. Asir1 Kilolu 392 193 0,53 ,75 3,75 3 2,828 ,037 G2>G4
(1-5puan) ¢4 Sisman 204 188 052 ,75 3,50
Toplam 1356 1,96 053 ,75 3,75
G 1. Zayif 119 286 046 1,50 4,00
Serbest G 2. Normal 641 276 051 150 4,50
Izna:;zl‘:; G3.AsmmKilolu 392 2,82 049 125 475 3 2874 ,035 G2<G4
(1-5puan) G 4.Sisman 204 2,86 049 1,00 4,00
Toplam 1356 2,80 0,50 1,00 4,75

Is indeksi 1 ile 5 puan arasinda hesaplanmistir. 1 puan en kiiciik degeri gosterirken 5 en
yliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimci icin is indeksi ortalamasi 2.89’dur.
Bu deger kadinlarda orta seviyenin lizerindedir. Grup 2; 2.94 ile en yiiksek is indeksine
sahipken, Grup 4; 2.79 ile en disiik ortalama is indeksine sahiptir. Grup 1’den Grup 2’ye kadar
artis egilimi sergileyen kadin katilimcilarin ortalama is indeksi daha sonra Grup 3’ten Grup 4’e
dogru azalma egilimdedir. Grup1-Grup4 i¢in ortalama is indeksi skorlar1 sirasiyla 2.89, 2.94,
2.86, 2.79'dur. Is indeksi degiskeninde 6.380’lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 2; Grup 3 ve Grup 4’ten biiyiiktiir (Tablo 4.13).

Toplam 1356 kadin katilimci i¢in spor indeksi ortalamasi 1,96’dir. Bu deger kadinlarda
ortalamanin altindadir. Grup 1’den Grup 4’e dogru spor indeksi 2.00’dan 1.88’e siirekli sekilde
azalma egilimi gostermistir. Grup 1; 2.00 ile en yiiksek spor indeksi degerine sahipken, Grup 4;
1.88 ile en diisiik ortalama degere sahiptir. Grup 1’den Grup 4’e dogru spor indeksi ortalamalar1
sirasiyla; 2.00, 1.99, 1.93, 1.88’dir. Spor indeksi degiskeninde 2.828’lik F degeri p=,037
seviyesinde gruplar arasi farklihigin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 2, Grup
4’ten anlaml diizeyde biiyiiktir (Tablo 4.13).

Toplam 1356 kadin katihmc i¢in obezite diizeylerine gore serbest zaman indeksi
ortalamasi 2.80°dir. Grup 1 ve Grup 4; 2.86 ile en yliksek serbest zaman indeksi degerlerine
sahipken, Grup 2; 2.76 ile en disiik degere sahiptir. Kadinlarda Grup 1’den Grup 2’ye dogru

2.86’dan 2.76’ya dogru azalan serbest zaman indeksi Grup 3 ve takiben Grup 4’e dogru artma
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egilimindedir. Serbest zaman indeksi degiskeninde 2.874’lik F degeri p=,035 seviyesinde
gruplar arasi farkliligin oldugunu géstermektedir. Grup 2, Grup 4’ten anlamh diizeyde kii¢iiktiir

(Tablo 4.13).

Tablo 4. 14. Kadinlarin Obezite Diizeylerine Gore Beslenme Aliskanliklarinin Karsilagtirilmasi

Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. OLzse]il
G 1. Zayif 119 17,19 541 800 31,00
Kontrolsiiz G 2- Normal 641 1663 526 800 32,00
Yeme G 3. Asin Kilolu 392 16,38 5,15 8,00 31,00 3 ,847 ,468 Fark Yok
(5-25puan) ¢4 sisman 204 1678 480 800 30,00
Toplam 1356 1663 518 800 32,00
G 1. Zayif 119 618 299 3,00 12,00
Duygusal G 2. Normal 641 610 278 3,00 12,00
Yeme G 3. Asin Kilolu 392 5,90 2,68 3,00 12,00 3 ,577 ,630 Fark Yok
(3-15puan) G4 sisman 204 611 2,64 3,00 12,00
Toplam 1356 605 2,75 3,00 12,00
G 1. Zayif 119 1404 453 6,00 24,00
Bilinli G 2. Normal 641 1570 357 6,00 24,00
Kisitlama G3.AsmnKilolu 392 1582 347 800 2400 3 8234 000 G1<G2,G3,G4
(6-39puan) G4 sisman 204 1583 349 600 23,00
Toplam 1356 1561 3,65 6,00 24,00
G 1. Zayif 119 824 313 4,00 16,00
G 2. Normal 641 792 322 400 16,00
Df;::lr%ahk G3.AsmKilolu 392 828 313 4,00 1600 3 1319 267 Fark Yok
(4-20puan) G 4.Sisman 204 824 3,09 400 16,00
Toplam 1356 810 3,17 4,00 16,00

Kontrolsiiz yeme puanlari 5 ile 25 puan arasinda hesaplanmistir. 5 puan en kii¢iik degeri
gosterirken 25 en yiiksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimcr i¢in kontrolsiiz
yeme puani ortalamasi 16.63’tiir. Bu deger kadinlarda orta seviyenin lizerindedir. Grup 1; 17.19
puan ile en yiliksek kontrolsiiz yeme puanina sahipken, Grup 3; 16.38 ile en diisiik puana
sahiptir. Grup 1'den Grup 3’e dogru siirekli sekilde kontrolsiiz yeme azalirken Grup 4’te artis
gostermistir. Grup1-Grup4 i¢in ortalama kontrolsiiz yeme puanlari sirasiyla 17.19, 16.63, 16.38
ve 16.78'dir. Kontrolsiiz yeme degiskeninde 0.847’lik F degeri p=.468 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin olmadigini géstermektedir (Tablo 4.14).

Duygusal yeme puanlar 3 ile 15 puan arasinda hesaplanmistir. 3 puan en kiiciik degeri
gosterirken 15 en yiiksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimc icin duygusal
yeme puani ortalamasi 6.05’tir. Bu deger kadinlarda orta seviyenin altindadir. Grup 1; 6.18 ile
en yliksek duygusal yeme puanina sahipken, Grup 3; 5.90 ile en diisiik degere sahiptir. Grup1 -
Grup4 i¢in ortalama duygusal yeme puanlari sirasiyla 6.18, 6.10, 5.90, 6.11’dir. Grup 1’den Grup

3’e dogru azalma egilimi sergileyen duygusal yeme puani Grup 4’te artmistir. Duygusal yeme
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degiskeninde 0.577 F degeri p=.630 seviyesinde gruplar arasi farklihigin olmadigini
gostermektedir (Tablo 4.14).

Bilingli kisitlama puanlari 6 ile 39 puan arasinda hesaplanmistir. 6 puan en kii¢iik degeri
gosterirken 39 en yiliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimc i¢in bilingli
kisitlama puani ortalamasi 15.61’dir. Bu deger kadinlarda orta seviyenin altindadir. Grup 4;
15.83 ile en yiiksek bilingli kisitlama puanina sahipken, Grup 1, 14.04 ile en diisiik puana
sahiptir. Grup 1-Grup 4 icin ortalama duygusal yeme puanlar: sirasiyla 14.04, 15.70, 15.82 ve
15.83’tiir. Grupl’den Grup4’e dogru ortalama degerlerde siirekli artis egilimi goriilmistiir.
Bilingli kisitlama degiskeninde 8.234’lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin
oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliigin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3, Grup 4’ten kiiciiktir (Tablo
4.14).

Toplam 1356 kadin katihimcinin aghga duyarhilik puanlar1 5 ile 20 puan arasinda
hesaplanmistir. 5 puan en kii¢iik degeri gosterirken 20 en yiiksek degeri ifade etmektedir.
Toplam 1356 kadin katillmca igin aghiga duyarhiik puani ortalamasi 8.10°dur. Bu deger
kadinlarda orta seviyenin altindadir. Grup 3; 8.28 ile en yiiksek ag¢liga duyarlhilik puanina
sahipken, Grup 2; 7.92’lik puan ile en diisiik degere sahiptir. Grup1-Grup4 i¢in ortalama acliga
duyarlilik ortalama puanlar: sirasiyla 8.24, 7.92, 8.28 ve 8.24’tlir. Grupl’den Grup2’ye dogru
goriilen azalma egilimi Grup3’te artis ve onu takiben Grup 4’te azalma egilimindedir. A¢liga
duyarlhilik degiskeninde 1.319°lik F degeri p=.267 seviyesinde gruplar arasi farkliligin olmadigini
gostermektedir (Tablo 4.14).

Tablo 4. 15. Kadinlarin Obezite Diizeylerine Gore Fiziksel ve Mental Saglik Skorlarinin
Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N AOrt. S.S. Min. Maks. sd F Sig. (;‘zSeDtl
G 1. Zayif 119 47,44 7,61 2887 63,05
Fizikse] G 2-Normal 641 46,02 847 18,74 64,06 G1>G3,G4;
Saghk  G3.AsmmKilolu 392 40,77 9,01 20,64 6059 3 63,078 ,000 G2>G3,G4;
Skoru ¢4 Sisman 204 3836 922 17,31 59,39 G3>G4
Toplam 1356 43,48 9,25 17,31 64,06
G 1. Zayif 119 46,18 10,58 18,82 63,63
Mental G 2.Normal 641 45,66 10,66 7,85 66,15
Saghk  G3.AsmiKilolu 392 44,70 10,01 12,45 6877 3 2,038 ,107 FarkYok
Skoru ¢4 Sisman 204 43,95 10,76 15,08 64,93
Toplam 1356 45,17 10,50 7,85 68,77

Fiziksel saglik skorlarinda alinabilecek en yiiksek puan 56,57706 iken, en diisiik puan
23,99938'dir. Toplam 1356 kadin katilimcer icin fiziksel saglik skoru ortalamasi 43.48’dir. Bu

deger kadinlarda orta seviyenin lizerindedir. Grup 1; 47.44 puan ile en yliksek fiziksel saglik
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skoruna sahipken, Grup 4; 38.36 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1’den Grup 4’e dogru artan
fiziksel saglik skoru siirekli azalma egilimi gostermistir. Grup 1’den Grup 4’e ortalama fiziksel
saglik skorlar sirasiyla 47.44, 46.02, 40.77, 38.36’dir. Fiziksel saglik degiskeninde 63.078’lik F
degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliigin oldugunu goéstermektedir. Gruplar arasi
farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup
1; Grup3 ve Grup 4’ten biyiiktiir. Grup 2; Grup 3 ve Grup 4’ten biiyiktiir. Grup 3, Grup 4’ten
biiytiktiir (Tablo 4.15).

Mental saglik skorlarinda alinabilecek en yiiksek puan 60,75781 iken, en disiik puan
19,06444’diir. Toplam 1356 kadin katilimci icin mental saglik skoru ortalamasi 45.17’dir. Bu
deger kadinlarda orta seviyenin tizerindedir. Grup 1; 46.18’lik mental saglik skoru ile en yiiksek
degere sahipken, Grup 4; 43.95 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1’den Grup 4’e mental saglk
ortalama degerleri sirasiyla 46.18, 45.66, 44.70, 43.95’tir. Grup 1’den Grup 4’e dogru mental
saglik skoru siirekli azalma egilimi gostermistir. Mental saglik degiskeninde 2.038’lik F degeri

p=.107 seviyesinde gruplar arasi farkliligin olmadigin1 gostermektedir (Tablo 4.15).
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Tablo 4. 16. Kadinlarin Gelir Diizeylerine Gore Fiziksel Ozelliklerinin Karsilastirilmasi

Degiskenler Gelir Diizeyi N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. (;‘zSeDtl
G 1. <1000 TL 368 4331 19,76 14,00 90,00
G2.1000-1999TL 462 40,38 17,99 15,00 101,00
Yas G3.2000-2999 TL 252 3923 16,63 1500 82,00 G1>G2,G3,G4,G5;
)  G4.30003999TL 136 3391 1419 1400 sog0 oo 0% ngfféfs"
G 5.>4000 TL 138 36,72 12,15 14,00 80,00
Toplam 1356 39,94 17,61 14,00 101,00
G 1. <1000 TL 368 161,94 7,52 140,00 181,00
Boy G2.1000-1999TL 462 162,96 7,28 145,00 188,00

Uzunlugu G 3-2000-2999TL 252 163,98 7,45 143,00 187,00
(cm)  G4.3000-3999TL 136 164,12 6,68 149,00 191,00

4 4333 ,002 G1<G2,G3,G4,G5

G 5.>4000 TL 138 163,82 6,51 150,00 181,00
Toplam 1356 163,08 7,28 140,00 191,00
G 1.<1000 TL 368 67,39 13,11 39,00 102,00
G2.1000-1999TL 462 66,73 12,85 37,00 100,00
Viicut 3 2000-2999 TL 252 6590 12,94 42,00 110,00 G1>G4, G5;
Agirhg 4 7479 ,000 G2>G4, G5;
(k) G4.3000-3999TL 136 6251 11,06 40,00 98,00 G3>G4, G5
G 5.>4000 TL 138 62,07 10,56 40,00 103,00
Toplam 1356 6586 12,68 37,00 110,00
G 1.<1000 TL 368 2579 533 1523 43,56
G2.1000-1999 TL 462 2522 512 12,48 43,11
BedenKiitle ¢ 3 2000-2999 TL. 252 2459 505 16,41 38,09 G1>G3,G4,G5;
indeksi 4 12,407 ,000 G2>G4,G5;
(BKI)  G4.3000-3999TL 136 2321 389 1630 3556 G3>G4 G5
G 5.>4000 TL 138 23,10 344 17,01 33,20
Toplam 1356 24,84 4,99 12,48 43,56
G 1.<1000 TL 368 264 087 1,00 4,00
G2.1000-1999TL 462 257 088 1,00 4,00
Obezite (3 2000-2999TL 252 247 087 1,00 4,00 G1>G3,G4,G5;
Seviyesi 4 10,243 ,000 G2>G4,G5;
(1-4) G4.3000-3999TL 136 225 074 100 4,00 G3>G4,G5
G 5.>4000 TL 138 222 067 1,00 4,00
Toplam 1356 250 085 1,00 4,00

Calismaya katilan toplam 1356 kadinin yas ortalamasi 39.94 yil'’dir. Calismanin
katilimcilart 5 grupta degerlendirilmistir. Birinci grup <1000TL, ikinci grup 1000-1999TL aras;,
tclincii grup 2000-2999TL arasi, dordiincii grup 3000-3999TL ve besinci grup >5000TL
seklindedir. Yas degiskeninde 8.873’liik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin
oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliigin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup2, Grup3, Grup 4 ve Grup 5’ten
biytiktiir. Grup 2; Grup 4 ve Grup 5’ten biiyiiktiir. Grup 3, Grup 4’ten biiytktiir (Tablo 4.16).

Ortalama boy uzunlugu Grup 1’'den Grup 5’e kadar sirasiyla 161.94cm, 162.96cm,
163.98cm, 164.12cm ve 163.82cm’dir. Grup 4; 164.12 ile en yliksek ortalama degere sahipken,
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Grup 1; 161.94 ile en diisiik ortalama degere sahiptir. Ortalama boy uzunlugu kadinlarda Grup
1'den Grup 4’e kadar artma egilimi gosterirken Grup 5’'te azalma egilimindedir. Boy
degiskeninde 4.333'lik F degeri p<.002 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu
gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup2, Grup 3, Grup4, Grup 5’ten kii¢iiktiir (Tablo 4.16).

Ortalama viicut agirligi toplam 1356 katilimci i¢in 65.86 kg'dir. En kii¢iik ortalama viicut
agirhign Grup 5’te 62.07 kg'lik degerken en yiliksek viicut agirligi ortalamasi Grup 1’ de 67.39
kg'lik degerdir. Otalama viicut agirligi Grup 1'den Grup 5’e kadar sirasiyla 67.39kg, 66.73kg,
65.90kg, 62.51kg ve 62.07kg’dir. Gelir diizeyine gore ortalama viicut agirligi Grup 1’den Grup
5’e dogru siirekli azalma egilimindedir. Viicut agirhigi degiskeninde 7.479’luk F degeri p<.000
seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 4,
Grup 5’ten biiyiiktiir. Grup 2; Grup 4, Grup 5’'ten biiytiktiir. Grup3; Grup4 ve Grup 5’ten biiytktiir
(Tablo 4.16).

Grup 1'den Grup 5’e dogru Beden Kiitle Indeksi sirasiyla 25.79, 25.22, 24.59, 23.21 ve
23.10’dur. Grup 1; 25.79’luk BKI ile en yiiksek degere sahipken, Grup 5; 23.10 ile en diisiik
degere sahiptir. Kadinlarin Beden Kiitle indeksi Grup 1’den Grup 5’e dogru siirekli sekilde
azalmaktadir. Beden Kiitle Indeksi degiskeninde 17.407’lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar
arasi farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farklihigin kaynaginin belirlenmesi LSD
(Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3, Grup 4, Grup 5’ten buyiiktiir.
Grup 2; Grup4 ve Grup5’ten biiyiiktiir. Grup 3; Grup4 ve Grup 5’ten biiytktiir (Tablo 4.16).

Kadinlarin obezite diizeyleri; birinci grup zayif, ikinci grup normal, liglincli grup asir1
kilolu ve doérdiincii grup sisman olmak lizere dort grupta incelenmistir. Grup 1; 2.64 ile en
yiiksek degere sahipken, Grup 5; 2.22 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1'den Grup 5’e dogru
ortalama obezite degerleri siirekli azalma egilimi gdstermistir. Ortalama obezite degerleri Grup
1-Grupb5 icin sirasiyla; 2.64, 2.57,2.47, 2.25 ve 2.22’dir. Gelir seviyesi degiskeninde 10.243’liikk F
degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farklihigin oldugunu goéstermektedir. Gruplar arasi
farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup
1; Grup 3, Grup 4 ve Grup 5’ten biiytktiir. Grup 2; Grup 4, Grup 5’'ten biiyiiktiir. Grup 3; Grup 4
ve Grup 5’ten biiyiiktiir (Tablo 4.16).
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Tablo 4. 17. Kadinlarin Gelir Diizeylerine Gore Is, Spor ve Serbest Zamanlardaki Aktivite
Diizeylerinin Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N AOrt. S.S. Min. Maks. sd F Sig. --LSD.
Ozeti
G 1.<1000 TL 368 2,87 045 138 4,38
G2.1000-1999TL 462 291 044 1,63 4,63
o Is G3.2000-2999 TL 252 2,84 044 1,63 4,13
Indeksi 4 1,584 ,176 Fark Yok
(1-5 puan) G4.3000-3999 TL 136 291 044 1,63 4,13
G 5.>4000 TL 138 294 047 1,63 425
Toplam 1356 2,89 045 138 4,63
G 1.<1000 TL 368 1,88 055 ,75 3,75
G2.1000-1999TL 462 195 050 ,75 3,50
_Spor G3.2000-2999TL 252 1,98 053 ,75 3,75
indeksi 4 3691 ,005 G1<G3,G4,G5
(1-5 puan) G4.3000-3999 TL 136 2,04 053 1,00 3,25
G 5.>4000 TL 138 2,04 054 ,75 3,50
Toplam 1356 1,96 053 ,75 3,75
G 1.<1000 TL 368 2,82 050 150 4,75
G2.1000-1999TL 462 2,82 0,49 1,25 4,00
Serbest
G3.2000-2999TL 252 2,79 0,49 1,00 4,00
Zaman 4 2066 ,083  Fark Yok
Indeksi G4.3000-3999TL 136 2,83 0,45 1,75 4,00
1-5
(1-5puan) 000 TL 138 2,69 052 150 425
Toplam 1356 2,80 050 1,00 4,75

Is indeksi 1 ile 5 puan arasinda hesaplanmistir. 1 puan en kiiciik degeri gosterirken 5 en
yliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimci i¢in is indeksi ortalamasi 2.89’dur.
Bu deger kadinlarda orta seviyenin iizerindedir. Grup 5, 2.94 ile en yiiksek is indeksine
sahipken, Grup 3; 2.84 ile en diisiik ortalama is indeksine sahiptir. Grup 1’den Grup 2’'ye dogru
ylikselen ortalama is indeksi Grup 3’te azalmis ve Grup 3’ten sonra siirekli artma egilimine
girmistir. Grup1-Grup 5 icin ortalama is indeksi skorlar1 sirasiyla 2.87, 2.91, 2.84, 2.91, 2.94
seklindedir. Is indeksi degiskeninde 1.584’lik F degeri p=.176 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin olmadigini géstermektedir (Tablo 4.17).

Toplam 1356 kadin katilimci i¢gin gelir diizeyine gore spor indeksi ortalamasi 1,96'dir.
Bu deger ortalamanin altindadir. Grup 1’den Grup 5’e dogru spor indeksi ortalamalari sirasiyla;
1.88, 1.95, 1.98, 2.04 ve 2.04 seklindedir. Grup 1'den Grup 4’e kadar siirekli artma egilimi
gosteren spor indeksi ortalamasi Grup 4’ten sonra sabit kalmistir. Grup 4 ve Grup 5; 2.04 ile en
yliksek spor indeksi degerine sahipken, Grup 1; 1.88 ile en diisiik ortalama degere sahiptir. Spor
indeksi degiskeninde 3.691°lik F degeri p=,005 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu
gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3, Grup 4, Grup 5 ’ten kii¢tiktiir (Tablo 4.17).

Toplam 1356 kadin katilimcr i¢in serbest zaman indeksi ortalamasi 2.80’dir. Grup 4;
2.83 ile en yiiksek serbest zaman indeksi degerine sahipken, Grup 5; 2.69 ile en diisiik degere

sahiptir. Serbest zaman indeksi icin ortalama degerler Grup1’den Grup 5’e dogru sirasiyla 2.82,
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2.82,2.79, 2.83 ve 2.69 seklindedir. Kadinlarda ortalama serbest zaman indeksi Grup 1 ve Grup

2’de sabit kalirken Grup 3’te azalma ve bunu takiben Grup 4’te artis ve tekrar Grup 5’'te azalma

egilimindedir. Serbest zaman indeksi degiskeninde 2.066’lik F degeri p=.083

gruplar arasi farkliligin olmadigim1 gdstermektedir (Tablo 4.17).

seviyesinde

Tablo 4. 18. Kadinlarin Gelir Diizeylerine Gore Beslenme Aliskanliklarinin Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. --LSD.
Ozeti
G 1.<1000 TL 368 16,17 5,01 8,00 31,00
G2.1000-1999 TL 462 16,84 526 8,00 31,00
Kontrolsiiz G3.2000-2999TL 252 16,51 501 8,00 32,00
Yeme 4 1,318 ,261 FarkYok
(5-25 puan) G4.3000-3999 TL 136 17,10 4,82 8,00 28,00
G 5.>4000 TL 138 1691 589 8,00 31,00
Toplam 1356 16,63 5,18 8,00 32,00
G 1.<1000 TL 368 5,78 2,72 3,00 12,00
G2.1000-1999 TL 462 6,07 2,74 3,00 12,00
Duygusal G3.2000-2999 TL 252 6,04 2,70 3,00 12,00
Yeme 4 2,017 ,090 FarkYok
(3-15 puan) G4.3000-3999TL 136 6,41 2,68 3,00 12,00
G 5.>4000 TL 138 6,38 296 3,00 12,00
Toplam 1356 6,05 2,75 3,00 12,00
G 1.<1000 TL 368 15,42 3,76 6,00 24,00
G2.1000-1999 TL 462 1566 3,58 6,00 23,00
Bilingli G3.2000-2999TL 252 1570 3,59 6,00 24,00
Kisitlama 4 362 ,835 FarkYok
(6-39 puan) G4.3000-3999 TL 136 1574 3,54 6,00 24,00
G 5.>4000 TL 138 15,64 3,86 8,00 24,00
Toplam 1356 15,61 3,65 6,00 24,00
G 1.<1000 TL 368 7,88 3,20 4,00 16,00
G2.1000-1999TL 462 8,10 3,26 4,00 16,00
Achga G3.2000-2999TL 252 825 3,15 4,00 16,00
4 886 ,471 FarkYok
Duyarhlik G4.3000-3999TL 136 8,13 2,67 4,00 16,00
4-20
(4-20 puan) 000 TL 138 838 326 4,00 16,00
Toplam 1356 8,10 3,17 4,00 16,00

Kontrolsiiz yeme puanlari 5 ile 25 puan arasinda hesaplanmistir. 5 puan en kii¢iik degeri

gosterirken 25 en yiiksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimcr i¢in kontrolsiiz

yeme puani ortalamasi 16.63’tiir. Bu deger kadinlarda orta seviyenin tizerindedir. Grup 4; 17.10

puan ile en yiliksek kontrolsiiz yeme puanina sahipken, Grup 1; 16.17 ile en diisiik puana

sahiptir. Grup 1’den Grup 2’ye dogru kontrolsiiz yeme artarken Grup 3’te azalma gosterirken,

daha sonra Grup 4’de ytkselirken Grup 5’te tekrar azalmistir. Grupl-Grup5 icin ortalama

kontrolsiiz yeme puanlar: sirasiyla 16.17, 16.84, 16.51, 17.10 ve 16.91’dir. Kontrolsiiz yeme

degiskeninde 1.318’lik F degeri p=.261 seviyesinde gruplar arasi farkliligin olmadigini
gostermektedir (Tablo 4.18).

Duygusal yeme puanlari 3 ile 15 puan arasinda hesaplanmistir. 3 puan en kiiciik degeri

gosterirken 15 en yiiksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimc icin duygusal
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yeme puani ortalamasi 6.05’tir. Bu deger kadinlarda orta seviyenin altindadir. Grup 4; 6.41 ile
en yiiksek duygusal yeme puanina sahipken, Grup 1; 5.78 ile en diisiik degere sahiptir. Grup1-
Grup5 icin ortalama duygusal yeme puanlari sirasiyla 5.78, 6.07, 6.04, 6.41 ve 6.38dir. Grup
1’den Grup 2’ye dogru artma egilimi sergileyen duygusal yeme puani Grup 3’te azalmis ve Grup
4’e dogru tekrar artis ve takiben Grup 5'te azalis egilimi gostermistir. Duygusal yeme
degiskeninde 2.017’lik F degeri p=.090 seviyesinde gruplar arasi farkliligin olmadigini
gostermektedir (Tablo 4.18).

Bilingli kisitlama puanlar1 6 ile 39 puan arasinda hesaplanmistir. 6 puan en kiiglik degeri
gosterirken 39 en yliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 kadin katilimc i¢in bilingli
kisitlama puani ortalamasi 15.61’dir. Bu deger kadinlarda orta seviyenin altindadir. Grup 4;
15.74 ile en yiksek bilingli kisitlama puanina sahipken, Grup 1; 15.42 ile en diisiik puana
sahiptir. Grup1-Grup5 icin ortalama bilin¢li kisitlama puanlar sirasiyla 15.42, 15.66, 15.70,
15.74, 15.64’tiir. Grupl’den Grup4’e dogru goriilen stirekli artis egilimi Grup 5'te azalma
egilimine dontismiistiir. Bilingli kisitlama degiskeninde 0.362’lik F degeri p=.835 seviyesinde
gruplar arasi farkliligin olmadigim1 gdstermektedir (Tablo 4.18).

Toplam 1356 kadin katihimcinin aghga duyarhilik puanlar1 5 ile 20 puan arasinda
hesaplanmistir. 5 puan en kiigiik degeri gosterirken 20 en yiiksek degeri ifade etmektedir.
Toplam 1356 kadin katiimca icin aghiga duyarhilik puani ortalamasi 8.10°dur. Bu deger
kadinlarda orta seviyenin altindadir. Grup 5; 8.38 ile en yiiksek agliga duyarlilik puanina
sahipken, Grup 1; 7.88’lik puan ile en diisiik degere sahiptir. Grup1-Grup5 i¢in ortalama acliga
duyarhilik puanlan sirasiyla 7.88, 8.10, 8.25, 8.13, 8.38’dir. Grup 1’den Grup 3’e dogru goriilen
artis egilimi Grup 4’te azalis1 takiben Grup 5’te artma egilimine doniismiistiir. A¢liga duyarlilik
degiskeninde 0.886'lik F degeri p=.471seviyesinde gruplar arasi farkliligin olmadigini
gostermektedir (Tablo 4.18).
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Tablo 4. 19. Kadinlarin Gelir Diizeylerine Gore Fiziksel ve Mental Saghk Skorlarinin
Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N AOrt. SS. Min. Maks. sd F Sig. --LSD.
Ozeti
G 1.<1000 TL 368 41,30 9,73 18,74 6324
G2.1000-1999 TL 462 42,81 867 17,31 63,05
Fiziksel 3 9000-2999 TL 252 44,41 9,17 21,27 64,06 G1<G2, G3,G4,G5;
Saghk 4 15225 ,000 G2<G3, G4, G5;
Skoru  G4.3000-3999TL 136 4626 896 1998 61,28 634G
G 5.>4000 TL 138 47,06 838 2254 62,29
Toplam 1356 43,48 925 17,31 64,06
G 1.<1000 TL 368 42,00 1094 7,85 66,15
G2.1000-1999 TL 462 4569 1032 12,45 68,77
Mental (3 2000-2999 TL 252 4557 992 1820 64,93 G1<G2, G3,G4,G5;
Saghk 4 15280 ,000 G2<G4, G5;
Skoru  G4.3000-3999TL 136 4873 897 1330 6433 G3<CE
G 5.>4000 TL 138 47,68 10,23 1554 65,68
Toplam 1356 4517 1050 7,85 68,77

Fiziksel saglik skorlarinda alinabilecek en yiiksek puan 56,57706 iken, en diisiik puan
23,99938'dir. Toplam 1356 kadin katilimcer icin fiziksel saglik skoru ortalamasi 43.48’dir. Bu
deger kadinlarda orta seviyenin lizerindedir. Grup 5; 47.06 puan ile en yliksek fiziksel saglik
skoruna sahipken, Grup 5; 41.30 ile en diisiik degere sahiptir. Grupl-Grup5 icin ortalama
fiziksel saglik puanlari sirasiyla 41.30, 42.81, 44.41, 46.26 ve 47.06 seklindedir. Grup 1’den Grup
5’e dogru fiziksel saglik skoru siirekli artma egilimi gostermistir. Fiziksel saglik degiskeninde
15.225’lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu gostermektedir.
Gruplar arasi farklihigin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile
yapilmistir. Grup 1; Grup 3, Grup 4, Grup 5’den kiigliktiir. Grup 2; Grup 3,Grup 4, Grup 5’den
kiigtiktiir. Grup 3, Grup 5’den kiigiiktiir (Tablo 4.19).

Mental saglik skorlarinda alinabilecek en yiiksek puan 60,75781 iken, en diisiik puan
19,06444’diir. Toplam 1356 kadin katilimc icin mental saglik skoru ortalamasi 45.17’dir. Bu
deger kadinlarda orta seviyenin lizerindedir. Grup 4; 48.73’liik mental saglik skoru ile en yiiksek
degere sahipken, Grup 1; 42.00 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1’den Grup 5’e mental saglik
ortalama degerleri sirasiyla 42.00, 45.69, 45.57, 48.73, 47.68 ‘dir. Grup 1’den Grup 2’ye dogru
artma egiliminde olan mental saghk skoru Grup 3’e dogru azalma egilimine girmekte Grup 3’ten
Grup 4’e dogru artarken, Grup 5’e dogru tekrar azalma egilimi gostermistir. Mental saglhk
degiskeninde 15.280°lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu
gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3, Grup 4 ve Grup 5’ten kiiciiktiir. Grup 2;
Grup 4 ve Grup 5’ten kiigiiktiir. Grup 3, Grup 5’ten kiigiiktiir (Tablo 4.19).
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Tablo 4. 20. Erkeklerin Obezite Diizeylerine Goére Fiziksel Ozellikleri ve Gelir Diizeylerinin
Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N AOrt. S.S. Min. Maks. sd F Sig. --LSD.
Ozeti
G 1. Zayif 53 1945 13,59 14,00 80,00
v G 2. Normal 588 3359 17,05 1500 87,00 (1<G2,G3,64
(yﬂs) G3.AsmKilolu 545 4529 1496 1500 9800 3 10639 ,000  G2<G3,G4;
G 4. Sisman 170 50,08 13,97 16,00 80,00 G3<G4
Toplam 1356 39,81 17,48 14,00 98,00
G 1. Zayif 53 169,32 7,89 140,00 181,00
szr?l}lll“u G 2. Normal 588 174,49 7,92 150,00 193,00 (1<G3,G4;
(Cm)g G3.AsmKilolu 545 17401 7,62 150,00 197,00 3 14,016 ,000  G2>G4;
G 4. Sisman 170 171,19 7,19 149,00 190,00 G3>G4
Toplam 1356 173,68 7,82 140,00 197,00
G 1. Zayif 53 4894 550 36,00 60,00
Vi G 2. Normal 588 6818 803 4500 91,00 G1<G2,G3,G4;
ucut G2<G3,G4;
Agirhgi  G3.AsimiKilolu 545 8228 800 61,00 107,00 3 774119 ,000 PR
&8) G 4.sisman 170 9471 982 67,00 130,00
Toplam 1356 7642 13,48 36,00 130,00
G 1. Zayif 53 17,04 1,15 13,06 1837
Beden Kiitle G 2- Normal 588 2235 1,72 1850 24,98 (1<G2,G3,G4;
indeksi G3.AsmiKilolu 545 27,13 1,39 2500 2998 3 2213,745 ,000 G2<G3,G4;
(BKD) G 4. sisman 170 32,28 2,43 30,02 4498 G3<G4
Toplam 1356 2531 4,09 13,06 44,98
G 1. Zayif 53 164 086 100 500
Gelir G 2-Normal 588 244 125 1,00 500
Seviyesi G3.AsmiKilolu 545 258 124 100 500 3 9482 ,000 G1<G2,G3,G4
(1-5) G 4. Sisman 170 247 126 1,00 500
Toplam 1356 247 124 1,00 500

Calismaya katilan toplam 1356 erkek katilimcinin yas ortalamasi 39.81 yil'dir.
Calismanin katilmcilar1 4 grupta degerlendirilmistir. Birinci grup zayif, ikinci grup normal,
ticlincli grup asir1 kilolu, dérdiincii grup sisman olarak tanimlanmistir. Bu tablonun ortalama
degerleri obezite degiskeni dikkate alinarak sunulmustur. Yas degiskeninde 106.39’luk F degeri
p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu géstermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2,
Grup 3, Grup 4’ten kiiciiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4’ten kiiciiktiir. Grup 3, Grup 4’ten kugtktiir.
Tlm yas gruplar1 ortalama yas degerleri bakimindan istatistiksel diizeyde farklidir (Tablo 4.20).

Ortalama boy uzunlugu Grup 1'den Grup 4’e kadar sirasiyla 169.32cm, 174.49cm,
174.01cm, 171.19cm’dir. Ortalama boy uzunlugu erkeklerde Grup 1’den Grup 2’ye dogru artan
boy wuzunlugu degiskeni Grup 3’ten sonra azalma egilimine girmistir. Boy uzunlugu
degiskeninde 14.016'lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu

gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
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Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3 ve Grup 4’ten kiiciiktiir. Grup 2, Grup 4’ten
biiytiktiir. Grup 3, Grup 4’ten biiytliktiir (Tablo 4.20).

Ortalama viicut agirhigi toplam 1356 erkek katilimci icin 76.42 kg’dir. En diisiik ortalama
viicut agirligl ortalamasi Grup 1 igin 48.94 kg'lik degerken en yiiksek viicut agirligi ortalamasi
ise Grup 4 i¢in 94.71 kg'lik degerdir. Ortalama viicut agirhigi Grup 1’den Grup 4’e kadar sirasiyla
48.94kg, 68.18kg, 82.28kg, 94.71kg’dir. Viicut agirlig1 ortalama degerleri Grup 1'den Grup 4’e
dogru strekli artma egilimindedir. Viicut agirhg degiskeninde 774.119’luk F degeri p<.000
seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2,
Grup 3, Grup 4’ten kiigiiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4’ten anlamh sekilde kiiciiktiir. Grup 3, Grup
4’ten kii¢liktiir (Tablo 4.20).

Erkeklerin Beden Kiitle Indeksi Grup 1’den Grup 4’e dogru siirekli sekilde artmaktadir.
Grup 1'den Grup 4’e Beden Kiitle indeksi ortalamalari sirasiyla 17.04, 22.35, 27.13, 32.28'dir.
Beden Kiitle Indeksi degiskeninde 2213,745'lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3 ve Grup 4’'ten kigtktiir.
Grup 2; Grup 3, Grup 4’ten kiiciiktiir. Grup 3, Grup 4’ten kii¢iiktiir (Tablo 4.20).

Erkeklerin gelir seviyesi ise 5 seviyede degerlendirilmistir. 1. seviye 1000TL ve alt, 2.
seviye 1000-1999 TL arasi, 3. seviye 2000-2999TL arasi, 4. seviye 3000-3999TL aras1 ve 5.
Seviye 4000 TL ve iizeridir. Ortalama gelir seviyesi degerleri Grup 1-Grup 4 i¢in sirasiyla; 1.64,
2.44, 2.58 ve 2.47°dir. Grup 1’'den Grup3’e kadar siirekli artma egiliminde olan gelir seviyesi,
Grup 4’te azalis gostermektedir. Gelir seviyesi degiskeninde 9.482'lik F degeri p<.000
seviyesinde gruplar arasit farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2,

Grup 3 ve Grup 4’ten kiiciiktiir (Tablo 4.20).
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Tablo 4. 21. Erkeklerin Obezite Diizeylerine Gore Is, Spor ve Serbest Zamanlardaki Aktivite
Diizeylerinin Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N AOrt. SS. Min. Maks. sd F Sig. (:‘zSeDtl
G 1. Zayif 53 288 043 175 350
is G 2. Normal 588 2,97 047 138 425
Indeksi G 3. Asir1 Kilolu 545 3,00 046 1,75 4,38 3 2,304 ,075 FarkYok
(1-5puan) G4 sisman 170 2,91 049 1,75 4,50
Toplam 1356 2,97 047 138 450
G 1. Zayif 53 226 049 125 325
spor G 2. Normal 588 2,13 061 ,75 3,75
indeksi G3.AsmKilolu 545 203 060 ,75 375 3 4,304 ,005 G3<G1,G2
(1-5puan) ¢4 Sisman 170 2,09 052 ,75 3,75
Toplam 1356 2,09 060 ,75 3,75
G 1. Zayif 53 3,02 059 1,75 450
Serbest G 2. Normal 588 2,90 051 150 4,75
Izna:;zl‘:; G3.AsimKilolu 545 291 050 150 425 3 940 ,421 FarkYok
(1-5puan) G 4.Sisman 170 293 052 1,75 4,75
Toplam 1356 2,91 051 150 4,75

Is indeksi 1 ile 5 puan arasinda hesaplanmistir. 1 puan en kiiciik degeri gosterirken 5 en
yliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek katilimci i¢in is indeksi ortalamasi 2.97’dir.
Bu deger erkeklerde orta seviyenin iizerindedir. Grup 3; 3.00 puan ile en yiiksek is indeksine
sahipken, Grup 1; 2.88 puan ile en diisiik ortalama is indeksine sahiptir. Grup 1’den Grup 3’e
dogru ytikselen ortalama is indeksi Grup 4’te azalma egilimine girmistir. Grup 1-Grup 4 i¢in
ortalama is indeksi skorlar sirasiyla 2.88, 2.97, 3.00, 2.91 seklindedir. Is indeksi degiskeninde
2.304’luk F degeri p=.075 seviyesinde gruplar arasi farkliligin olmadigini géstermektedir (Tablo
4.21).

Toplam 1356 erkek katilimci i¢in spor indeksi ortalamasi 2.09’dur. Bu deger erkeklerde
ortalamanin altindadir. Grup 1’den Grup 4’e dogru spor indeksi ortalamalar1 sirasiyla; 2.26,
2.13, 2.03, 2.09 seklindedir. Grup 1'den Grup 3’e kadar siirekli azalma egilimi gosteren spor
indeksi ortalamasi Grup 4’ten sonra artma egilimi gostermistir. Grup 1; 2.26 ile en yiiksek spor
indeksi degerine sahipken, Grup 3; 2.03 ile en diisiik ortalama degere sahiptir. Spor indeksi
degiskeninde 4.304'lik F degeri p=,005 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu
gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
Difference) testi ile yapilmistir. Grup 3; Grup 1 ve Grup 2’den kiiciiktiir (Tablo 4.21).

Toplam 1356 erkek katilimci icin serbest zaman indeksi ortalamasi1 2.91°dir. Grup 1;
3.02 ile en yiiksek serbest zaman indeksi degerine sahipken, Grup 2; 2.90 ile en diisiik degere
sahiptir. Serbest zaman indeksi icin ortalama degerler Grup1’den Grup 4’e dogru sirasiyla 3.02,
2.90, 2.91, 2.93 seklindedir. Erkeklerde ortalama serbest zaman indeksi Grup 1’den ve Grup 2’ye

dogru azalma egiliminde olan serbest zaman indeksi ortalamasi Grup 3’ten sonra Grup 4’e
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dogru artis egilimindedir. Serbest zaman indeksi degiskeninde 0.940’lik F degeri p=.421

seviyesinde gruplar arasi farkliligin olmadigini1 géstermektedir (Tablo 4.21).

Tablo 4. 22. Erkeklerin Obezite Diizeylerine Gore Beslenme Aliskanliklarinin
Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. (;‘zSeDtl
G 1. Zayif 53 1598 459 8,00 27,00
Kontrolsiiz @ 2- Normal 588 1631 512 8,00 32,00
Yeme G3.AsmnKilolu 545 1627 4,88 800 30,00 3 3582 ,013  G4>G1,G2,G3
(5-25puan) G4 sisman 170 17,61 524 800 31,00
Toplam 1356 1644 504 800 32,00
G 1. Zayif 53 547 2,83 3,00 12,00
Duygusal G 2. Normal 588 558 255 3,00 12,00
Yeme G 3. Asir1 Kilolu 545 553 2,43 3,00 12,00 3 5,651 ,001 G4>G1,G2,G3
(3-15puan) G4 sisman 170 6,40 2,62 3,00 12,00
Toplam 1356 566 253 3,00 12,00
G 1. Zayif 53 1377 3,64 6,00 21,00
Bilinli G 2. Normal 588 14,86 3,72 6,00 24,00 (1<G2.G3.G4
Kisitlama G 3. Asir1 Kilolu 545 15,69 3,42 8,00 24,00 3 8,415 ,000 G2<G3,G4;
(6-39puan) 4 sisman 170 1489 338 6,00 23,00 G3<G4
Toplam 1356 1516 3,58 6,00 24,00
G 1. Zayif 53 806 334 4,00 16,00
G 2. Normal 588 824 322 4,00 16,00
Dl‘:}g‘r%’llk G3.AsmKilolu 545 818 321 4,00 1600 3 3,145 ,024 G4>G2,G3
(4-20 puan) G 4. Sisman 170 9,01 3,17 4,00 16,00
Toplam 1356 831 322 4,00 16,00

Kontrolsiiz yeme puanlari 5 ile 25 puan arasinda hesaplanmistir. 5 puan en kii¢iik degeri
gosterirken 25 en yiiksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek katilimci i¢in kontrolsiiz
yeme puani ortalamasi 16.44’tiir. Bu deger erkeklerde orta seviyenin iizerindedir. Grup 1; 15.98
puan ile en diisiik kontrolsiiz yeme puanina sahipken, Grup 4; 17.61 ile en yiiksek puana
sahiptir. Grup 1’den Grup 2’'ye dogru artis gosteren kontrolsiiz yeme puanlari1 Grup 3’te azalis ve
Grup 4’'te artis egilimi gostermistir. Grup1l-Grup4 icin ortalama kontrolsiiz yeme puanlari
sirasiyla 15.98, 16.31, 16.27, 17.61'dir. Kontrolsiiz yeme degiskeninde 3.582°lik F degeri p<.05
seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 4; Grup 1,
Grup 2 ve Grup 3 ‘ten biiyiiktiir (Tablo 4.22).

Duygusal yeme puanlari 3 ile 15 puan arasinda hesaplanmistir. 3 puan en kiiciik degeri
gosterirken 15 en yiiksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek katilimcr i¢cin duygusal
yeme puani ortalamasi 5.66’dir. Bu deger erkeklerde orta seviyenin altindadir. Grup 4; 6.40 ile
en yiiksek duygusal yeme puanina sahipken, Grup 1; 5.47 ile en diisiik degere sahiptir. Grup1-
Grup4 icin ortalama duygusal yeme puanlar sirasiyla 5.47, 5.58, 5.53, 6.40’tir. Grup 1’den Grup
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2’ye dogru artma egilimi sergileyen duygusal yeme puani Grup 3’te azalmis ve Grup 4’de tekrar
artmistir. Duygusal yeme degiskeninde 5.651'lik F degeri p<.05 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 4; Grup 1, Grup 2, Grup 3’ten biiyiiktir (Tablo
4.22).

Bilingli kisitlama puanlari 6 ile 39 puan arasinda hesaplanmistir. 6 puan en kii¢iik degeri
gosterirken 39 en yiliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek katilimci igin bilingli
kisitlama puani ortalamasi 15.16’dir. Bu deger erkeklerde orta seviyenin altindadir. Grup 3;
15.69 ile en yiiksek bilingli kisitlama puanina sahipken, Grup 1; 13.77 ile en diisiik puana
sahiptir. Grup1-Grup4 icin ortalama bilin¢li kisitlama puanlar sirasiyla 13.77, 14.86, 15.69,
14.89'dur. Grupl'den Grup3’e dogru goriillen artis egilimi Grup 4’te azalma egilimine
déntsmiistiir. Bilingli kisitlama degiskeninde 8.415’lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3, Grup 4’den kiiciiktir. Grup
2; Grup 3 ve Grup 4’den kiiciiktiir. Grup 3, Grup 4’den kiiciiktiir (Tablo 4.22).

Toplam 1356 erkek katilimcinin ag¢higa duyarlilik puanlari 5 ile 20 puan arasinda
hesaplanmistir. 5 puan en kiigiik degeri gosterirken 20 en yiiksek degeri ifade etmektedir.
Toplam 1356 erkek katiimci igin agliga duyarliik puani ortalamasi 8.31'dir. Bu deger
erkeklerde orta seviyenin altindadir. Grup 4; 9.01 ile en yiliksek acliga duyarlihik puanina
sahipken, Grup 1; 8.06’lik puan ile en diisiik degere sahiptir. Grup1-Grup4 i¢in ortalama acliga
duyarhilik puanlari sirasiyla 8.06, 8.24, 8.18, 9.01’dir. Grup 1’den Grup 2’ye dogru goriilen artis
egilimi Grup 3'te azalis egilimine donlismiistir ve Grup 4’te tekrar artma egilimine
dontismiistiir. A¢hga duyarhlik degiskeninde 3.145’lik F degeri p=.024 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 4; Grup 2 ve Grup 3’den biyiiktiir (Tablo
4.22).
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Tablo 4. 23. Erkeklerin Obezite Diizeylerine Gore Fiziksel ve Mental Saglik Skorlarinin
Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N AOrt. SS. Min. Maks. sd F Sig. --LSD.
Ozeti
G 1. Zayif 53 4582 9,44 21,63 59,56
Fiziksel G 2. Normal 588 47,50 7,76 24,78 63,59 .
Saghk G3.AsinKilolu 545 4412 857 1716 6138 3 22213 ,000 7.
Skoru G 4. Sisman 170 42,80 9,16 16,90 58,65
Toplam 1356 4549 854 16,90 63,59
G 1. Zayif 53 50,66 9,19 27,45 65,82
Mental G 2. Normal 588 47,89 10,20 11,13 68,21
Saghk G3.AsmmiKilolu 545 46,99 10,85 12,45 67,51 3 2,367 ,069 Fark Yok
Skoru G 4. Sisman 170 47,76 9,16 17,70 67,69
Toplam 1356 47,62 10,32 11,13 68,21

Fiziksel saglik skorlarinda alinabilecek en yiiksek puan 56,57706 iken, en diisiik puan
23,99938'dir. Toplam 1356 erkek katilimer icin fiziksel saglik skoru ortalamasi 45.49’dur. Bu
deger erkeklerde orta seviyenin iizerindedir. Grup 2; 47.50 puan ile en yliksek fiziksel saglik
skoruna sahipken, Grup 4; 42.80 ile en disiik degere sahiptir. Grupl-Grup4 icin ortalama
fiziksel saglik puanlar sirasiyla 45.82, 47.50, 44.12 ve 42.80 seklindedir. Grup 1’den Grup 2’e
dogru fiziksel saglik skoru artma egilimi gosterirken, Grup 3’ten sonra siirekli azalma egilimi
gostermistir. Fiziksel saglik degiskeninde 22.213°liik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1, Grup 4’ten biyiiktiir. Grup 2, Grup 3’ten
biiytiktiir (Tablo 4.23).

Mental saglik skorlarinda alinabilecek en yiiksek puan 60,75781 iken, en disiik puan
19,06444’diir. Toplam 1356 erkek katilimci icin mental saglik skoru ortalamasi 47.62’dir. Bu
deger erkeklerde orta seviyenin iizerindedir. Grup 1; 50.66’lik mental saglik skoru ile en yiiksek
degere sahipken, Grup 3; 46.99 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1’den Grup 4’e mental saglk
ortalama degerleri sirasiyla 50.66, 47.89, 46.99, 47.76‘dir. Grup 1'den Grup 3’e dogru azalma
egiliminde olan mental saglik skoru Grup 4’e dogru artma egilimine girmektedir. Mental saglik
degiskeninde 2.367’lik F degeri p=069 seviyesinde gruplar arasit farkliligin olmadigini
gostermektedir (Tablo 4.23).
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Tablo 4. 24. Erkeklerin Gelir Diizeylerine Gore Fiziksel Ozelliklerinin Karsilagtirilmasi

Degiskenler Gelir Diizeyi N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. (;‘zSeDtl
G 1.<1000 TL 320 41,07 19,89 14,00 98,00
G2.1000-1999 TL 499 40,28 17,76 15,00 85,00
Yas G 3.2000-2999 TL 265 39,82 16,65 14,00 85,00
4 1,778 ,131 Fark Yok
(yi) G 4.3000-3999 TL 129 37,09 14,66 1500 75,00
G 5.>4000 TL 143 37,78 14,05 15,00 82,00
Toplam 1356 39,81 17,48 14,00 98,00
G 1.<1000 TL 320 171,77 7,77 150,00 192,00
G2.1000-1999 TL 499 173,89 7,62 149,00 197,00
Boy ’ d ’ ’ G1<G2,G3,G4,G5;
Uzunlugu G 3.2000-2999 TL 265 173,39 8,13 140,00 195,00 G2<G4.G5:
4 10,283 ,000 )
(cm) G 4.3000-3999 TL 129 175,84 7,47 150,00 190,00 G3<G4,G5
G 5.>4000 TL 143 175,79 7,30 150,00 195,00
Toplam 1356 173,68 7,82 140,00 197,00
G 1.<1000 TL 320 72,60 14,12 40,00 119,00
G2.1000-1999 TL 499 76,33 13,42 40,00 130,00
Vicut 3 2000-2999TL 265 77,57 12,73 36,00 125,00 G1<G2, G3,
Agirhg 4 11,997 ,000 G4, G5;
(kg) G 4.3000-3999 TL 129 79,83 12,25 50,00 125,00 G2<G4 G5
G 5.>4000 TL 143 80,08 12,59 45,00 115,00
Toplam 1356 76,42 13,48 36,00 130,00
G 1.<1000 TL 320 2456 428 13,06 35,49
G2.1000-1999 TL 499 2525 430 1623 44,98
BedenKiitle 3 2000-2999TL. 265 2577 3,72 1582 3848
indeksi 4 4796 ,001 G1<G2,G3,G4,G5
(BK)  G4.3000-3999 TL 129 2580 3,55 19,84 39,45
G 5.>4000 TL 143 2590 3,79 17,01 40,75
Toplam 1356 25,31 4,09 13,06 44,98
G 1.<1000 TL 320 250 082 1,00 4,00
G2.1000-1999TL 499 261 075 1,00 4,00
Obezite 3 2000-2999 TL 265 2,68 0,71 1,00 4,00
Seviyesi 4 3,065 ,016 G1<G2,G3,G4,G5
(1-4) G 4.3000-3999 TL 129 2,69 068 2,00 4,00
G 5.>4000 TL 143 269 071 1,00 4,00
Toplam 1356 2,61 075 1,00 4,00

Calismaya katilan toplam 1356 erkek katilimcinin yas ortalamasi 39.81 yil'dir.
Calismanin katilmcilar 5 grupta degerlendirilmistir. 1. grup 1000TL ve alti, 2. grup 1000-1999
TL arasi, 3. grup 2000-2999TL arasi, 4. grup 3000-3999TL arasi ve 5. Seviye 4000 TL ve
lizeridir. Bu tablonun ortalama degerleri gelir seviyesi degiskeni dikkate alinarak sunulmustur.
Yas degiskeninde 1.778’lik F degeri p=.131 seviyesinde gruplar arasi farkliligin olmadigini
gostermektedir (Tablo 4.24).

Ortalama boy uzunlugu Grup 1'den Grup 5’e kadar sirasiyla 171.77, 173.89, 173,39,
175.84, 175.79’dur. Ortalama boy uzunlugu erkeklerde Grup 1'den Grup 2’ye dogru artan boy
uzunlugu degiskeni Grup 3’te azalmis, Grup 4’te tekrar artmis ve Grup 5'te azalma egilimi
gostermistir. Boy uzunlugu degiskeninde 10.283’liik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi

farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
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Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3, Grup 4, Grup 5’ten kiigtiktiir.
Grup 2; Grup 4, Grup 5’ten kiiciiktiir. Grup 3; Grup 4, Grup 5’ten kiiciiktiir (Tablo 4.24).

Ortalama viicut agirhigi toplam 1356 erkek katilimci icin 76.42 kg’dir. En diisiik ortalama
viicut agirligl ortalamasi Grup 1 i¢in 72.60 kg'lik degerken en yiiksek viicut agirligi ortalamasi
ise Grup 5 i¢in 80.08 kg'lik degerdir. Ortalama viicut agirligi Grup 1’den Grup 5’e kadar sirasiyla
72.60, 76.33, 77.57, 79.83, 80.08’dir. Viicut agirlig1 ortalama degerleri Grup 1'den Grup 5’e
dogru siirekli artma egilimindedir. Viicut agirligi degiskeninde 11.997’lik F degeri p<.000
seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2,
Grup 3, Grup 4, Grup 5’ten kii¢iiktiir. Grup 2; Grup 4, Grup 5’ten anlamh sekilde kii¢iiktiir (Tablo
4.24).

Erkeklerin Beden Kiitle Indeksi Grup 1’den Grup 4’e dogru siirekli sekilde artmaktadir.
Grup 1'den Grup 5’e Beden Kiitle indeksi ortalamalan sirasiyla 24.56, 25.25, 25.77, 25.80,
25.90’dir. Beden Kiitle indeksi degiskeninde 4.796'lik F degeri p=.001 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least
Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grupl; Grup 2, Grup 3,ve Grup 4, Grup5’ten
kiigtiktiir (Tablo 4.24).

Erkeklerin obezite degerleri ise 4 seviyede degerlendirilmistir. 1. seviye zayif, 2. seviye
normal, 3. seviye asir1 kiloluy, 4. seviye sismandir. Ortalama obezite degerleri Grup 1-Grup 4 i¢in
sirasiyla; 2.50, 2.61, 2.68, 2.69 ve 2.69’dur. Grup 1'den Grup 4’e kadar stirekli artma egiliminde
olan gelir seviyesi, Grup 5’te sabit kalma egilimi gostermektedir. Obezite degiskeninde 3.065’lik
F degeri p=.016 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi
farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup

1; Grup 2, Grup 3, Grup 4, Grup 5’ten kiigiiktiir (Tablo 4.24).
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Tablo 4. 25. Erkeklerin Gelir Diizeylerine Gére Is, Spor ve Serbest Zamanlardaki
Aktivite Diizeylerinin Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. (}zseDtl
G 1.<1000 TL 320 3,04 046 1,75 4,00
G2.1000-1999TL 499 298 0,50 1,38 4,50
o Is G3.2000-2999TL 265 3,00 044 1,75 4,25 G1>G4,G5;
indeksi 4 6979 ,000 G2>G4,G5;
(1-5puan)  G4-3000-3999TL 129 288 043 175 4,00 G3>G4,G5
G 5.>4000 TL 143 2,82 043 2,00 3,88
Toplam 1356 2,97 047 1,38 4,50
G 1.<1000 TL 320 202 061 ,75 3,75
G2.1000-1999TL 499 2,08 061 ,75 3,75
_Spor G3.2000-2999TL 265 219 056 ,75 3,75 G1<G3;
indeksi 4 3207 ,012 G2<G3;
(1-5puan)  G43000-3999TL 129 211 062 75 350 G35G5
G 5.>4000 TL 143 2,05 055 ,75 3,50
Toplam 1356 2,09 060 ,75 3,75
G 1.<1000 TL 320 3,02 054 1,75 4,75
G2.1000-1999TL 499 287 051 150 4,75
Serbest
Zaman G3.2000-2999TL 265 291 048 150 4,25 G1>G2,G3,G5
: ) 4 5647 ,000
Indeksi G4.3000-3999TL 129 293 046 200 425
1-5
(1-5puan) 000 TL 143 283 056 1,75 4,25
Toplam 1356 291 051 1,50 4,75

Is indeksi 1 ile 5 puan arasinda hesaplanmistir. 1 puan en kiiciik degeri gosterirken 5 en
yliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek katilimci i¢in is indeksi ortalamasi 2.97’dir.
Bu deger erkeklerde orta seviyenin iizerindedir. Grup 1; 3.04 ile en yiiksek is indeksine
sahipken, Grup 5; 2.82 ile en diisiik ortalama is indeksine sahiptir. Grup 1’den Grup 2’'ye dogru
azalan ortalama is indeksi Grup 3’te artma egilimine girmistir. Daha sonra Grup 5’e kadar tekrar
azalma egilimi gostermistir. Grup1-Grup 5 icin ortalama is indeksi skorlar1 sirasiyla 3.04, 2.98,
3.00, 2.88, 2.82 seklindedir. Is indeksi degiskeninde 6.979’liik F degeri p<.000 seviyesinde
gruplar arast farkliligin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliigin kaynaginin
belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 4 ve Grup
5’den biiyiiktiir. Grup 2; Grup 4 ve Grup 5’ten biiytiktiir. Grup 3; Grup 4 ve Grup 5’ten biiytktiir
Gelir seviyesi arttikca is indeksinin azaldig tespit edilmistir (Tablo 4.25).

Toplam 1356 erkek katilimcr icin spor indeksi ortalamasi 2.09°dur. Bu deger
ortalamanin altindadir. Grup 1’den Grup 5’e dogru spor indeksi ortalamalar1 sirasiyla; 2.02,
2.08, 2.19, 2.11, 2.05 seklindedir. Grup 1’den Grup 3’e kadar stirekli artma egilimi gésteren spor
indeksi ortalamasi Grup 4’ten sonra azalma egilimi gostermistir. Grup 3; 2.19 ile en yiiksek spor
indeksi degerine sahipken, Grup 1; 2.02 ile en diisiik ortalama degere sahiptir. Spor indeksi
degiskeninde 3.207 ’lik F degeri p=,012 seviyesinde gruplar arasi farkliigin oldugunu

gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
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Difference) testi ile yapilmistir. Grup1, Grup 3’ten kiiciiktlir. Grup 2, Grup 3’den kigtktiir.
Grup 3, Grup 5’ten biiyiiktiir (Tablo 4.25).

Toplam 1356 erkek katilimci icin serbest zaman indeksi ortalamasi1 2.91°dir. Grup 1;
3.02 ile en yiiksek serbest zaman indeksi degerine sahipken Grup 5; 2.83 ile en diisiik degere
sahiptir. Serbest zaman indeksi icin ortalama degerler Grup1’den Grup 5’e dogru sirasiyla 3.02,
2.87, 2.91, 2.93 ve 2.83 seklindedir. Erkeklerde ortalama serbest zaman indeksi Grup 1’den ve
Grup 2’ye dogru azalma egiliminde olan serbest zaman indeksi ortalamasi Grup 3’ten sonra
Grup 4’e dogru artis ve Grup 5’te tekrar azalis egilimindedir Serbest zaman indeksi
degiskeninde 5.647’lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu
gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3, Grup 5’ten biiyiiktiir (Tablo 4.25).

Gelir seviyesi azaldikca serbest zaman indeksi artarken, gelir seviyesi arttikca serbest

zaman indeksinin azaldig tespit edilmistir.

Tablo 4. 26. Erkeklerin Gelir Diizeylerine Gore Beslenme Aliskanliklarinin Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N A.Ort. S.S. Min. Maks. sd F Sig. --LSD.
Ozeti
G 1.<1000 TL 320 16,03 4,82 8,00 31,00
G2.1000-1999 TL 499 16,28 5,08 8,00 32,00
Kontrolsiiz G3.2000-2999TL 265 17,00 5,13 8,00 29,00
Yeme 4 1,685 ,151 FarkYok
(5-25 puan) G4.3000-3999TL 129 16,82 4,76 8,00 29,00
G 5.>4000 TL 143 16,57 5,35 8,00 29,00
Toplam 1356 16,44 5,04 8,00 32,00
G 1.<1000 TL 320 547 242 3,00 12,00
G2.1000-1999 TL 499 563 257 3,00 12,00
Duygusal G3.2000-2999TL 265 586 259 3,00 12,00
Yeme 4 1,142 ,335 FarkYok
(3-15 puan) G4.3000-3999 TL 129 587 2,63 3,00 12,00
G 5.>4000 TL 143 5,63 2,43 3,00 12,00
Toplam 1356 5,66 2,53 3,00 12,00
G 1.<1000 TL 320 1538 3,69 6,00 24,00
G2.1000-1999 TL 499 1521 3,51 6,00 24,00
Bilingli G3.2000-2999TL 265 1525 3,41 7,00 24,00
Kisitlama 4 1,596 ,173 FarkYok
(6-39 puan) G4.3000-3999 TL 129 1455 3,67 6,00 22,00
G 5.>4000 TL 143 14,83 3,80 6,00 24,00
Toplam 1356 15,16 3,58 6,00 24,00
G 1.<1000 TL 320 810 3,07 4,00 16,00
G2.1000-1999TL 499 820 3,18 4,00 16,00
Achga G3.2000-2999TL 265 8,62 3,39 4,00 16,00
4 1,413 227 Fark Yok
Duyarhhk G4.3000-3999 TL 129 825 3,12 4,00 16,00
4-20
(4-20 puan) 000 TL 143 861 345 4,00 16,00
Toplam 1356 831 3,22 4,00 16,00

Kontrolsiiz yeme puanlari 5 ile 25 puan arasinda hesaplanmistir. 5 puan en kii¢iik degeri

gosterirken 25 en yiiksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek katilimci i¢in kontrolsiiz
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yeme puani ortalamasi 16.44’tiir. Bu deger erkeklerde orta seviyenin tizerindedir. Grup 1; 16.03
puan ile en diisiik kontrolsiiz yeme puanina sahipken, Grup 3; 17.00 ile en yiiksek puana
sahiptir. Grup 1’den Grup 3’e dogru artis gosteren kontrolstiz yeme puanlari Grup 4’ten Grup 5’e
dogru azalma egilimi gostermektedir. Grup 1-Grup 5 i¢in ortalama kontrolsiiz yeme puanlari
sirasiyla; 16.03, 16.28, 17.00, 16.82, 16.57°dir. Kontrolsiiz yeme degiskeninde 1.685’lik F degeri
p=.151 seviyesinde gruplar arasi farkliligin olmadigin1 gostermektedir (Tablo 4.26).

Duygusal yeme puanlari 3 ile 15 puan arasinda hesaplanmistir. 3 puan en kiiciik degeri
gosterirken 15 en yiiksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek katilimcr i¢cin duygusal
yeme puani ortalamasi 5.66’dir. Bu deger erkeklerde orta seviyenin altindadir. Grup 4; 5.87 ile
en yiiksek duygusal yeme puanina sahipken, Grup 1; 5.47 ile en diisiik degere sahiptir. Grup1-
Grup5 i¢in ortalama duygusal yeme puanlar sirasiyla 5.47, 5.63, 5.86, 5.87, 5.63’tiir. Grup 1'den
Grup 4’e kadar artma egilimi sergileyen duygusal yeme puani Grup 5’te azalma egilimi
gostermistir. Duygusal yeme degiskeninde 1.142’lik F degeri p=.335 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin olmadigini géstermektedir (Tablo 4.26).

Bilingli kisitlama puanlari 6 ile 39 puan arasinda hesaplanmistir. 6 puan en kii¢iik degeri
gosterirken 39 en yiliksek degeri ifade etmektedir. Toplam 1356 erkek katilimci igin bilingli
kisitlama puani ortalamasi 15.16’dir. Bu deger erkeklerde orta seviyenin altindadir. Grup 1;
15.38 ile en yiiksek bilincli kisitlama puanina sahipken Grup 4; 14.55 ile en diisiik puana
sahiptir. Grup1-Grup5 icin ortalama bilin¢li kisitlama puanlar sirasiyla 15.38, 15.21, 15,25,
14.55, 14.83 seklindedir. Grup1’den Grup2’ye dogru goriilen azalma egilimi Grup 3’te artma
egilimine doniismiistiir. Daha sonra Grup 4’te tekrar azalma ve Grup 5’te tekrar artma egilimi
gostermistir. Bilincli kisitlama degiskeninde 1.596’lik F degeri p=.173 seviyesinde gruplar arasi
farkliligin olmadigini géstermektedir (Tablo 4.26).

Toplam 1356 erkek katilimcinin aghga duyarlilik puanlari 5 ile 20 puan arasinda
hesaplanmistir. 5 puan en kiigiik degeri gosterirken 20 en yiiksek degeri ifade etmektedir.
Toplam 1356 erkek katiimci igin agliga duyarliik puani ortalamasi 8.31'dir. Bu deger
erkeklerde orta seviyenin altindadir. Grup 3; 8.62 ile en yiliksek acliga duyarlihik puanina
sahipken Grup 1; 8.10 puan ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1-Grup 5 i¢in ortalama acliga
duyarhilik puanlan sirasiyla 8.10, 8.20, 8.62, 8.25, 8.61’dir. Grup 1’den Grup 3’e dogru goriilen
artis egilimi Grup 4’te azalis egilimine donlismiistiir ve Grup 5’te tekrar artma egilimine
dontismistir. Acliga duyarhilik degiskeninde 1.413’liilk F degeri p=.227 seviyesinde gruplar

arasi farkliligin olmadigin goéstermektedir (Tablo 4.26).
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Tablo 4. 27. Erkeklerin Gelir Diizeylerine Gore Fiziksel ve Mental Saghk Skorlarinin
Karsilastirilmasi

Degiskenler Grup N AOrt. SS. Min. Maks. sd F Sig. --LSD.
Ozeti
G 1.<1000 TL 320 43,55 8,71 17,16 60,25
G2.1000-1999 TL 499 4514 8,11 17,71 60,50
Fiziksel 3 2000-2999 TL 265 4563 862 1690 61,38 G1<G2, G3,G4,G5;
Saghk 4 12,312 ,000 G2<G4, G5;
Skoru G4.3000-3999TL 129 47,62 8,39 23,89 63,59 G3<G4 G5
G 5.>4000 TL 143 48,84 825 2487 61,76
Toplam 1356 4549 8,54 16,90 63,59
G 1.<1000 TL 320 46,90 9,72 1245 6821
G2.1000-1999 TL 499 46,63 10,55 12,45 68,21
Mental 3 2000-2999 TL 265 4896 10,34 1837 65,33 G1<G3. G4:
Saghk 4 4,420 ,001 P
Skoru G4.3000-3999TL 129 4995 9,64 11,13 65,59 G2<G3,G4
G 5.>4000 TL 143 48,09 10,87 13,12 65,30
Toplam 1356 47,62 10,32 11,13 68,21

Fiziksel saglik skorlarinda alinabilecek en yiiksek puan 56,57706 iken, en diisiik puan
23,99938'dir. Toplam 1356 erkek katilimer icin fiziksel saglik skoru ortalamasi 45.49’dur. Bu
deger erkeklerde orta seviyenin iizerindedir. Grup 5; 48.84 puan ile en yliksek fiziksel saglik
skoruna sahipken, Grup 1; 43.55 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1-Grup 5 icin ortalama
fiziksel saglik puanlar: sirasiyla 43.55, 45.14, 45.63, 47.62, 48.84 seklindedir. Ortalama fiziksel
saglik puanlar1 Grup 1'den Grup 5’e dogru stirekli artma egilimi gdstermistir. Fiziksel saglik
degiskeninde 12.312’lik F degeri p<.000 seviyesinde gruplar arasi farkliligin oldugunu
gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance
Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 2, Grup 3, Grup 4 ve Grup 5’ten kiiciiktiir. Grup 2;
Grup 3, Grup 4’ten kiiciiktiir. Grup 3; Grup 4 ve Grup 5’ten kiigtiktiir (Tablo 4.27).

Mental saglik skorlarinda alinabilecek en yiiksek puan 60,75781 iken, en diisiik puan
19,06444’diir. Toplam 1356 erkek katilimci icin mental saglhk skoru ortalamasi 47.62’dir. Bu
deger erkeklerde orta seviyenin iizerindedir. Grup 4; 49.95 mental saglik skoru ile en yiiksek
degere sahipken Grup 2; 46.63 ile en diisiik degere sahiptir. Grup 1'den Grup 5’e mental saglk
ortalama degerleri sirasiyla 46.90, 46.63, 48.96, 49.95, 48.09’dur. Grup 1’den Grup 2’e dogru
azalma egiliminde olan mental saglik skoru Grup 4’e kadar artis géstermis ve daha sonra Grup
5’te tekrar azalma egilimine girmistir. Mental saghk degiskeninde 4.420’lik F degeri p=.001
seviyesinde gruplar arasi farklihigin oldugunu gostermektedir. Gruplar arasi farkliligin
kaynaginin belirlenmesi LSD (Least Significance Difference) testi ile yapilmistir. Grup 1; Grup 3,

Grup 4’ten kiigiiktiir. Grup 2; Grup 3, Grup 4’ten kiiciiktiir (Tablo 4.27).
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Tablo 4. 28. Kadinlarin Fiziksel Ozellikleri, Gelir Diizeyi, Fiziksel Aktivite Ve Beslenme
Aliskanlig, Bedensel ve Mental Saghik Diizeyleri Arasindaki Korelasyon Katsayilari
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Seviyesi

Fiziksel Saglik
Mental Saghk
Is indeksi 016
Spor indeksi ,063*  ,099* 238
Serl;ﬁiﬁ;“a“ -004 ,000 -038 ,070°

Kontrolsiiz Yeme ,011  -,083* -039 ,081* ,059*

Duygusal Yeme ,050 -,092" -030 ,102™ ,016

Bilingli Kisitlama -041 ,041 ,069" ,096™ ,042 -,156™

Aclhiga Duyarlihk -026 -150™ -022 ,035 ,052 ,718™ ,586™ -304"
Yas -423" -014 -109* -129" ,043 -114"™ -143™ ,092"
Boy , 169" ,069* ,086™ ,121™ ,048 -021 ,007 -016 -,149™
BKi -359™ -072* -112* -078™ ,059* -009 -015 ,088™ ,047 ,616™ ,28-2**
Gelir Seviyesi ,207 ,182* ,029 ,101™ -054* ,043 ,071™ ,023 ,046 -145" ,099" -185"

Calismamizda gozlenen degiskenler arasinda dagilimimiz normal oldugu icin Pearson
korelasyon katsayilar1 hesaplanmistir. Kadinlarin fiziksel o6zellikleri, gelir dizeyi, fiziksel
aktivite ve beslenme aliskanlig1 ile bedensel ve mental saglik diizeyleri arasindaki korelasyon
katsayilar1 hesaplanmistir (Tablo 9). Kadin katihimcilarin fiziksel saghk skoru is indeksi ile
r=.083 (p<.001), spor indeksi ile r=.063 (p<.05), yas ile r=-.423 (p<.001), boy uzunlugu ile
r=.166 (p<.001), BKI ile r=-.359 (p<.001), gelir seviyesi ile r=.207 (p<.001) diizeyinde anlamli
iliski gdstermistir (Tablo 4.28).

Kadinlarda mental saglik skoru spor indeksi ile r=.099 (p<.001), kontrolstiz yeme ile r=-
.083 (p<.001), duygusal yeme ile r=-.092 (p<.001), aghga duyarhlik ile r=-.150 (p<.001), boy
uzunlugu ile r=.069 (p<.05), BKI ile r=-.072 (p<.001), gelir seviyesi ile r=.182 (p<.001)
seviyesinde anlamli iligski géstermistir (Tablo 4.28).

Spor indeksi fiziksel saglik ile r=.063 (p<.05), mental saglik ile r=.099 (p<.001), is
indeksi ile .238 (p<.001), serbest zaman indeksi ile r=.070 (p<.05), kontrolsiiz yeme ile .081
(p<.001), duygusal yeme ile r=.102 (p<.001), bilingli kisitlama ile r=.096 (p<.001), yas ile r=-
.129 (p<.001), boy uzunlugu ile r=.121 (p<.001), BKI ile r=-.078 (p<.001), gelir seviyesi ile
r=.101 (p<.001) diizeyinde anlamli iliski géstermistir (Tablo 4.28).
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Is indeksi; fiziksel saghk ile r=.083 (p<.001), spor indeksi ile .238 (p<.001), bilingli
kisitlama ile r=.069 (p<.05), yas ile r=-.109 (p<.001), boy uzunlugu ile r=.086 (p<.001), BKI ile
r=-.112 (p<.001) ile anlaml iliski gdstermistir (Tablo 4.28).

Serbest zaman indeksi; Spor indeksi ile r=.070 (p<.05), kontrolsiiz yeme ile r=.059
(p<.05), BKI ile r=.059 (p<.05), gelir seviyesi ile r=-.054 (p<.05) ile anlaml iliski gostermistir
(Tablo 4.28).

Kontrolsiiz yeme; mental saglik ile r=-.083 (p<.001), spor indeksi ile r=.081 (p<.001),
serbest zaman indeksi ile r=.059 (p<.05), duygusal yeme ile r=.840 (p<.001), bilin¢li kisitlama
ile r=-.284 (p<.001), aghga duyarhlik ile r=.718 (p<.001), yas ile r=-.114 (p<.001) seviyesinde
iligkilidir (Tablo 4.28).

Duygusal yeme; mental saglik ile r=-.092 (p<.001), spor indeksi ile r=.102 (p<.001),
kontrolsiiz yeme ile r=.840 (p<.001), bilingli kisitlama ile r=-.156 (p<.001), aghiga duyarlhlik ile
r=.586 (p<.001), yas ile r=-.143 (p<.001), gelir seviyesi r=.071 (p<.001) diizeyinde iliskilidir
(Tablo 4.28).

Bilingli kisitlama; is indeksi ile r=.069 (p<.05), spor indeksi ile r=.096 (p<.001),
kontrolsiiz yeme ile r=-.284 (p<.001), duygusal yeme ile r=-.156 (p<.001), agliga duyarllik ile
r=-.304 (p<.001, yas ile r=.092 (p<.001), BKI ile r=.088 (p<.001) diizeyinde iliskilidir (Tablo
4.28).

Aclhiga duyarhilik; mental saglik ile r=-.150 (p<.001), kontrolsiiz yeme ile r=.718
(p<.001), duygusal yeme ile r=.586 (p<.001), bilingli kisitlama ile r=-.304 (p<.001) seviyesinde
iligkilidir (Tablo 4.28).

Yas; fiziksel saglk ile r=-.423 (p<.001), is indeksi ile r=-.109 (p<.001), spor indeksi ile
r=-.129 (p<.001), kontrolsiiz yeme ile r=-.114 (p<.001), duygusal yeme ile r=-.143 (p<.001),
bilincli kisitlama ile r=.092 (p<.001), boy uzunlugu ile r=-.149 (p<.001), BKi ile r=.616 (p<.001),
gelir seviyesi r=-.145 (p<.001) diizeyinde iligkilidir (Tablo 4.28).

Boy uzunlugu; fiziksel saglik ile r=.169 (p<.001), mental saglk ile r=.069 (p<.05), is
indeksi ile r=.086 (p<.001), spor indeksi ile r=.121 (p<.001), yas ile r=-.149 (p<.001), BKi ile r=-
.282 (p<.001), gelir seviyesi r=.099 (p<.001) diizeyinde iliskilidir (Tablo 4.28).

BKI; fiziksel saglk ile r=-.359 (p<.001), mental saglik ile r=-.072 (p<.001), is indeksi ile
r=-.112 (p<.001), spor indeksi ile r=-.078 (p<.001), serbest zaman indeksi ile r=.059 (p<.05),
bilingli kisitlama ile r=.088 (p<.001), yas ile r=.616 (p<.001), boy uzunlugu ile r=-.282 (p<.001),
gelir seviyesi r=-.185 (p<.001) diizeyinde iliskilidir (Tablo 4.28).

Gelir seviyesi; fiziksel saglik ile r=.207 (p<.001), mental saghk ile r=.182 (p<.001),
serbest zaman indeksi ile r=-.054 (p<.05), duygusal yeme ile r=0.71 (p<.001), yas ile r=-.145
(p<.001), boy uzunlugu ile r=.099 (p<.001), BKI ile r=-.185 (p<.001) diizeyinde iliskilidir (Tablo
4.28).
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Tablo 4. 29. Erkeklerin Fiziksel Ozellikleri, Gelir Diizeyi, Fiziksel Aktivite Ve Beslenme
Aliskanlig, Bedensel Ve Mental Saglik Diizeyleri Arasindaki Korelasyon Katsayilari

T o & o .z:a % o2 h :g Tuv: = g I é @
5 £ ¢ 8 fEicEEEES DT 52 5 ow £EE
Egz2a 2 FEZ8EE2 2Rz 28 7 7 B S3
K2y N A x a «
Fiziksel Saghk
Mental Saghk ,064*
Is Indeksi ,008* 031
Spor indeksi 2173 ,115* 146"
Serbest Zaman Indeksi -,047 -,009 ,052 ,098*
Kontrolstiz Yeme -,089* -201* -081* ,054° ,013
Duygusal Yeme -,091* -186* -110* ,082* ,041 ,829*
Bilingli Kisitlama -,035 ,114* 096 ,023 ,073* -,337* -,184*
Agliga Duyarhlik -,080* -172* -,046 ,049 ,009 , 746 624 -,345*
Yas -374*  -006 -041 -226" ,009 -123=  -069° ,177* -107*
Boy ,153* ,059*  ,007 ,093* -,043 ,080¢ ,051  -100* ,075" -
BKI -199~ -016 -005 -074" ,000 ,046 ,058*  ,114*  ,031
Gelir Seviyesi ,184* ,080* -131* ,036 -077 ,051 ,037  -056° ,049 -067° ,152* ,107*

Calismamizda gozlenen degiskenler arasinda dagilimimiz normal oldugu icin Pearson
korelasyon katsayilar1 hesaplanmistir. Erkek katiimcilarin fiziksel ozellikleri, gelir diizeyi,
fiziksel aktivite ve beslenme aliskanlig1 ile bedensel ve mental saghk diizeyleri arasindaki
korelasyon katsayilar1 hesaplanmistir (Tablo 4.29). Erkek katihmcilarin fiziksel saglik skoru;
mental saglik skoru ile r=.064 (p<.05), is indeksi ile r=.098 (p<.001), spor indeksi ile r=.0173
(p<.001), kontrolsiiz yeme ile r=-.089 (p<.001), duygusal yeme ile r=-.091 (p<.001), achiga
duyarlilik ile r=-.080 (p<.001), yas ile r=-.374 (p<.001), boy uzunlugu ile r=.153 (p<.001), BKI
ile r=-.199 (p<.001), gelir seviyesi ile r=.184 (p<.001) diizeyinde anlaml iliski gostermistir.
Erkeklerde mental saglk skoru; fiziksel saglik ile r=.064 (p<.05), spor indeksi ile r=.115
(p<.001), kontrolsiiz yeme ile r=-.201 (p<.001), duygusal yeme ile r=-.186 (p<.001), bilingli
kisitlama ile r=.114 (p<.001), agliga duyarlilik ile r=-.172 (p<.001), boy uzunlugu ile r=.059
(p<.05), gelir seviyesi ile r=.080 (p<.001) seviyesinde anlamli iliski géstermistir (Tablo 4.29).

Erkek katilimcilarda is indeksi; fiziksel saglik ile r=.098 (p<.001), spor indeksi ile r=.146
(p<.001), kontrolsiiz yeme ile r=-.081 (p<.001), duygusal yeme ile r=-.110 (p<.001), bilingli
kisitlama ile r=.096 (p<.001), gelir seviyesi ile r=-.131 (p<.001) ile anlamh iliski gostermistir.
Erkek katilimcilarda spor indeksi; fiziksel saglik ile r=.173 (p<.001), mental saglk ile r=.115
(p<.001), is indeksi ile r=.146 (p<.001), serbest zaman indeksi ile r=.098 (p<.001), kontrolsiiz
yeme ile r=.054 (p<.05), duygusal yeme ile r=.082 (p<.001), yas ile r=-.226 (p<.001), boy
uzunlugu ile r=.093 (p<.001), BKI ile r=-.074 (p<.001) diizeyinde anlamh iliski géstermistir.
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Erkeklerde serbest zaman indeksi; spor indeksi ile r=.098 (p<.001), bilingli kisitlama ile r=.073
(p<.001), gelir seviyesi ile r=-.077 (p<.001), ile anlamli iliski gdstermistir (Tablo 4.29).

Erkek katilimcilar icin kontrolsiiz yeme; fiziksel saglik ile r=-.089 (p<.001), mental saglik
ile r=-.201 (p<.001), is indeksi ile r=-.081 (p<.001), spor indeksi ile r=.054 (p<.05), duygusal
yeme ile r=.829 (p<.001), bilin¢li kisitlama ile r=-.337 (p<.001), aghga duyarlilik ile r=.746
(p<.001), yas ile r=-.123 (p<.001), boy ile r=.080 (p<.001) seviyesinde iliskilidir (Tablo 4.29).

Duygusal yeme; fiziksel saglik ile r=-.091 (p<.001), mental saglik ile r=-.186 (p<.001), is
indeksi ile r=-.110 (p<.001), spor indeksi ile r=.082 (p<.001), kontrolsiiz yeme ile r=.829
(p<.001), bilincli kisitlama ile r=-.184 (p<.001), acliga duyarhlk ile r=-.624 (p<.001), yas ile r=-
.069 (p<.001), BKI ile r=.058 (p<.05) diizeyinde iliskilidir (Tablo 4.29).

Bilingli kisitlama; mental saghk ile r=.114 (p<.001), is indeksi ile r=.096 (p<.001),
serbest zaman indeksi ile r=.073 (p<.001), kontrolsiiz yeme ile r=-.337 (p<.001), duygusal yeme
ile r=-.184 (p<.001), aghga duyarlilik ile r=-.345 (p<.001), yas ile r=.177 (p<.001), boy uzunlugu
ile r=-.100 (p<.001), BKIi ile r=.114 (p<.001), gelir seviyesi ile r=-.056 (p<.05) diizeyinde
iligkilidir (Tablo 4.29).

Aghga duyarhlik; fiziksel saglk ile r=-.080 (p<.001), mental saglik ile r=-.172 (p<.001),
kontrolsiiz yeme ile r=.746 (p<.001), duygusal yeme ile r=.624 (p<.001), bilingli kisitlama ile r=-
.345 (p<.001), yas ile r=-.107 (p<.001), boy uzunlugu ile r=.075 (p<.001) seviyesinde iligkilidir
(Tablo 4.29).

Yas; fiziksel saglik ile r=-.374 (p<.001), spor indeksi ile r=-.226 (p<.001), kontrolsiiz
yeme ile r=-.123 (p<.001), duygusal yeme ile r=-.069 (p<.05), bilincli kisitlama ile r=.177
(p<.001), aghiga duyarhlik ile r=-.107 (p<.001), boy uzunlugu ile r=-.139 (p<.001), BKI ile r=.466
(p<.001), gelir seviyesi r=-.067 (p<.05) diizeyinde iliskilidir (Tablo 4.29).

Boy uzunlugu; fiziksel saglik ile r=.153 (p<.001), mental saglik ile r=.059 (p<.05), spor
indeksi ile r=.093 (p<.001), kontrolsiiz yeme ile r=.080 (p<.001), bilincli kisitlama ile r=-.100
(p<.001), achiga duyarhilik ile r=.075 (p<.001), yas ile r=-.139 (p<.001), BKi ile r=-.073 (p<.001),
gelir seviyesi ile r=.152 (p<.001) diizeyinde iliskilidir (Tablo 4.29).

BKI; fiziksel saghk ile r=-.199 (p<.001), spor indeksi ile r=-.074 (p<.001), duygusal yeme
ile r=.058 (p<.05), bilingli kisitlama ile r=.114 (p<.001), yas ile r=.466 (p<.001), boy uzunlugu ile
r=-.073 (p<.001), gelir seviyesi r=.107 (p<.001) diizeyinde iliskilidir (Tablo 4.29).

Gelir seviyesi; fiziksel saglik ile r=.184 (p<.001), mental saglik ile r=.080 (p<.001), is
indeksi ile r=-.131 (p<.001), serbest zaman indeksi ile r=-.077 (p<.001), bilingli kisitlama ile r=-
.056 (p<.05), yas ile r=-.067 (p<.05), boy uzunlugu ile r=.0152 (p<.001), BKi ile r=-.107 (p<.001)
diizeyinde iliskilidir (Tablo 4.29).
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Tablo 4. 30. Bagimsiz Degiskenlerin 14-19 Yas Kadinlarin Fiziksel Saghgin1 Yordama

Duzeyi
Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 33,538 10,799 3,106 ,002
is indeksi -,763 1,435 -037 -531 ,596
Spor indeksi -,954 1,150 -056 -829 ,408
Serbest Zaman indeksi ,857 ,967 059 886 ,376
Kontrolsiiz Yeme ,370 ,232 ,258 1,589 ,113
Duygusal Yeme -053 ,339 -021 -157 ,876
Bilingli Kisitlama ,123 ,147 ,061 ,836  ,404
Achiga Duyarhhik -,685 ,241 -,293 -2,845 ,005
Yas 722 ,429 ,116 1,683 ,094
BKi ,651 ,344 ,224 1,891 ,060
Mental Saghk -,133 ,049 -188 -2,701 ,007
Gelir Seviyesi ,709 ,489 ,L100 1,449 ,149
Obezite -4,126 1,753 -275 -2,354 ,019

R=0,322, R2=0,104, F=2,057, p=0,021
Durbin Watson = 1,680

14-19 yas grubundaki kadin katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilincli kisitlama, achga duyarhlik, yas, BKi, mental
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin fiziksel saglik puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,322, R2=0,104, F=2,057, p=0,021). Bagimli degisken olan
“fiziksel saglik” ile bagimsiz degiskenler “achiga duyarhlik”, “mental saghik” ve “obezite”
arasinda anlamli bir etkilesimin oldugu gézlenmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, fiziksel saglik
puanindaki toplam varyansin yaklasik %10’unu acikladigl goriilmektedir. Standardize edilmis
regresyon katsayilarina gore (f8), yordayici degiskenlerin fiziksel saglik puani iizerindeki goreli
onem siras1 kontrolsiiz yeme, BKI, yas, gelir seviyesi, bilingli kisitlama, serbest zaman indeksi,
duygusal yeme, is indeksi, spor indeksi, mental saglik, obezite ve acliga duyarlilik seklindedir.
Standardize edilmis Beta katsayilari ve t degerleri incelendiginde “a¢ghga duyarhilik”, “mental
saglik” ve “obezite” degiskenlerinin fiziksel saghigi p<.05 diizeyinde anlaml fakat negatif yonde

yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4.30).
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Tablo 4. 31. Bagimsiz Degiskenlerin 20-29 Yas Kadinlarin Fiziksel Sagligini Yordama

Duzeyi
Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 51,228 7,936 6,455 1,000
is indeksi -2,136 1,256  -117 -1,701 ,090
Spor indeksi ,220 1,017 ,016 ,216 ,829
Serbest Zaman indeksi 3,187 1,114  ,192 2,861 ,005
Kontrolsiiz Yeme -,165 ,248 -108 -664 ,507
Duygusal Yeme ,117 ,361 ,042 , 323,747
Bilingli Kisitlama ,004 ,161 ,002  ,025  ,980
Achiga Duyarhhik -,324 ,283 -128 -1,143 254
Yas ,034 ,195 ,014 , 177,860
BKi ,139 ,343 ,053 4405  ,686
Mental Saghik -,109 ,054 150 -2,026 ,044
Gelir Seviyesi ,381 ,466 ,056 817 415
Obezite -,743 1,695 -056 -438 ,662

R=0,281, R2=0,079, F=1,522, p=0,118
Durbin Watson = 2.102

20-29 yas grubundaki kadin katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilincli kisitlama, achga duyarhlik, yas, BKi, mental
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katihmcilarin fiziksel saglik puanlarini
anlamh sekilde yordamamaktadir (R=0,281, R2=0,079, F=1,522, p=0,118). Fakat bagimh
degisken olan “fiziksel saglik” ile “serbest zaman indeksi” ve “mental saglik” arasinda anlamli bir
etkilesimin oldugu go6zlenmektedir. Bu degiskenlerin fiziksel saglik puanindaki toplam
varyansin yaklasik %7 sini agikladigi gorilmektedir. Standardize edilmis regresyon
katsayilarina gore (3), yordayici degiskenlerin fiziksel saglik puani iizerindeki goreli 6nem sirasi
serbest zaman indeksi, gelir seviyesi, BKI, duygusal yeme, spor indeksi, yas, bilincli kisitlama,
obezite, kontrolstiz yeme, is indeksi, acliga duyarlilik, mental saghk seklindedir. Standardize
edilmis Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “serbest zaman indeksi” ve “mental saglik”
disindaki degiskenlerin fiziksel saglik iizerinde herhangi bir etkilerinin olmadigi, “serbest
zaman indeksi” degiskeninin fiziksel saghgi p<.05 diizeyinde anlamli ve pozitif ydonde ve mental
saglik degiskeninin fiziksel sagligi anlamli ve negatif yonde yordamakta oldugu goriilmektedir

(Tablo 4.31).
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Tablo 4. 32. Bagimsiz Degiskenlerin 30-39 Yas Kadinlarin Fiziksel Sagligini Yordama

Duzeyi
Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 65,334 10,096 6,471 ,000
is indeksi -,943 1,213 -049 -778 437
Spor indeksi -1,230 922 083 -1,334 ,184
Serbest Zaman indeksi ,741 1,058 ,047  ,700 485
Kontrolsiiz Yeme -,578 ,210 -370 -2,756 ,006
Duygusal Yeme 1,102 ,386 ,354 2,857 1,005
Bilingli Kisitlama -,053 ,161 -021  -327 744
Achiga Duyarhihik -,200 ,238 -076  -838 ,403
Yas -,269 ,182 5092 -1,474 142
BKi ,188 323 094 580 563
Mental Saghk - 146 ,056 -165 -2,599 ,010
Gelir Seviyesi 1,988 ,389 ,350 5,111 ,000
Obezite -2,437 1,711 -227 -1,425 ,156

R=0,472, R2=0,223, F=5,091, p=0,000
Durbin Watson = 1,874

30-39 yas grubundaki kadin katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilincli kisitlama, achga duyarhlik, yas, BKi, mental
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katihmcilarin fiziksel saglik puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,472, R2=0,223, F=5,091, p=0,000). Bagimli degisken olan
“fiziksel saglik” ile bagimsiz degiskenler “kontrolsiiz yeme”, “duygusal yeme”, “mental saghk” ve
“gelir seviyesi” arasinda anlamli bir etkilesim oldugu goriilmektedir. Bu degiskenlerin birlikte,
fiziksel saglik puanindaki toplam varyansin yaklasik %22’sini agikladiglr goriilmektedir.
Standardize edilmis regresyon katsayilarina gore (f), yordayici degiskenlerin fiziksel saglik
puani lizerindeki géreli énem duygusal yeme, gelir seviyesi, BKI, serbest zaman indeksi, bilingli
kisitlama, is indeksi, spor indeksi, aghga duyarlilik, yas, mental saglik, obezite, kontrolsiiz yeme
seklindedir. Standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “kontrolsiiz
yeme” ve “mental saglik” degiskenlerinin fiziksel saglhig1 p<.05 diizeyinde anlamli ve negatif
yonde yordamakta oldugu gorilmektedir. Yine “duygusal yeme” degiskeni fiziksel saglig1 p<.05

diizeyinde anlaml ve pozitif yonde yordamaktadir. “Gelir seviyesi” degiskeni de fiziksel saglig1

p<.001 diizeyinde anlamli ve pozitif yonde yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4.32).
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Tablo 4. 33. Bagimsiz Degiskenlerin 40-49 Yas Kadinlarin Fiziksel Sagligini Yordama

Duzeyi
Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 73,727 12,458 5918 ,000
is indeksi -3,083 1,316  -163 -2,342 ,020
Spor indeksi ,632 1,141 ,038 554 580
Serbest Zaman indeksi 1,500 1,190 ,083 1,261 ,209
Kontrolsiiz Yeme -,138 ,239 -085 -577 ,565
Duygusal Yeme -,259 ,376 083 -689 ,491
Bilingli Kisitlama -,248 ,166 106 -1,493 ,137
Achiga Duyarhihik ,066 ,268 ,025 245,806
Yas -,263 ,217 -082 -1,210 ,228
BKi -626 351 -307 -1,785 ,076
Mental Saghik -,006 ,052 -008 -116 ,908
Gelir Seviyesi ,853 ,435 ,137 1,959 ,051
Obezite 2,142 1,844 ,198 1,162,247

R=0, 334, R2=0,112, F=2,231, p=0,011
Durbin Watson = 1,685

40-49 yas grubundaki kadin katiimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilincli kisitlama, achga duyarhlik, yas, BKi, mental
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katihmcilarin fiziksel saglik puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0, 334, R2=0,112, F=2,231, p=0,011). Bagimh degisken olan
“fiziksel saglik” ile bagimsiz degisken “is indeksi” arasinda anlamli bir etkilesimin oldugu
goriilmektedir. Bu degiskenin, fiziksel saglik puanindaki toplam varyansin yaklasik %11 ini
acikladigr gorilmektedir. Standardize edilmis regresyon katsayilarina goére (), yordayici
degiskenlerin fiziksel saglik puani iizerindeki goreli 6nem sirasi obezite, gelir seviyesi, serbest
zaman indeksi, spor indeksi, agchiga duyarlilik, mental saglik, yas, duygusal yeme, kontrolsiiz
yeme, bilingli kisitlama, is indeksi ve BKI seklindedir. Standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t
degerleri incelendiginde “is indeksi” degiskeninin fiziksel saghigi p<.05 diizeyinde anlaml ve

negatif yonde yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4.33).
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Tablo 4. 34. Bagimsiz Degiskenlerin 50-59 Yas Kadinlarin Fiziksel Sagligini Yordama

Duzeyi
Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 74,021 12,645 5,854 ,000
is indeksi 3,994 1,353 ,203 2,953,004
Spor indeksi ,528 1,150 031 459 646
Serbest Zaman indeksi ,198 1,216 ,010 ,163 ,871
Kontrolsiiz Yeme -,310 ,256 -165 -1,210 ,228
Duygusal Yeme ,320 ,399 ,092 ,801 424
Bilingli Kisitlama -,595 ,165 -241 -3,595 ,000
Achiga Duyarhihik ,165 ,262 ,055  ,630  ,529
Yas -,539 ,202 -170 -2,673 ,008
BKi -,543 322 246 -1,684 ,094
Mental Saghik ,030 ,057 ,034 522,602
Gelir Seviyesi 1,359 ,509 174 2,672 ,008
Obezite 1,074 1,723 ,089 ,623 534

R=0, 482, R2=0,232, F=5,363, p=0,000
Durbin Watson = 2.087

50-59 yas grubundaki kadin katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilincli kisitlama, achga duyarhlik, yas, BKi, mental
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katihmcilarin fiziksel saglik puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,482, R2=0,232, F=5,363, p=0,000). Bagimli degisken olan
“fiziksel saghk” ile bagimsiz degiskenler “is indeksi, bilingli kisitlama, yas ve gelir seviyesi”
arasinda anlaml bir etkilesimin oldugu goériilmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, fiziksel saglik
puanindaki toplam varyansin yaklasik %23’ini acikladigl goriilmektedir. Standardize edilmis
regresyon katsayilarina gore (f8), yordayici degiskenlerin fiziksel saglik puani iizerindeki goreli
Oonem sirasy; is indeksi, gelir seviyesi, duygusal yeme, obezite, acliga duyarhlik, mental saglik,
spor indeksi, serbest zaman indeksi, kontrolsiiz yeme, yas, bilingli kisitlama ve BKI seklindedir.
Standardize edilmis Beta katsayilari ve t degerleri incelendiginde “is indeksi” ve “gelir seviyesi”
degiskenlerinin fiziksel saghg1 p<.05 diizeyinde anlaml ve pozitif ydnde yordamaktadir, “yas”
degiskeninin fiziksel saglig1 p<.05 diizeyinde anlamli ve negatif yonde yordamakta oldugu ve
yine “gelir seviyesi” degiskeninin fiziksel sagligi p<.001diizeyinde anlamli ve negatif yonde

yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4.34).
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Tablo 4. 35. Bagimsiz Degiskenlerin 60 Yas Ve Uzeri Kadinlarin Fiziksel Saghgini
Yordama Diizeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 44,558 9,951 4,478 ,000

is indeksi 3,263 1,285 ,188 2,539,012
Spor indeksi ,577 1,212 034 476 634
Serbest Zaman indeksi ,565 1,232 ,031 459 647
Kontrolsiiz Yeme -,009 ,220 -005 -041 ,968
Duygusal Yeme ,259 421 ,068  ,615 ,539
Bilingli Kisitlama ,210 ,182 ,079 1,153 ,250
Achiga Duyarhihik -,149 ,253 -052 -591 555
Yas -,167 ,076 151 -2,196 ,029

BKi ,151 242 082 623 534
Mental Saghik -,119 ,063 -128 -1,904 ,058
Gelir Seviyesi -,108 ,640 -012 -168 ,867
Obezite -2,981 1,556 -250 -1,916 ,057

R=0, 374, R2=0,140, F=2,895, p=0,001
Durbin Watson = 1,935

60 yas ve iizeri kadin katihmcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman indeksi,
kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achga duyarlilik, yas, BKI, mental saglik, gelir
seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin fiziksel saglik puanlarin1 anlamlh
sekilde yordamaktadir (R=0,374, R2=0,140, F=2,895, p=0,001). Bagimli degisken olan “fiziksel
saglik” ile bagimsiz degiskenler olan “is indeksi ve yas” arasinda anlamli bir etkilesimin oldugu
gozlenmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, fiziksel saglik puanindaki toplam varyansin yaklasik
%14’inii acikladig1 goriilmektedir. Standardize edilmis regresyon Kkatsayilarina gore (f3),
yordayicr degiskenlerin fiziksel saghk puam iizerindeki goéreli énem sirasi; is indeksi, BKI,
bilingli kisitlama, duygusal yeme, spor indeksi, serbest zaman indeksi, kontrolsiiz yeme, gelir
seviyesi, acliga duyarlilik, mental saglik, yas ve obezite seklindedir. Standardize edilmis Beta
katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “is indeksi” degiskeninin fiziksel saghgi p<.05
diizeyinde anlaml ve pozitif yonde yordamakta oldugu, “yas” degiskeninin de fiziksel saghigi

p<.05 diizeyinde anlamli ve negatif yonde yordamakta oldugu gézlenmektedir (Tablo 4.35).
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Tablo 4. 36. Bagimsiz Degiskenlerin 14-19 Yas Erkeklerin Fiziksel Sagligini Yordama

Duzeyi
Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 46,749 9,540 4,900 ,000
is indeksi ,591 1,229 ,032 481 ,631
Spor indeksi 4,251 1,026 ,282 4,141 ,000
Serbest Zaman indeksi -2,613 917 -,186 -2,850 ,005
Kontrolsiiz Yeme ,035 ,196 ,022 ,181  ,857
Duygusal Yeme -432 ,322 -151 -1,344 ,180
Bilingli Kisitlama -,359 ,164 -, 155 -2,193 ,029
Achiga Duyarhhik -,194 242 -078 -803 ,423
Yas ,533 433 ,086 1,232 ,219
BKi -,060 ,355 -024 -169 ,866
Mental Saghk -,083 ,049 113 -1,687 ,093
Gelir Seviyesi ,869 ,486 ,120 1,787 ,075
Obezite ,340 1,878 ,025 ,181 ,857

R=0,401, R2=0,161, F=3,397, p=0,000
Durbin Watson = 2.015

14-19 yas grubu erkek katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman indeksi,
kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achga duyarlilik, yas, BKI, mental saglik, gelir
seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin fiziksel saglik puanlarin1 anlamlh
sekilde yordamaktadir (R=0,401, R2=0,161, F=3,397, p=0,000). Bagimli degisken olan “fiziksel
saghk” ile bagimsiz degiskenler “spor indeksi”, “serbest zaman indeksi” ve “bilingli kisitlama”
arasinda anlaml bir etkilesimin oldugu goériilmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, fiziksel saglik
puanindaki toplam varyansin yaklasik %16’ sin1 agikladigl gériilmektedir. Standardize edilmis
regresyon katsayilarina gore (f8), yordayici degiskenlerin fiziksel saglik puani iizerindeki goreli
onem sirasi; spor indeksi, gelir seviyesi, yas, is indeksi, obezite, kontrolsiiz yeme, BKIi, achiga
duyarlilik, mental saglik, duygusal yeme, bilingli kisitlama ve serbest zaman indeksi seklindedir.
Yine standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “serbest zaman indeksi
ve bilingli kisitlama” degiskenlerinin fiziksel saghgi p<.05 diizeyinde anlamli ve negatif yonde

yordamakta oldugu ve “spor indeksi” degiskeninin fiziksel sagligi p<.001 diizeyinde anlamh ve

pozitif yonde yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4.36).
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Tablo 4. 37. Bagimsiz Degiskenlerin 20-29 Yas Erkeklerin Fiziksel Sagligin1 Yordama

Duzeyi
Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 54,446 6,290 8,656 1,000
is indeksi 1,230 1,071 080 1,149 ,252
Spor indeksi 1,004 ,847 ,083 1,185 ,237
Serbest Zaman indeksi  -422 ,906 031 -465 642
Kontrolsiiz Yeme 5129 ,196 103 -660 ,510
Duygusal Yeme -,033 ,296 -014  -111 911
Bilingli Kisitlama ,084 ,142 ,045 ,595 553
Achiga Duyarhihik -,261 ,194 -142  -1,347 ,179
Yas -,156 , 172 068 -909 ,365
BKi 176 274 088 644 520
Mental Saghik -,026 ,046 -043 -574 567
Gelir Seviyesi ,388 ,364 ,073 1,068 ,287
Obezite -2,719 1,483 -234 -1,834 ,068

R=0,363, R2=0,132, F=2,700, p=0,002
Durbin Watson = 2.149

20-29 yas grubu erkek katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman indeksi,
kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achga duyarlilik, yas, BKI, mental saglik, gelir
seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin fiziksel saglik puanlarin1 anlamlh
sekilde yordamaktadir (R=0,363, R2=0,132, F=2,700, p=0,002). Bu 10 yordayici degiskenin
birlikte, fiziksel saglik puanindaki toplam varyansin yaklasik %13’iint acikladig1 goriilmektedir.
Standardize edilmis regresyon katsayilarina gore (f), yordayici degiskenlerin fiziksel saglik
puani iizerindeki goreli 6nem sirasi; BKI, spor indeksi, is indeksi, gelir seviyesi, bilingli kisitlama,
duygusal yeme, serbest zaman indeksi, mental saglik, yas, kontrolsiiz yeme, acliga duyarlilik ve

obezite seklindedir (Tablo 4.37).
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Tablo 4. 38. Bagimsiz Degiskenlerin 30-39 Yas Erkeklerin Fiziksel Sagligini Yordama

Duzeyi
Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 53,697 9,990 5,375 ,000
is indeksi ,606 1,106 ,038 548 584
Spor indeksi ,595 ,815 050 ,730 466
Serbest Zaman indeksi  -423 1,011 -028 -418 676
Kontrolsiiz Yeme -,036 ,237 -025 -150 ,881
Duygusal Yeme -,028 ,409 -009 -068 946
Bilingli Kisitlama -,130 ,157 -063 -830 ,407
Achiga Duyarhihik -181 ,236 080 -765 ,445
Yas -,453 ,183 -166 -2,482 ,014
BKi ,382 ,307 171 1,245 215
Mental Saghik ,106 ,053 ,137 1,994,047
Gelir Seviyesi 1,158 ,392 202 2,950 ,004
Obezite -1,980 1,573 -175 -1,259 ,209

R=0,329, R2=0,108, F=2,148, p=0,015
Durbin Watson = 1,802

30-39 yas grubu erkek katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman indeksi,
kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achga duyarlilik, yas, BKI, mental saglik, gelir
seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin fiziksel saglik puanlarin1 anlamlh
sekilde yordamaktadir (R=0,329, R2=0,108, F=2,148, p=0,015). Fakat bagimh degisken olan
“fiziksel saghk” ile bagimsiz degiskenler “yas”, “mental saglhk” ve “gelir seviyesi” arasinda
anlamli bir etkilesimin oldugu go6zlenmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, fiziksel saglik
puanindaki toplam varyansin yaklasik %10’unu acikladigl goriilmektedir. Standardize edilmis
regresyon katsayilarina gore (f8), yordayici degiskenlerin fiziksel saglik puani iizerindeki goreli
onem sirasi; gelir seviyesi, BKI, mental saglik, spor indeksi, is indeksi, duygusal yeme,
kontrolsiiz yeme, serbest zaman indeksi, bilin¢li kisitlama, achiga duyarhlik, yas ve obezite
degiskeni seklindedir. Yine standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde
“mental saghk” ve “gelir seviyesi” degiskenlerinin fiziksel saglig1 p<.05 diizeyinde anlamh ve
pozitif ydonde yordamakta oldugu ve “yas” degiskeninin fiziksel saghgi p<.05 diizeyinde anlamh

ve negatif yonde yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4.38).

91



inci Kesilmis, Doktora Tezi, Egitim Bilimleri Enstitiisii, Mersin Universitesi, 2018

Tablo 4. 39. Bagimsiz Degiskenlerin 40-49 Yas Erkeklerin

Fiziksel Saghigin1 Yordama

Duzeyi
Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 52,186 12,465 4,187 1,000
is indeksi 1,091 1,091 067,999 319
Spor indeksi 1,866 ,993 124 1,879,062
Serbest Zaman indeksi ,508 1,016 ,033 500 ,618
Kontrolsiiz Yeme -,332 ,218 -182 -1,526 ,129
Duygusal Yeme ,452 ,391 2125 1,157,249
Bilingli Kisitlama -,026 ,172 011 -149 ,881
Achiga Duyarhihik -101 ,250 -036 -405 ,686
Yas -171 ,210 -053 -813 417
BKi -,440 356 -180 -1,238 217
Mental Saghk ,070 ,048 ,099 1,453 ,148
Gelir Seviyesi 1,354 ,435 214 3,115 ,002
Obezite ,335 1,838 ,027 , 182,856

R=0,380, R2=0,145, F=3,002, p=0,001
Durbin Watson = 1,964

40-49 yas grubu erkek katihmcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman indeksi,

kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achga duyarlilik, yas, BKI, mental saglik, gelir

seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin fiziksel saglik puanlarin1 anlamlh

sekilde yordamaktadir (R=0,380, R2=0,145, F=3,002, p=0,001). Bagiml degisken olan “fiziksel

saghk” ile bagimsiz degisken “gelir seviyesi” arasinda anlamli bir etkilesimin oldugu

gozlenmektedir. Bu degiskenin, fiziksel saglik puanindaki toplam varyansin yaklasik %14’ iini

acikladigr gorilmektedir. Standardize edilmis regresyon katsayilarina goére (f3), yordayici

degiskenlerin fiziksel saglik puani lizerindeki goreli 6nem sirasi; gelir seviyesi, duygusal yeme,

spor indeksi, mental saglik, is indeksi, serbest zaman indeksi, obezite, bilingli kisitlama, acliga

duyarlilik, yas, BKi ve kontrolsiiz yeme degiskeni seklindedir. Yine standardize edilmis Beta

katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “gelir seviyesi” degiskeni fiziksel saghg p<.05

diizeyinde anlamli ve pozitif yonde yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4.39).
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Tablo 4. 40. Bagimsiz Degiskenlerin 50-59 Yas Erkeklerin Fiziksel Saghgin1 Yordama

Duzeyi
Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 45,355 13,472 3,367 ,001
is indeksi 3,436 1,250 189 2,749,006
Spor indeksi ,237 978 017 243,809
Serbest Zaman indeksi 1,886 1,111 113 1,697 ,091
Kontrolsiiz Yeme -174 ,259 -097 -672 ,502
Duygusal Yeme ,100 ,443 ,028 225,822
Bilingli Kisitlama -,185 ,185 -071 -1,003 ,317
Achiga Duyarhihik -425 ,263 -146 -1,614 ,108
Yas -,106 ,200 -035 -528 ,598
BKi -301 355 127  -847 398
Mental Saghik -,050 ,061 -056 -818 ,414
Gelir Seviyesi 1,103 ,489 ,152 2,255  ,025
Obezite ,927 1,774 ,078 522,602

R=0,327,R2=0,107, F=2,125, p=0,017
Durbin Watson = 1,781

50-59 yas grubu erkek katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman indeksi,
kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achga duyarlilik, yas, BKI, mental saglik, gelir
seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin fiziksel saglik puanlarin1 anlamlh
sekilde yordamaktadir (R=0,327, R2=0,107, F=2,125, p=0,017). Bagiml degisken olan “fiziksel
saghk” ile bagimsiz degiskenlerden “is indeksi” ve “gelir seviyesi” arasinda anlamli bir
etkilesimin oldugu gézlenmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, fiziksel saglik puanindaki toplam
varyansin yaklasik %10’unu agikladigr goriilmektedir. Standardize edilmis regresyon
katsayilarina gore (), yordayici degiskenlerin fiziksel saglik puani tizerindeki goreli 6nem
sirasy; is indeksi, gelir seviyesi, serbest zaman indeksi, obezite, duygusal yeme, spor indeksi, yas,
mental saglk, bilingli kisitlama, kontrolsiiz yeme, BKi ve achiga duyarhlik seklindedir. Yine
standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “is indeksi” ve “gelir seviyesi”
degiskenlerinin fiziksel saglhigi p<.05 diizeyinde anlamli ve pozitif yonde yordamakta oldugu

goriilmektedir (Tablo 4.40).
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Tablo 4. 41. Bagimsiz Degiskenlerin 60 Yas ve Uzeri Erkeklerin Fiziksel Saghgini Yordama
Duzeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 43,156 9,587 4,501 ,000

is indeksi 3,787 1,163 224 3,255 001
Spor indeksi ,914 923 066,990 ,323
Serbest Zaman indeksi -2,404 1,136 -141 -2,116 ,035
Kontrolsiiz Yeme -,358 ,222 -218 -1,613 ,108
Duygusal Yeme -,029 ,403 -008 -071 944
Bilingli Kisitlama ,166 ,156 ,074 1,065 ,288
Achiga Duyarhihik ,377 277 143 1,364 174
Yas -,092 ,078 -079 -1,180 ,239

BKi ,118 286 058 415 679
Mental Saghik -,038 ,059 -044 -645 519
Gelir Seviyesi 447 ,525 ,059  ,851 ,396
Obezite -1,692 1,536 -152  -1,102 ,272

R=0,356, R2=0,126, F=2,568, p=0,003
Durbin Watson = 1,947

60 yas ve lizeri erkek katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman indeksi,
kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achga duyarlilik, yas, BKI, mental saglik, gelir
seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin fiziksel saglik puanlarin1 anlaml
sekilde yordamaktadir (R=0,356, R2=0,126, F=2,568, p=0,003). Bagimli degisken olan “fiziksel
saghk” ile bagimsiz degiskenler “is indeksi” ve “serbest zaman indeksi” arasinda anlamli bir
etkilesimin oldugu goriilmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, fiziksel saglik puanindaki toplam
varyansin yaklasik %12’sini agikladigi goriilmektedir. Standardize edilmis regresyon
katsayilarina gore (B), yordayici degiskenlerin fiziksel saglik puani tzerindeki goreli 6nem
sirasy; is indeksi, aghga duyarhlik, bilingli kisitlama, spor indeksi, gelir seviyesi, BKI, duygusal
yeme, mental saglik, yas, serbest zaman indeksi, obezite ve kontrolsiiz yeme degiskeni
seklindedir. Yine standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t degerlerine gore “is indeksi”
degiskeni fiziksel sagligi p<.05 diizeyinde ve pozitif yonde yordamaktadir ve “serbest zaman
indeksi” degiskeninin fiziksel sagligi p<.05 diizeyinde anlamli ve negatif yonde yordamakta

oldugu gorilmektedir (Tablo 4.41).
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Tablo 4. 42. Bagimsiz Degiskenlerin 14-19 Yas Kadinlarin Mental Sagligin1 Yordama Diizeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 63,441 14,468 4,385 1,000

is indeksi - 747 1,965  -026 -380 ,704
Spor indeksi ,781 1,575 033,496 620
Serbest Zaman indeksi -1,782 1,319 -087 -1,351 ,178
Kontrolsiiz Yeme ,198 ,320 ,098 ,620  ,536
Duygusal Yeme ,349 ,463 ,096 753,452
Bilingli Kisitlama -,065 ,202 -023  -322 ,748
Achiga Duyarhhik -1,249 ,325 -378 -3,848 ,000
Yas ,793 ,588 ,000 1,348 ,179

BKi -718 A72 4175 -1,520 ,130
Fiziksel Saghk -,249 ,092 -176 -2,701 ,007
Gelir Seviyesi 1,843 ,661 ,183 2,788 ,006
Obezite ,408 2,429 ,019 ,168  ,867

R=0,402, R2=0,161, F=3,413, p=0,000
Durbin Watson = 1,719

14-19 yas grubundaki kadin katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achiga duyarlilik, yas, BKI, fiziksel
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri birlikte katilimcilarin mental saglik puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,402, R2=0,161, F=3,413, p=0,000). Bagimli degisken olan
“mental saghk” ile bagimsiz degiskenler “aclhiga duyarlilik, fiziksel saghk ve gelir seviyesi”
arasinda anlaml bir etkilesimin oldugu gorilmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, mental saglik
puanindaki toplam varyansin yaklasik %16’sim1 agikladigi goériilmektedir. Standardize edilmis
regresyon katsayilarina gore (), yordayict degiskenlerin mental saglik puani iizerindeki goreli
Oonem sirasi; gelir seviyesi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, yas, spor indeksi, obezite, bilincli
kisitlama, is indeksi, serbest zaman indeksi, BKI, fiziksel saghk ve achga duyarhlik degiskeni
seklindedir. Standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “a¢higa duyarlilik”
degiskeni mental sagligl p<.001 diizeyinde anlamli ve negatif yonde yordamaktadir ve “fiziksel
saghk” degiskeni mental saghigl p<.05 diizeyinde anlamli ve negatif yonde yordamakta oldugu
ve “gelir seviyesi” degiskeninin mental saghgi p<.05 diizeyinde anlamh ve pozitif yonde

yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4.42).
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Tablo 4. 43. Bagimsiz Degiskenlerin 20-29 Yas Kadinlarin Mental Sagligin1 Yordama Duizeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 34,276 10,652 3,218 ,001

is indeksi -2,942 1,577  -117 -1,866 ,063
Spor indeksi 4,407 1,242 228 3,548 000
Serbest Zaman indeksi 2,215 1,419 ,097 1,561 ,120
Kontrolsiiz Yeme ,091 ,312 ,043 ,290 772
Duygusal Yeme -319 453 -084 -703 ,483
Bilingli Kisitlama -,163 ,202 -056 -808 ,420
Achiga Duyarhhik -,848 ,353 -243  -2,406 ,017
Yas 1,089 ,233 , 315 4,671 ,000

BKi -147 431 5041 -342 733
Fiziksel Saghk -173 ,085 126 -2,026 ,044
Gelir Seviyesi 1,026 ,582 ,111 1,762,080
Obezite -1,834 2,128 -,101  -862 ,390

R=0,480, R2=0,231, F=5,317, p=0,000
Durbin Watson = 1,798

20-29 yas grubundaki kadin katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, acliga duyarlilik, yas, BKI, fiziksel
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin mental saghk puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,480, R2=0,231, F=5,317, p=0,000). Bagimli degisken olan
“mental saglik” ile bagimsiz degiskenler “spor indeksi, aghiga duyarlilik, yas ve fiziksel saglik”
arasinda anlamli bir etkilesimin oldugu gézlenmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, mental saglik
puanindaki toplam varyansin yaklasik %23’ini agikladigl goriilmektedir. Standardize edilmis
regresyon katsayilarina gore (), yordayict degiskenlerin mental saglik puani iizerindeki goreli
Onem sirasi; yas, spor indeksi, gelir seviyesi, serbest zaman indeksi, duygusal yeme, kontrolsiiz
yeme, BKI, bilincli kisitlama, obezite, is indeksi, fiziksel saghk ve achga duyarhlik seklindedir.
Yine Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “yas” ve “spor indeksi” degiskenlerinin
mental saghgi p<.001 diizeyinde anlamh ve pozitif ydonde yordamakta oldugu, “achiga duyarlilik”
ve “fiziksel saghk” degiskenlerinin mental saghgi p<.05 diizeyinde anlamli ve negatif yonde

yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4.43).

96



inci Kesilmis, Doktora Tezi, Egitim Bilimleri Enstitiisii, Mersin Universitesi, 2018

Tablo 4. 44. Bagimsiz Degiskenlerin 30-39 Yas Kadinlarin Mental Sagligin1 Yordama Diizeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 71,270 12,306 5791 ,000

is indeksi -2,830 1,443  -130 -1,962 ,051
Spor indeksi ,319 1,110 019 287 774
Serbest Zaman indeksi 2,787 1,255 155 2,221,027
Kontrolsiiz Yeme -,385 ,255 -218 -1,511 ,132
Duygusal Yeme ,541 470 ,154 1,152,251
Bilingli Kisitlama 111 ,193 ,040 ,575 ,566
Achiga Duyarhhik -,294 ,286 -099 -1,029 ,305
Yas -,313 ,219 -095 -1,430 ,154

BKi -077 ,388 5034 199 842
Fiziksel Saghk -,210 ,081 -186 -2,599 ,010
Gelir Seviyesi 1,482 ,483 231 3,067 1,002
Obezite -519 2,060 -043 -252 ,801

R=0,357, R2=0,128, F=2,601, p=0,003
Durbin Watson = 1,882

30-39 yas grubundaki kadin katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achiga duyarlilik, yas, BKI, fiziksel
saglik, gelir seviyesi, obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin mental saglik puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,357, R2=0,128, F=2,601, p=0,003). Bagimh degisken olan
“mental saglik” ile bagimsiz degisken “serbest zaman indeksi, fiziksel saglik ve gelir seviyesi”
arasinda anlaml bir etkilesimin oldugu goriilmektedir. Bu degiskenin mental saglik puanindaki
toplam varyansin yaklasik %12’sini agikladig1 goriilmektedir. Standardize edilmis regresyon
katsayilarina gore (f), yordayici degiskenlerin mental saglik puani iizerindeki goreli 6nem
sirasi; gelir seviyesi, serbest zaman indeksi, duygusal yeme, bilingli kisitlama, spor indeksi, BKI,
obezite, yas, aglhiga duyarlilik, is indeksi, fiziksel saglik ve kontrolsiiz yeme degiskeni seklindedir.
Yine standardize edilmis Beta katsayilari ve t degerleri incelendiginde “serbest zaman indeksi
ve gelir seviyesi” degiskenlerinin mental saghg p<.05 diizeyinde anlamli ve pozitif yonde
yordamakta oldugu goriilmektedir. Yine fiziksel saglik degiskeninin mental saghgi p<.05

diizeyinde anlaml ve negatif yonde yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4. 44).
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Tablo 4. 45. Bagimsiz Degiskenlerin 40-49 Yas Kadinlarin Mental Sagligin1 Yordama Diizeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 70,393 17,084 4,120 1,000

is indeksi -3,015 1,748  -123 -1,725 ,086
Spor indeksi 1,781 1,503 ,083 1,184 ,238
Serbest Zaman indeksi 2,096 1,571 ,089 1,334 ,184
Kontrolsiiz Yeme -,037 ,316 -018 -118 ,906
Duygusal Yeme -,321 496 -079 -647 ,518
Bilingli Kisitlama -,434 ,218 -143 -1,988 ,048
Achiga Duyarhhik -177 ,354 -052  -500 ,617
Yas -,375 ,287 -089 -1,308 ,192

BKi ,109 467 041 235 815
Fiziksel Saghk -,011 ,090 -008 -116 ,908
Gelir Seviyesi 1,248 ,574 , 154 2,175 ,031
Obezite -1,215 2,441 -086 -498 ,619

R=0,294, R2=0,086, F=1,675, p=0,074
Durbin Watson = 1,843

40-49 yas grubundaki kadin katiimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achiga duyarlilik, yas, BKI, fiziksel
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin mental saghk puanlarini
anlamh sekilde yordamamaktadir (R=0,294, R2=0,086, F=1,675, p=0,074). Fakat bagimh
degisken olan “mental saghk” ile bagimsiz degisken olan “bilincli kisitlama” ve “gelir seviyesi”
arasinda anlamli bir etkilesimin oldugu gozlenmektedir. Bu degiskenin mental saglik
puanindaki toplam varyansin yaklasik %8’ini agikladig1 goriilmektedir. Standardize edilmis
regresyon katsayilarina gore (), yordayict degiskenlerin mental saglik puani iizerindeki goreli
onem sirasl; gelir seviyesi, serbest zaman indeksi, spor indeksi, BKI, fiziksel saglk, kontrolsiiz
yeme, acliga duyarlilik, duygusal yeme, obezite, yas, is indeksi ve bilin¢li kisitlama degiskeni
seklindedir. Yine standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “bilincli
kisitlama” ve “gelir seviyesi” disindaki diger degiskenlerin mental saglik iizerinde herhangi bir
etkisinin olmadig, “bilingli kisitlama” degiskeninin mental saghgi p<.05 diizeyinde anlamh ve
negatif yonde yordamakta oldugu ve “gelir seviyesi” degiskeninin mental saghgi p<.05

diizeyinde anlamli ve pozitif yonde yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4.45).
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Tablo 4. 46. Bagimsiz Degiskenlerin 50-59 Yas Kadinlarin Mental Sagligin1 Yordama Diizeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 23,061 16,433 1,403 ,162

is indeksi 2,021 1,667 089 1,212 227
Spor indeksi 2,833 1,380 143 2,052,041
Serbest Zaman indeksi -875 1,472 040 -594 553
Kontrolsiiz Yeme ,802 ,307 372 2,615 1,010
Duygusal Yeme -1,004 ,480 -253 -2,093 ,038
Bilingli Kisitlama -,247 ,206 -087 -1,198 ,232
Achiga Duyarhhik -,605 ,315 -175 -1,923 ,056
Yas ,209 ,248 ,058 ,843 ,400

BKi ,191 393 075 486 628
Fiziksel Saghk ,043 ,083 ,038 522,602
Gelir Seviyesi 1,475 ,618 , 164 2,386 ,018
Obezite -2,561 2,083 -185 -1,230 ,220

R=0,384, R2=0,147, F=3,066, p=0,001
Durbin Watson = 2.181

50-59 yas grubundaki kadin katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achiga duyarlilik, yas, BKI, fiziksel
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin mental saglik puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,384, R2=0,147, F=3,066, p=0,001). Bagimlh degisken olan
“mental saglik” ile bagimsiz degiskenler “spor indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme ve gelir
seviyesi” arasinda anlaml bir etkilesim oldugu goriilmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, mental
saglik puanindaki toplam varyansin yaklasik %14’tinii agikladigl goriilmektedir. Standardize
edilmis regresyon katsayilarina gore (8), yordayici degiskenlerin mental saglik puani tizerindeki
goreli 6nem sirasi; kontrolsiiz yeme, gelir seviyesi, spor indeksi, is indeksi, BKI, yas, fiziksel
saglik, serbest zaman indeksi, bilincli kisitlama, a¢ghga duyarlilik, obezite ve duygusal yeme
degiskeni seklindedir. Yine standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde
“spor indeksi”, “kontrolsiiz yeme” ve “gelir seviyesi” degiskeninin mental saghgi p<.05
diizeyinde anlamhli ve pozitif yonde yordamakta oldugu ve “duygusal yeme” degiskenlerinin
mental saghigi p<.05 diizeyinde anlamli ve negatif yonde yordamakta oldugu goriilmektedir

(Tablo 4. 46).
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Tablo 4. 47. Bagimsiz Degiskenlerin 60 Yas ve Uzeri Kadinlarin Mental Saghgin1 Yordama
Duzeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 48,998 10,778 4,546 ,000

is indeksi -128 1,415  -007 -090 ,928
Spor indeksi 2,164 1,307 119 1,656,099
Serbest Zaman indeksi -1,908 1,331 096 -1,434 ,153
Kontrolsiiz Yeme ,480 ,237 , 236 2,030 ,044
Duygusal Yeme -,740 ,454 -181 -1,628 ,105
Bilingli Kisitlama ,376 ,197 ,132 1,911,057
Achiga Duyarhihik -,655 271 -212  -2,422 016
Yas -,040 ,083 -034 -481 ,631

BKi -210 262 5107  -801 424
Fiziksel Saghk -,140 ,074 131 -1,904 ,058
Gelir Seviyesi 1,696 ,685 , 170 2,478 ,014
Obezite 1,179 1,700 ,092 ,694 489

R=0,346, R2=0,120, F=2,414, p=0,006
Durbin Watson = 1,854

60 yas ve iizeri kadin katihmcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman indeksi,
kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, aghiga duyarhlik, yas, BKI, fiziksel saglk,
gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitliin olarak katilimcilarin mental saglhik puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,346, R2=0,120, F=2,414, p=0,006). Bagimli degisken olan
“mental saghk” ile bagimsiz degiskenler “kontrolsiiz yeme, a¢liga duyarhlik ve gelir seviyesi”
arasinda anlaml bir etkilesimin oldugu goriilmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, mental saglik
puanindaki toplam varyansin yaklasik %12’sini agikladig1 goriilmektedir. Standardize edilmis
regresyon katsayilarina gore (), yordayict degiskenlerin mental saglik puani iizerindeki goreli
onem sirasi; kontrolsiiz yeme, gelir seviyesi, bilingli kisitlama, spor indeksi, obezite, is indeksi,
yas, serbest zaman indeksi, BKI, fiziksel saglik, duygusal yeme ve achia duyarlilik seklindedir.
Standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “kontrolsiiz yeme” ve “gelir
seviyesi” degiskenlerinin mental saghgi p<.05 diizeyinde anlamh ve pozitif yonde yordamakta
oldugu ve “agliga duyarlilik” degiskeninin mental saghigi p<.05 diizeyinde anlaml ve negatif

yonde yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4. 47).
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Tablo 4. 48. Bagimsiz Degiskenlerin 14-19 Yas Erkeklerin Mental Saghigini Yordama Diizeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 68,756 13,036 5,274 ,000

is indeksi ,546 1,693 022,323,747
Spor indeksi 5,519 1,420 ,269 3,886 ,000
Serbest Zaman indeksi -3,375 1,266 -177 -2,666 ,008
Kontrolsiiz Yeme -111 ,269 -052  -413 ,680
Duygusal Yeme -,034 ,445 009 -076 ,940
Bilingli Kisitlama -,007 ,228 -002 -029 ,977
Achiga Duyarhihik -,238 ,333 -070 -714 ,476
Yas -,788 ,596 -094 -1,322 ,188

BKi ,358 ,488 ,105 ,733 464
Fiziksel Saghk -,158 ,094 -116 -1,687 ,093
Gelir Seviyesi ,210 ,675 ,021 , 311,756
Obezite -4,692 2,567 -,258 -1,828 ,069

R=0,373, R2=0,139, F=2,877, p=0,001
Durbin Watson = 2.087

14-19 yas grubundaki erkek katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achiga duyarlilik, yas, BKI, fiziksel
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin mental saghk puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,373, R2=0,139, F=2,877, p=0,001). Bagimh degisken olan
“mental saghk” ile bagimsiz degiskenler “spor indeksi ve serbest zaman indeksi” arasinda
anlamli bir etkilesimin oldugu gozlenmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, mental saglik
puanindaki toplam varyansin yaklasik %13’ini agikladigl goriilmektedir. Standardize edilmis
regresyon katsayilarina gore (), yordayict degiskenlerin mental saglik puani iizerindeki goreli
onem sirasi; spor indeksi, BKI, is indeksi, gelir seviyesi, bilingli kisitlama, duygusal yeme,
kontrolsiiz yeme, a¢hga duyarhlik, yas, fiziksel saglik, serbest zaman indeksi ve obezite
seklindedir. Standardize edilmis Beta katsayilari ve t degerleri incelendiginde “spor indeksi”
degiskeninin mental saghigi p<.001 diizeyinde anlamli ve pozitif yonde yordamakta oldugu ve
“serbest zaman indeksi” degiskeninin mental saghig1 p<.05 diizeyinde anlamli ve negatif yonde

yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4. 48).
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Tablo 4. 49. Bagimsiz Degiskenlerin 20-29 Yas Erkeklerin Mental Sagligini Yordama Diizeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 22,780 10,757 2,118 ,035

is indeksi ,928 1,595 037 582 561
Spor indeksi 2,364 1,252 120 1,888,060
Serbest Zaman indeksi ,983 1,346 ,044 730  ,466
Kontrolsiiz Yeme -,357 ,291 -174  -1,228 221
Duygusal Yeme -,745 ,437 -195 -1,705 ,090
Bilingli Kisitlama ,057 211 ,018 ,269 ,788
Achiga Duyarhhik -111 ,290 -037 -383 ,702
Yas ,993 ,247 ,262 4,019 ,000

BKi 379 407 115,932 352
Fiziksel Saghk -,058 ,102 -036 -574 567
Gelir Seviyesi -,223 ,542 -026 -412 681
Obezite -1,314 2,219 -069 -592 554

R=0,533, R2=0,285, F=7,061, p=0,000
Durbin Watson = 1,799

20-29 yas grubundaki erkek katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achiga duyarlilik, yas, BKI, fiziksel
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin mental saghk puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,533, R2=0,285, F=7,061, p=0,000). Bagimli degisken olan
“mental saglik” ile bagimsiz degisken “yas” arasinda anlamli bir etkilesimin oldugu
goriilmektedir. Bu degiskenin, mental saglik puanindaki toplam varyansin yaklasik %28’ini
acikladigr gorilmektedir. Standardize edilmis regresyon katsayilarina gore (), yordayici
degiskenlerin mental saglik puani iizerindeki géreli énem sirasi; yas, spor indeksi, BKI, serbest
zaman indeksi, is indeksi, bilin¢li kisitlama, gelir seviyesi, fiziksel saglik, obezite, kontrolsiiz
yeme ve duygusal yeme degiskeni seklindedir. Standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t
degerleri incelendiginde “yas” degiskeninin mental saghig1 p<.001 diizeyinde anlamli ve pozitif

yonde yordamakta oldugu goriilmektedir (Tablo 4. 49).
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Tablo 4. 50. Bagimsiz Degiskenlerin 30-39 Yas Erkeklerin Mental Sagligini Yordama Diizeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 27,890 13,458 2,072 ,039

is indeksi -1,731 1,408  -085 -1,230 ,220
Spor indeksi 1,161 1,038 ,075 1,118 ,265
Serbest Zaman indeksi 1,492 1,287 ,076 1,159 ,248
Kontrolsiiz Yeme -,193 ,303 -104 -637 ,525
Duygusal Yeme -,640 ,520 -159 -1,229 ,220
Bilingli Kisitlama ,375 ,199 ,140 1,887 1,060
Achiga Duyarhhik ,173 ,301 ,059  ,575  ,566
Yas ,311 ,236 ,088 1,321 ,188

BKi -,078 ,393 -027 -198 ,843
Fiziksel Saghk ,173 ,087 , 134 1,994,047
Gelir Seviyesi ,164 ,511 ,022 , 321,749
Obezite ,147 2,016 ,010 ,073 942

R=0,363, R2=0,132, F=2,694, p=0,002
Durbin Watson = 2.110

30-39 yas grubundaki erkek katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilincli kisitlama, achiga duyarlilik, yas, BKI, fiziksel
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin mental saghk puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,363, R2=0,132, F=2,694, p=0,002). Bagimh degisken olan
“mental saglik” ile bagimsiz degisken “fiziksel saglik” arasinda anlamli bir etkilesim oldugu
gozlenmektedir. Bu degiskenin, mental saglik puanindaki toplam varyansin yaklasik %13’iini
acikladigr gorilmektedir. Standardize edilmis regresyon katsayilarina gore (), yordayici
degiskenlerin mental saglik puani tizerindeki goreli 6nem sirasy; bilingli kisitlama, fiziksel saglik,
yas, serbest zaman indeksi, spor indeksi, achga duyarlilik, gelir seviyesi, obezite, BKI, is indeksi,
kontrolsiiz yeme ve duygusal yeme degiskeni seklindedir. Standardize edilmis Beta katsayilar1
ve t degerleri incelendiginde “fiziksel saglhik” degiskeninin mental sagligi p<.05 diizeyinde

anlaml ve pozitif yonde yordamakta oldugu gorilmektedir (Tablo 4. 50).
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Tablo 4. 51. Bagimsiz Degiskenlerin 40-49 Yas Erkeklerin Mental Sagligini Yordama Diizeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 45,804 18,004 2,544 ,012

is indeksi -2,629 1,531 -115 -1,717 ,087
Spor indeksi 1,458 1,407 ,069 1,036 ,301
Serbest Zaman indeksi ,072 1,433 ,003 ,050  ,960
Kontrolsiiz Yeme -423 ,307 -165 -1,378 ,170
Duygusal Yeme -,001 ,553 ,000 -,002 ,998
Bilingli Kisitlama ,637 ,239 ,L190 2,667 1,008
Achiga Duyarhhik 437 ,352 , 111 1,242,215
Yas -,263 ,296 -058 -888 ,375

BKi ,167 ,503 ,049 , 333,739
Fiziksel Saghk ,140 ,096 ,099 1,453 ,148
Gelir Seviyesi 1,524 ,618 172 2,467 ,014
Obezite -1,229 2,588 -070 -475 ,636

R=0,375, R2=0,141, F=2,906, p=0,001
Durbin Watson = 1,938

40-49 yas grubundaki erkek katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achiga duyarlilik, yas, BKI, fiziksel
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin mental saghk puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,375, R2=0,141, F=2,906, p=0,001). Bagimli degisken olan
“mental saglik” ile bagimsiz degiskenler “bilincli kisitlama ve gelir seviyesi” arasinda anlaml bir
etkilesimin oldugu gorilmektedir. Bu degiskenlerin birlikte, mental saglik puanindaki toplam
varyansin yaklasik %14’ini acgikladigi goriilmektedir. Standardize edilmis regresyon
katsayilarina gore (f), yordayici degiskenlerin mental saglik puani iizerindeki goreli 6nem
sirasi; bilingli kisitlama, gelir seviyesi, achga duyarhlik, fiziksel saglk, spor indeksi, BKI, spor
indeksi, duygusal yeme, yas, obezite, is indeksi ve kontrolsiiz yeme seklindedir. Standardize
edilmis Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “bilingli kisitlama” ve “gelir seviyesi”
degiskenlerinin mental saghgi p<.05 diizeyinde anlamli ve pozitif yonde yordamakta oldugu

goriilmektedir (Tablo 4. 51).
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Tablo 4. 52. Bagimsiz Degiskenlerin 50-59 Yas Erkeklerin Mental Saghigini Yordama Diizeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 41,449 15,366 2,697 ,008

is indeksi 1,798 1,432 ,087 1,255 211
Spor indeksi 2,281 1,094 146 2,085 ,038
Serbest Zaman indeksi -1,368 1,261 -072 -1,085 279
Kontrolsiiz Yeme ,346 ,292 ,170 1,184 ,238
Duygusal Yeme 712 ,498 179 -1,430 ,154
Bilingli Kisitlama -,459 ,207 -155 -2,219 ,028
Achiga Duyarhhik -,560 ,297 -170 -1,886 ,061
Yas ,038 ,226 ,011 ,166 ,868

BKi 816 ;398 ;304 2,050 042
Fiziksel Saghk -,063 ,077 -056 -818 ,414
Gelir Seviyesi , 754 ,557 ,092 1,354 177
Obezite -4,417 1,983 -330 -2,227 ,027

R=0,333,R2=0,111, F=2,211, p=0,012
Durbin Watson = 2.239

50-59 yas grubundaki erkek katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman
indeksi, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilincli kisitlama, aghiga duyarlilik, yas, BK, fiziksel
saglik, gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitiin olarak katilimcilarin mental saglhk puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,333, R2=0,111, F=2,211, p=0,012). Bagiml degisken olan
“mental saghk” ile “spor indeksi, bilin¢li kisitlama, BKI ve obezite” arasinda anlamh bir
etkilesimin oldugu goriilmektedir. Bu degiskenlerin birlikte mental saglik puanindaki toplam
varyansin yaklasik %11’ini agikladigi gorilmektedir. Standardize edilmis regresyon
katsayilarina gore (f), yordayici degiskenlerin mental saglik puani iizerindeki goreli 6nem
sirasi; BKI, kontrolsiiz yeme, spor indeksi, gelir seviyesi, is indeksi, yas, fiziksel saglik, serbest
zaman indeksi, bilin¢li kisitlama, ag¢lhiga duyarlilik, duygusal yeme ve obezite degiskeni
seklindedir. Standardize edilmis Beta katsayilar1 ve t degerleri incelendiginde “spor indeksi” ve
“BKI” degiskenlerinin mental saghg p<.05 diizeyinde anlamh ve pozitif yonde yordamakta

oldugu ve “bilingli kisitlama” ve “obezite” degiskenlerinin mental saghg p<.05 diizeyinde

anlaml ve negatif yonde yordamakta oldugu gézlenmektedir (Tablo 4. 52).
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Tablo 4. 53. Bagimsiz Degiskenlerin 60 Yas ve Uzeri Erkeklerin Mental Saghgini1 Yordama
Duzeyi

Prediktérler B Std. Hata Beta t Sig.
(Sabit) 33,515 11,462 2,924 ,004

is indeksi 3,640 1,366 185 2,664 ,008
Spor indeksi -075 1,078  -005 -069 ,945
Serbest Zaman indeksi ,298 1,337 ,015 223,824
Kontrolsiiz Yeme -,026 ,260 -014 -101 ,919
Duygusal Yeme -,196 ,469 -049 -419 ,676
Bilingli Kisitlama ,205 ,181 ,079 1,129 ,260
Achiga Duyarhihik -,430 ,322 -141 -1,333 ,184
Yas -,005 ,091 -003 -050 ,960

BKi 1169 333 071,508 612
Fiziksel Saghk -,051 ,080 -044 -645 519
Gelir Seviyesi 1,927 ,598 219 3,221 ,001
Obezite -776 1,794 -060 -433 ,666

R=0,343, R2=0,117, F=2,362, p=0,007
Durbin Watson = 1,998

60 yas tizeri erkek katilimcilarin is indeksi, spor indeksi, serbest zaman indeksi,
kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, bilingli kisitlama, achiga duyarhlik, yas, BKI, fiziksel saglk,
gelir seviyesi ve obezite degiskenleri biitliin olarak katilimcilarin mental saglhik puanlarini
anlamh sekilde yordamaktadir (R=0,343, R2=0,117, F=2,362, p=0,007). Bagiml degisken
“mental saglik” ile bagimsiz degiskenler “is indeksi” ve “gelir seviyesi” arasinda anlaml bir
etkilesim oldugu goriillmektedir. Bu degiskenin mental saglik puanindaki toplam varyansin
yaklasik %11’ini agikladig1 goriilmektedir. Standardize edilmis regresyon katsayilarina gore (f3),
yordayici degiskenlerin mental saglik puani iizerindeki goreli 6nem sirasi; gelir seviyesi, is
indeksi, bilin¢li kisitlama, BKI, serbest zaman indeksi, yas, spor indeksi, kontrolsiiz yeme,
fiziksel saglik, duygusal yeme, obezite ve acliga duyarlilik degiskeni seklindedir. Standardize
edilmis Beta katsayillar1 ve t degerleri incelendiginde “is indeksi” ve “gelir seviyesi”
degiskenlerinin mental saghg p<.05 diizeyinde anlamli ve pozitif yonde yordamakta oldugu

goriilmektedir (Tablo 4.53).
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Tablo 4.54. Kadinlarda Fiziksel Saglik Skorlarini (PCS) Anlamh Diizeyde Yordayan Bagimsiz

Degiskenlerin Ozeti

Yas o Std. . 2
Gruplar Degisken B Hata Beta t Sig. R R F p
Acghiga Duyarhhk -,685 ,241 -293 -2,845 ,005
14-19 yas Mental Saglik 133,049 -188 -2,701 ,007 0,322 0,104 2,057 0,021
Obezite -4,126 1,753 -275 -2,354 ,019
Serbest Zaman indeksi 3,187 1,114 ,192 2,861 ,005
20-29 yas - 0.281 0.079 1.522 0.118
Mental Saghk -,109 ,054  -150 -2,026 ,044
Kontrolsiiz Yeme -578 ,210 -370 -2,756 ,006
Duygusal Yeme 1,102 ,386 ,354 2,857 ,005
30-39 yas 0,472 ,223 5,091 ,000
Mental Saghk -,146 ,056 -165 -2,599 ,010
Gelir Seviyesi 1,988 ,389 ,350 5,111 ,000
40-49 yas isindeksi -3,083 1,316 -163 -2,342 ,020 0,334 0,112 2.231 0,011
is indeksi 3,994 1,353 ,203 2,953 ,004
50-59 yas Bilingli Kisitlama 595 165 -241 -3595 ,000
0.482 0.232 5.363 0.000
Yas -,539 ,202 -,170 -2,673 ,008
Gelir Seviyesi 1,359 ,509 ,174 2,672 ,008
is indeksi 3,263 1,285 ,188 2,539 ,012 (374
60 yas ve luizeri 0.140 2.895 0.001
Yas -,167 ,076  -151 -2,196 ,029

Tablo 4.55. Erkeklerde Fiziksel Saglik Skorlarin1 (PCS) Anlaml Diizeyde Yordayan Bagimsiz

Degiskenlerin Ozeti

Std.

.. . )
Yas Gruplan Degisken B Hata Beta t Sig. R R F p

Spor indeksi 4,251 1,026 ,282 4,141 ,020

14-19 yas Serbest Zaman indeksi -2,613 917 -186 -2,850 ,020 0401 0.161 3.397 0.000
Bilingli Kisitlama -359 ,164 -,155 -2,193 ,029
Yas -453 ,183 -166 -2,482 ,014

30-39 yas Mental Saghk ,106 ,053  ,137 1,994 ,047 0.329 0.108 2.148 0.015
Gelir Seviyesi 1,158 ,392 ,202 2,950 ,004

40-49 yas Gelir Seviyesi 1,354 ,435 ,214 3,115 ,002 0,380 0,145 3.002 0,001
is indeksi 3,436 1,250 ,189 2,749 ,006

50-59 yas - — 0.327 0.107 2.125 0.017
Gelir Seviyesi 1,103 ,489 ,152 2,255 ,025

L is indeksi 3,787 1,163 ,224 3,255 ,001 2.568

60 yas ve luizeri - . 0.356 0.126 0.003

Serbest Zaman Indeksi -2,404 1,136 -141 -2,116 ,035
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Tablo 4.56. Kadinlarda Mental Saglik Skorlarini (MCS) Anlamli Diizeyde Yordayan Bagimsiz

Degiskenlerin Ozeti

Yas Gruplan Degisken B Std. Beta t Sig. R R2 F p
Hata
Acghiga Duyarhhk -1,249 ,325 -378 -3,848 ,000
14-19 yas Fiziksel Saghk 249,092 -176 -2,701 ,007 0.402 0.161 3.413 0.000
Gelir Seviyesi 1,843 ,661 ,183 2,788 ,006
Spor indeksi 4,407 1,242 228 3,548 ,000
20-29 yay Achga Duyarhihk 848 353 -243 -2,406 ,017
0.480 0231 5317 0.000
Yas 1,089 233 ,315 4,671 ,000
Fiziksel Saghk 173,085 -126 -2,026 ,044
Serbest Zaman indeksi 2,787 1,255 ,155 2,221 ,027
30-39 yas Fiziksel Saghk 210,081 -186 -2599 ,010 0.357 0.128 2.601 0.003
Gelir Seviyesi 1,482 483 231 3,067 ,002
] Bilingli Kisitlama 434 218 -143 -1,988 ,048
40-49 yas § 0.294 0.086 1.675 0.074
Gelir Seviyesi 1,248 574 154 2,175 ,031
Spor indeksi 2,833 1,380 ,143 2,052 ,041
. Kontrolsiiz Yeme ,802 ,307  ,372 2,615 ,010
50-59 yas 0.384 0.147 3.066 0.001
Duygusal Yeme -1,004 ,480 -253 -2,093 ,038
Gelir Seviyesi 1,475 618 ,164 2,386 ,018
) . Kontrolsiiz Yeme ,480 , 237,236 2,030 ,044
60 yas ve uzeri Achiga Duyarlilik 655 271 -212 -2,422 ,016 0.346 0.120 2414 0.006
Gelir Seviyesi 1,696 ,685 ,170 2,478 ,014
Tablo 4.57. Erkeklerde Mental Saglik Skorlarini (MCS) Anlamlh Diizeyde Yordayan Bagimsiz
Degiskenlerin Ozeti
Yas Gruplan Degisken B Std. Beta t Sig. R R2 F p
Hata
. Spor indeksi 5519 1,420 ,269 3,886 ,000
14-19 yas Ld : 0373 0.139 2.877 0.001
Serbest Zaman Indeksi -3,375 1,266 -177 -2,666 ,008
20-29 yas Yas 993 247 262 4,019 ,000 0.533 0,285 7.061 0,000
30-39 yas Fiziksel Saghk 173,087 ,134 1,994 ,047 0363 0,132 2.694 0,002
Bilingli Kisitlama 637 239,190 2,667 ,008
40-49 yas Akt 0.375 0141 2906 0.001
Gelir Seviyesi 1,524 ,618 ,172 2,467 ,014
Spor indeksi 2,281 1,094 ,146 2,085 ,038
] Bilingli Kisitlama 459 207 -155 -2,219 ,028
50-59 yas ks 0333 0.111 2211 0.012
BKi 816 ,398 304 2,050 ,042
Obezite 4417 1,983 -330 -2,227 ,027
izeri is indeksi 3,640 1,366 ,185 2,664 ,008
60 yas ve Uzeri i 0.343 0.117 2.362 0.007
Gelir Seviyesi 1,927 ,598 219 3,221 ,001
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5. TARTISMA

Cok yonlii iyi olma halini kapsayan saglikli yasam; saglik ve zindeligi gelistirmek i¢in
yapilan etkinlikler, hareketler ve stratejilerin bir biitiiniidiir. Diinya Saghk Orgiitiine gore
sadece hastaliklardan uzak kalmanin 6tesinde, fiziksel, mental ve sosyal acidan tam bir iyilik
hali seklinde tanimlanan saglik; diizenli fiziksel aktiviteyi, duygusal ve ruhsal iyiligi, giinliik
yeterli beslenmeyi, giinliik yeterli uykuyu, alkol, tiitiin gibi zararli aliskanliklar, hastaliklar ve
stresten kacinmay1 ve calisma ve yasam arasinda dengeyi korumay1 kapsamaktadir (WHO,
2013).

Tirkiye’'de siirekli diizenli fiziksel aktivite yapan erkeklerin %19,11 ila %23,5 arasinda
ve kadinlarin %21,78 ila %26,67 arasinda degisen oranlari, Avrupa Birligi tilkeleri olan
Hollanda'da %56, Almanya’da %53, Ingiltere’de %41 Fransa’da %39, italya’da %35 ve
Ispanya’da %28 diizeyinden daha disiiktiir (Aksoy ve Ziyagil, 2015; Bottenburg, 2011). Bu
oranlar ile Tirkiye en diisiik fiziksel aktivite diizeyine sahip iilke konumundadir.

Toplumun tim bireylerinin hareketsiz yasam tarzlarinin degistirilmesi, saghkl
beslenme aliskanliklarinin kazandirilmasi onlarin fiziksel ve mental acidan saglik diizeylerinin
ylkseltilmesine yonelik etkin, yararl ve stirdiiriilebilir yasam boyu fiziksel ve sportif aktivite ile
besin, beslenme plan ve politikalarinin hazirlanabilmesi, uygulanabilmesi, izlenebilmesi ve
glincellenebilmesi icin giivenilir kapsamli ve nitelikli arastirma verileri son derecede 6nemlidir.
Bu tip ¢alismalar sadece il bazinda degil ulusal dlcekte de yapilmalidir. Tiim bu sebeplerden
dolay1 bu ¢alismada, Mersin il merkezinde yer alan Toroslar, Akdeniz, Yenisehir ve Mezitli
ilcerinde yasayan 14-103 yas arasi erkek ve kadin bireylerin fiziksel ve mental sagligina fiziksel
aktivite ve beslenme aliskanligi ile obezite ve sosyoekonomik diizeylerinin etkisini arastirilmasi

hedeflenmistir.

5.1. Degiskenlerin Cinsiyete Gore Karsilastirilmasi

Erkek ve kadin katiimcilar arasinda boy uzunlugu, viicut agirligi, beden kiitle indeksi, is,
spor ve serbest zaman indeksi fiziksel ve mental saglikta erkeklerin lehine fark varken, duygusal
yeme ve bilincli kisitlamada kadinlarin lehine bir fark vardir (Tablo 4.2). Kadinlarda yas, boy
uzunlugu, viicut agirhgi, BKI, ve gelir seviyesi tiim yas gruplarinda farklilasmaktadir (Tablo 4.4).
Erkeklerin yas, boy uzunlugu, viicut agirhg, BKI, ve gelir seviyesi tiim yas gruplarinda
farklilasmaktadir (Tablo 4.8). Cinsiyet ve yas faktoriine bagli boy uzunlugu degismektedir. Hem
erkeklerde hem kadinlarda 30 yas sonrasi boy uzunlugu ortalamalari1 hafif azalma egilimi
gostermektedir (Tablo 4.3, Sekil 4.4).

Ortalama viicut agirlhigi da cinsiyet ve yas grubu faktoriine gore degismektedir. Kadinlar

dogrusal bir artis gosterirken, erkekler 40 yastan sonra plato sergilemektedir (Tablo 4.3, Sekil
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4.5). Boy uzunlugu ve viicut agirligi bakimindan hem erkek yas gruplar1 hem de kadin yas
gruplari arasinda anlamlh farkhliklar1 seksiiel dimorfizmle agiklamak miimkiindiir. Erkek ve
kadinlar arasinda viicut uzunluklari, uzuv cevreleri, cap Ol¢limleri ve sekli bakimindan
farkliliklar goriilmesini ifade eden sekstiel dimorfizm, kadinin erkekten daha kiiciik viicut
yapisina sahip olmasina yol agmaktadir. Yetiskin Kadinlar erkekten %7 daha kisa boyludur
(Kirchengast, 2010). Genelde erkek ve kadinlar arasindaki vicut olgiilerindeki farklilasma
gebeligin ilk 90 giinlinde ortaya ciksa da (Bukowski ve ark., 2007) morfolojik farkhiliklar
temelde addlesan donemde ortaya ¢ikmaktadir. Clinkii ergenlik déneminin baslangicina kadar
cinsiyet faktoriine bagh farkliliklar diisiik oranda gozlenirken ergenlikteki artan hormonel
aktivite ile belirginlesmektedir (Loomba-Albrecht ve Styne, 2009; Wells, 2007). Farkli egzersiz
programlarina devam eden yetiskinlerle yapilan bir diger ¢calismada, nordik egzersiz ve suda
aerobik yapan kadinlarin, egzersiz yapmayanlara gore viicut agirligi ve BKI degerlerinde azalma
tespit edilmistir (Sentinelli ve ark., 2015). Bu calismada gozlenen yapisal farklhiliklar literatiirde
belirtilen mevcut bilgi ile ortiismektedir.

Erkek ve kadinlar arasinda yas gruplarina gore asir1 kilolularin oranm1 50 yasa kadar
artarken daha sonra azalma egilimi géstermektedir. Cinsiyete ve yas gruplarina bagh asir1 kilolu
olma orani degismektedir. Benzer sekilde ¢alismamizda erkek ve kadinlar arasinda 60 yasa
kadar obezite oranlar1 artarken kadinlarin artis1 60 yastan sonra da siirmektedir (Tablo 4.3,
Sekil 4.1, Sekil 4.2). 50 yasa kadar erkekler kadinlardan daha yiiksek BKi degerleri sergilese de
bu yas grubundan sonra kadinlarin dogrusal artis1 devam etmektedir (Tablo 4.3, Sekil 4.6).
Beden Kiitle Indeksi (BKi), asirn kilolugu ve sismanligi belirleyen morfolojik (yapisal)
uygunlugun en onemli gostergelerinden biridir. Biiyitk BKI degerleri, kardiyovaskiiler
hastaliklar, hipertansiyon ve tip 2 diyabet riskini yiikselten 6nemli etmenlerden biridir
(Institute of Medicine, 2012). Son 50 yilda diinyadaki ¢ocuk, genc¢ ve yetiskinlerde obezite
oranlari belirgin bir sekilde artmistir (Ogden ve ark., 2014). Tiirkiye’'de ise, obezite oran1 2008
yilindaki %15,22’lik oran 2014 yilinda %31.1 artis gostererek %19.9’a ¢cikmistir. Artis oranlar,
kadinlar i¢in %32.3, erkekler i¢in %24 olarak belirlenmistir. Diinyada ABD’nin %28.7’lik obezite
oranini %22.2 ile izlanda ve %19.9 ile Tiirkiye takip etmekteir. En diisiik obezite oranlari ise,
sirasiyla Kore igin %2.4, Isvigre ve Italya i¢cin %10.3’tiir (TUIK, 2014). Diinyada oldugu gibi
(Chung ve ark.,, 2012), bu calismanin bulgular1 Mersin il merkezinde yasayan asir1 kilolu ve
sisman bireylerin giinliik fiziksel aktivite ihtiyaclarin1 yeterince karsilamadigi gostermektedir.
Bu calismada her yas grubundaki erkek ve kadin katilimcilarin ortalama yas 6zellikleri birbirine
benzerdir. Bu durum verilerin erkekler ve kadinlar arasinda yas gruplarni bakimindan
kiyaslanabilir oldugunu géstermektedir (Tablo 4.4, Sekil 4.3).

Erkek ve kadinlarda is ve spor indeksi degerleri yas gruplarina gore farkhlasirken,

sadece erkeklerin serbest zaman indeksi yas gruplarina gore farklilasmaktadir (Tablo 4.5, Tablo

110



inci Kesilmis, Doktora Tezi, Egitim Bilimleri Enstitiisii, Mersin Universitesi, 2018

4.9, Sekil 4.8). Spor indeksinde cinsiyet ve yas gruplari arasinda anlaml farklhiliklar vardir.
Kadinlarda 30 yas sonrasinda hafif dogrusal bir azalma varken, erkekler 50 yasa dogru keskin
bir inis sergilemekte ve daha sonrasinda 60 yasa kadar bir artis ve azalis s6z konusudur (Tablo
4.4, Sekil 4.9).

Katilimcilarin is, okul, ev, spor ve serbest zaman etkinliklerinde hangi seviyede fiziksel
aktivite aliskanligi sergiledikleri gosteren Fiziksel Aktivite Aliskanligi Anketinin (Baecke ve ark.,
1982) hem erkekler de hem de kadinlar da agir ve hafif seviyedeki egzersizleri dogru sekilde
belirledigi bildirilmistir (Rickhardson ve ark., 2005).

Mrakovic, Matkovic ve Nedic (2014) 19-23 yaslar1 arasindaki toplam 255 kadin
ogrencinin Baecke anketiyle fiziksel aktivite aliskanligi seviyelerini belirlemis ve diger iki
fakiilteye kiyasla hareket bilimlerindeki oOgrencilerin daha ¢ok aktif oldugu sonucuna
ulasmislardir. Albayrak, Ziyagil ve Cekin (2015) ¢alismalarindaki kadin ve erkekler katilimcilar
arasinda degiskenlerin tamaminda anlamli farkliliklar gézlemislerdir. Fiziksel 6zelliklerdeki
farklilasmay1 is, spor ve serbest zaman indeksindeki (leisure) anlamlh farklhiliklar takip
etmektedir. Ayni arastirmacilar ¢alismalarinda kadin 6grenciler igin 2,81’lik is indeksi, 3.31’lik
serbest zaman indeksi ve 2.30’luk spor indeksi skoru ve erkek 6grenciler icin ise 2,85’lik is
indeksi, 2,38’lik spor indeksi, 3,08’lik serbest zaman indeksi skorlarini rapor etmislerdir.

Mieziene, Siupsinskas ve Jankauskiene (2011) 18-22 yaslar1 arasinda toplam 867
O0grencinin okul, spor ve serbest zamanlardaki fiziksel aktivite aliskanlhigi diizeylerini
inceledikleri calismada, kadinlarda Baecke skorlari is i¢in 2.18, spor i¢in 2.71 ve serbest zaman
etkinligi i¢in 3.15 iken ayn1 degerler erkekler icin sirasiyla is icin 2.33, spor icin 3.0 ve serbest
zaman etkinligi icin 3.07’dir. Ayn1 zamanda, Mieziene ve arkadaslar1 (2011) fiziksel olarak aktif
olan kadin 6grencilerin yasamlarinin tiim alanlarinda aktif olacag1 goriisiiyle diger alanlarda
fiziksel ve sportif aktivitenin degisik faktorlere bagh olarak birlikte var olabilecegi sonucuna
varmislardir.

Mevcut literatiire gore bizim calismamizda gozlenen kadinlardaki 2,89’luk is indeksi ve
erkeklerde gozlenen 2,97’lik is indeksi Albayrak ve ark. (2015) ile Mieziene ve arkadaslarindan
(2011) yiiksek iken kadinlardaki 1,96’lik spor indeksi, 2,80’lik serbest zaman indeksi ve
erkeklerde gozlenen 2,09’luk spor indeksi ve 2,91’lik serbest zaman indeksi Albayrak ve ark.
(2015) ile Mieziene ve ark. (2011)den diistktiir. Calismamizin sonucu literatiire kiyasla is
indeksinde ytiksek, spor ve serbest zaman indeksinde diisiiktiir. Bu farklhiliklar katilimcilarin
fiziskel aktivite ile ilgili bilgi ve beceri diizeylerindeki farkliliklardan kaynaklanabilir (Mieziene
ve ark, 2011).

Kontrolsiiz yeme ve agliga duyarlilik cinsiyet etkenine bagli degismezken duygusal yeme

ve bilingli kisitlama anlamli diizeyde farklilasmaktadir. Hem erkeklerde hem kadinlarda
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beslenme aliskanliklari yas gruplari arasinda farklilasmaktadir (Tablo 4.2, Tablo 4.6, Tablo 4.10,
Sekil 4.11, Sekil 4.12, Sekil 4.13, Sekil 4.14).

Lauzon ve ark (2004), arastirmalarinda gen¢ kadinlarda ytiksek bilincli kisitlama
skorlularin diger kadinlardan daha diisiik giinliik kalori tiikettigini bildirmislerdir (9164 k]
kars1 13,163 K]). Erkeklerde, giinliik enerji alimi kontrolsiiz yeme ile artmakta ve enerji alimi en
diisiik 9663 k] ve en yiiksek 11,029 k] arasinda degismektedir. Belirli yiyecek gruplari analiz
edildiginde, yetiskinlerde artan bilingli kisitlama, yesil sebzeler gibi saghkl gida gruplariyla
pozitif olarak iliskilendirilirken patates kizartmasi ve seker ile negatif yodnde iliskili
bulunmustur. Yag gibi enerji yogunlugu ytiiksek gidalarin tiiketilmesi kontrolsiiz yeme ile pozitif
yonde iligkilidir. Duygusal yeme skoru yiiksek katilimcilar, daha atistirmalik yiyeceklerle
beslenmektedir. Ergen ve genc¢ yetiskinlerde, c¢ogu iliski bilingli kisitlama skoru ile
goriilmektedir. Yetiskinlerin aksine, yliksek seviyede bilingli kisitlama sergileyen ergen ve genc
yetiskinlerde saghikli yiyecekler yerine disiik kalorili yiyeceklerin tiiketildigi rapor edilmistir
(Lauzon ve ark., 2004). Bu ¢alismanin bulgulari, Lauzon ve arkadaslarinin (2004) ¢alismasindan
farkl olarak duygusal yeme ve bilingli kisitlama kadinlarda daha ytiksektir.

Keskitalo ve arkadaslarinin (2008); diyet davramisi, Beden Kiitle Indeksi ve yagh
gidalara olan tepkiler ve iliskilerinin bilissel ve duygusal yonleri lizerinde genetik ve cevresel
faktorlerin etkilerini arastirdiklar1 ¢calismalarinda 17-82 yas arasinda 1326 yetiskin ikiz birey
katilimer yer almistir. Calismanin sonugclarina gore bilingli kisitlama, duygusal yeme ve tuzlu ve
yagh gidalarin begenilme ve kullanma siklig1 icin belirgin cinsiyet farkhiliklar1 gézlenmistir.
Kadinlarin skorlart bilingli kisitlama ve duygusal yeme konusunda erkeklerinkinden daha
yliksek bulunmustur. Keskitalo ve arkadaslarinin (2008) ¢alisma bulgulari bizim ¢alismamiz ile
benzerlik arz etmektedir. Tezcan ve Bulut (2017) obezite ve kardiyovaskiiler rahatsizliklara
yakalanma riskleri yiiksek olan 157 romatoid artrit hastasi ile 60 saglikli bireylerin beslenme
aliskanliklarini karsilastirdigi calismalarinda saglikli bireylerin diger gruptan anlamh diizeyde
yliksek kontrolsiiz yeme skoruna sahip olduklari sonucuna ulasmislardir. Arastirmalarinda
saglikli bireylerin ortalama kontrolsiiz yeme skorlar1 11.00, ortalama bilingli kisitlama skorlar1
14.00, ve ortalama duygusal yeme skorlar1 4.00 olarak rapor edilmistir. Arastirmamizda bu
skorlar sirasi ile; kontrolsiiz yeme ortalamasi 16.54, bilin¢li kisitlama ortalamasi 15.38,
duygusal yeme ortalamasi 5.86 ve acliga duyarlilik ortalamasi 8.20 olarak belirlenmistir. Kirag¢
ve ark. (2015) calismalarinda saglikli bireylerin kontrolsiiz yeme ortalamasi 11.02+3.19, bilingli
kisitlama ortalamasi1 16,98+5.01, duygusal yeme ortalamas1 6.36+2.36, ve achiga duyarhlik
ortalamasi 8.02+2.66. Kirag¢ ve arkadaslarinin (2015) bulgular1 ¢alismamiz ile benzerlik teskil
etmektedir. Deveci ve arkadaslar1 (2017) yeme davranislarini belirlemek icin yaptiklar:
arastirmada ii¢ faktorli beslenme anketini uygulamislar ve arastirmamiz ile benzer sekilde

bilingli kisitlama ve duygusal yeme skorlarinda erkek ve kadin katilimcilar arasinda istatistiksel

112



inci Kesilmis, Doktora Tezi, Egitim Bilimleri Enstitiisii, Mersin Universitesi, 2018

olarak fark bulmuslar ve kontrolsiiz yeme skorunda herhangi bir farkliliga rastlamamislardir.
Yine calismamiz ile benzer sekilde bilingli kisitlama ve duygusal yeme skorlar1 kadin
katilimcilarda erkek katilimcilara kiyasla yiiksek bulunmustur.

Cinsiyete bagli hem fiziksel hem de mental saglik skorlar1 degismektedir. Kadinlarda yas
gruplari arasinda bedensel ve mental saglik skorlar1 degisirken, erkeklerde sadece fiziskel saglik
skorlar1 degismektedir (Tablo 4.11, Tablo 4.7). Calismamiz ile benzer sekilde Geng¢ ve
arkadaslar1 (2011) kadin ve geng eriskinlerde fiziksel aktivite ve yasam Kkalitesi farkliliklarini
arastirdiklart calismalarinda erkek katilimcilarin fiziksel ve mental saglik skorlar1 kadin
katilimcilardan ytliksek bulmustur. Genc¢ ve arkadaslari ile benzer sekilde arastirmamizda da
erkek katilimcilarin fiziksel ve mentak saglik skorlari kadinlardan yiiksek bulunmustur.

Diizenli fiziksel aktivite aliskanhgi ile fiziksel uygunlugun gelistirilmesi, tim bireylerin
en Onemli saglik gostergelerinden biridir. Fiziksel aktiviteye katiimin amaci, morfolojik,
kardiyorespiratuvar, metabolik, motor ve kassal uygunlugu kapsayan saglkla ilgili fiziksel
uygunlugun gelistirilmesidir (Bouchard ve ark., 2007). Bu bes bilesenin gelisiminin izlenmesi ve
degerlendirilmesi yalmzca genclik yillarinda degil, ayn1 zamanda ¢ocukluktan yashiliga kadar
tliim donemlerde sagligin korunmasi ve gelistirilmesi acgisindan da dnemlidir. Diizenli fiziksel
aktivitenin genel saglig1 ve psikososyal saghgi gelistirdigi bilinmektedir (Brown ve ark., 2005).
Yine fiziksel aktivitenin fiziksel ve mental sagligi kapsayan genel saglik iizerine etkisi genis
anlamda saglikla ilgili yasam kalitesinin degerlendirilmesi ile ifade edilmektedir (Tavazar ve
ark.,, 2014). Saghkla iligkili yasam Kkalitesi, bir kisinin saglik veya hastaliklarina yoénelik
degerlendirmesini ve tepkisini ifade eden, duygusal, fiziksel, sosyal ve siibjektif refah
duygularini kapsayan ¢cok boyutlu yapisiyla genel saglik durumunun bir gostergesidir (Fontaine
ve Barofsky, 2001).

Tavazar ve ark. (2014), saghkla ilgili fiziksel uygunlugun yayginlastirilmasinda sedanter
yasam tarzlarina sahip gencler iizerinde fiziksel aktivitenin olumlu etkileri oldugunu
bildirmistir.

Diger bir ¢calismaya gore fiziksel aktivite aliskanlig, liseden iiniversiteye geciste 6nemli
Olctide azalmakta ve sonraki yillarda yasla birlikte diisiis egilimi sergilemektedir (Douglas ve
ark., 1997). Inecli ve Ziyagil (2017) calismalarinda, erkek ve kadinlarda fiziksel aktivite
diizeyine bagh olarak fiziksel (PCS) ve mental saglik (MCS) bilesenlerinin anlamli diizeyde
farklilastigin1 ve kadinlarda fiziksel ve zihinsel saglik skorlarinin diizensiz bir artis sergilerken,
erkeklerde fiziksel aktivite ile birlikte artmakta oldugunu rapor etmislerdir. Bu calismanin
sonuglarinin da gosterdigi gibi erkek ve kadinlar arasinda benzer iliskinin olmayisinin baslica
sebebi kadinlarin daha az siklikla fiziksel aktiviteye katilmalaridir (Inecli ve Ziyagil, 2017)

Yukarida ifade edilen mevcut arastirmalar ve bu ¢alismanin sonuclarina goére, her

yastaki fiziksel ve sportif faaliyetlerin tesvik edilmesi ve onlarin artan katilim oranlari, tim
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bireylerin saglik diizeylerinin yiikseltilmesinde etkin rol oynayabilir. Tim fiziksel aktiviteler
bireyleri saglikli, mutlu ve basarili insanlar olarak topluma entegre hale getirmek icin onlarin

fiziksel, entelektiiel, duygusal ve sosyal potansiyellerini gelistirmeyi amaglamalidir.

5.2. Degiskenlerin Viicut Kompozisyonu Diizeyine Bagh Olarak Karsilastirilmasi

Gilintimiizde viicut kompozisyonunun ve sismanligin degerlendirilmesindeki en énemli
yoéntemlerden biri beden kiitle indeksinin (BKI) hesaplanmasidir. Pasif ve hareketsiz yasam
tarz1 neticesinde gittikgce artan sismanlik problemi karsisinda insanlarin beslenme ve fiziksel
aktivite yapma aliskanliklarin1 degistirmeye yonelik girisimlerin artmasi, Tiirkiye’de insanlarin
egzersize yonelik davranis degistirme egilimlerinin anlasilmasina ve dogru politikalarin
olusturulmasi temel olusturacaktir.

Viicut kompozisyonu diizeyi katiimcilarin BKi degerlerinin hangi aralikta oldugunu
gostermektedir. Bu gruplandirmada 18.5< BKI degerleri zayif, 18.5-24.9 aras1 normal, 25-29.9
arasi asir1 kilolu ve 30> sisman olarak tanimlanmaktadir. 14-19, 50-59 yas gruplar1 arasinda
cinsiyete bagh viicut kompozisyonu degismezken diger yas gruplarinda viicut kompozisyonu
anlamh sekilde farklilasmaktadir. Erkek ve kadinlarda yas, boy uzunlugu, viicut agirhigi, beden
kiitle indeksi ve gelir seviyesi viicut kompozisyonu gruplarina (zayif, normal, asir1 kilolu ve
sisman) gore anlamli diizeyde farklilagsmaktadir (Tablo 4.12, Tablo 4.20). Bozoklu (2014)
yapmis oldugu Edirne kent niifusunda yeme davranisi ve etkileyen faktorleri inceledigi
uzmanlik tezinde 1471 katihmcinin BKI degerlendirildiginde %15,3’iiniin obez ve %34’{iniin
fazla kilolu oldugu sonucuna ulagmistir. Ayn1 arastirmada 225 Obez katilimcinin 120 ‘si kadin
105’i erkek ve 500 fazla kilolu katilmcinin 197’si kadin 303’i erkek olarak saptanmistir. Obez
katilimcilarin en fazla 51-65 yas arasindaki grupta dagilirken fazla kilolu katilimcilarin en fazla
18-35 yas arasit grupta dagildigi saptanmistir. Bozoklu (2014) ile benzer sekilde bizim
arastirmamizda da obez katilimcilar en ¢ok 50-59 ve 60 yas iizerinde goriilmektedir. Ayrica
arastirmamizla benzer sekilde Geng ve arkadaslar1 (2011) fiziksel aktivite ve yasam kalitesi ile
ilgili yaptiklar1 arastirmalarinda erkek katilimcilarin kadinlardan daha yiiksek beden kiitle
indeksine sahip olduklari sonucuna ulasmislardir.

Erkek katilimcilarin is ve serbest zaman indeksi puanlarinda farklilik yokken, kadinlarda
ise is, spor ve serbest zaman indeksleri viicut kompozisyonu gruplarina gore farklilasmaktadir
(Tablo 4.13, Tablo 4.21).

Kadinlarda bilingli kisitlamada erkeklerde ise tiim beslenme degiskenlerinde viicut
kompozisyonu gruplarina gore anlamh farkliliklar vardir (Tablo 4.14, Tablo 4.22). Viicut
kompozisyonu gruplarina gére hem erkeklerde hem kadinlarda sadece fiziksel saghk skorlari

farklilasmaktadir (Tablo 4.15, Tablo 4.22).
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5.3. Degiskenlerin Sosyo-Ekonomik Diizeye Bagh Olarak Karsilastirilmasi

Kadinlarda sosyo-ekonomik gruplar arasinda yas, boy uzunlugu, viicut agirhigi, beden
kiitle indeksi, obezite degerleri anlamh diizeyde farklilasmaktadir. Erkek katilimcilarda yas
degiskeni hari¢ boy uzunlugu, viicut agirlhigi, beden kiitle indeksi, obezite degiskeninde sosyo-
ekonomik gruplar arasinda anlamli farkhliklar vardir (Tablo 4.16, Tablo 4.24). Kadinlarda
sadece spor indeksinde sosyo-ekonomik gruplar arasinda anlaml farklilik vardir. Erkeklerde
ise; is, spor ve serbest zaman indeksi ortalamalar1 sosyo-ekonomik gruplar arasinda
farklilasmaktadir (Tablo 4.17, Tablo 4.25). Kadinlarda ve erkeklerde beslenme aliskanliklari
sosyo-ekonomik gruplar arasinda farklilasmamaktadir (Tablo 4.18, Tablo 4.26). Kadinlarda ve
erkeklerde fiziksel ve mental saglik sosyo-ekonomik gruplar arasinda farklilasmaktadir. (Tablo
4.19, Tablo 4.27). Gelir seviyesi cinsiyete bagh farklilasmazken erkeklerde 30 yas, kadinlarda 40
yas sonrasinda 6nemli derecede azalma gostermektedir (Tablo 4.3, Sekil 4.7).

Tirkiye, bireyler arasinda biiyiik sosyo-ekonomik ve egitim farkliliklari olan gelisen bir
tilkedir. Diisiik aile geliri ve egitim diizeyi, insanlarin spor kiyafetleri ve malzemeleri satin
almalarini, spor alanlarina ve spor merkezlerine erisimlerini, saghk ve fiziksel uygunluk
konusundaki farkindalik diizeylerini artirmasini kisitlayabilir veya engelleyebilir.

Aylik gelir, ekonomik ve maddi refahin bir gostergesidir. Bu sosyo-ekonomik parametre
dogrudan ve dolayli olarak bireylerin diizenli fiziksel aktivitelere katilimini etkileyebilir.

Bir¢ok calismada fiziksel aktivite egitim seviyesi ve farkli diizeylerde aylik gelir ile
iligkili gibi goziikmektedir (Wagenknecht ve ark., 1990; Choiniere ve ark., 2000). Egitim seviyesi
ve aylk gelirin Tirk toplumunda fiziksel aktivitedeki bireysel degisikliklerle hangi
degiskenlerin iliskili oldugu konusunda siirlh sayida calisma bulunmaktadir. Bu calismanin
gosterdigi gibi, saglhk ve fiziksel aktivite politikalari, her iki cinsiyetteki tim yas gruplarini
temsil eden kapsaml verilere dayanmalidir. Aksoy ve Ziyagil (2017) 14-95 yas arasindaki erkek
ve kadin katilimcilardaki egitim ve sosyo-ekonomik durumun diizenli fiziksel aktivite
diizeylerine olan etkisini arastirmay1 amacladiklari calismalarinda egitim durumu ve aylik gelir
diizeyinin erkeklerde ortalama boy uzunlugu ve viicut agirlig: iizerinde etkili oldugu sonucuna
ulasmislardir. Ayni arastirmada erkeklerde ve kadinlarda fiziksel aktivite ile aylik gelir diizeyi
arasinda anlamli bir iliski gozlenmemistir. Ayn1 zamanda, aylik gelir diizeyinin her iki cinsiyette
de fiziksel aktiviteye katilhim iizerinde etkisine rastlanamamistir (Aksoy ve Ziyagil, 2017). Bir¢ok
calismada fiziksel aktivite ile aylik gelir diizeyi iliskili goziikmektedir (Wagenknecht ve ark.,,
1990; Choiniere ve ark., 2000). Aylik gelirin Tiirk toplumunda bireyler arasi fiziksel aktivite

diizeylerindeki degisikliklerle iliskisi konusunda sinirh sayida ¢alisma bulunmaktadir.
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5.4. Korelasyon Analizleri

Kadinlarda mental saglik; sosyo-ekonomik durum, boy uzunlugu ve spor indeksi, is
indeksi ile pozitif iligkilidir. Kadinlarda fiziksel saglk, yas ve BKI ile negatif yénde iliskilidir.
Kadinlarda mental saghk gelir seviyesi, boy uzunlugu ve spor indeksi ile pozitif yonde iliskili
iken kontrolsiiz yeme, duygusal yeme ve acliga duyarhlik ve BKI ile negatif yonli iliskilidir.
Erkeklerde ise fiziksel saglk; gelir diizeyi, boy uzunlugu, spor indeksi, is indeksi ve mental
saglikla pozitif yénde, BKI, yas, achga duyarlilik ve kontrolsiiz yeme ile negatif yénde iliskilidir.
Calismamizla benzer sekilde; Geng ve arkadaslar1 (2011) erkek katilimcilarda fiziksel aktivite ve
fiziksel saglik arasinda pozitif yonlii korelasyon bulmustur. Yine ¢alismamiz ile benzer sekilde;
Aksoydan ve Cakir (2011) adolesanlarin beslenme aliskanliklari, fiziksel aktivite diizeyleri ve
viicut kiitle indekslerinin degerlendirilmesi amaci ile yaptiklar1 calismada; fiziksel aktivite
diizeyleri ile BKi gruplar1 arasinda anlamh bir iliski gozlemislerdir. Ayn1 ¢alismada erkek ve
kadinlarin BKI gruplan ile saghk durumlar arasinda istatistiksel olarak anlaml iliski
gozlenmistir (Aksoydan ve Cakir, 2011). Bu sonuglar, fiziksel aktiviteye katilimin saglikli yasam
icin 6nemli oldugu kanisini1 desteklemektedir. Tuna (2010)’un yashlarda yas ve fiziksel aktivite
diizeyinin fonksiyonel uygunluga etkisini arastirdigi doktora tezinin sonuglarina gore yashlarda
egzersiz davranisinin fiziksel aktivite diizeyini anlamh 6lciide etkiledigi gézlenmistir. Norman
ve arkadaslar1 (2002) 45-79 yas arasi 33,466 kiside fiziksel aktivite diizeyini etkileyen
etmenleri inceledikleri arastirmada yasla azalan fiziksel aktivitenin obezite ile iliskili oldugu
sonucuna ulasmislardir (Norman ve ark. 2002). Calismamizda da azalan fiziksel aktivite ile
artan obezitenin iliskili oldugu sonucuna ulasilmistir.

Erkeklerde mental saglik; gelir seviyesi, boy uzunlugu, bilincli kisitlama, fiziksel saglik,
spor indeksi ile pozitif yonde iligkili iken, acliga duyarlilik ve kontrolsiiz yeme ile negatif yonde

iligkilidir (Tablo 4.28, Tablo 4.29).

5.5. Regresyon Analizleri

Hem erkeklerde hem kadinlarda fiziksel saglik skorlarini anlamlh diizeyde yordayan
bagimsiz degiskenler sirasiyla; 30-39 yas grubunda mental saglk, gelir seviyesi; 50-59 yas
grubunda is indeksi ve gelir seviyesi; 60 yas ve listlinde is indeksi degiskenleridir.

Hem erkeklerde hem kadinlarda mental saglik skorlarini anlamh diizeyde yordayan
bagimsiz degiskenler sirasiyla; 20-29 yas grubunda yas degiskeni; 30-39 yas grubunda fiziksel
saglik; 40-49 yas grubunda bilingli kisitlama, gelir seviyesi; 50-59 yas grubunda spor indeksi; 60
yas ve lzerinde ise gelir seviyesidir.

Sadece kadinlarin fiziksel sagligini anlaml diizeyde yordayan degiskenler sirasiyla; 14-
19 yas grubunda agliga duyarlilik, mental saglik, obezite, 20-29 yas grubunda serbest zaman

indeksi ve mental saglik; 30-39 yas grubunda kontrolsiiz ve duygusal yeme, 40-49 yas grubunda
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is indeksi, 50-59 yas grubunda bilingli kisitlama ve yas 60 yas ve lizerinde ise etkileyen yastir.
Yine sadece kadinlarin mental sagligini anlamh diizeyde yordayan degiskenler sirasiyla; 14-19
yas grubunda acliga duyarllik, fiziksel saglk, gelir seviyesi, 20-29 yas grubunda spor indeksi,
acliga duyarhlik ve fiziksel saglik, 30-39 yas grubunda serbest zaman indeksi ve gelir seviyesi,
50-59 yas grubunda kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, gelir seviyesi, 60 yas ve iizerinde
kontrolsiiz yeme ve a¢liga duyarhliktir.

Sadece erkeklerin fiziksel saghigin1 anlaml diizeyde yordayan degiskenler sirasiyla; 14-
19 yas grubunda spor indeksi, serbest zaman indeksi, bilincli kisitlama, 30-39 yas grubunda yas,
40-49 yas grubunda gelir seviyesi, 60 yas ve iizerinde ise serbest zaman indeksidir. Sadece
erkeklerin mental sagligini anlamli diizeyde yordayan degiskenler sirasiyla; 14-19 yas grubunda
spor indeksi ve serbest zaman indeksi, 50-59 yas grubunda BKI ve Obezite, 60 yas iizerinde ise
is indeksidir (Tablo 4.54, Tablo 4.55, Tablo 4.56, Tablo 4.57).

Tim vatandaslarin saglk ve fiziksel uygunlugunun gelistirilmesinin yasal bir gorev
oldugu Anayasa’'nin 59. Maddesinde; “Devlet, her yastaki Tiirk vatandaslarinin beden ve ruh
saghgini gelistirecek tedbirleri alir, sporun Kkitlelere yayilmasini tesvik eder. Devlet basarili
sporcuyu korur.” ifadesi ile belirtildigi gibi il diizeyinde bu goérevin yerine getirilmesinde
Belediyelere, Genglik ve Spor il Miidiirliiklerine, Universitelere, il Saghk Midiirliikleri ile Sivil
Toplum Kuruluslarina 6nemli gérevler diismektedir. Bu gorevleri yerine getirecek birimler,
“saglik ve fiziksel uygunluk i¢in serbest zaman egitmenleri”, gériiniirde saglikli veya diistik riskli
gruplardaki bireylerin saghginin korunmasi ve fiziksel etkinliginin gelistirilmesi icin usta spor
salonu calistiricisi ve 6zel antrendr (personal trainer), tibbi kontrol altinda farkli yas ve saglk
kosullarindaki bireylerin sagliginin korunmasi ve fiziksel etkinliginin gelistirilmesi saglkla ilgili
egzersiz uzmani, yerel, bolgesel, ulusal ve uluslararasi seviyede tanimlanan politikalar
cercevesinde egzersiz programlar1t ve fiziksel aktivite tanitimi icin halk saghgi gelistirme
uzmani, saglhik ve fiziksel uygunluk yoneticisi, saglik ve fiziksel uygunluk alaninin tim
imkanlarim1 yonetilmesi icin saghk ve fiziksel uygunluk yoneticisi yetistirilmelidir (Petry ve
Froberg, 2006; Ziyagil ve Sevimli, 2013; Ziyagil, 2014).

Ozetle, bu calismanin bulgulari, kadin yas gruplarinda fiziksel saglik énem derecesine
gore sirasiyla; beslenme, fiziksel aktivite ile mental saglik ve fiziksel 6zelliklerden yordanirken
erkelerde ise fiziksel sagligin yordanmasinda sirasiyla fiziksel aktivite, sosyo-ekonomik durum
ile mental saglik, beslenme ve fiziksel 6zellikler kullanilabilir. Kadin yas gruplarinda mental
saglik 6nem sirasina gore beslenme, sosyo-ekonomik diizey, fiziksel aktivite ile fiziksel saglik ve
fiziksel 6zelliklerden yordanirken erkek yas gruplarinda mental saglifi 6nem sirasina gore
fiziksel aktivite, fiziksel 6zellikler, beslenme, fiziksel saglik ve sosyo-ekonomik durum o6zellikleri
yordamaktadir. Kadinlarda fiziksel saglik en ¢ok fiziksel 6zellikler ve sosyo-ekonomik gelir

diizeyi iliskili iken, kadinlarda mental saglik, gelir seviyesi ve spor indeksi ile pozitif yonde,
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acliga duyarliik ile negatif yonde iliskilidir. Erkeklerde ise fiziksel saglik en ¢ok fiziksel
ozellikler ve gelir seviyesi ile iliskili cikarken, mental saglik ile kontrolsiiz yeme ve acliga
duyarlilik negatif, spor ise pozitif iliskilidir. Sonu¢ olarak, fiziksel ve mental saghgin
gelistirilmesinde kadinlarin fiziksel aktivite oranlarinin ve erkeklerin beslenme aliskanliklari ile
ilgili farkindaliklarinin artirilmasi temel iki strateji olarak kullanilmalidir. Sosyo-ekonomik
kosullarin zorlugu erkeklerin mental ve fiziksel saghgina kadinlarin ise sadece mental saghigina
olumsuz etki etmesi sebebi ile 6zellikle fiziksel aktivite ve beslenme konularinda sosyal destek
programlarinin uygulanmasi 6nemli goziikmektedir.

Bu calismanin bulgularinin Tiirkiye'nin tamamina uygulanabilmesi icin yedi cografi
bolgeden farkly, yas, cinsiyet, egitim, sosyo-ekonomi, saglik diizeyi, fiziksel aktivite seviyesi gibi
bircok bagimsiz degiskene gore sadece fiziksel ve mental saglhk agisindan degil yasam
kalitesinin tiim boyutlarimi (fiziksel, ruhsal, zihinsel, sosyal, finansal) kapsayacak sekilde

tekrarlanmasi gerekmektedir.
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6.SONUC

Bu calismanin sonuglari su sekilde kisaca ifade edilebilir:

1- Erkek ve kadinlarda tiim yas gruplarinda boy uzunlugu, viicut agirhgi, BKI degerlerini
kapsayan fiziksel 6zellikler farklilasmaktadir.

2- Erkek ve kadinlarda 20-29, 30-39 ve 60-103 yaslar1 arasinda ortalama asiri1 kilolu ve
sisman olma orani farklilasmaktadir.

3- Erkek ve kadin katilimcilarin is/okul/ev/ indeksi, spor indeksi ve serbest zaman
indeksleri farklilasmaktadir.

4- Kontrolsiiz yeme ve ac¢liga duyarhlik cinsiyet etkenine bagli degismezken duygusal
yeme ve bilingli kisitlama anlamh diizeyde farklilasmaktadir.

5-Hem erkeklerde hem kadinlarda beslenme aliskanliklar1 yas gruplari arasinda
farklilagsmaktadir.

6- Fiziksel ve mental saglik skorlari cinsiyete bagh olarak farklilik arz etmektedir.

7- Kadinlarda yas gruplari arasinda bedensel ve mental saglik skorlar1 degisirken,
erkeklerde sadece fiziksel saglik skorlar1 degismektedir.

8- Erkek ve kadinlarda yas, boy uzunlugu, viicut agirligi, beden kiitle indeksi ve gelir
seviyesi viicut kompozisyonu gruplarina (zayif, normal, asir1 kilolu ve sisman) gore anlaml
diizeyde farklilasmaktadir.

9- Erkek katilimcilarin is ve serbest zaman indeksi puanlarinda farklilik yokken,
kadinlarda ise is, spor ve serbest zaman indeksleri viicut kompozisyonu gruplarina gore
farklilasmaktadir

10- Kadinlarda bilincli kisitlamada erkeklerde ise tiim beslenme degiskenlerinde viicut
kompozisyonu gruplarina gore anlamli farkliliklar gézlenmistir.

11- Viicut kompozisyonu gruplarina gére hem erkeklerde hem kadinlarda sadece
fiziksel saglik skorlari farklilagsmaktadir.

12- Kadinlarda sosyo-ekonomik gruplar arasinda yas, boy uzunlugu, viicut agirhigy,
beden kiitle indeksi, obezite degerleri anlamh diizeyde farklilasmaktadir.

13- Erkek katilimcilarda yas degiskeni hari¢ boy uzunlugu, viicut agirligi, beden kiitle
indeksi, obezite degiskeninde sosyo-ekonomik gruplar arasinda anlaml farkhiliklar vardir.

14- Erkeklerde; is, spor ve serbest zaman indeksi ortalamalar1 sosyo-ekonomik gruplar
arasinda farklilagsmaktadir. Kadinlarda ise sadece spor indeksinde sosyo-ekonomik gruplar
arasinda anlamh farklilik vardir.

15- Kadinlarda ve erkeklerde beslenme aliskanliklar1 sosyo-ekonomik gruplar arasinda

farklilasmamaktadir.
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16- Kadinlarda ve erkeklerde fiziksel ve mental saglik sosyo-ekonomik gruplar arasinda
farklilagsmaktadir.

17- Sosyo-ekonomik diizey cinsiyete baglh olarak farklilasmamaktadir.

18- Kadinlarda mental saglik; sosyo-ekonomik durum ve boy uzunlugu ve spor indeksi,
is indeksi ile pozitif iliskilidir.

19- Kadinlarda fiziksel saglik, yas ve BKI ile negatif yonde iliskilidir. Erkeklerde ise
fiziksel saglik; gelir diizeyi, boy uzunlugu, spor indeksi, is indeksi ve mental saglikla pozitif
yonde, BKI, yas, achga duyarhilik ve kontrolsiiz yeme ile negatif yonde iliskilidir.

20- Kadinlarda mental saglik gelir seviyesi, boy uzunlugu ve spor indeksi ile dogru
yonde iliskili iken kontrolsiiz yeme, duygusal yeme ve aghga duyarlilik ve BKI ile negatif yonlii
iliskilidir. Erkeklerde ise mental saglik; gelir seviyesi, boy uzunlugu, bilingli kisitlama, fiziksel
saglik, spor indeksi ile pozitif yonde iliskili iken, acliga duyarhlik ve kontrolsiiz yeme ile negatif
yonde iligkilidir.

21- Hem erkeklerde hem kadinlarda fiziksel saglik skorlarini anlamli diizeyde yordayan
bagimsiz degiskenler sirasiyla; 30-39 yas grubunda mental saghk, gelir seviyesi; 50-59 yas
grubunda is indeksi ve gelir seviyesi; 60 yas ve listliinde is indeksi degiskenleridir.

22- Hem erkeklerde hem kadinlarda mental saglik skorlarint anlamli diizeyde yordayan
bagimsiz degiskenler sirasiyla; 20-29 yas grubunda yas degiskeni; 30-39 yas grubunda fiziksel
saglik; 40-49 yas grubunda bilingli kisitlama, gelir seviyesi; 50-59 yas grubunda spor indeksi; 60
yas ve lzerinde ise gelir seviyesidir.

23- Sadece kadinlarin fiziksel sagligini anlamh diizeyde yordayan degiskenler sirasiyla;
14-19 yas grubunda agliga duyarlhilik, mental saglik, obezite, 20-29 yas grubunda serbest zaman
indeksi ve mental saglik; 30-39 yas grubunda kontrolsiiz ve duygusal yeme, 40-49 yas grubunda
is indeksi, 50-59 yas grubunda bilingli kisitlama ve yas 60 yas ve iizerinde ise yastir. Yine sadece
kadinlarin mental sagligini anlamli diizeyde yordayan degiskenler sirasiyla; 14-19 yas grubunda
acliga duyarlilik, fiziksel saglik, gelir seviyesi, 20-29 yas grubunda spor indeksi, acliga duyarlilik
ve fiziksel saglik, 30-39 yas grubunda serbest zaman indeksi ve gelir seviyesi, 50-59 yas
grubunda kontrolsiiz yeme, duygusal yeme, gelir seviyesi, 60 yas ve lizerinde kontrolsiiz yeme
ve acliga duyarhliktir.

24- Sadece erkeklerin fiziksel saghgini anlaml diizeyde yordayan degiskenler sirasiyla;
14-19 yas grubunda spor indeksi, serbest zaman indeksi, bilin¢li kisitlama, 30-39 yas grubunda
yas, 40-49 yas grubunda gelir seviyesi, 60 yas ve lizerinde ise serbest zaman indeksidir. Sadece
erkeklerin mental sagligini anlamli diizeyde yordayan degiskenler sirasiyla; 14-19 yas grubunda
spor indeksi ve serbest zaman indeksi, 50-59 yas grubunda BKI ve Obezite, 60 yas iizerinde ise

is indeksidir.
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7. ONERILER

Toplumun tim bireyleri is, egitim ve ev isleri disinda serbest zamanlarinda diizenli
fiziksel aktivitelere katiimi tercih etmeleri konusunda tesvik edilmelidirler. Bireylerin giinliik
yasam ve is etkinlikleri disinda pasif etkinlikler yerine fiziksel aktiviteler ile mesgul olmasi
onlarin belirli diizeyde bilgi, beceri ve kendi kendini yonetme yetenegine sahip olmasina
baghdir. Bu bireysel etkenlere bagh karar verme siirecleri onlarin arkadaslar1 ve ailesinin
olusturdugu sosyal cevre, Belediyelerin, il Spor Miidiirliigiiniin, iiniversitelerin ve 6zel sektoriin
sundugu tesis ve alanlar ile bu imkanlara erisebilmesini miimkiin kilan fiziksel cevre kosullarina
tarafindan etkilenmektedir.

Gelecekteki fiziksel aktivite ve egzersiz programlarinin ilin farkli bélgelerinde organize
edilebilmesinde giinlin farkli saatlerinde organize edilen ucuz ve cesitliligi ile farkli sosyo-
ekonomik diizeye sahip bireylerin taleplerini karsilayan esnek yapida sportif faaliyetlere ve
egzersiz programlarina ihtiyac vardir.

Cesitli fiziksel ve sportif etkinliklerin yiriitiilmesinde tiim bireylerin c¢alisma
programlarindan haberdar edilmesi, fiziksel aktivite beslenme ve saglik konusunda
bilgilendirilmesi, talep ve sikayetlerinin degerlendirilmesi serbest zaman egitmenlerinin temel
gorevleri arasinda yer almalidir.

Ilin farkl giivenli bélgelerinde bisiklet ve yiiriiyiis yolllari, alanlar1 ve diger tesislerin
yapimi konusunda biiyiiksehir belediyeleri ve il belediyeleri isbirligi anlasmasi yapmalidir.
Fiziksel ve sportif etkinliklerin ilin tiim ilgelerinde yayginlastirilmasinda dogal ¢evrede
olusturulacak bisiklet ve yiiriiyiis-kosu yollarn ile acik ve kapali fiziksel ve sportif etkinlik
alanlariin olusturulmasi, nitelik antrenér, saglik ve fiziksel uygunlugun gelistirilmesinden
sorumlu serbest zaman egitmenlerinin ve liderlerinin isdihdami, toplumun tiim kesimlerinin
beklentilerini dikkate alan sportif ve fiziksel etkinlikler programinin gelistirilmesi, toplumun
tiim bireylerinin beslenme konusunda bilgilendirilmesi ve araliklarla uygulanan programlarin
etkinliginin 6l¢iilmesi ve yeniden planlama yapilmasi basariy1 belirleyen temel 6geler olarak
goziikmektedir.

Tim toplumun saghginin gelistirilmesi ve korunmasi icin sadece serbest zamanlarinda
degil, giinliilk yasaminin tiim béliimlerinde kendisine fiziksel, zihinsel, ruhsal ve sosyal yarar
saglayan fiziksel aktivite aliskanhigini sergilemesi ve beslenme aliskanliklar1 kazanmasi
gerekmektedir.

Bu calismanin sonuglari, Mersin il merkezinde yasayan farkli yas gruplarindaki erkek ve
kadin katilimcilarin daha ¢ok enerji harcamasina yol acan davranislara yonlendirmesinde bir ilk
adimdir. Bunu takiben vatandaslarin is/okul/ev ile sportif ve serbest zaman etkinliklerindeki

fiziksel aktivite diizeyi ile aktif katilmak istedikleri fiziksel ve sportif etkinlikleri dikkate alarak
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diizenli fiziksel aktivite aliskanliginin yayginlastirilmasina yonelik stratejiler hazirlanmalidir. Bu
calisma Mersin il merkezinde yasayan farkli yas gruplarindaki erkek ve kadin katilimcilarin
saglik ve beslenme ile sportif ve fiziksel aktivitelere katilm diizeyleri konusunda yeni
politikalarin baslangic noktasini olusturmaktadir. Sadece bilimsel verilere dayali fiziksel aktivite

ve saglik politikalarin basarili olmasi beklenebilir.
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EKLER
EK (1) Kullanilan Ol¢iim Formu

Asagidaki sorular; sizin kendinizi nasil hissettiginiz, saghginiz, beslenme
aliskanliklariniz ve fiziksel aktivite diizeyiniz ile ilgili goriisleriniz ve glnliik aktivitelerden
neleri yapabileceginize iliskin sorulardir. Sorularla ilgili kesin bir cevabimiz yoksa asagidaki
yorumlardan kendinize en uygun olani isaretleyiniz. Cevaplandirirken ¢ok uzun diisiinmeden ilk
olasi cevabi vermeniz daha gecerli olacaktir.

Inci KESILMIS
Mersin Universitesi
Egitim Bilimleri Enstitiisii
Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dali
Doktora Ogrencisi

KiSISEL BILGIi FORMU
1) Yasiniz Lrerereeneeeeen (Y11
2) Boyunuz ............[(cm)
3) Kilonuz C ccoc TR (kg)
4) Cinsiyetiniz: Kadin O Erkek O

5) Nerede ikamet ediyorsunuz? :
6) Aile gelir seviyesi :

<1000 TL O 1000-1999 TL O 2000-2999 TL O 3000-3999TL O 4000TL> O

KISA FORM 12 SAGLIK ARASTIRMASI (SF-12)

1. Genel olarak saghginiz? (Kutunun birini isaretleyiniz.)
a) Miikemmel b) Cok iyi c) lyi d) Orta e) Koti

Asagidaki sorular siradan bir giin boyunca yaptiginiz faaliyetler hakkindadir. Saghginiz
bu etkinlikleri sinirliyor mu? Eger simirhiyor ise ne kadar? (Her satirda bir kutuyu
isaretleyiniz)

2. Basit hareketler, bir masay1 cekmek ve itmek gibi orta diizey faaliyetler (Bowling ya
da golf oynamak gibi)
a) Evet Cok Sinirlar b) Evet Biraz Sinirlar c) Hayir Hig¢ Sinirlamaz

3.Cok basamakl bir Merdivene tirmanmak ( ¢cikmak )
a) Evet Cok Sinirlar b) Evet Biraz Sinirlar c) Hayir Hi¢ Sinirlamaz

Gectigimiz son 4 hafta icinde, fiziksel saghiginiz nedeni ile giinliikk hareketlerinizde ve
isinizde asagidaki sorunlardan her hangi birini yasadiniz mi1? (Liitfen her birine evet ya
da hayir deyiniz)

Evet Hayir
4. Istediginizden daha az bagardiniz O d
5. Hareketleriniz ve isleriniz sinirlandi O O
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Gectigimiz son 4 haftada duygusal nedenlerden dolay: ( depresyon ya da asir1 kaygi gibi)
asagidaki sorunlardan herhangi birini yasadiniz m1?
Evet Hayir
6. Beklediginizden daha az basardiniz O O
7. Her zaman oldugu gibi ¢alismalariniza dikkatinizi veremediniz O O

8. Son 4 hafta icinde normal ¢alismaniz, duydugunuz bir acidan dolay1 kesintiye ugradi
mi1? (Ev isi ya da normal ¢calismalar)? (liitfen sadece bir kutuyu isaretleyiniz.)

a) Hig b) Biraz c) Kismen d) Fazla e) Oldukca fazla
Asagidaki sorular sizin son zamanlarda kendinizi nasil hissettiginiz ya da ne
tir olaylar yasadiginizla ilgilidir. Liitfen her bir soru icin duygulariniza en yakin olan

cevabi isaretleyiniz. (Her biri icin bir kutuya isaret koyunuz)

Gegen ay ne kadar zaman

Her Cogun | Hemen Bazen | Cok | Hi¢
Zaman | lukla Hemen Az
Hep

9. Kendinizi huzurlu ve sakin hissettiniz

10. Enerji dolu hissettiniz

11. Yikilmis, bitmis hissettiniz

12. Saghginiz giinliik yasantinizi sinirlads,
etkiledi. (Arkadas ya da yakin akrabalari
ziyaret gibi)

FIiZIKSEL AKTIVITE YAPMA ALISKANLIGI ANKETI (Baecke Habitual Physical Activity)

1.Saghkh olmak icin diizenli egzersiz veya spor yapmaya dikkat ediyor musunuz?
a) Cokaz, b)Agz c) Orta, d) Yiksek, e) Cok yiiksek

2. Okulunuzda, isinizde veya evde hangi seviyede hareketlisiniz?
a) Diisiik seviyede, b) Orta seviyede, ¢) Ust seviyede,

3. Okulunuzda, isinizde veya evde ne kadar oturursunuz?
a) Asla, b) Nadiren, ¢) Bazen, d) Sikca, e) Daima

4. Okulunuzda, isinizde veya evde ne kadar ayakta durursunuz?
a) Asla, b) Nadiren, ¢) Bazen, d) Sikca, e) Daima

5. Okulunuzda, isinizde veya evde ne kadar yiirirsiiniiz?
a) Asla, b) Nadiren, ¢) Bazen, d) Sikca, e) Daima

6. Okulunuzda, isinizde veya evde ne kadar agir yiik tasirsiniz?
a) Asla, b) Nadiren, ¢) Bazen, d) Sikca, e) Daima

7. Okulunuzda, isinizde veya evde isiniz bittikten sonra yorulur musunuz?
a) Asla, b) Nadiren, ¢) Bazen, d) Sikca, e) Daima
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8. Okulunuzda, isinizde veya evde calisirken terler misiniz?
a) Asla, b) Nadiren, ¢) Bazen, d) Sikca, e) Daima

9. Yasitlarimiza kiyasla okulunuz, ¢alistiginiz is veya evdeki durumunuz sizin i¢in
nasildir?
a) Cok agir, b) Agir, c) Agir gibi, d) Hafif, e) Cok hafif

SPOR iLE ILGILi
10. Spor yapiyor musunuz? a) Evet b) Hayir

11. Yasitlariniza kiyasla serbest zamanlarda yaptigimiz fiziksel aktivite sizin i¢cin nasildir?
a) Cok fazla, b) fazla, ¢) Ayni, d) az, e) Cokaz

12. Serbest zaman aktivitelerinde terler misiniz?
a) Cok sik, b) Sik, ¢) Bazen, d) Nadiren, e) Asla

13. Serbest zaman aktivitelerinde spor yapar misiniz?
a) Asla, b) Nadiren, ¢) Bazen, d) Sik¢a, e) Coksik

14. Diizenli olarak spor yaparken kendinizi ne kadar zorluyorsunuz?
a) Diisiik seviyede, b) Orta seviyede, ¢) Yiiksek seviyede,

15. Haftada kac¢ saat spor yapiyorsunuz?
a) < 1 saatten az, b) 1-2 saat, c¢) 2-3 saat, d) 3-4 saat, e) >4 saatten fazla

16. Yilda kac ay spor yaparsiniz?
a) <1laydanaz b) 1-3ay,c) 4-6ay, d) 7-9ay, e) >9 aydan fazla

DUZENLi OLARAK YAPILAN iKiINCi SPOR BRANSI iLE iLGILIi

17. Diizenli olarak spor yaparken kendinizi ne kadar zorluyorsunuz?
a) Diisiik seviyede, b) Orta seviyede, ¢) Yiiksek seviyede,

18. Haftada kac¢ saat spor yapiyorsunuz?
a) < 1 saatten az, b) 1-2 saat, ¢) 2-3 saat, d) 3-4 saat, e) >4 saatten fazla

19. Yilda kac ay spor yaparsiniz?
a) <laydanaz, b) 1-3ay,c) 4-6ay, d) 7-9ay, e) >9 aydan fazla

SERBEST ZAMAN IiLE ILGILI

20. Serbest zamanlarinizda televizyon seyreder misiniz?
a) Asla, b) Nadiren, ¢) Bazen, d) Sikca, e) Cok sikca

21. Serbest zamanlarinizda yiiriir miisiiniiz?
a) Asla, b) Nadiren, ¢) Bazen, d) Sikca, e) Cok sikca

22. Serbest zamanlarinizda bisiklete biner misiniz?
a) Asla, b) Nadiren, ¢) Bazen, d) Sikca, e) Cok sikca

23. Giinde kac¢ dakika okulunuz, isiniz ve alisverisiniz i¢in yiiriir ve bisiklete binersiniz?
a) <5dk’dan az, b) 5-15dk, c¢) 15-30 dk, d) 30-45 dk, e) > 45 dk’dan fazla
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Uc¢ Faktorlii Beslenme Anketi

Liitfen kendinize en uygun cevabi isaretleyin.

1) Yeniyemek yemis olsam bile, pisen giizel bir et
kokusu aldigimda, kendimi yememek i¢in zor
tutuyorum.

Kesinlikle dogru
Cogunlukla dogru
Cogunlukla yanlhs
Kesinlikle yanlis

2) Kilomu kontrol altinda tutmak i¢in kii¢lik porsiyon
yemeye caligirim.

o Kesinlikle dogru
o Cogunlukla dogru
o Cogunlukla yanhs
o Kesinlikle yanls

3) Huzursuz ve endiseli oldugumda, kendimi yemek
yerken buluyorum.

Kesinlikle dogru
Cogunlukla dogru
Cogunlukla yanlhs
Kesinlikle yanlis

4) Bazen yemek yemeye basladigimda,
duramayacakimigim gibi geliyor.

o Kesinlikle dogru
o Cogunlukla dogru
o Cogunlukla yanls
o Kesinlikle yanhs

5) Yemek yiyen bir kisi ile birlikte olmak, cogunlukla
yemek yiyecek kadar kendimi a¢ hissetmeme neden
oluyor.

Kesinlikle dogru
Cogunlukla dogru
Cogunlukla yanlhs
Kesinlikle yanlis

6) Uz§ﬁn oldugum zamanlarda, siklikla ¢cok fazla yemek
yerim.

Kesinlikle dogru
Cogunlukla dogru
Cogunlukla yanhs
Kesinlikle yanlis

7) Lezzetli olan bir yiyecek gordiigiimde, o kadar ¢ok
acikirim ki o an yemem gereKir.

Kesinlikle dogru
Cogunlukla dogru
Cogunlukla yanls
Kesinlikle yanlis

8) 0 kadar ¢ok acikiyorum ki doymak bilmiyorum.

o Kesinlikle dogru
o Cogunlukla dogru
o Cogunlukla yanhs
o Kesinlikle yanhs

9) Her zaman o kadar a¢im ki, tabagimdaki yemegi
bitirmeden dnce yemek yemeyi durdurmam benim
icin cok zor.

Kesinlikle dogru
Cogunlukla dogru
Cogunlukla yanlis
Kesinlikle yanls

o ooa0o

10

0O ooaog

) Yalnizlik hissettigimde, kendimi

yemek yerken
buluyorum.

Kesinlikle dogru
Cogunlukla dogru
Cogunlukla yanlis
Kesinlikle yanlhs

oglinlerde kilo almamak icin kendimi bilingli bir
sekilde durduruyorum.

Kesinlikle dogru
Cogunlukla dogru
Cogunlukla yanlis
Kesinlikle yanls

Bazi yiyecekler kilo almama neden oldugu i¢in onlar1
yemeni.

Kesinlikle dogru
Cogunlukla dogru
Cogunlukla yanlis
Kesinlikle yanlis

Her zaman yemek yiyecek kadar agim.

Kesinlikle dogru
Cogunlukla dogru
Cogunlukla yanlis
Kesinlikle yanhs

) Ne kadar siklikla kendinizi a¢ hissediyorsunuz?

Sadece yemek dgiinlerinde
Bazen 6giinler arasinda
Siklikla ogiinler arasinda
Neredeyse her zaman

) Yemeyi sevdiginiz yiyecekleri satin almaktan
kendinizi ne kadar siklikla durdurabiliyorsunuz?

Neredeyse hi¢ durduramiyorum

Nadiren durduruyorum

Cogunlukla durduruyorum

Hemen hemen her zaman durduruyorum

istediginizden daha az yemek yemeyi ne kadar
Olgiide basarabiliyorsunuz?

Hi¢ bagaramiyorum
Bazen basariyorum
Arada sirada basariyorum
Cogunlukla basariyorum

égetl).l&l%(iirlgg?nz halde, asir1 miktarda yemeye devam

Asla

Ender olarak

Bazen

En az haftada bir kere

I'den 8’e kadar olan bir derecelendirme yaptiginizda,
1 sayis1 yemek yemenizde bir kisitlama
yapmadiginizi (istediginiz zaman istediginiz yemegi
yiyeceginizi) ve 8'de tamamiyle yemeginizi
kisitladigimizi  (kesin olarak yemek miktarinizi
sinirladiginizi ve porsiyonunuz bittikten sonra tekrar
yemediginizi) ifade eder. Bu dogrultuda asagidaki
seceneklerden 1 ile 8 arasinda size en uygun olanini
isaretleyiniz.

—_
S
w1
(o)}
~
[ee]

2 3
mi mi mi mi o mi mi mi
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bulunmadigina toplantiya katilanlarin oybirligi ile karar verilmistir.

/ '{///
LA

. Prof.Dr. ismail TUNCER

Dog. Dr. Serdarhan Musa (LD;*'\\QKEAO\‘ ')

TASKAYA Prof. Dr. Elif EKER DEVEL]
Bagkan Yardimcisi Raportor

(s hsnedd )

Dog. Dr. Burhan CAPRI
Uye

MEU.ID.FR-004/00 Sayfa 1/1 Yayin Tarihi: 14/05/2010
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EK (3) Yonetim Kurulu Karari

T.C.

MERSIN ONIVERSITESI
EGITIM BILIMLERI ENSTITUSU
YONETIM KURULU KARARLARI

K-Q
TSE-1SO-E
9000

Karar Tarihi

Toplanti Sayisi

Karar Sayist

07.02.2017

03

2017/50

Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dah Baskanliginin 06.02.2017 tarih ve 334550 sayili

yazis lizerine goriisiildii:

Danismanhigim Prof.Dr. Mchmet Akif ZIYAGIL’in ylirtittiigii Beden Egitimi ve Spor
Anabilim Dal1 Doktora ¢grencisi Inei KESILMi$’in, Mersin Universitesi Lisansistti Egitim-
Ogretim ve Sinav Yénetmeliginin 43. Maddesi geregince, tez Snerisinin asagidaki sekliyle
kabuliine, durumun Anabilim Dali Bagkanligina bildirilmesine oy birligi ile karar verildi.

Tez Baghgr: Fiziksel Aktivite Diizeyi ve Beslenme Aliskanliginin Bedensel ve Mental Sagliga

Etkisi.

(Imza)
Dog.Dr. Binali TUNG
Enstitii Miidiir Yardimeis

(imza)

Yrd. Dog. Dr. Orkun COSKUNTUNCEL

Uye

(Imza)
Dog¢.Dr.Giilsen AVCI
Enstitti Miidiirii

(Imza) _
Yrd. Dog. Dr.Fatma CEPIKKURT
Uye

MEeFinakem elelitnik imzali suretine https:/e-belge.mersin.edu.tr Zgﬁ(%qﬁ ,‘3424
uvenli

Bu belge 5070 sayih Elektronik Imza Kanunu’na uygun olarak

(Imza)
Dog.Dr. Hikmet SURMELI
Enstitli Miidiir Yarduncis

(Imza)
Yrd.Dog.Dr. Nezaket Bilge BASUSTA
Uye

4879-f30a—4ad8-97b2-2e9bVdJOZPgrmF? 1}5 g’gg%ﬂmlmz

§ ayin
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EK (4)

Mersin Universitesi - YAZI ISLER}
$UBE MUDURLUGU

Tarth: 23.02.2017 13:49

Sayt: 15302574-605.01-

L

MERSIN UNIVERSITESI REKTORLUGU E 00000350398
Genel Sekreterlik
Yaz Isleri Sube Miidiirliigii

Tes

RLIIE;
m‘i

"nsu, o

Say1 1 15302574-605.01
Konu :  inci KESILMiS'in Uygulama izni

EGITiM BILIMLERI ENSTITUSU MUDURLUGUNE
figi  :22.02.2017 tarihli ve 81371289-602.08.01/00000349394 sayili yaziniz.

ligi yazinizda belirtilen, Enstitiiniiz Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dal1 doktora
ogrencisi Inci KESILMIS§'in "Fiziksel Aktivite Diizeyi ve Beslenme Aligkanhgimn
Bedensel ve Mental Saghga Etkisi" konulu tezi ile ilgili anket ¢alismasmi 01 Mart - 01
Temmuz 2017 tarihleri arasinda Universitemizde egitim goren ogrencilere uygulamasi
Rektérliglimiizce uygun goriilmiigtiir.

Bilgilerinizi ve geregini rica ederim.

e-imzahdir
Prof.Dr. Ali KAYA
Rektor a.

Rektor Yardimcis
Adres:MEU _ Gifillikkoy Kampiisi Aynntili bilgi igin:Sef Emine KURT
33343 YenigehiMERSIN %0
E-posta: eminekurt@mersin.edu.tr Fax: +90 3610073 $000
Telefon: +90 3610001 - 13724 Elektronik ag:www.mersin.edu.tr 1/1

Evrakin elektronik imzali suretine https://e-belge.mersin.edu.tr adresinden 4c547b82-b195-deca-b2ed-a764a29d665b kodu ile engebilirsiniz.
Bu belge 5070 say1ls Elektronik imza Kanunu'na uygun olarak Givenli Elektronik Imza ile imzalanmigtir.
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EK (5)

“‘\‘“”"0" T.C.
o '*,t MERSIN VALILIGi
k j 1 Milli Egitim Midirligi
Say1 :34776202-605.01-E.2971068 07/03/2017

Konu : Inci KESILMIS
Anket izin Talebi

VALILIK MAKAMINA

flgi  : Mersin Universitesinin 23.02.2017 tarihli ve 15302574-605.01-E.350379 sayili yazist.

Mersin Universitesi Egitim Bilimleri Enstitiisii Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dali
Doktora &grencisi Inci KESILMIS 'in “Fiziksel Aktivite Diizeyi ve Beslenme Aligkanliginin
Bedensel ve Mental Saghga Etkisi” konulu talebi ile ilgili 06.03.2017 tarihli komisyon
goriisti ve ¢alisma programu ilisikte sunulmugtur.

Mersin Universitesi Egitim Bilimleri Enstitiisi Beden Egitimi ve Spor Anabilim Dali
Doktora 6grencisi inci KESILMIS 'in  s6z konusu ¢alismay: 01 Mart-01 Temmuz 2017
tarihleri arasinda ilimiz Yenisehir, Mezitli, Akdeniz ilgelerindeki liselerde egitim goren
ogrencilere  goniillillik esasina dayali olarak ve egitim Ogretimi aksatmadan (imzali ve
miihiirlii anket sorulart kullanilarak) uygulamasi, uygulama sonucunda hazirlanacak raporun
basih ve dijital ortamda il Milli Egitim Miidirliigiimiize vermek sarti ile uygun
goriilmektedir.

Makamlarinizca da uygun goriildiigii takdirde olurlariniza arz ederim.

Adem KOCA
{1 Milli Egitim Miidiirii

Ek
1- Dilekge ve Ekleri ( 9 sayfa)
2- Komisyon Goériisii (2 sayfa)

OLUR

07/03/2017
Sﬁleyman. DENIZ suvenii Elektronik fmzali
Yl Asli ile Aymidir.
Waly Y et a0 200

Dumlupinar Mah. GMK. Blv Yeniychir Nll-’ilSIN Bilg igm :Sef-Mchmet SIMSERKAYA
Flektronk AZ http: /mersinmeb.gov.ir VHKI-Canan YASA Tl 0(324)3291481
[-posta istatistih33@meb.gov.ir Dabih Tel' 120 Faks:((324)3273518- 19

Bu cvrak gavenli elektronik imza ile imzalanmusur. http://evraksorgu.meb.gov.tr adresinden 7d4b-826¢-3500-9904-0c03 kodu ile teyit ehlebili

>

P
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OZGECMIS

Adive Soyadi
Dogum Tarihi
E-mail

Ogrenim Durumu

: Inci KESILMIS

:21.06.1985

: incikesilmis@mersin.edu.tr

Derece Boliim /Program Universite Yil

Lisans Beden Egitimi ve Spor Selcuk Universitesi 2002-2006
Ogretmenligi

Yiiksek Lisans Beden Egitimi ve Spor Mersin Universitesi 2009-2012
Anabilim Dali

Doktora Beden Egitimi ve Spor Mersin Universitesi 2014-2017
Anabilim Dali

Gorevler :

Gorev Unvam Gorev Yeri Yil

Beden Egitimi Kavakpinar Ilkégretim Okulu 2006-2007

Ogretmeni

Beden Egitimi Ferit Aydin Mirkelam Ilkégretim Okulu 2007-2010

Ogretmeni

Beden Egitimi Giines Ortaokulu 2010-Halen

Ogretmeni

ESERLER (Makaleler ve Bildiriler)

1.

Kesilmis, I., Akin, M., (2016) 4-6 Yas Cocuklarda Cimnastik Antrenmaninin Biyomotor
Yetiler Uzerine Etkisi. Tirkiye Klinikleri Spor Bilimleri Dergisi. 8(1):15-21. DOI:
10.5336/sportsci.2015-47651.

Akin, M., Sallayici, M., Kesilmis, I., Kesilmis, MM. (2017) Yiiziicilerde Dinamik Denge
Yetenegi ile Plantar Fleksiyon Dorsal Fleksiyon Hareket Agilar1 Arasindaki Iliskinin
Belirlenmesi. DOI:10.5336/sportsci.2016-54131.

Kesilmis, 1., Akin, M., (2014) 4-6 Yas Cocuklarda Cimnastik Antrenmaninin Biiyiime ve
Biyomotor Yetiler Uzerine Etkisi. 13.Uluslararas: Spor Bilimleri Kongresi. PP 561, syf
346. 7-9 Kasim, Konya.

Kesilmis, I., Kesilmis, MM. ve Erdogan, AT. (2015) Ritmik Cimnastik Sporcularinda
Dinamik Denge Yetenegi ile Bacak Uzunlugu, Yas ve Boy Arasindaki iliski. 8.Ulusal Spor
Bilimleri Ogrenci Kongresi. SOZ 129, syf. 14-16 May1s, Mersin.

Ozoguz, E., Umutly, G., ilkiliroglu, E., Kesilmis, I., Arinli, Y., Demirci, N. ve Erdogan, AT.
(2015) TOHM Sporcularinin Viicut Kompozisyon, VO2maks, Anaerobik gii¢ ve Izokinetik
Kuvvet Parametrelerinin Karsilastirilmasi. 8.Ulusal Spor Bilimleri Ogrenci Kongresi. SOZ
181, syf. 14-16 Mayz1s, Mersin.

Ziyagil, MA., Kesilmis, I., Kesilmis MM. (2016) Prepubertal erkek ve kiz ¢ocuklarda el
dominansinin yakalama performansina etkisi. 5. Uluslararas1 Bilim Kiiltiir ve Spor
Kongresi. S6zel-343, syf. 201. 13-15 Nisan, Tiirkistan/Kazakistan.

Kesilmis, MM., Yildiz, R., Kesilmis, I. (2016) Ritmik Cimnastik Sporcularinin Atis ve
Yakalama Performanslarinin incelenmesi. 14. Uluslararas1 Spor Bilimleri Kongresi.
Poster-778, syf 537. 1-4 Kasim, Antalya.
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8.

10.

11.

12.

13.

14.

Akin, M., Sallayici, M., Kesilmis, 1., Kesilmis, MM. (2016) 10-15 Yas Cocuklarda Dinamik
Denge Yetenegi ve Durarak Uzun Atlamanin Cinsiyete ve Lateralizasyona gore
Karsilastirilmasi. 14. Uluslararasi Spor Bilimleri Kongresi. Poster-386, syf 495. 1-4
Kasim, Antalya.

Akin, M., Kesilmis, 1., Kesilmis, MM., Sallayici, M. (2016) Eskrim Sporcularinda Dinamik
Denge Yetenegi ile Plantar Fleksiyon ve Dorsi Fleksiyon Hareket Agilar1 Arasindaki
lliskinin Belirlenmesi. 14. Uluslararasi Spor Bilimleri Kongresi. Poster-164, syf 472. 1-4
Kasim, Antalya.

Kesilmis, I., Akin, M. (2016) Okul Oncesi 6 Yas Grubu Cocuklarda Cinsiyete ve Cimnastik
Antrenmanina Katilma Durumuna Goére Dinamik Denge Performansi ve
Hipermobilitenin Incelenmesi. 14. Uluslararas1 Spor Bilimleri Kongresi. Sozel-616,
syf151. 1-4 Kasim, Antalya.

Kesilmis, I., Kesilmis, MM., Akin, M., Sallayici, M. (2016) Ritmik Cimnastik Sporcularinin
Monoaxial Dinamik Denge Yetenegi ile Plantar Fleksiyon ve Dorsi Fleksiyon Hareket
Acilarinin Karsilastirilmasi. 14. Uluslararasi Spor Bilimleri Kongresi. Poster-259, syf 481.
1-4 Kasim, Antalya.

Akin, M., Sallayici, M., Kesilmis, 1., Kesilmis, MM. (2016) Determining the correlation
between dynamic balance ability to plantar and dorsi flexion range of motion 1n
swimmers. The 10th International Conference In Physical Education, Sports And
Physical Therapy, Oral-126, November 18-20, Elaz1g.

Sallayici, M., Kolayis, IE., Kesilmis, 1., Kesilmis, MM. (2016) Examination of athletes’
anxiety, motivation, imagination value in competitions with different severity level. The
10th international conference in physical education, sports and physical therapy, Oral-
125, November 18-20, Elazig.

Ziyagil, MA., Kesilmis, I, Demirci, N., Kesilmis, MM. (2017) Effects of ipsilateral and
crossed eye-hand dominance on catching performance in prepubescents. World
Conference on Educational Technology Researches, Virtual-11, April 20-22, Pristina,
Kosovo.
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