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OZET

AKADEMIK PERSONELIN DUYGUSAL iSTAH DURUMU, YEME TUTUMU VE
FiZIKSEL AKTIVITE PARAMETRELERININ ANTROPOMETRIK OLCUMLERE
ETKISi

Hilal Glnal
Beslenme ve Diyetetik Yiiksek Lisans Programi

Tez Damgmant: Dr. Ogr. Uyesi Ferhan MANTAR

Mart 2020, 44 sayfa

Bu arastirma; Istanbul ili sinirlarinda hizmet veren Bahgesehir Universitesi’ndeki
akademik personele Yeme Tutum Testi (YTT-40), Duygusal Istah Anketi (DIA) ve
Uluslararas1 Fiziksel Aktivite Anketi (IPAQ) uygulanarak akademik personelin
duygusal istah durumu, yeme tutumu ve fiziksel aktivite diizeylerinin antropometrik
Olglimlere etkisini degerlendirmek amaciyla planlanip yiritiilmistiir. Bu ¢alisma Subat
2019- Mart 2020 tarihleri arasinda, arastirmaya goniillii olarak katilmay1 kabul eden 79
erkek 141 kadin olmak {izere toplamda 220 akademik personel ile gerceklesmistir.
Caligsma verileri yiiz yiize goriisme teknigi kullanilarak arastirmaci tarafindan uygulanan
bir anket formu ile elde edilmistir. Calismaya katilan bireylere uygulanan anketlerde;
demografik bilgiler, IPAQ, YTT-40 ve DIA bulunmaktadir. Ayrica bireylerin
antropometrik 6lciimlerden VKI ve bel cevresi Glgiimleri de alinmistir. Arastirmamizda
erkek ve kadmn katilimcilarm vicut kitle indeksi (VKI) ortalamas: sirayla
25,63£2,67kg/m? ve 22,37+3,08kg/m?’dir. Erkek ve kadin katilimcilarin bel cevresi
ortalamasi sirayla 93,71+8,09cm ve 74,63+£9,62cm’dir. IPAQ sonuglarina gore erkek
katilimcilarin ylzde 32,9’u inaktif, ylizde 44,31 minimal aktif ve ylzde 22,81 ise ¢ok
aktiftir. Kadin katilimeilarin yizde 31,9’u inaktif, yuzde 39,7’si minimal aktif ve yuzde
28,4°1i ise cok aktiftir. DIA sonuglarina gore ise erkek katilimcilarin Olumsuz Duygu ve
Durum ortalamas1 52,68+15,67°dir. Kadin katilimcilarin Olumsuz Duygu ve Durum
degeri ortalamasi 52,80+16,67’dir. Son olarak, erkek ve kadin katilimcilarin YTT skoru
ortalamasi sirayla 11,43+6,12 ve 17,62+7,91°dir. Calismamizin sonuglarina gore; erkek
ve kadin katilimcilarin DIA ile VKI gruplar arasinda anlaml farklilik vardir. Kadin
katilimcilar i¢in YTT skoru ile olumlu duygu durum degiskeni arasinda negatif yonlii
anlaml bir iliski mevcuttur. Ayrica YTT ile olumsuz durum arasinda pozitif yonli
anlamli iliski vardir. Erkek ve kadin katilimcilar igin fiziksel aktivite ile VKI gruplart
arasinda negatif yonli anlamli iliski bulunmustur. Kadin ve erkek katilimcilar igin VKI
ve bel cevresi arasinda pozitif yonli anlamli farklilik elde edilmistir. Sonug olarak;
akademik personelin duygusal istah durumu, yeme tutumu ve fiziksel aktivite
dizeylerinin antropometrik ¢lciimlere etkisi oldugu saptanmustir.

Anahtar Kelimeler: YTT-40, Duygusal Istah, VKI



ABSTRACT

EFFECTS OF ACADEMIC STAFF EMOTIONAL EMPLOYMENT STATUS,
EATING ATTITUDE AND PHYSICAL ACTIVITY PARAMETERS ON
ANTROPOMETRIC MEASUREMENTS

Hilal Ginal
Nutrition and Dietetic Master Programme
Thesis Supervisor: Assoc. Prof. Ferhan MANTAR

March 2020, 44 pages

This research; The relationship between academic staff's emotional appetite status,
eating attitude and physical activity levels with anthropometric measurements by
applying Eating Attitude Test (EAT-40), Emotional Appetite Questionnaire (EMAQ)
and International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) to the academic staff at
Bahgesehir University serving in the borders of Istanbul. It was planned and executed in
order to be evaluated in terms of. This study took place between February 2019 -March
2020, with a total of 220 academic staff, including 79 males and 141 females, who
voluntarily agreed to participate in the research. The study data were obtained through a
questionnaire applied by the researcher using face to face interview technique. In the
surveys applied to the individuals participating in the study; demographic information,
IPAQ, EAT-40 and EMAQ. In addition, BMI and waist circumference measurements of
individuals were taken from anthropometric measurements. In our study, the average
body mass index (BMI) of male participants is 25.63+2.67kg / m2. The average BMI of
female participants is 22.37+3.08kg / m2. The average waist circumference of male
participants is 93.71 + 8.09cm. The average waist circumference of female participants
is 74.63+9.62 cm. According to the IPAQ results, 32.9 percent of male participants are
inactive, 44.3 percent are minimally active and 22.8 percent are very active. 31.9
percent of female participants are inactive, 39.7 percent are minimally active and 28.4
percent are very active. According to EMAQ results, the average of Negative Emotion
and Situation of male participants is 52.68+15.67. The average of Negative Emotion
and Condition value of female participants is 52.80+16.67. Finally, the average of EAT-
40 score of male participants is 11.43+£6.12. The average EAT-40 score of the female
participants was determined to be 17.62+7.91. According to the results of our study;
There is a significant difference between male and female participants between the
EMAQ and BMI groups. For female participants, there is a negative relationship
between EAT score and positive mood variable. In addition, there is a positive positive
relationship between EAT and negative status. There was a significant positive
difference between BMI and waist circumference for male and female participants. As a
result; Emotional appetite, eating attitude and physical activity levels of academic staff
have an effect on anthropometric measurements.

Keywords: EAT-40, Emotional Appetite, BMI
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1. GIRIS

Istah besinlere kars1 duyulan bilingli bir istektir (Wren AM ve digerleri 2000, ss. 4325-
4328). Yemek yeme istegi, fiziksel faktorlerden etkilendigi kadar psikolojik
faktorlerden de etkilenir (Grimm ve Steinle 2011, ss. 52-60). Psikosomatik teoriler,
kisilerin olumsuz duygulara karsi tepki olarak yemek yedigini ortaya koymaktadir.
(Plutchik 1976, ss. 21-24). Normal kilolu ve fazla kilolu bireyler karsilastirildiginda,
fazla kilolu olan bireyler, normal ve diisiik kilolu bireylere gére gére olumsuz duygular
veya durumlar yasadiklarinda daha ¢ok yemek yedigini bildirmistir (Buchanan 1973, ss.
30-38). Kisilerin duygu durumlari, yemek sikligi ve miktari, besin tercihlerini
etkilemektedir. Kilo problemi yasayan bireyler incelendiginde kilo problemlerindeki en
miithim olgularin psikolojik davranigsal problemler oldugu saptanmistir (Desmet 2008,
ss. 290-30). Yeme davranisinin endise, mutluluk, 6fke, liziintii gibi duygulara gore
degiskenlik gosterdigi genel olarak kabul edilmektedir (Macht 2008, ss. 1-11).

Tutum, bireylerin belirli objelere karsi, gecirdigi ¢esitli deneyimler sonucu diizenli tavir
alislari, davranis bigimleridir (Ozkalp 2001, s. 119). Yeme davranis1 asir1 kilo ve asiri
zayiflik gibi saglik problemlerine yol agmasi nedeniyle sadece fizyolojik bir ihtiyag
olarak degerlendirilmemelidir. Kisinin ruhsal durumuyla yeme siklig1, tiikettigi yiyecek
miktar1 ve beslenme tarzi arasinda fizyolojik ihtiyacin disinda bir bag bulunmaktadir
(Grimm ve Steinle 2011, ss. 52-60). Akademik personelin mesleki hiyerarside mesafe
alabilme, ders verme, arastirma yapma, lisans, yiiksek lisans ve doktora 6grencisi
yetistirme gibi birgok gorevi bulunmaktadir. Bu gorevlerin gergeklestirilmesi
maksadiyla uzunca silireler masa Dbasinda oturma, uzun siire bilgisayar
kullanimaktadirlar. Tyka’nin (2009) yapmis oldugu bir ¢alismada uzun sure hareketsiz
kalma ve yinelenen hareketler, masa basi calisanlarinin saglik sorunlarmnin temelini
olusturdugu saptanmistir (Tyka 2009, ss.1-6).

Bu aragtirmanin amaci; ¢alisma kosullart agisindan fiziksel aktivite yetersizligi, yeme
tutumu bozuklugu, duygusal yeme davranislar1 gosterme bakimindan risk altinda olan
akademik personelin; duygusal istah durumlarinin, yeme tutumlarmin ve fiziksel
aktivite duzeylerinin saptamak ve bu parametrelerin antropometrik olciimlere etkisini

degerlendirmektir.



2. GENEL BIiLGILER

2.1 ISTAH

Istah besinlere yonelik duyulmakta olan bilingli bir arzuyu ifade eder. Merkezi sinir
sistemi ve sindirim sistemi 6ncelikli olmak Uzere, adrenal bezler ve pankreasin kontrolii
altindadir (Wren ve dig. 2000, ss. 4325-4328). Beynin hipotalamus kismi istahin
kontroliinii saglar. Hipotalamusta olan noral hormonlar ve biyokimyasal pek cok
faktoriin istah sisteminde etkili oldugu bildirilmistir (Alphan 2008, ss. 17-32). Aglik ve
tokluk, gilin igerisinde seyreden beslenme aliskanliklarini belirlemekte olan hislerdir.
Beyinde bulunan merkezler ve néropeptit aracili sinyaller enerji metabolizmasina ait
diizenin saglanmasinda miihim fonksiyon icra ederler. Hipotalamusun ventromedial
hipotalamus (VMH) boélgesi “tokluk merkezi”, lateral hipotalamus (LH) bolgesi ise
“aclik merkezi” islevini goriir. Sindirim sistemi tarafindan bagirsaklarda pek cok
hormon salinmakta ve beyne doyma sinyalleri gonderilmektedir. Leptin, insiilin ve kan
glikoz konsantrasyonlarmin burada miihim bir islevi bulunmaktadir. insiilin ve adipoz
dokudan salgilanmakta olan hormonlar uzun donem beslenme halini yansitmakta olup,
ayn1 zamanda istaha etki ederler. ince bagirsaktan salgilanmakta olan hormonlarsa
istahin akut olarak diizenlenmesini saglar ve istahin uyarilmasinda ya da doygunluk
hissinin meydana gelmesinde rol oynar (Wynee 2005, ss. 291-318). Fakat bu durum
yalnizca fizyolojik olmayip ayni zamanda lezzet, tat, yemek zevki, sosyal ortam vb.
hedonik etmenler de istahin isleyisinde etkilidir. Sosyal, ¢evresel ve metabolizmaya
iliskin islevler, aglik ve tokluk hissini etkilemektedir ayn1 zamanda aligkanliklar ve
hastaliklar da bu etkiye sahiptir (Dhillon 2016, ss. 368—375).

Istahin diizenlenmesi fonksiyonunu yerine getiren hormonlar esas olarak; ogiinler
arasindaki aclik / tokluk halinin kontroliinii saglamada ve beslenme tutumlarindaki
degisimlere peptid tirozin tirozin (PYY), hassas grelin ve glukagon benzeri peptid — 1
(GLP-1) gibi episodik sindirim sistemi sinyalleri ile viicut yag1 ve enerji dengesine bagh
bicimde uzun siire devam eden degisimleri diizenleyici leptin ve insiilin gibi giiclii

hormonal sinyaller olarak iki gruba ayrilir (Karra ve Batterham 2010, s. 120).



Sekil 2.1: Istahi istahi etkileyen faktorler

OGRENME/ LEZZET
HAFIZA ALGISI
G+

1 ISTAH t\ METABOLIK

Ghrelin /_ Z‘Z\ iHTIiYACLAR

CCK, PYY GLP-1 Leptin / intsilin

Dinlenme

Metabolik

Hiz1
Achik/Tokluk YAG DOKUSU | Kas
Sinyalleri Kutlesi

Gi Kanal Viicut Kiitlesi

GI: Gastrointestinal, CCK: Kolesistokinin, PYY: Peptid tirozin tirozin, GLP-1: glukagon benzeri peptid-1
Kaynak: (Karra ve Batterham 2010, ss. 120-128)

Hormon diizeylerinde etkili olan haller istah durumunda da etkiye sahip olabilir. Bu
bakimdan farkli cinsiyete sahip bireylerdeki istah durumu cesitlilik gosterebilir.
Erkeklerin kadinlara nazaran daha yiiksek aclik ve yeme istegi skorlarina sahip
olduklar1 goriiliirken, doygunluk skorlarindaysa daha diisiikk olduklar1 goriilmiistiir
(Gregersen 2011). Buffenstein ve arkadaslarinin (1995) yapmis oldugu calismada
cinsiyet faktorine ek olarak ozellikle kadinlardaki menstriel dongu vb. hormonal
farkliliklara sebep olan hallerin de istah tizerinde etkili olduguna isaret eden bulgular
saptanmistir. Caligmalar estradiyol diizeyinin yiiksek oldugu ovulasyon ddéneminde
yiyecek tuketiminin ve istahin normalden diisiik oldugunu (Buffenstein ve dig. 1995, s.
1067) buna karsin progesteron diizeyinin yiiksek oldugu premenstriiel donemdeyse

yiyecek tiiketimi ve istahin arttig1 saptanmistir (Hirschberg 2012, s. 248).
2.1.1 Duygu Durumu ve Istah iliskisi

Yemek yeme arzusu, fiziksel etmenlerin yani sira psikolojik etmenlerden de
etkilenmektedir. Canli olmanin temel sartlarindan birisi, enerji ihtiyacim karsilamaktir.
Insanlar, diger pek ¢ok canli tiiriinde oldugu gibi, besinler yoluyla enerji ihtiyaglarini
karsilamaktadir (Grimm ve Steinle 2011, ss. 52-60). Duygusal durum ile yemek yeme
davraniginin - degerlendirildigi pek ¢ok teori bulunmaktadir. Psikosomatik teori
bunlardan birisidir. Bu teoriye gore asir1 yemek yeme, aclik farkindaligindaki

yanliglikla iliskilidir. Bu teori, bireylerin agliklarin1 da tokluklarin1 da anlayamadigini



savunmaktadir. Bireyler acikma hislerini karsilamak ya da istah gibi i¢sel uyaricilara
cevap vermek icin degil tamamiyla duygularini yanitlamak i¢in yemek yerler. Bu
bireylerde aghk farkindaligiyla alakali diirtii bulunmadigindan ne zaman ve ne oOlgiide
yemeleri gerektigini anlamalar1 i¢in disaridan gelecek bazi sinyallere ihtiya¢ duyarlar

(Canetti ve dig. 2002, s. 157).

2.1.2. Duygusal Yeme

Yalnizlik, anksiyete ve depresyon gibi duygusal degisimlerin etkisiyle normalden ¢ok
yemeye neden olan psikolojik yeme davraniglarina duygusal yeme davranisi denir
(Litwin ve dig. 2016). Obez bireylerde, yeme bozuklugu (YB) olan kadinlarda ve
normal kiloya sahip oldugu halde diyet uygulayan kisilerde olumsuz duygulara karsi
asirt yeme tepkisinin gelistigi saptanmistir (Evers et al., 2010). Negatif duygularin
sebep oldugu duygusal yeme davranislarinda bireylerin besinden zevk almadan besinleri
tikettigi ve yiyecek secimlerinin genel olarak abur cubur oldugunu belirten
aragtirmalara rastlanmigtir. Buna karsin, pozitif duygularda bireylerin; besinden zevk
alarak besinleri tiikettigi ve de saglikli besin seg¢imlerinin arttigi saptanmistir (Levitan
ve Davis 2010, s. 783). Yapilan arastirmalar sonucunda, sadece YB hastaliklar1 olan
kisiler degil, normal kiloya sahip saglikli kisilerin de yemek yemek suretiyle
duygularint diizenlemeye calistiklar1 saptanmistir (Macht ve Simons, 2000, s. 68).
Negatif durumlar (iiziintii, hayal kiriklig1, 6fke, gibi bircok etken) duygusal aclig1 ortaya
cikarmaktadir kisi bu durumlar1 ortadan kaldirmak i¢in amaciyla duygusal yeme
davranigina yOnelmektedir. Kisilerin, duygularmi ifade etme konusunda yasadigi
sikintilar da kisiyi asir1 yeme davranisina yoneltmektedir (Cotter ve Kelly 2018, s. 520).
Bast ve Berry (2014) yapmis oldugu bir calismada; bireylerin iizgiin ve mutlu olduklar1
zamanki duygu durumlarinin istahlarina etkisi aragtirilmistir. Cikan sonuca gore normal
iistli kilodaki kisilerin iizgiin olduklar1 zaman mutlu olduklar1 zamana kiyasla daha fazla
besin tukettikleri saptanmistir. Fakat normal kilodaki saglikli bireylerde, besin
tiketiminin olumlu duygulardan etkilendigi saptanmistir. Normal kilodaki saglikli
bireylerde negatif duygu durumlarinin, besin tliketimi azaltict etkide oldugu
saptanmistir (Bast ve Berry 2014, ss. 3-4). Duygusal yeme davraniginda bulunan kisiler
Uzerinde laboratuvar ortaminda arastirma yapmak olduk¢a zorlayici olmaktadir. Ciinki

bu kisiler ¢ogunlukla yalmiz kaldiklar1 zaman dogal yeme davranisi sergilerler. Bu



sebeple duygusal yemek ile ilgili bilgilerin biiyiik kism1 klinik gézlemlere dayali olarak
ortaya ¢ikmigtir. Klinik popiilasyonda genellikle anket caligmalari ile kisilerin duygusal
yeme yatkinliklar1 saptanmaktadir (Demirel 2014, s. 171). Duygusal yemeyi 6lcmek
amaciyla bir¢ok anket gelistirilmistir fakat neredeyse biitlin anketler olumsuz duygulara
odaklanmigtir (Geliebter ve Aversa 2003). Duygusal istah anketi (DIA) Nolan ve
arkadaglar tarafindan 2010 yilinda gelistirilmistir. Tiirkce gecerliligi ve gilivenilirligi
Demirel ve arkadaslar1 tarafindan 2014’te gergeklestirilmistir. Olgek, duygusal
bakimdan yeme tutumlarmi analiz etmeyi hedeflemistir. DIA hangi duygu ve
durumlarda Ozellikli olarak duygusal yeme davraniginin gerceklesebilecegini analiz

etmek amaciyla kullanilmaktadir (Demirel 2014, ss. 171-181).

2.2. TUTUM

Tutum, kisilerin belirli nesnelere yonelik yasadigi kimi tecriibeler sonucunda kararl
bicimde tavir alislarin1 ve davranig bigimlerini ifade eder. Kisisel tutumlar, kisinin
yetisme bicimi ve hayat boyunca edindigi deneyimler neticesinde olusur ve bireyi diger
bireylerden ayrran nitelikler arasinda yer alir (Ozkalp 2001, s. 119). Bir diger bakis
acisina gore tutumlar, “bir kimse, nesne ya da durumla ilgili olduk¢a organize ve siirekli
olan inang ve duygulardir”. Bu inan¢ ve duygular kisinin o kimse, nesne veya duruma
yonelik muayyen bir sekilde muamelede bulunmasina neden olur. Bu temayiiller diger
bireyleri, gruplari, diisiinceleri, lilkenin sair bolgelerini veya objelerini mevzu edinebilir
(Khine 2001, ss. 147-153). Tutumlar meydana getirdikleri bilissel sistemlerle kisginin
cevresiyle miinasebetini kolaylastirabilir. Tutumlar kaynak ve kismen de olusum
bakimindan deger yargilarina benzer gibi goriinse de degiskenlik katsayilarinin c¢ok
yiiksek olmasi sebebiyle farklilik tasiyabilir (Giiney 2004, s.63). Tutumu olusturan
etkenler; “zihinsel ve bilgisel faktorler, duygusal-hissi faktorler ve davranigsal faktorler”
seklinde {i¢ baslik altinda incelenebilir (Cyr ve Bonanni 2005, ss. 565-582).

i. Zihinsel ve Bilgisel Faktorler: Tutumun gergeklige dayanmakta olan bilgi deposunu
olusturur. Zihinsel ya da bilgisel faktérden en 6nemlisi degerleyici olan inanglardir.
Burada iyi-kotu, olumlu-olumsuz, yeterli-yetersiz bi¢ciminde yargilar olusabilir (Cyr ve
Bonanni 2005, ss. 565-582).



ii. Duygusal (Hissi) Faktorler: Tutumun kisiden kisiye farklilik gosteren ve gergeklikle
izah edilemeyen, sevme-sevmeme, hoslanma-hoslanmama gibi taraflarini olusturur (Cyr
ve Bonanni 2005, ss. 565-582).

iii. Davranigsal Faktorler: Tutumun s6zlii veya fiili disa yansimasini olusturur. Bireyin
inang ve bilgileri neticesinde meydana gelen yargisi onu bir nesneye yonelik olumlu ya
da olumsuz harekette bulunma egilimine yoneltir (Cyr ve Bonanni 2005, ss. 565-582).
Tutumu olusturan etkenlerin 6zelliklerini ise asagidaki sekilde siralamak mUmkaindr:

i Degerleme (Valance) Ozelligi: Kisinin tutumuna konu edilen nesneye yaklasimini
belirler. Burada tutumun yalnizca isaretinin (art1 veya eksi) bilinmesi yeterli olmayip bu
degerin toplam agirliginin da bilinmesi 6nem arz eder.

ii. Karmasiklik Ozelligi: Faktorlerin karmasikliginda uyum saglamayi amag edinir

(Rosenberg ve Hovland, 1960).

2.2.1 Tutum ve Davrams Tliskisi

Tutumun davraniga yalniz basina ve dogrudan degil, ortamsal faktorlerle beraber etki
ettigi degerlendirilmektedir. Ortamsal engel, muayyen bir tutumun ne zaman davraniga
doniisecegi ya da doniismeyeceginin anlagilmasinda yardimci olmaktadir. Belirli bir
davranigin ortaya ¢ikmasi o davranisin altinda yatmakta olan tutumun giic derecesi ile
ortam engelinin giicii arasindaki etkilesimin bir neticesidir ve ayn1 zamanda aliskanlik

ve beklenti gibi faktorlerin de etkisi altindadir (Kagitgibas1 1977).

Sekil 2.2: Tutum ortam-ahskanhk-beklenti davranis iliskisi

Tutum —7 Aliskanlik

T i » Davianis
Ortamsal Beklenti
Etkenler )

Kaynak: (Unlii 2004, s. 74)



Sekil 2.2.°de goriildiigii izere davranig, dort faktoriin karmasik etkilesimi neticesinde
meydana gelir. Bu dort faktoriin tamami1 ayni1 dogrultuda ise veya birbirleriyle tutarli ise
beklenmekte olan davranig gerceklesir. Buna karsin bu faktorlerin birbirleri ile
tutarsizlik gostermesi durumunda beklenen davranis diisiik seviyede gerceklesir veya
hi¢ gerceklesmez. Buradan da goriilecegi lizere belirli bir davranisin ortaya ¢ikmasi o
davranigin altinda bulunan tutumun gii¢ derecesi ile ortam engelinin giicii arasindaki
etkilesimin bir neticesidir ve aym1 zamanda aligkanlik ve beklenti gibi faktorlerin de

etkisi altindadir (Unlii 2004, s.74).

2.2.2 Yeme Tutumu

Yasam kosullarinin hizli bir sekilde degisiyor olmasi, hizli yeme aligkanligi, yemek
yeme i¢in harcanan zamanin kisalmasi, hazir gidalara yonelik talebin artmasiyla birlikte
yeme tutumuyla ilgili arastirmalarin gergeklestirilmesi ihtiyact dogmustur (Troisi ve
dig. 2005, ss. 89-97). Yeme davranisinin asiri kilo ve asirt zayiflik gibi saglik
sorunlarina neden olmas1 sebebiyle yalnizca fizyolojik bir gereksinim olarak
degerlendirilmemesi gerekir. Bireyin ruhsal durumu ile yeme sikligi, beslenme tarzi ve
tiikettigi yiyecek miktar arasinda fizyolojik ihtiyag¢ haricinde bir iliski vardir. Insanda
yeme davraniginin endise, Uziintli, 6fke, mutluluk vb. duygulara nazaran degiskenlik
gosterdigi genellikle kabul edilir (Erdi ve Eren 2003, ss. 152-157). Gen¢ Orneklem
grubuyla yapilmis olan bir calismada katilimcilarin yalnizca yilizde 6’sinin normal
kilosunun iizerinde (fazla kilolu) oldugu tespit edilmesine karsim yiizde 56’sinda
zayiflama arzusunun bulundugu belirlenmistir (Cuadro ve dig. 2000). Ergenlik
doneminde bulunan kisilerin kendi bedenleri ile alakali fikirleri ve algilari, kalitimsal
faktorler, yasam stili, ebeveynlerin kilo aralig1 vb. etkenler yeme tutumunu olumlu veya
olumsuz bigimde etkiler (Aslan ve dig. 2003). Yeme tutumunun tespit edilmesi, yeme
davranis1 bozukluguna giden yolu betimlemek ve yeme bozuklugunu tespit etmek
amaciyla kullanilmaktadir (Oruglular 2013). Yeme tutumunu etkileyen faktorler; beden
memnuniyetsizligi, viicut kiitle indeksi (VKI) ve diyet yapmadir (Power ve dig. 2008,
ss. 136-145). Barker ve dig. (2000)’nin yapmis olduklar1 bir aragtirmada, viicut kiitle
indeksi (VKI) orani arttik¢a diyet yapma olasilig1 ve beden memnuniyetsizligi oraninin
da arttig1 goriilmistiir (Barker 2000, ss. 161-170). Medya, aile ve akran etkisinin de
yeme tutumu iizerinde etkisinin oldugu belirlenmistir (Grabe ve dig. 2008, ss. 460-476).



Dunkley ve dig. (2001) tarafindan yapilan bir ¢alismada, diyete baslama kararinda
medya ve magazinin etki orani yiizde 63,8; arkadas etkisi orani ise yiizde 44,8 olarak
bulunmustur. Aymi c¢alismada aile etkisiyle diyete baslama orami yiizde 32,1 olarak
saptanmistir (Dunkley 2001, ss. 265-279). Yeme tutumuna negatif bicimde etki eden
etmenler disinda, biyolojik (genetik veya noro-kimyasal), kiiltiirel, gelisimsel,
psikolojik, bireysel, cevresel ve ailesel etmenlerin kombinasyonu yeme bozukluklariin
ortaya ¢ikmasina zemin hazirlamaktadir (Jones ve dig. 2001, ss. 547-552). Farahani ve
arkadaslarinin yapmis oldugu arastirmada; batili iilkelerde gerceklestirilen arastirmalar
incelendiginde, sehirlesme, sanayilesme, incelik idealine ve hizli ekonomik kalkinmaya
maruz kalma, sosyo-kiiltiirel faktorler, cinsiyet rollerindeki degisme ve toplumsal
normlar da yeme bozukluklarinin gelisimine etki eden risk faktorleri olarak goriildiigii
bildirilmigtir (Farahani ve dig. 2014, ss. 1-8). Cinsiyetin etkisinin degerlendirilmesinde;
ozellikle gen¢ kizlarin erkeklere nazaran estetie ve beden imajina daha ¢ok Onem
atfettikleri ve yeme bozukluklarina daha egilimli olduklar1 degerlendirilmektedir (Tam
ve dig. 2007, ss. 811-817). Saglik davraniglarina etki ettigi belirlenen ve Sagligin
Gelistirilmesi Modeli’nde de onemli bir konuma sahip olan bir diger etkense 0z-
etkililiktir. Oz-etkililik, kisinin olaylar1 kontrol altina alabilme, eylemi basariyla
yapabilme yargis1 ve bireyin edindigi bir davranist degistirebilmesi i¢in gereken en
onemli nitelik olarak tanimlanmaktadir (Aksayan ve dig. 1998, ss. 35-42). Prestwich ve
arkadaglarmin yapmis oldugu calismada; kisinin 6z-etkililik- yeterlik algisinin sagligi
gelistiren davraniglarin baglatilmasi ve siirdiiriilmesinde miihim bir belirleyici oldugu
vurgulanmistir (Prestwich ve dig. 2014, ss. 270-285). Guclu 6z-etkililik algisin1 haiz
kisiler, daha zor durumlarda sagligi koruma egilimindedir ve bunun i¢in hedefler
belirlemektedir. Belirlenen hedefleri ise amaca ulagmak i¢in temel giidiilenme kaynagi
olarak kullanmakta ve uygulama hususunda kararli davranmaktadirlar (Bandura 1997,
ss. 191-215). Bu anlamda, dogru beslenme aligkanliklarinin belirlenmesi ve
surdurtilmesinde 6z-etkililik seviyesi etkili olabilmektedir. Oz-etkililigi diisiik seviyede
olan kisiler, kazandiklari davranigi siirdiirebilir ve saglikli beslenmeden gitgide
uzaklasarak hayatin1 negatif bicimde etkileyecek yeme bozukluklarina zemin

hazirlayabilirler.



2.2.2.1. Yeme Bozukluklari

Bireyin, beden imgesi ve viicut agirhigiyla alakali diisiince ve davraniglarinda
bozukluklar olugsmasiyla yeme bozuklugu (YB) hastaliklar1 ortaya ¢ikmaktadir (Becker
ve dig. 1999, s. 1093). Yeme bozukluklari, ideal beden agirligindan daha diisiik bir
agirliga sahip olma istegi, kilo alma korkusu, beden algisinin bozulmasi gibi 6zelliklerle
ortaya ¢ikmaktadir. Anoreksiya Nervoza (AN), tikinircasina yeme ataklari ve bu ataklari
telafi edici davranislar ile tanimlanan Bulimiya Nervoza (BN) genel olarak kadinlarda
goriilen yeme bozukluklaridir. Diinya genelinde hizla artig gosteren yeme bozukluklari
hastaliklar iilkemizde de ciddi bir artis gostermektedir (Polat ve dig. 2005, s. 42). Yeme
bozuklugu olan bireylerin miikemmeliyetcilik diizeyi dikkat ¢cekmektedir (Bulik ve dig.
2003, s. 367). Kisinin normal kiloda olsa bile kendini sisman olarak gormesi, kilo
almaya dair korkusunun olmasi ve incelmeye dair amansiz bir obsesyonun varligi yeme
bozukluklarinin baglica 6zelliklerindendir (Kreipe ve Birndorf 2001, s. 1032). YB i¢in
risk etkenleri; bireysel, ailevi ve sosyokiiltiirel etkiler seklinde sayilabilir. Sosyokiiltiirel
calismalarin sonucuna gore; batili geng kizlarin {izerlerindeki ince beden sahibi olmak
noktasindaki kiiltiirel baskilar, YB agisindan yeterli riskleri olusturmaktadir (Tozzi ve
dig. 2003, s. 145). Spor performanslarinin daha iyi olmasi i¢in zayif veya belirli bir
kiloda olmalar1 gerektigini diisiinen estetik ve agirlik sporlariyla ilgili atletlerin, YB
hastaliklarina daha sik yakalandigi saptanmistir (Costarelli ve Stamou 2009, s. 110).
Zayif olmanin; basari, cekicilik, giizellik ve inceligi sembolize ettigi hususundaki
kiiltiirel baskilarin olmasi da kisileri diyet yapmaya yonlendirmektedir bu da yeme

bozukluklarinin artmasinda neden olmaktadir (Kapudan ve Erol 2013, s. 43).

2.3 FiZIKSEL AKTIVITE

Giindelik yasam igerisinde kas ve eklemleri kullanmak suretiyle enerji harcanmasi
sonucunda meydana gelen, nabiz sayisini ve solunum hizini artiran ve farkli derecelerde
yorgunluk ile sonuglanan faaliyete fiziksel aktivite denilmektedir. Dolayisiyla giindelik
ev isleri, egzersiz ve sportif aktiviteler, bir ulasim araci olarak bisiklet siirmek ve
ylirliylis yapmak, oyun oynamak, alig-veris ve hobiler gibi alisilmis etkinlikler fiziksel
aktivite olarak kabul gorir (American College of Sports Medicine 2009, ss. 402-407).

Fiziksel aktivitelerin tip, siddet ve amaci da kapsayan pek cok yolla siniflandirilmasi



mimkunddr. Centers for Disease Control and Prevention, CDC ve American College of
Sports Medicine (ACSM), tarafindan fiziksel aktivite i¢in 4 farkli siddet kategorisi
Metabolik Esdegerlilik (MET)’e gore tanimlanmistir (Pate ve dig. 1995, ss. 402-407).
Fiziksel aktivitenin diizeyi hafif, orta, agir seklinde MET degerine gore
simiflandirilabilir. MET, birim zamanda kilogram bagina harcanan veya tiiketilen
oksijene dair bir olgiit olup birimi ml/kg/dk’dir. Bir MET, istirahat esnasinda
tiketilmekte olan oksijen miktarina (yaklasik 3,5 ml/kg/dakika) denk gelmektedir.
Viicut aktivite esnasinda ne denli ¢ok calisirsa, MET degeri de o 0Olgiide yiiksek
olacaktir. Anketler sonucunda elde edilen verilerin niceliksel olarak o6lculebilmesi
bakimindan ilk girisim 1987°de Stanford Universitesi’nde Dr. Bill Haskell tarafindan
gerceklestirilmistir ve birgok fiziksel aktivite caligmasi i¢in kullanilan MET degerlerinin
tanimlanmast olmustur. MET degeri bireye haftada kac giin ve giinde kag saat fiziksel
aktivite yaptig1r sorulmak suretiyle elde edilen verilerin her aktivite ¢esidi bakimindan
belirtilen katsayilarla ¢arpilmasi sonucunda hesaplanan toplam puan degerini ifade eder
(Pitta 2006, s. 1050).

Fiziksel anlamda aktif bir hayat siirmek yalnizca fiziksel saglig1 iyilestirmekle kalmayip
bunun yani sira kisinin kendine giiveni ve yeterliligi, psikolojik bakimdan iyi olma hali,
daha az depresif belirti, daha ¢ok enerjik olma, daha az stresli ve hasta olarak gegirilen
giin ile de yakindan iligkilidir. Diizenli gergeklestirilen fiziksel aktivitenin hafif ve orta
siddetteki depresyon ve anksiyete duygularini azaltmaya yardim ettigi de tespit
edilmistir (Peluso ve dig. 2005, ss. 61-70). Ozellikle bilgisayarla calisma
sistemlerindeki artis ve ofis calisanlarinin giiniin biiyiik bolimiinii oturarak gecirmesi,
yasanilan zihni yorgunluk ve sehir hayatinin neden oldugu stres, fiziksel aktivite i¢in
zaman ayirma hususunda insanlarin taleplerini azaltmistir. Bu durum kilo artis1, eklem
problemleri, tekdiize bir hayattan kaynakli psikolojik problemleri de gilindeme
getirmektedir. Bunun yani sira spordan uzak yasam ve kisith fiziksel aktivite, saglik
problemlerinin ¢ogalmasina, tetiklenmesine veya kronik hale gelmesine sebep olabilir
(Vural 2010). Fiziksel aktivitenin azalmasi zaman i¢inde hareket gerektiren islerde de
zorlanmaya sebep olabilir ve kisinin kendisiyle alakali saglik algisin1 da zaman iginde
degistirebilir. Saglikli olmadigini diisiinen bir birey kendini yeterli hissetmeyecek, bu
durum da onun ekonomisine, sosyal yasamina ve psikolojisine yansiyarak hayat

standardini olumsuz etkileyecektir (Vural 2010).
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Fiziksel aktivite seviyesini 0lgmek icin farkli anketler, giinliikler, testler, dogrudan
gbzlemleme metotlari, dijital 6l¢iim aletleri ve enerji tilketim miktarinin belirlenmesi
gibi metotlar uygulanmaktadir. Fiziksel aktiviteyi degerlendirmek i¢in kullanilan
anketler, maliyetin diisiik ve katilimciya olan yiikiin de az olmasi nedeniyle en fazla
tercih edilmekte olan metottur. Diger metotlardan ayr sekilde, fiziksel aktivite paternini
(siddet, frekans, durasyon, tip) daha iyi degerlendirebilmektedir. Nesnel 6l¢iimlerden bir
baska 6nemli farki ise anketlerle fiziksel aktivitenin birey tarafindan algilanmakta olan
yogunlugu, siddetin kaydedilerek aktivitenin birey i¢in zorlugu daha net
yorumlanabilmesidir (Mcardle ve dig. 2002, s. 903). Fiziksel aktivite degerlendirme
anketleri: Bireylerin giinliik hayatinda ne kadar yogun fiziksel aktivite gerceklestirdigini
O0lcmek icin alan yazininda en c¢ok kullanilmakta olan metot, Uluslararas: Fiziksel
Aktivite Anketi formudur (Vural 2010, s. 94). Bu form, kisilerin diisiik, orta, yiiksek ve
cok yiiksek diizeylerde fiziksel aktiviteler gerceklestirip gerceklestirmediklerini
degerlendirir. Form genel olarak kisinin son 7 giin i¢inde ne tiir aktiviteler yaptigini
anlamaya matuf sorulardan olusur. Bireylerin eglenmek amaciyla yerine getirdikleri
aktivitelerin de onlara yarar saglayacagi bilindigi i¢in, form buna yonelik sorular1 da

icinde barindirmaktadir (Calik 2013, ss. 208-214).
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3. VERIi VE YONTEM

3.1 ARASTIRMANIN AMACI VE ONEMI

Bu arastirmanin amaci, Bahgesehir Universitesi’nde farkli béliimlerde gérev yapan
Akademik personelin duygusal istah durumlarinin, yeme tutumlarinin ve fiziksel

aktivite diizeylerinin antropometrik dlgiimlere etkisini degerlendirmektir.
3.2 ORNEKLEM SECIMi, ARASTIRMANIN VARSAYIMLARI VE KISITLARI

Arastirma, Subat 2019- Mart 2020 tarihleri arasinda, Istanbul ili smirlarinda hizmet
veren Bahgesehir Universitesi’'nde “Kuzey Kampiisii”, “Giiney Kampiisii”, “Goztepe
Kampiisii”, “Galata Kampiisii” i¢inde gorev yapan 560 akademik personel (0gretim
uyesi, ogretim gorevlisi, aragtirma gorevlisi) evreni icinden 6rneklem olarak 79 erkek
141 kadin olmak tiizere toplamda 220 katilimciya yoneliktir. Akademisyenlerden
psikiyatrik hastalig1r olanlar, gebe ve emzikli donemde bulunanlar 6rnekleme disi
birakilmustir.

Arastirmaya cevap veren Dbireylerin, 6lgme araglarinda bulunan sorularin cevabi
sirasinda reel diisiincelerini ve duygularimi ortaya koyduklar1 kabul edilmistir.
Arasgtirmaya dahil olan kisilerin anket sorularina kendi istekleriyle cevapladiklar1 ve
ankete eksiksiz ve dogru sekilde cevap verdikleri varsayilmistir. Ankete katilanlarin
sorulara cevap verirken sozciiklerin gercek manalari ile anladiklart kabul edilmistir.
Olusmast muhtemel kavram hatalart g6z ardi edilmistir. Anketin 6rneklem sayisinin
artirtlmasinda  guclikler yasanmis, akademisyenler katilim hususunda isteksiz

davranmak suretiyle 6nemsenecek 6lglide bir kisit olusturmuslardir.
3.3 ORNEKLEME YONELIK GUC ANALIZi

Anket arastirmalarindaki yeni yaklasimlarda, “uygulanacak analiz igin en az kag
orneklem gereklidir?” sorusuna cevap igin “Gug¢ Analizi” yapilmasi gerekmektedir. Bu
calismada, grup farkliligi analizleri yapilacagindan gii¢ analizi farklilik analizlerine

yonelik uygulanmigtir. Ankete katilanlarin sayisinin, saglam sonuglar iiretebilme
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kabiliyetinin varlig1 i¢in Gii¢ Analizi G*POWER 3.1 siirimi  kullanilmistir.
Calismalarda, istatistiksel giiciin 1-f= 0.80 olmasinin yeterli olacagini Parajapati ve dig.
(2010) ve Cohen (1988) kendi ¢alismalarinda ortaya koymuslardir. Istatistik anlamlilik

a=0.05 olarak alinmustir.

Sekil 3.1: Grup farklihg analizi icin gii¢ analizi sonuclari ekran ¢iktis1
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Gii¢ analizi sonucunda grup farklilig1 analizlerinde asgari 111 6rneklemle calisiimasi
halinde ¢alismanin gegerligi tayin edilmistir. Bu ¢alismada 220 6rneklem kullanilmis,

yapilacak analizlerin bu asama i¢in de giivenilir oldugu ortaya konmustur.
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Sekil 3.2: iliski analizi icin gii¢c analizi sonuclar1 ekran ciktist
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Gii¢ analizi sonucunda iliski analizlerinde asgari 111 orneklemle ¢alisilmasi halinde

calismanin gegerligi tayin edilmistir. Bu ¢alismada 220 6rneklem kullanilmis, yapilacak

analizlerin bu asama igin de guvenilir oldugu ortaya konmustur.

Arastirmada ¢ekilecek 6rnek sayis1 Yazicioglu ve Erdogan (2004) tarafindan gelistirilen
tabloda 0.05 oOrnekleme hatasi ve p=0.50 ve g=0.50 i¢in, evren toplami 560
akademisyen oldugundan, 217 6rneklemin uygunlugu tayin edilmistir. Bu g¢alismada,

toplam 220 kisi degerlendirmeye alindigindan 6rneklem sayist olmasi gerekli olan

seviyenin Ustline ¢ikmustir.
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3.4 VERi TOPLAMA ARACI

Aragtirma verileri, arastirmaya katilm saglayan 79 erkek 141 kadin akademik
personelin; duygusal istah durumlarinin, yeme tutumlarinin ve fiziksel aktivite
diizeylerinin antropometrik Olgiimler agisindan degerlendirilmesine ydnelik dogru
yansitacak bigimde hazirlanmistir. Arastirma verileri s6z konusu amaca ulasmaya
yonelik hazirlanmis olan anketle tayin edilmistir (EK 1).

Aragtirmanin verileri toplanirken, demografik bilgiler i¢in 14 sorudan olusan Kisisel
Bilgi Formu, 7 sorudan olusan Fiziksel Aktivite anketi, 40 sorudan olusan Yeme Tutum
Testi (YTT-40) ve 22 sorudan olusan Duygusal Istah Anketi uygulanacaktir. Ayrica,

bireylerin boy uzunlugu, kilo, viicut agirlig1, bel ¢evresi Ol¢iilecektir.
3.4.1 Uluslararasi Fiziksel Aktivite Degerlendirme Anketi

Uluslararas: Fiziksel Aktivite Anketi-Kisa Formu, Diinya Saglik Orgiitii ve Hastaligin
Kontroli ve Korunma Merkezi tarafindan gelistirilmis ve Tirk¢e gegerligi ve
giivenirligi Oztiirk tarafindan 2005 yilinda yapilmistir. IPAQ Anketinin puanlanmasi ve
skorlamasi: Kisa form (7 soru); yiirime, orta siddetli ve siddetli aktivitelerde tlketilen
zaman ve otururken tiketilen zaman hakkinda veri elde etmektir. Aktiviteler
bakimindan standart Metabolik Esdeger Dakika (MET) degerleri ortaya konulmustur
(Oztiirk 2005). Bunlar;

i. Yirime = 3.3 MET,

ii. Orta siddetli fiziksel aktivite = 4.0 MET,

iii. Fiziksel aktivite = 8.0 MET,

iv. Oturma = 1.5 MET (Oztiirk 2005).

Yurime MET-dk/hafta = 3.3 X yiiriime dakikas1 X yiiriime giin sayis1

Orta siddetli MET-dk/hafta = 4.0 X orta siddetli aktivite dakikas1 X orta siddetli aktivite
glin sayi1s1

Siddetli MET-dk/hafta = 8.0 X siddetli aktivite dakikas1 X siddetli aktivite giin sayisi
(Oztiirk 2005).

Bu degerler kullanilmak suretiyle giinliik ve haftalik fiziksel aktivite dlzeyi
hesaplanmaktadir (Oztiirk 2005).

Bu hesaplamalara gore 3 aktivite diizeyi bulunmaktadir:
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i. Inaktif: < 600 MET
ii. Minimal Aktif: 600 MET — 3000 MET
iii. Cok aktif: 3000 MET ve lizeri (Oztiirk 2005).

3.4.2 Yeme Tutum Testi (YTT-40)

Yeme tutum testi Garner ve Garfinkel tarafindan 1979 yilinda gelistirilmistir.
Tiirkiye’de bu dlgegin Tiirk¢eye uyarlanmasi Savasir ve Erol tarafindan 1989 yilinda
yapilmistir. ' Yeme Tutum Testi (YTT-40) 6’1 likert (daima, ¢ok sik, sik sik, bazen,
nadiren, higbir zaman) tipi cevaplanan 40 maddeden olusur. On bir yasini gegmis kisiler
icin uygulanabilir. Maddelerden 1, 18, 19, 23, 27, 39 i¢in bazen 1 puan, nadiren 2 puan
ve hicbir zaman 3 puan ve diger secenekler 0 puan olarak degerlendirilmektedir.
Olgegin diger maddeleri icinse daima 3 puan, ¢ok sik 2 puan ve sik sik 1 puan ve diger
secenekler 0 puan olarak hesaplanir. Sonu¢ olarak 6lcekteki maddelerden her birinin
puanlar toplanmak suretiyle 6lgegin toplam puani hesaplanacaktir. Yiiriitilmekte olan
calisma kapsaminda YTT-40’1n degerlendirme 6l¢egine gore; “>30” puan alan bireyler

“yeme davranisi bozukluguna yatkin” olarak nitelendirilecektir (Savasir ve Erol 1989).
3.4.3 Duygusal Istah Anketi

Duygusal istah anketi, Nolan ve arkadaslar1 tarafindan 2010 yilinda gelistirilmistir.
Tirkce giivenilirlik ve gecerliligi Demirel ve arkadaslari tarafindan 2014 yilinda
yapilmistir. Olgek, duygusal olarak yeme davramisini analiz etmeyi hedeflemektedir.
Olgekte katilimcilar ifadelerin istahlarina etki seviyesini daha az (1-4), ayni (5) ve daha
fazla (6-9) biciminde puanlarlar. Duygusal yemek yemenin mevcudiyeti
olumsuz/olumlu duygular igin (14 madde) ve olumsuz/olumlu durumlar igin (8 madde)
analiz edilir. Duygusal istah anketi degerlendirilirken; Olumsuz duygular ve olumsuz
durumlara ait puanlarin toplamiyla DIA olumsuz toplam puani ve olumlu duygular ve
olumlu durumlara ait puanlarin toplamiyla DIA olumlu toplam puani elde edilir.
Olumlu duygular; “giivenli, mutlu, rahat, neseli, hevesli”. Olumsuz duygular; “lizgiin,
sikilmis, kizgin, kaygili, yilgin, yorgun, karamsar, korkmus, yalniz”. Olumlu durumlar;
“asik oldugunuzda, keyif veren bir hobi ile mesgul oldugunuz sirada, iyi bir haber

aldiktan sonra”. Olumsuz durumlar ise; “baski altinda iken, hararetli bir tartismadan
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sonra,size yakin biri felakete ugradiktan sonra, bir iligkiyi bitirdikten sonra, para veya
bir esyaniz1 kaybettikten sonra” olarak hesaplanir. Duygusal istah anketinde kesme
puan1 yoktur. DIA hangi duygu ve durumlarda spesifik olarak duygusal yeme

davraniginin olusabilecegini analiz etmek i¢in kullanilir (Demirel 2014, ss. 171-181).
3.4.4 Antropometrik Olguimler

Arastirmaya katilim saglayan bireylerin bel ¢evresi ve agirlig1 dlgiilmiistiir. Olgiimlerde
mezura ve hassas tartiyla kullanilmistir. Viicut agirligi 6lgiminde; en fazla 150 kg
agirh@ Olcebilen, 100 grama duyarh, dijital tartt Tefal Premiss kullanilmistir. Bel
cevresi Olcimiinde ise, 150 cm uzunlugunda ve esnemeyen bir mezura kullanilmistir.
Katilimcilarin bel 6lglimi sirasinda durdugu yerin diiz bir zemin olmasi saglanmistir.
Tiirkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi (TEMD) ObeziteLipid Metabolizmasi-
Hipertansiyon ¢alisma grubunun verilerine gore; bel gevresi 6lglimlerinin, erkeklerde

>100 cm, kadinlarda >90 ¢cm olmasi abdominal obezite kriteri olarak onerilmistir.

Santral obezite, bel cevresi veya bel/kalca oraninin artti1 obezite ¢esididir. Kalp damar
sagligr bakimindan mithim risk faktorlerinden biri abdominal obezitedir. Bel cevresi
Olctimii kalp damar hastaliklarinin risk seviyesini gostermesi acisindan onemlidir. Bel
cevresinin olmasit gereken 2005 yilinda Uluslararasi Diyabet Federasyonu (IDF),
metabolik sendromu tanimlarken obezitenin taniminda niifusa 6zel bel cevrelerinin
kullanilmasini tavsiye etmistir (Tiirkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi 2019,

ss. 21-22).

Tablo 3.1: Toplumlara 6zgii abdominal obeziteyi tanimlayan bel ¢evresi degerleri

Bel Cevresi (cm)

Toplum /Etnik Grup Erkek Kadin
ABD >102 >88
Avrupa >94 >80
Giney Asya ve Cin >90 >80
Japon >85 >90
Turk >100* >90*

Kaynak: Tiirkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi 2019, s. 22.
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3.4.5 Viicut Kiitle Indeksi (VKI)

Bireylerin VKIi oranlar1 hesaplanarak Diinya Saglik Orgiitiinin (DSO) VKI
Siniflandirmasma gore smiflandirilmistir. VKI; bireyin viicut agirhgmin (kilogram),

boy uzunlugunun (metre) karesine boliinmesiyle hesaplanmistir (WHO 2008).

Tablo 3.2: Diinya Saghk Orgiitii VKI siniflandirmasi

18.5 kg/m?’nin altinda ise Zayif

18.5-24.9 kg/m? arasinda ise Normal Kkilolu

25-29.9 kg/m? arasinda ise Fazla kilolu

30-34.9 kg/m? arasinda ise l. Derece obez

35-39.9 kg/m? arasinda ise 1. Derece obez

40 kg/m? lizerinde ise I11. Derece morbid obez

Kaynak: WHO 2008.

3.5 VERILERIN DEGERLENDIRILMESI

Arastirma kesitsel nitelikte bir arastirma olup anket araciligiyla edinilen veriler
bilgisayar ortaminda, IBM SPSS Statistics 24.0 siiriimii kullanilmak suretiyle analizler
yapilmigtir. Calisma kapsamindaki anlamlilik diizeyi o = 0.05 olarak almmustir. ilk
olarak, ankette bulunan demografik bilgilere iligskin sorular1 i¢in daha sonra, anketin
diger bolimlerindeki fiziksel aktivite anketi, yeme tutum testi (YTT-40) ve duygusal
istah Glgegi basliklarina iligskin olarak siklik (frekans) dagilimi verilmistir. Hipotezlerin
test edilmesi ve bunun igin hangi testin uygun oldugunun tayin edilmesi amaciyla veri
dagiliminin olagan olup olmadigi denenmistir. SPSS programi iginde bulunan
Kolmogorov-Simirnov ve Shapiro-Wilk normal dagilim testi gergeklestirilmistir. Bu
testler sonucunda, sorular normal dagilimli olmadigindan (p<0.05), analizlerde normal
dagilima gerek olmayan non-parametrik metotlar tercih edilmistir. Grup farkliligi
analizlerinde, iki grup icin t testi yerine non-parametrik karsiligi olan ve 2’1li grup i¢in
uygun olan Mann-Whitney-U testi uygulanmistir. Ikiden fazla grup i¢in Kruskal-Wallis
testi kullanilmigtir. Anlaml farkliliklara iliskin kaynagin belirlenmesi igin ortalama sira
(mean rank) degerleri dikkate alinmistir. Iki kategorik verinin iliski analizi icin ki-Kare
testi uygulanmustir. iki siirekli ve bir siirekli-bir kategorik verinin iliski analizi icin

Kendall’s tau-b ve Spearman sira korelasyonu testi kullanilmistir.
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4. BULGULAR

4.1. ANKETIN GUVENILIRLIK ANALIiZi

Anketin giivenilirlik smamasi igin uygulanan testler; “Cronbach Alpha (CA), ikiye
Bolme (split), Paralel ve Mutlak Kesin Paralel (strict)” bigimindedir. Kullaniimakta
olan butun kriterlerden elde edilen sonucun yiizde 70’i gegmesi durumunda i¢ tutarlik
ve giivenirlik saglanmistir. Tablo 4.1°de goriilecegi Uzere 4 Kriterin sonuglarinda ylizde
70 degeri gegilmis, giivenilirlik elde edilmistir. Boylece analiz ¢iktilarinin da glivenilir

oldugu anlasilmstir.

Tablo 4.1: Anketin giivenilirlik analizleri sonuglari

Kriterler AnKetin Giivenirlilik Sonuclar:
Cronbach_Alpha 0.837
Split 0.836-0.837
Parelel 0.836
Strict 0.837

4.2 ARASTIRMANIN HiPOTEZLERI

Aragtirmanin ana hipotezi, VKI gruplarma gére, erkek ve kadin akademisyenlerin
duygusal istah, fiziksel aktivite ve yeme tutumu acisindan farklilik gosterdigi
yoniiyledir. Ayrica, alt hipotez olarak da caligmaya katkist olacagi diisiiniilen bazi

hipotezler Uretilmistir. Calismada gelistirilen hipotezler Tablo 4.2°de verilmistir.

Tablo 4.2: Arastirmanin hipotezleri

H (Tdar Hipotezler

Hox |Ana hipotez |Kadin akademisyenlerde duygusal istah, fiziksel aktivite ve yeme
tutumlart ile antropometrik 6l¢iimleri arasinda farklilik vardir.

Ho2 [Ana hipotez |Erkek akademisyenlerde duygusal istah, fiziksel aktivite ve yeme
tutumlari ile antropometrik 6lgiimleri arasinda farklilik vardir.

Hos [Alt hipotez |Erkek ve kadin katilmcilar igin yeme tutum testi skoru ile
antropometrik dl¢iimler arasinda anlamli iliski vardir.
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Tablo 4.3. Arastirmanin hipotezleri (devami)

H |Tar Hipotezler
Hos |Alt hipotez |[Erkek ve kadin katilimcilar i¢in yeme tutum testi skoru ile
duygusal istah degiskenleri arasinda anlamli iligki vardir.

Hos |Alt hipotez |[Erkek ve kadin katilimcilar i¢in yeme tutum testi skoru ile
fiziksel aktivite arasinda anlamli iliski vardir.

Hos [Alt hipotez |Erkek ve kadin katilimcilar i¢in duygusal istah ile fiziksel aktivite
durumu anlamli iligkilidir.

4.3 ANKET SORULARINA YONELIK YUZDE DAGILIMI VE TANIMLAYICI
ISTATISTIK BIiLGILER

Anketin ilk boliimii, arastirmaya katilan kisilerin demografik ve genel Ozelliklerine

iliskin tanitic1 verilerden olusmaktadir.

Tablo 4.4: Genel bilgilere yonelik siklik dagihim tablosu

Cinsiyet
Erkek Kadin
n:79 % n:141 %
. Evli 58 73,4 89 63,1
Medeni Durum Bekar 21 26,6 52 36,9
Saglik Bilimleri Fakultesi 3 3,8 13 9,2
Mimarlik 6 7,6 28 19,9
Tip Fakiiltesi - - 9 6,4
Miuhendislik Fakultesi 27 34,2 22 15,6
Iletisim Fakiiltesi 10 12,7 14 9,9
Gérev Olunan Bslim ;{l:.kug.liizkutltems 1 10 12,7 16 11,3
1Sadi1 ar1 ve dSosya
Bilimler Fakiltesi 16 20,3 20 14,2
Egitim Bilimleri Fakultesi - - 5 3,5
Meslek Yuksek Okulu 6 7,6 6 4.3
Yabanci Diller Yiiksek 1 13 8 5.7
Okulu

Arastirmaya katilan erkek bireylerin ylzde 73,470 evli ve ylzde 26,6’s1 ise bekardir.
Kadin katilimcilarin yiizde 63,1°1 evli ve yiizde 36,9’u ise bekardir. Erkek katilimcilarin
yuzde 3,8’inin gorev yapmakta oldugu bolim Saghik Bilimleri Fakiiltesi, ylizde
7,6’sinm mimarlik, ylzde 34,2’sinin Miihendislik Fakiiltesi, yiizde 12,7’sinin Iletisim

Fakiiltesi, ylizde 12,7’sinin Hukuk Fakiiltesi, yiizde 20,3 iiniin iktisadi Idari ve Sosyal
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Bilimler Fakdiltesi, yuzde 7,6’sinin Meslek Yiiksek Okulu ve ylzde 1,3’{inlin Yabanci
Diller Fakiiltesidir. Kadin katilimcilarin yiizde 9,2’sinin gorev yapmakta oldugu boliim
Saglik Bilimleri Fakiiltesi, yuzde 19,9’unun Tip Fakiiltesi, ylzde 6,4’tiniin Tip
Fakiiltesi, yuzde 15,6’snin Miihendislik Fakiiltesi, yiizde 9,9’unun iletisim Fakiiltesi,
yuzde 11,3’iintin Hukuk Fakiiltesi, yuzde 14,2’sinin Iktisadi Idari ve Sosyal Bilimler
Fakdiltesi, yizde 3,5’inin Egitim Bilimleri Fakiiltesi, yizde 4,3’tiniin Meslek Yuksek

Okulu ve ylizde 5,7’sinin Yabanci Diller Fakiiltesidir.

Tablo 4.5: Katihmeilari antropometrik 6lclim degerleri

Cinsiyet
Erkek Kadmn
Ortalama + Standart Ortalama + Standart
Sapma Sapma
Boy (cm) 178,19cm |+ 5,54 165,93 |+ 5,92
Kilo (kg) 81,15kg |+ 8,52 61,65 + 9,47
VKI (kg/m?) 25,63 kg/m? | + 2,67 22,37 + 3,08
Bel Cevresi (cm) 93,7lcm |+ 8,09 74,63 + 9,62
Erkek ve kadin katilimecilarin boy ortalamasi sirayla 178,19+554cm ve

165,9315,92cm’dir. Erkek ve kadin katilimcilarin kilo ortalamasi sirayla 81,15 + 8,52kg
ve 61,65+9,47kg’dir. Erkek ve kadin katilimcilarin VKI ortalamasi sirayla 25,63+2,67
kg/m? ve 22,37+3,08 kg/m?’dir. Erkek ve kadin katilimcilarin bel gevresi ortalamasi
strayla 93,7148,09cm ve 74,63+9,62cm’dir.

Tablo 4.6: VKI simflandirmasy, fiziksel aktivite durumu ve yeme tutum skoru
degiskenlerine yonelik siklik dagilim tablosu

Cinsiyet
Erkek Kadin
n:79 % n:141 %
Zayif - - 7 5,0
. Normal 45 | 570 | 115 81.6
VKISmflandirmasi =22 R e 29 | 36,7 15 10,6
Sisman 5 6,3 4 2,8
.. . [naktif 26 32,9 45 31,9
gj:ﬁfneLAk“"'te Minimal AKGF 35 | 443 | 56 397
Cok Aktif 18 | 228 40 28.4
YTT Skoru 30'dan Biyik 2 25 10 71
Yeme Tutum KoM INrgy 1 30dan Kiciik 77 | 975 | 131 92,9
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Erkek katilimecilarin ylzde 57’si normal, ylzde 36,7’si fazla kilolu ve ylzde 6,3’
sismandir. Kadin katilimcilarin ylzde 5’1 zayif, ylzde 81,6’s1 normal, yluzde 10,6’s1
fazla kilolu ve ylzde 2,8’ sismandir. Erkek katilimcilarin yizde 32,9’u inaktif, ylizde
44,3’1i minimal aktif ve ylzde 22,8’ ise ¢ok aktiftir. Kadin katilimcilarin yiuzde 31,9’u
inaktif, ylzde 39,7’si minimal aktif ve ylzde 28,4°1 ise ¢ok aktiftir. Erkek katilimcilarin
yuzde 2,5’inin Yeme Tutum Testi skou 30’dan biiyiikk ve ylzde 97,5’inin ise 30’dan
kiigtiktiir. Kadin katilimcilarin ylzde 7,1’inin Yeme Tutum Testi skoru 30’dan biiyiik ve
yuzde 92,9’unun ise 30’dan kiigiiktiir.

Tablo 4.7: Duygusal istah ve yeme tutum testi skor degerlerine yonelik tanimsal
istatistik bilgiler tablosu

Cinsiyet
Erkek Kadin
n:79 141
Ortalama | * Standart Ortalama |+ Standart
Sapma Sapma
Olumlu Duygu 26,38 + 7,90 27,66 + 7,83
Olumsuz Duygu 35,94 + 11,11 37,26 + 11,97
Olumlu Durum 13,13 + 4,06 14,06 + 4,95
Olumsuz Durum 16,85 + 7,11 15,76 + 6,92
Olumlu Duygu Durum 39,57 + 9,62 41,71 + 10,43
Olumsuz Duygu Durum 52,68 + 15,67 52,80 + 16,67
Yeme Tutum Skoru 11,43 + 6,12 17,62 + 7,91
Erkek katilimcilarin  Olumlu Duygu degeri ortalamasi 26,38+7,90’dir. Kadin

katilimcilarin Olumlu Duygu degeri ortalamasi 27,66+7,83’tiir. Erkek katilimcilarin
Olumsuz Duygu degeri ortalamasi 35,94+11,11°dir. Kadin katilimcilarin Olumsuz
Duygu degeri ortalamas1 37,26+11,97°dir. Erkek katilimcilarin Olumlu Durum degeri
ortalamas1 13,13+4,06’dir. Kadin katilimcilarin Olumlu Durum degeri ortalamasi
14,06+4,95tir. Erkek katilimcilarin Olumsuz Durum degeri ortalamasi 16,85+7,11 dir.
15,76+6,92°dir. Erkek
39,57+9,62°dir. Kadin

Kadin katilimcilarin  Olumsuz Durum degeri ortalamasi
katilmcilarin - Olumlu  Duygu Durum degeri ortalamasi
katilimcilarin  Olumlu Duygu Durum degeri ortalamasi 41,71+10,43’tiir. Erkek
katilimcilarin Olumsuz Duygu Durum ortalamast 52,68+15,67 dir. Kadi1 katilimcilarin

Olumsuz Duygu Durum degeri ortalamasi 52,804+16,67’dir. Erkek katilimcilarin Yeme
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Tutum Skoru ortalamasi 11,43+6,12°dir. Kadin katilimcilarin Yeme Tutum Skoru

ortalamasi 17,62+7,91 dir.

4.4 HIPOTEZLERIN SINANMASINA YONELIK BULGULAR

Calismanin ana ve alt hipotezlerine dair iliski ve grup farkliligi analizlerinde
uygulanacak metotlarin  se¢gimi normal dagilim saglanmasina iliskin olarak
degiseceginden ilk asamada karsilastirma yapilacak degiskenlerin tamamina SPSS
programu icerisinde bulunan Kolmogorov-Simirnov ve Shapiro-Wilk normallik testleri

kullanilmustir.

Tablo 4.8: Normallik testi sonuclar:

Kolmogorov-Smirnov Shapiro-Wilk
Serbestlik Serbestlik

Degiskenler Istatistik | derecesi p | istatistik| derecesi P
VKI ,097 220 ,000 ,959 220 ,000
VKI_gruplar 426 220 ,000 ,666 220 ,000
IPAQ ,213 220 ,000 ,806 220 ,000
M ,540 220 ,000 237 220 ,000
skoru30olmadurumu

YTT skoru ,149 220 ,000 ,930 220 ,000
Olumlu duygu ,144 220 ,000 ,957 220 ,000
Olumsuz duygu toplam | o 220 | 012 @ 983 220 | 011
puan

Olumlu durum toplam 1 g 220 | 000 973 220 | ,000
puan

Olumsuz durum toplam |, 220 | 008 | 981 220 | 005
puan

Olumlu duygu vedurum | 0/ 220 | 000 978 220 | ,002
toplam

Olumsuz duygu

,059 220 ,061 ,992 220 ,235

vedurum toplam

Tablo 4.15’in degiskenler bakimindan p<0.05 oldugu i¢in normal dagilim
saglanmadigin1 belirten H1 hipotezi kabul edilir. Bu durumda iligki ve grup
farkliliklarinin - degerlendirilmesinde normal dagilim gerektirmeyen non-parametrik

metotlar kullanilacaktir.
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Tablo 4.9: Cinsiyete gore duygusal istah anketi puanlar1 agisindan Mann-Whitney
U sinamasi sonuclari

Ortalama Mann-
Olguimler Bel Cevresi n:220 sira (Mean | Whitney- p
Medyan Rank) U
Erkek 79 26 104,93
Olumlu Duygu Kadin 141 26 113,62 5129,0 | 0,329
Toplam 220
Erkek 79 36 108,65
Olumsuz Duygu Kadin 141 36 111,54 5423,0 | 0,746
Toplam 220
Erkek 79 14 104,50
Olumlu Durum Kadin 141 14 113,86 5095,0 | 0,293
Toplam 220
Erkek 79 18 117,99
Olumsuz Durum Kadin 141 15 106,30 4977,0 | 0,191
Toplam 220
Olumlu Duygu ve Erkek 79 40 103,41
Kadin 141 41 114,47 5009,0 | 0,216
Durum
Toplam 220
Olumsuz Duygu Erkek 79 53 112,31
Kadin 141 51 109,49 5426,0 | 0,756
ve Durum
Toplam 220

Kadin ve erkek katilimcilar arasinda DIA skorlar1 bakimimdan anlaml farklilik yoktur.

Tablo 4.10: Erkek katihmeilar i¢cin duygusal istah anketinin VKI simiflandirmasi
acisindan grup farkhihig: stnamalar:

Ortalama| Ki-kare

Olcumler Grup N| Medyan sra|  degeri p
Normal 45 26 42,28
Fazla

Olumlu Duygu Kilolu 29 25 35,02 2,51 0,285
Sisman 5 30 48,40
Normal 45 34 33,94

Olumsuz Duygu Eﬁé‘l‘z 29 41 4936 799 |0018*
Sisman 5 36 40,20
Normal 45 12 35,60
Fazla

Olumlu Durum Kilolu 29 15 45,02 4,139 0,126
Sisman 5 17 50,50
Normal 45 15 36,60
Fazla

Olumsuz Durum Kilolu 29 201 4659 3947 | 0,139
Sisman 5 15 32,40
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Tablo 4.11: Erkek katihmeilar i¢cin duygusal istah anketinin VKI simiflandirmasi
acisindan grup farkhihigi sinamalar: (devami)

Olcuimler Grup N Medyan | Ortalama sira | Ki-kare p
degeri

Olumlu Duygu ve | Normal 45 40 40,24

D

urum Fazla 29 40 3802 | 1,049 0,592
kilolu
Sisman 5 45 49,30

Olumsuz  Duygu | Normal 45 49 34,06

ve Durum Fazla
: 29 58 49,91 8,599 0,014*
kilolu
Sisman 5 50 36,00

*0.05 i¢in anlamli farklilik

Erkek katilimeilar icin Olumsuz Duygu ve Olumsuz Duygu Durum degiskenleri ile VKI

gruplar1 arasinda anlamli bir farklilik vardir. Fazla kilolu katilimcilarda Olumsuz Duygu

ve Olumsuz Duygu Durum degerlerinin daha yiiksek olugu goriilmektedir. Diger

duygusal istah degiskenleri anlamli bir farklilik gostermemektedir.

Tablo 4.12: Kadin katilimcilar icin duygusal istah anketinin VKI simflandirmasi
acisindan grup farklhihig sinamalar

I Ki-kare
Olgtuimler Grup N Medyan Ortalama sira degeri p
Zay1if 7 25 56,43
Normal 115 26 71,10
Olumlu Duygu Fazla kilolu 15 28 7500] 10 0.763
Sisman 4 28 75,13
Zayif 7 33 50,57
Normal 115 36 69,14 -
Olumsuz Duygu Fazla kilolu 15 40 gag0| 2 0,000
Sisman 4 53 109,50
Zay1if 7 11 62,21
Normal 115 13 68,54 .
Olumlu Durum Fazla kilolu 15 15 50| 27 0,000
Sisman 4 19 104,63
Zayif 7 17 78,36
Normal 115 15 69,10
Olumsuz Durum Fazla Kilolu 15 16 72.67 3,532 0,317
Sisman 4 23 106,50
Zayif 7 36 56,07
Olumlu Duygu ve Normal 115 41 70,42
Durum Fazla kilolu 15 43 77,30 2,197 0,533
Sisman 4 46 90,13
Zayif 7 48 61,00
Olumsuz Duygu ve NormaI. 115 50 69,30 5,388 0,000
Durum Fazla kilolu 15 55 77,30
Sisman 4 77 113,88

*0.05 i¢in anlamli farklilik
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Kadin katilimcilarda, olumsuz duygu, olumlu durum ve olumsuz duygu durum igin
anlamli farklilik bulunmustur. Ortalama sira degerlerine bakildiginda, her {i¢ alt boyut

i¢cin sisman katilimcilarin daha yiiksek bir deger aldig1 goriilmektedir.

Tablo 4.13: Cinsiyete gore yeme tutumu agisindan Mann-Whitney U sinamasi

sonuclari
Mann-
Olgum Cinsiyet N medyan Ortalama Whitney-| p
sira U
Erkek 79 10 76.22
Yeme Tutumu | Kadin 141 17 129.71| 2861,0 |0,000*
Toplam 220

Kadin ve erkek katilimcilar i¢in yeme tutum skoru acisindan anlamli farklilik elde
bulunmustur. Ortalama sira degerlerine bakildiginda, kadin katilimcilarda yeme

tutumunun daha fazla oldugu belirlenmistir.

Tablo 4.14: Erkek katihmecilar icin yeme tutum testi skorunun VKIi simiflandirmasi
acisindan grup farklhihig: sinamalar

Ortalama| KV
Olgtimler Grup N Medyan kare p
sira o .
degeri
Normal 45 9 37,04
Yeme Tutum Skoru | Fazlakilolu | 29 10 41,62| 3,739 | 0,154
Sisman 5 20 57,20

Erkek katilimeilar igin YTT skoru bakimindan anlamli bir farklilik goriilmemektedir.

Tablo 4.15: Kadin katilimcilar icin yeme tutum testi skorunun VKI simflandirmasi
acisindan grup farkhihig: stnamalar:

R Ortalama| Ki-kare

Olgumler Grup N [medyan sira| degeri p
Zayif 7 19 80,93
Normal 115 16 67,05

Yeme Tutum Skoru Fazla kilol 15 % 9497 6,77 0,087
Sigsman 4 17 77,38
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Kadin katilimcilar i¢in yeme tutum skoru bakimindan anlamli bir farklilik

gorulmemektedir.

Tablo 4.16: Erkek katiimeilar icin fiziksel aktivite durumunun VKI
smiflandirmasi acisindan grup farkhihigi sinamalar

Olgum Grup N | Ortalama sira Pil:gs:ie p
Normal 45 49,22

Fiziksel Aktivite Fazla kilolu 29 3910 0168 0.000%

Durumu . i ’ ’
Sisman 5 43,20

*0.05 igin anlamli farklilik

Erkek katilimeilar igin Fiziksel Aktivite Durumu VKI gruplari arasinda anlamli farklilik
bulunmustur. Ortalama sira degerlerine bakildiginda normal kilolu katilimcilarin

fiziksel aktivite durumunun daha yiiksek oldugu belirlenmistir.

Tablo 4.17: Kadin katihmeilar icin fiziksel aktivite durumunun VKIi
siiflandirmasi acisindan grup farkhihigi sinamalar

. Ki-kare
Ol¢im Grup N Ortalama sira degeri p
Zayif 7 100,93
izi ivi Normal 115 67,62
Fiziksel Aktivite : 6366 | 0,000
Durumu Fazla kilolu 15 79,23
Sisman 4 84,88

*0.05 i¢in anlamli farklilik

Kadin katilimeilar igin Fiziksel Aktivite Durumu VKI gruplari arasinda anlamli farklilik
bulunmustur. Ortalama sira degerlerine bakildiginda zayif kilolu katilimcilarin fiziksel

aktivite durumunun daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.
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Tablo 4.18: Cinsiyete gore antropometrik 6lgimler ve fiziksel aktivite (IPAQ)
Mann-Whitney U sinamasi sonuglari

Mann-
Olgum Cinsiyet N Ortalama sira Whitney- p
U
Erkek 79 154,08
VKi Kadmn 141 86,08 | 2472, 0,000*
Toplam 220
Erkek 79 169,80
Bel-cevre Kadmn 141 77,27 | 29035 0,000*
Toplam 220
Erkek 79 107,32
IPAQ Kadin 141 112,28 947,3 0,372
Toplam 220

*0.05 i¢in anlamli farklilik

Kadin ve erkek katilimeilar icin VKI ve bel-gevre acisindan anlamli farklhilik elde
edilmistir. Buna karsilik IPAQ skoru anlamli farklilik gostermemistir. Ortalama sira

degerlerine bakildiginda, erkek katilimcilarda VKI ve bel-gevre 6lgiimiiniin daha yiiksek

bir deger oldugu belirlenmistir.

Tablo 4.19: Erkek katihmcilar icin yeme tutum testi skoru ile antropometrik
ol¢ciimler arasinda iliski sisnamasi sonuglari

Degiskenler Kendall's tau-b iligki katsayisi p

Kilo ,185 ,081
VKI ,163 ,085
Bel Cevresi 122 ,200

Erkek katilimcilar bakimindan yeme tutum testi skorunun ile antropometrik olglimler

arasinda anlaml bir iligki bulunmamaktadir.

Tablo 4.20: Kadin katihmcilar icin yeme tutum testi skoru ile antropometrik
olciimleri arasinda iliski sinamasi sonuclari

Degiskenler Kendall's tau-b iligki katsayisi p

Kilo ,035 ,618
VKI ,089 ,197
Bel Cevresi ,075 ,287
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Kadmn katilimeilar bakimmdan yeme tutum testi skorunun durumu ile antropometrik

Olctimler arasinda anlamli bir iliski bulunmamaktadir.

Tablo 4.21: Erkek katihmcilar i¢in yeme tutum testi skoru ile duygusal istah
degiskenleri arasinda iliski sitnamasi sonuclar:

Degiskenler Kendall!:sgayl:;) iliski p

Olumlu Duygu ,050 ,604
Olumsuz Duygu ,101 ,288
Olumlu Durum ,152 , 116
Olumsuz Durum ,064 ,501
Olumlu Duygu Durum ,067 481
Olumsuz Duygu Durum ,076 AL7

Erkek katilimcilar i¢in Yeme Tutum Testi Skorunun durumu ile Duygusal Istah

degiskenleri arasinda anlamli bir iliski bulunmamaktadir.

Tablo 4.22: Kadin katihmcilar icin yeme tutum testi skoru ile duygusal istah
degiskenleri arasinda iliski stnamasi sonuclari

Degiskenler Kendaligis;a;l,ll;) iliski 0

Olumlu Duygu -,134 ,061
Olumsuz Duygu ,096 173
Olumlu Durum -,125 ,082
Olumsuz Durum ,138* ,002
Olumlu Duygu Durum - 167 ,018
Olumsuz Duygu Durum ,101 147

*0.05 i¢in anlamli iligki

Kadm katilimeilar i¢in yeme tutum testi skorunun durumu ile olumlu duygu durum
degiskeni arasinda yizde 16,7 negatif yonli (azaltici) anlamli bir iliski mevcuttur.
Ayrica yeme tutumu ile olumsuz durum arasinda yuzde 13.8 pozitif yonlii (arttirici)

anlamli iligki vardir. Diger degiskenler ile anlamli bir iligki elde edilmemistir.

29



Tablo 4.23: Erkek katihmcilar icin yeme tutum testi skoru ile fiziksel aktivite
arasinda iliski sitnamasi sonuclari

Degiskenler Pearson Ki-Kare degeri p

Fiziksel Aktivite 6,954 ,031*
*0.05 i¢in anlamli iligki

Erkek katilimeilar i¢in yeme tutum testi skoru ile fiziksel aktivite arasinda anlamli bir

iliski bulunmaktadir.

Tablo 4.24: Kadin katihmeilar icin yeme tutum testi skoru ile fiziksel aktivite
arasinda iliski sisnamasi sonuclari

Degiskenler Pearson Ki-Kare degeri p

Fiziksel Aktivite 2,841 ,000*
*0.05 i¢in anlaml1 iligki

Kadin katilimcilar i¢in Yeme Tutum Testi Skoru ile fiziksel aktivite arasinda anlamli bir

iliski bulunmaktadir.

Tablo 4.25: Erkek katihmcilar icin duygusal istah ile fiziksel aktivite iliski
sinamasi sonuclari

Degiskenler Spearrﬂ:tr;:y:?lo iliski p

Olumlu Duygu ,070 ,538
Olumsuz Duygu -,197 ,083
Olumlu Durum -,104 ,362
Olumsuz Durum -,175 122
Olumlu Duygu Durum ,014 ,905
Olumsuz Duygu Durum -,206 ,069

Erkek katilimeilar igin fiziksel aktivite ile duygusal istah degiskenleri arasinda anlamli

bir iligki bulunmamaktadir.
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Tablo 4.26: Kadin katihmcilar icin duygusal istah ile fiziksel aktivite iliski
sinamasi sonuclari

Degiskenler Spearlll{l:tns:yl;:lo thiski p

Olumlu Duygu -,083 ,329
Olumsuz Duygu ,016 ,849
Olumlu Durum -,064 448
Olumsuz Durum ,075 ,380
Olumlu Duygu Durum -,081 ,339
Olumsuz Duygu Durum ,068 424

Kadin katilimeilar i¢in fiziksel aktivite ile duygusal istah degiskenleri arasinda anlamli

bir iliski bulunmamaktadir.

Tablo 4.27: Erkek katihmcilarda bel cevresine gore duygusal istah degiskenleri
acisindan Mann-Whitney U sinamasi sonuclari

T . Ortalama Mann-
Olgtimler Bel Cevresi N Medyan ara Whitney-U p
Bel Cevresi<100 61 25 37,88
Olumlu Duygu | Bel Cevresi>100 18 27 47,19| 419,500 0,128
Toplam 79
Bel Cevresi<100 61 36 37,84
Olumsuz -
Duvau Bel Cevresi>100 18 41 47,31| 417,500 0,000*
vg Toplam 79
oluml Bel Cevresi<100 61 13 37,84
umu Bel Cevresi>100 | 18 15 4731| 417,500 | 0,122
Durum
Toplam 79
Bel Cevresi<100 61 18 39,67
Olumsuz -
D Bel Cevresi>100 18 18 41,11| 529,000 0,815
urum
Toplam 79
Olumlu Duvau Bel Cevresi<100 61 40 37,64
YOU Bel Cevresi>100 | 18 40 48,00| 405000 | 0,091
ve Durum
Toplam 79
Olumsuz Bel Cevresi<100 61 51 38,12
Duygu ve Bel Cevresi>100 18 58 46,36| 434,500 | 0,000*
Durum Toplam 79

*0.05 i¢in anlamli farklilik
*TEMD Toplumlara 6zgii abdominal obeziteyi tanimlayan bel ¢evresi degerleri referans alinmistir.

Erkek katilimcilarda olumsuz duygu ve olumsuz duygu durum alt boyutlar1 anlaml
farklilik gostermistir. Ortalama sira degerlerine bakildiginda, bel ¢evresi >100 cm olan

erkek katilimcilarda bu boyutlar daha yiiksek bir deger almistir.
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Tablo 4.28: Kadin katihmcilarda bel cevresine gore duygusal istah degiskenleri
acisindan Mann-Whitney U sinamasi sonuclari

” Ortalama| , Mann-
Olglimler Bel Cevresi N | medyan sra Whitney- p
U

Bel Cevresi<90 | 128 26 69,96

Olumlu Duygu gg' Gevresi= | 3 29| 81,23| 699,000 | 0,341
Toplam 141
Bel Cevresi<90 | 128 36 69,19

Olumsuz Duygu 958' Coviglls | 40| 8885| 600,000 |0,000*
Toplam 141
Bel Cevresi<90 | 128 13 68,44

Olumlu Durum 958' GRS > | 4% 16| 96,19| 504,500 |0,019%
Toplam 141
Bel Cevresi<90 | 128 15 69,59

Olumsuz Durum oelgeliesi > 4V 13 19 84,85| 652,000 | 0,199
Toplam 141
Bel Cevresi<90 | 128 40 68,95

Olumlu Duygu ve Bel Cevresi >

Durum 90 13 46 91,19 569,500 | 0,061
Toplam 141
Bel Cevresi<90 | 128 51 69,63

Olumsuz Duygu ve Bel Cevresi >

Durum 90 13 55 84,50| 656,500 | 0,000*
Toplam 141

*0.05 i¢in anlamli farklilik
*TEMD Toplumlara 6zgii abdominal obeziteyi tanimlayan bel ¢evresi degerleri referans alinmistir.

Kadin katilimcilarda olumsuz duygu, olumlu durum ve olumsuz duygu durum alt
boyutlar1 anlamli farklilik gostermistir. Ortalama sira degerlerine bakildiginda, bel

cevresi > 90cm olan kadin katilimcilarda bu boyutlar daha yiiksek bir deger almistir.
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Tablo 4.29: Erkek katihmcilarda bel cevresine gore yeme tutum skoru acisindan
Mann-Whitney U sinamasi sonuglari

. Ortalama Mann-
Ol¢cumler Bel Cevresi N | medyan Whitney- p
sira U
Bel
Cevresi<100 | ©°% 9 37,39
Yeme Tutum Skoru | Bel 389,500 0,061
Cevresi>100 18 12 48,86
Toplam 79

*TEMD Toplumlara 6zgii abdominal obeziteyi tanimlayan bel gevresi degerleri referans alinmuistir.

Yeme tutum skoru erkek katilimcilarin bel ¢evresi gruplart arasinda anlamli bir farklilik

gostermemektedir.

Tablo 4.30: Kadin katihmcilarda bel ¢evresine gore yeme tutum skoru acisindan
Mann-Whitney U sinamasi sonuglari

i} Ortalama |, 1ann-
Olctimler Bel Cevresi N | medyan “ira Whitney- p
U
Bel
Cevresi<90 128 17 70,33
Yeme Tutum Skoru | Bel _ 13 18 77.62 746,000 0,539
Cevresi>90
Toplam 141

*TEMD Toplumlara 6zgii abdominal obeziteyi tanimlayan bel ¢evresi degerleri referans alinmistir.

Yeme tutum skoru kadin katilimcilarin bel gevresi gruplari arasinda anlamli bir farklilik

gostermemektedir.

Tablo 4.31: Erkek katihmcilarda bel cevresine gore fiziksel aktivite acisindan
Mann-Whitney U sinamasi sonuglari

T . Ortalama Mann-
Olgiim Bel Cevresi N ara Whitney-U p
Fiziksel Bel Cevresi<100 61 50,08
1ZIKSE Bel Cevresi>100 18 39,72| 544,000 0,000%
Aktivite

Toplam 79

*0.05 i¢in anlamli farklilik
*TEMD Toplumlara 6zgii abdominal obeziteyi tanimlayan bel ¢evresi degerleri referans alinmigtir.
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Erkek katilimcilarin bel c¢evresi gruplart arasinda Fiziksel Aktivite agisindan anlamli
farklilik elde edilmistir. Ortalama sira degerlerine bakildiginda bel ¢evresi <100 olan

katilimcilarda fiziksel aktivite durumunun daha fazla oldugu belirlenmistir.

Tablo 4.32: Kadin katihmcilarda bel cevresine gore fiziksel aktivite agisindan
Mann-Whitney U sinamasi sonuglari

) Mann-
Olglm Bel Cevresi N Ortalama sira | Whitney- p
U
Bel Cevresi<90 128 99,68
Fiziksel Aktivite |Bel Cevresi>90 13 84,00| 663,000 | 0,000*
Toplam 141

*0.05 i¢in anlamli farklilik
*TEMD Toplumlara 6zgii abdominal obeziteyi tanimlayan bel ¢evresi degerleri referans alinmistir.

Kadin katilimcilarin bel gevresi gruplar arasinda fiziksel aktivite bakimindan anlaml
farklilik elde edilmistir. Ortalama sira degerlerine bakildiginda, bel ¢evresi <90 olan

katilimcilarda fiziksel aktivite durumunun daha fazla oldugu belirlenmistir.
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5. TARTISMA

Bu arastirma, Bahgesehir Universitesi’nde farkli boliimlerde gorev yapmakta olan
akademik personelin; duygusal istah durumlarinin, yeme tutumlarmin ve fiziksel

aktivite diizeylerinin antropometrik dl¢iimlere etkisini degerlendirmektir.

Calismamiza, 79 erkek 141 kadin olmak iizere 220 akademik personel katilmistir.
Calismamiza agirlikli olarak kadin akademik personel katilim saglamistir. Calismamiza
katilan akademik personelin yiizde 7,2’inin gorev yapmakta oldugu bolim Saglik
Bilimleri Fakdltesi, yizde 15,3 Gnun mimarlik, yiizde 22,1°i Miihendislik Fakiiltesi,
yiizde 10,8 inin Iletisim Fakiiltesi, yiizde 11,7 sinin Hukuk Fakiiltesi, yiizde 2,3 egitim
bilimleri fakiiltesi, yiizde 16,2’{iniin iktisadi Idari ve Sosyal Bilimler Fakiiltesi, yiizde
5,4’smin Meslek Yiiksek Okulu ve yiizde 4,1’linlin Yabanci Diller Fakiiltesidir.

Calismamizdaki katilimcilarin  antropometrik Olglimleri sonuglarina gore; erkek
katilimcilarin boy ortalamasi 178,19+5,54cm’dir. Kadin katilimcilarin boy ortalamasi
165,93+5,92cm’dir. Erkek katilimcilarin kilo ortalamast 81,15+8,52kg’dir. Kadin
katilimcilarin -~ kilo ortalamast  61,65+9,47kg’dir. Calismamiza katilan erkek
katihmeilarm  VKI  ortalamasi  25,63£2,67kg/m? iken kadin katilimcilarm VKI
ortalamas1 22,37+3,08kg/m?*dir. Hankey ve dig. (2004) tarafindan doktor, hemsire ve
diyetisyenler iizerinde yeme aligkanliklarinin, bilgilerinin  ve tutumlarinin
arastirilmasina ydnelik bir ¢alismada; 741 doktorun VKI degerlerine bakildiginda yiizde
69,7’ si 25 kg/m?’in altinda, yiizde 26,1 inin 25-29,9 kg/m?’in arasinda ve yiizde 4,1’
inin ise 30 kg/m? ve iizerinde oldugu bulunmustur. Kalkavan ve dig. (2016) 290
akademisyen iizerinde yapmis oldugu bir ¢calismada ise akademisyenlerin VKI degerleri
ylzde 2,8 zayif, yiizde 44,8 normal, ylizde 41 kilolu ve yilizde 11,4 obez seviyesinde
olarak belirlenmistir. Bosi ve dig. (2007) 318 doktor iizerinde yaptigi benzer bir
calismada; doktorlarn, VKI degerlerine bakildiginda doktorlarin yiizde 4,7 sinin zayif,
yilizde 65,8’inin normal, ylizde 29,5 inin ise kilolu veya obez oldugu saptanmistir. Pi-
Sunyer’in (2000) Almanya’da 18-64 yas arast 4063 kisi ile yaptigi c¢alismada;

katilimeilarin ' VKI ile egitim diizeyleri arasma negatif yonlii bir iliski oldugu
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saptanmistir. Ayn1 sekilde Baugman ve dig. (2004) yaptig1 665 kisilik bir ¢aligmada,
egitim diizeyinin diisiikliigii ile yiiksek VKI arasinda iliskili oldugu saptanmistir. Bizim
arastirmamiza katilan akademik personelin VKI degerlerine bakildiginda biiyiik
cogunlugun normal VKI degerleri araliginda oldugu gériilmektedir. Bunun sebebi
katilimcilarin egitim seviyesinin yiiksek olmasi; dengeli beslenme ve fiziksel aktivitenin

o6nemi konusunda bilingli olmalari olabilir.

Bel ¢evresinin normal degerleri DSO’ye gére kadinlar igin 88 cm ve iizerinde, erkekler
igin ise 102 cm veya iizerinde ise abdominal obezitenin varlig1 s6z konusudur. Obezite
Tan1 ve Tedavi Kilavuzunda yaymlanan toplumlara 6zgl abdominal obeziteyi
tanimlayan bel cevresi degeri Tiirkiye’deki eriskinlerde kilolu ve obez erkekleri en iyi
belirleyen bel ¢evresi degerleri 100 cm, kadinlarda ise 90 cm’dir (Tiirkiye Endokrinoloji
ve Metabolizma Dernegi 2019, ss. 21-22). Bizim ¢alismamiza katilan erkek akademik
personelin bel ¢evresi ortalamast 93,71£8,09 iken kadin katilimcilarin bel cevresi
ortalamas1 ise 74,63+9,62’dir. Calismamizda katilimcilarin bel c¢evresi oOlc¢limleri
ortalamalari Obezite Tani ve Tedavi Kilavuzunda yaymlanan toplumlara 6zgi
abdominal obeziteyi tanimlayan bel c¢evresi degerlerinin altinda kalmaktadir. Bu da
caligmaya katilan akademik personelin abdominal obezite oraninin diisiik oldugunu
gostermektedir. Bizim caligmamiza benzer olarak Aykut (2016) tarafindan yapilan
benzer bir ¢calismada, erkeklerin bel ¢evresi 86,83+9,55 cm ve kadinlarin 73,26+7,50 cm
olarak saptanmistir. Soydemir’in (2017) yapmis oldugu benzer bir c¢aligmada, bel
cevresi Olctimleri; erkeklerde 106.44+8.63 cm, kadinlarda ise 95.0+10.19 cm olarak

saptanmistir.

Calismamizin fiziksel aktivite anketi sonuglarina gore erkek katilimcilarin yiizde 32,9’u
inaktif, yiizde 44,3 i minimal aktif ve yiizde 22,8’1 ise ¢ok aktiftir. Kadin katilimcilarin
yuzde 31,9’u inaktif, yiizde 39,7’si minimal aktif ve yiizde 28,41 ise ¢ok aktiftir.
Kalkavan ve dig. (2016) 290 akademisyen lizerinde yapmis oldugu bir ¢alismada,
akademisyenlerin fiziksel aktiviteye dizeylerinin; ylizde 39 inaktif, yizde 50 az aktif,
yuzde 11 olarak saptanmistir. Giiniimiizde hareketsiz yagsam tarzi saglik problemlerinin
ortaya ¢ikmasinda onemli faktorlerden biridir (Levine ve dig. 2005, ss. 584-586). Bu

saglik problemlerinin 6nlenmesi ve tedavisi i¢in diizenli fiziksel aktivitenin yasam tarzi
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haline getirilmesidir. Ozellikle masa bas1 calisanlarmin diisiik fiziksel aktivite sahibi
olduklari, bu durumun da obezite riskini artirdig1 belirtilmektedir (Levine ve dig. 2005,
sS. 584-586). Bizim c¢alismamiza katilan akademik personelin fiziksel aktivite diizeyi
diisiik bulunmustur. Bunun sebebi akademik personelin; yogun is temposu, stres, is
yorgunlugu, uzun siireli mesai saatleri nedeniyle fiziksel aktiviteye vakit ayiramiyor
olmalar1 ve uzun siire masa basinda vakit gegirmeleri olabilir. Tudor-Locke (2003)’ye
gore inaktif yasam tarzinin degistirilmesi i¢in, giinliikk fiziksel aktivite diizeyinin
artirllmasina yonelik programlar uygulamalidir. Kisilerin gilinlilk yasamda yliriiylis
yapmaya ve bisiklet kullanma gibi fiziksel aktiviteyi arttiracak eylemlere tesvik
edilmesi gerekmektedir. Bizim ¢alismamizda kadin akademisyenlerin erkek
akademisyenlere kiyasla fiziksel aktivite skorlar1 daha yiiksek bulunmustur. Bu fark
istatistiksel olarak anlamli degildir. Kalkavan ve dig. (2016) 290 akademisyen Uzerinde
yapmis oldugu caligmada kadin akademisyenlerin erkek akademisyenlere kiyasla
fiziksel aktivite diizeyleri daha yiiksek oldugu saptanmistir. Bizim ¢alismamiza benzer
olarak Su ve dig. (2018) tarafindan 680 kisi lizerinde yapilan arastirmaya gore
kadinlarin erkeklere gbre fiziksel aktivite diizeyi anlamli olarak daha yiiksek oldugu

gorilmiistir.

Calismamizda duygusal istah anketi sonuglarina gore ise erkek katilimcilarin Olumlu
Duygu skoru ortalamas1 26,38+7,90°dir. Erkek katilimcilarin olumsuz duygu degerleri
ortalamast 35,94+11,11°dir. Kadin katilimcilarin Olumlu Duygu skoru 27,66+7,83 tiir.
Kadn katilimeilarin olumsuz duygu skoru 37,26+11, 97°dir. Caligmamizda cinsiyetler
arasinda DIA skorlar1 arasinda farklilik bulunmamistir. Erkek katilimcilarin olumlu ve
olumsuz durum skorlarinin da kadinlardan daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Bu
sonuglara bakildiginda; kadinlarin duygusal yeme davranisinin olumlu ve olumsuz
duygulardan etkilendigi, erkek katilimcilarin ise duygusal yeme davranisinin olumlu ve
olumsuz durumlardan etkilendigi sdylenebilir. Aykut (2018)’un {iniversite 6grencileri
izerinde yaptig1 calismasinda da bizim c¢alismamiza benzer olarak, olumsuz duygu ve
durumlarda erkek ve kiz 6grencilerin istah diizeylerinin olumlu duygu ve durumlara
kiyasla daha fazla arttig1 saptanmistir. Besin segme ve besin tiikketim miktar1 iizerinde
psikolojik faktorlerin 6nemli etkisi oldugu bilinmektedir. Macht ve Simons (2000)

yaptig1 benzer bir ¢calismada olumsuz duygularin daha yogun bedensel acliga ve yeme
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davranigindaki artisa neden oldugunu saptanmigtir. Aguiar-Bloemer ve digerlerinin 25-
42 vyaglart arasinda 44 kadin {lizerinde yapilan bir c¢aligmada, olumsuz duygu
olusumundan sonra enerji alimi, nétr duruma gore daha yliksek bulunmustur. Bennett ve
digerleri (2013) tarafindan iiniversite 6grencileri iizerinde yapilan benzer bir ¢aligsmada
yogun stres altinda iken, Ogrencilerin duygusal yeme davranis1 gosterdikleri

belirtilmistir.

Calismamizda erkek katilimcilarin yiizde 2,5’inin Yeme Tutum Testi skoru 30’dan
biiylik ve ylizde 97,5’inin ise 30’dan kiigiiktiir. Kadin katilimcilarin yiizde 7,1’inin
Yeme Tutum Testi skoru 30’dan biiylik ve yiizde 92,9’unun ise 30’dan kiigiiktiir. Bu
oranin diisiik olmasinin sebebi oOrneklem grubunun akademik personel olmasi
dolayistyla egitim seviyesinin yiiksek olusundan kaynaklaniyor olabilir. Egitim
Seviyesinin yiiksek olmasi bireylerin yeme davranisini olumlu yonde etkilemektedir.
Fidan (2016)’in hekimler {iizerinde yapmis oldugu calismada; hekimlerin ylizde
3,6’sinda YTT skorunun >30 oldugu tespit edilmistir. Ho ve dig. (2011) saglik
calisanlar1 lizerinde yaptiklar1 yeme bozukluklarini arastiran bir calismada doktor,
psikolog, diyetisyen, hemsire ve diger saglik calisanlarinin arasinda en diisiik olast YB
prevalansi doktorlarda bulunmustur. Ogur (2016) tarafindan lise 6grencileri iizerinde
yapilan c¢alismada, kiz oOgrencilerin yiizde 11.9’unun, erkek Ogrencilerin ylizde
14.9’unun YTT puani >30 oldugu saptanmistir. Ogur’un (2016) lise 68rencileri lizerinde
yaptig1 caligma ile bizim calismamiz, Fidan (2016) ve Ho ve digerlerinin (2011)
calismalar1 kiyaslandiginda Ogur’un (2016) ¢alismasinin YTT puami >30 ¢ikma oram
digerlerine kiyasla ciddi derecede daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Bu da YTT-40

skoru ile egitim diizeyi arasindaki negatif yonlii iliskiyi dogrulamaktadir.

Yeme bozuklugu olarak siniflandirilan anoreksiya nervosa (AN) ve bulumia nervosa
(BN) hastaliklarina tan1 koymaya yardimci bir arag¢ olarak; Yeme Tutumu Testi (YTT)
kullanilmaktadir (Garner ve Garfinkel 1979, ss. 273-279). YTT, genel olarak AN ve BN
tanisin1 koymada yardimci bir arag olarak kullaniliyor olsa da YB hastaliklarina sahip
olmayan kisilerde de yeme davramigim1i = tanimlamada  yardimei  olarak
kullanilabilmektedir (Garner ve Garfinkel 1979, ss. 273-279). Yeme bozukluklari

vakalar kadinlarda, erkeklere nazaran 5 ile 20 kat arasi farkla daha fazla oldugu
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goriilmektedir. Erkekler tiim vakalarin yalnizca ylizde 5-10’unu teskil etmektedir
(Deering 2001, ss. 31-35). YB hastaliklari; stres, anksiyete, depresyon, asiri yemek
yeme, madde bagimliligi, gibi ciddi sorunlara neden olmaktadir (Pritts ve Susman 2003,
ss. 297-304). Erkeklerin kadinlara kiyasla YB hastaliklarina yakalanma sikligi daha
diisiiktiir (Davison ve Neale 2004, s. 256). Smead ve Richert (1990), Collins (1991)
tarafindan tiniversite 6grencileri lizerinde yapilan bir ¢caligmada erkek 6grencilerde olasi
yeme bozuklugu bulunma riski oraninin, kiz 6grencilere nazaran anlamli diizeyde diistik
oldugunu saptamistir. Bizim ¢alismamizda da erkek akademisyenlerin YTT ortalamasi
11,43+6,12 iken kadmlarin YTT ortalamasi 17,62+7,91°dir. Calismamizda kadin ve
erkek YTT skoru arasinda anlamli fark vardir. Bu farkin; kadinlarin dig goriiniise daha
fazla onem vermesi ve kadimlar ilizerindeki beden algisindan dolayr kadinlarin YB
hastaliklarina daha yatkin olmalarindan kaynaklandigini diisiinmekteyiz. Batigiin ve
Utku’nun (2006) yapmis oldugu calismada; kadinlarin erkeklere kiyasla YTT skorunun
daha yiiksek oldugu saptanmistir. Siyez’in (2006) yapmis oldugu benzer bir ¢aligmada
da bizim ¢alismamiza benzer olarak kadinlarin erkeklere gére YTT skorlarinin daha
yiiksek oldugu saptanmistir. Furnham ve digerlerinin (2002) yapmis oldugu bir
calismada kadmlarin YTT skorlarinin erkeklere kiyasla daha yiiksek oldugu
saptanmistir. Ogur (2016) tarafindan yapilan ¢alismada, tiniversite 68rencilerinin YTT
skoru ortalamast kiz 6grencilerde 18.35+8.78, erkek Ogrencilerde ise 17.83+11.48
olarak bulunmugstur. Kadioglu ve Ergiin (2015) tarafindan yapilan bir caligmada,
Erkeklerin YTT puan ortalamasi1 16.79+10.73, kiz 6grencilerin YTT puan ortalamasi
18.67+11.30 kiz 6grencilerin YTT puan ortalamasi erkeklerden istatistiksel olarak daha
yiiksek bulunmustur. Unalan (2009) tarafindan iiniversite 6grencileri {izerinde yapilmis
olan bir calismada da, kiz 6grencilerde YTT puan ortalamasmin erkek dgrencilerden
daha yiiksek oldugu saptanmistir. Bizim g¢alismamizda YTT skorlarina bakildiginda
erkek ve kadinlarin YTT skorlar1 ortalamalar1 daha 6nceden yapilmis farkli ¢alismalara
kiyasla diisiik bulunmustur. Bunun sebebi bizim katilimcilarimizin egitim seviyesinin
yiikksek olmasindan kaynakli olabilir. Bacaci’nin (2019) yapmis oldugu calismada
katilimcilarin yeme tutumlari ile egitim seviyeleri arasinda anlamli bir fark bulunmakta.
Katilimcilarin egitim seviyeleri yiikseldik¢e YTT puanlarinda diisiis saptanmistir. Lise,
On lisans, lisans, lisansiistii ve doktora egitimlerin her asamasinda, bireyin daha fazla

bilince sahip olarak dogru beslenme aligkanliklarini kazandigi varsayildiginda yeme
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tutum ve yeme davranist bozukluklarmin, egitim seviyesi arttikga azalmasi
beklenmektedir. Bu bulgularin istatistiksel olarak da anlamli oldugu saptanmistir (Celik
2015, s. 42).

Calismamizda erkek ve kadin katilimcilarin olumsuz duygu ve olumsuz duygu durum
toplam degiskenleri VKI gruplar1 arasinda anlamli farkhilik géstermektedir. Diger
duygusal istah degiskenleri anlamli bir farklilik géstermemektedir. Calismamiza benzer
olarak; Kose (2017) tarafindan yapilan ¢alismada dgrencilerin VKI degeri artarken DIA
skorunun da arttig1 goriilmiistiir. Greene ve dig. (2011)’nin yaptig1 calismada; DIA
skoru yiiksek olan katilimcilarm VKI degerinin DIA skoru diisiik olan katilimcilara gére
daha yuksek oldugu saptanmistir. Nolan ve arkadaslar1 (2010) tarafindan yapilan bir
calismada; olumsuz duygu durumlari varliginda artan yemek yeme davrams: ile VKI

diizeyinin yiiksek olmasi arasinda iligki oldugu saptanmastir.

Calismamizda erkek katilimcilar icin YTT skoru ile duygusal istah degiskenleri
arasinda anlamli bir iligki bulunmamaktadir. Kadin katilimcilar i¢in yeme tutum testi
skorunun durumu ile olumlu duygu ve durum degiskeni arasinda yiizde 16,7 negatif
yonlii (azaltic1) anlamli bir iligki bulunmaktadir. Ayrica yeme tutumu ile olumsuz
durum arasinda yiizde 13,8 pozitif yonli (arttiric1) anlaml iliski vardir. Calismamizda
kadinlarin olumlu duygular ve YTT skoru arasinda negatif iliskisi bulunmaktadir bu da;
mutlu, rahat, giivenli gibi duygu hallerinin kadinlarda YB hastaliklar1 riskini azalttig
gostermektedir. Ayni zamanda iiziinti, stres, kaygili olma gibi olumsuz duygularinda
kadmlarm YB hastaliklarina yakalanma riskini arttirdign gériilmektedir. YTT ve DIA
arasindaki iliski ile ilgili ¢ok az calisma bulunmaktadir. YTT ile DIA iliskisi ile ilgili
daha fazla ¢alismanin yapilmasi YB yatkinlig1 olan bireylerin saptanmasi ve gerekli
onlemlerin erken alinmas1 agisindan 6nemlidir.

Calismamizda erkek katilimcilarda olumsuz duygu ve olumsuz duygu durum toplam
puani alt boyutlart anlamli farklilik gostermistir. Bel ¢evresi >100 cm olan erkek
katilimcilarda olumsuz duygu ve olumsuz duygu durum puanlar1 <100 cm olanlara gore
daha yiiksek bir deger almistir. Bu fark istatistiksel olarak anlamlidir. Kadin
katilimcilarda olumsuz duygu, olumlu durum ve olumsuz duygu durum toplam puani alt

boyutlar1 anlamli farklilik gostermistir. Ortalama sira degerlerine bakildiginda, bel
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cevresi > 90cm olan kadin katilimcilarda bu boyutlar daha yiiksek bir deger almistir. Bu
fark istatistiksel olarak anlamlidir. Calismamizda erkek ve kadin katilimcilarin olumsuz
duygu ve olumsuz duygu durum toplam puani ile VKI arasinda pozitif yonlii iliski
vardir. VKI artmas1 viicut kiitlesinin, dolayistyla yag oranmin artmasi demektir. Bu da
bel ¢evresi Olgiimlerine yansimaktadir. Konttinen ve dig.’nin yaptifi calismada
duygusal yeme davranis1 puam ile VKI, viicut yag yiizdesi ve bel gevresi arasinda

pozitif yonlii iliski saptanmigtir.

Calismamizda erkek katilimcilarin bel c¢evresi gruplari arasinda fiziksel aktivite
bakimindan anlamli farklilik bulunmustur. Ortalama sira degerlerine bakildiginda bel
gevresi <100 olan katilimcilarda fiziksel aktivite durumunun daha fazla oldugu
belirlenmistir. Kadin katilimcilarin bel ¢evresi gruplari arasinda Fiziksel Aktivite
acisindan anlamli farklilik elde edilmistir. Ortalama sira degerlerine bakildiginda, bel
cevresi <90 olan katilimcilarda fiziksel aktivite durumunun daha fazla oldugu
belirlenmistir. Jauregui-Lobera ve dig. (2014)’nin yaptig1 c¢aligmada, depresif
semptomlar ve duygusal yeme ile VKI, bel gevresi ve viicut yag orani arasinda pozitif
yonli bir iligkinin bulundugu tespit edilmistir. Ayn1 ¢alismada, viicut yag orani ve
fiziksel aktivite arasinda negatif bir iligki oldugu saptanmistir. Dinger (2019)’in yaptig
calismada ise, O0grencilerin bel g¢evresi risk gruplari ile olumlu ve olumsuz duygu,
durum toplam puanlar1 arasindaki iliskiye bakildiginda yiiksek risk grubundaki
ogrencilerin ortalama olumlu ve olumsuz toplam puanmi diger risk grubundaki
ogrencilere kiyasla daha yiiksek bulunmugtur fakat bu farkliligin istatistiksel acidan

anlamli olmadig tespit edilmistir.

Calismamizda erkek ve kadin katilimcilar i¢in yeme tutum testi skoru ile fiziksel
aktivite arasinda anlamli bir iligki bulunmaktadir. Fiziksel aktivite diizeyi yiiksek olan
katilimcilarin YTT-40 puanmin da yiiksek oldugu saptanmistir. bizim ¢alismamiza
benzer olarak Yildirim ve arkadaslarinin (2017) yapmis oldugu calismada egzersiz
bagimlilig: ile yeme tutum ve yeme davranislari arasinda pozitif yonll iliski oldugu

saptanmuistir.
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Calismamizda kadin ve erkeklerin VKI degerleri ile fiziksel aktivite seviyeleri
kiyaslandiginda; erkek katilimcilar icin fiziksel aktivite durumu ile VKI gruplan
arasinda anlamli farklilik bulunmustur. Ortalama sira degerlerine bakildiginda normal
kilolu katilimcilarin fiziksel aktivite durumunun daha yiiksek oldugu belirlenmistir.
Kadm katilmeilar icin de fiziksel aktivite durumu ile VKI gruplari arasinda anlamli
farklilik bulunmustur. Ortalama sira degerlerine bakildiginda zayif kilolu katilimeilarin
fiziksel aktivite durumunun daha ytiksek oldugu tespit edilmistir. Halhal ve dig. (2003)
ile Hamer ve dig. (2012), fiziksel aktivite diizeyi aktif olan kisilerin VKI degerlerinin
diisiik oldugunu rapor etmislerdir. Biernat ve dig. (2010) masa bas1 ¢alisanlarinin, VKI
degeri yiiksek olan kisilerde fiziksel aktivite diizeylerinin diisiik oldugunu saptanmastir.
Erdogan ve dig. (2011)’nin gerceklestirdikleri ¢calismada, kadin katilimeilar i¢in fiziksel
aktivite diizeyi ile VKI gruplar1 arasinda anlamli farklilik bulunmustur. Ortalama sira
degerlerine bakildiginda zayif katilimcilarin fiziksel aktivite durumunun kilolu
katilimcilara kiyasla daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Korkmaz ve Deniz (2013)’nin
501 kisi Uzerinde yapmis oldugu calismada, fiziksel aktivite ve VKI arasinda negatif
yonlu ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski saptanmistir. Kiling ve arkadaslarinin
(2016) 150 kiz tiniversite 6grencisi iizerinde yaptiklar bir ¢alismada; fiziksel aktivitenin
yuksek ve orta diizeyde yapilmasinin, saglikla iligkili yasam kalitesini artirmada etkili
olabilecegi kanisina varilmistir. Bodenlos ve arkadaslarinin (2015) yaptig1 bir ¢calismada

fiziksel aktivite artis1 ile diisiik VKI arasinda anlamli bir iligki tespit edilmistir.
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6. SONUC VE ONERILER

Ogrencilerin egitim ve 6gretim gorevini iistlenen akademik kadronun fiziksel ve ruhsal
sagligi son derece Onemlidir. Son yillarda yayginlasan obezite problemi, fiziksel
aktivitenin azalmasi, yeme bozukluklarinin artis1 kisilerin sagligini tehdit eder duruma
gelmistir. Calismamizda genglerin geleceginin yapilanmasinda onemli rol oynayan
akademisyenlerin yeme tutumlari, duygusal istah durumlarn ve fiziksel aktivite

durumlarinin antropometrik Slgtimlere etkisi degerlendirilmistir.

Calismamiza katilan akademik personelin VKI degerlerine bakildiginda biiyiik
cogunlugun normal VKI degerleri aralifinda oldugu goriilmektedir. Bu sonucun,
katilimcilarin egitim seviyelerinin yiiksek olmasi ile iligkili oldugunu diisiinmekteyiz.
VKI degerleri normal smmirlarm disinda olan akademik personelin saptanmasi;
beslenme, fiziksel aktivitenin énemi ve obezite, diisiik fiziksel aktivitenin meydana
getirdigi saglik problemleri hakkinda bilgilendirilmeleri gerektigini diisiinmekteyiz.
Calismamizda akademik personelin fiziksel aktivite diizeylerinin diisiik oldugu
saptanmistir. Akademik personelin fiziksel aktivite diizeyinin diisiik olmasinin sebebi
yogun is temposu, stres, is yorgunlugu ve uzun mesai saatleri olabilir. Fiziksel aktivite
diizeylerinin daha iist seviyelere ¢ikarilarak liniversite icerisinde yeni yasam ve fiziksel
aktivite alanlarinin planlanmasi daha faydali ve saglikli bir toplumlarin olugmasina
katkida bulunacaktir. Ayrica fiziksel aktivite diizeyleri diisiik olan akademik personele
fiziksel aktivitenin saglik agisindan 6nemini anlatilarak fiziksel aktivitelerini arttirmalari
yoniinde bilgilendirme yapilabilir.

Calismamizda kadin ve erkek katilimcilarin DIA skorlar1 arasinda anlaml bir farklilik
bulunmamistir. Erkek katilimcilarin  olumlu ve olumsuz durum skorlarinin da
kadinlardan daha ytiksek oldugu goriilmektedir. Bu sonuglara bakildiginda; kadinlarin
duygusal yeme davraniginin olumlu ve olumsuz duygulardan etkilendigi, erkek
katilimcilarin ise duygusal yeme davranisinin olumlu ve olumsuz durumlardan
etkilendigi goriilmektedir. Calismamizda erkek ve kadinlarin VKI degerleri ile olumsuz
duygu ve olumsuz duygu durum toplam puanlar1 arasinda pozitif yonlii bir iliskinin

bulundugu saptanmistir. Bu sonuca gore; katilimcilarin olumsuz duygu ve durumlarda
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duygusal yeme problemi yasadiklar1 goriilmektedir. Birgok kisi duygusal yeme
davranig1 sergiledigini fark etmemektedir. Akademisyenligin, yogun ve stresli olmasi
kisileri duygusal yemeye yonlendirebilir. Akademik personele duygusal yeme

konusunda bilin¢lendirilme c¢alismalari yapilmasinin faydali olacagini diisiinmekteyiz.

Calismamizda kadinlarin YTT puaninin erkeklere nazaran daha yiiksek oldugu
saptanmistir. Bu farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu degerlendirilmistir. YTT
skorunun yiiksek olmasi kisinin yeme bozuklugu hastaliklarina (AN, BN, TYB) yatkin
oldugunu gostermektedir. Yeme bozuklugu hastaliklari ¢cok ciddi saglik sorunlar1 hatta
Olimlere sebep olmaktadir. Akademik personelin az da olsa bir kesiminde yeme
davranigt bozukluguna ciddi yatkinliginin oldugu saptanmistir. Akademik personele
yeme tutum davraniglart ve yeme bozuklugu hastaliklar1 konusunda bilinglendirici

egitimlerin yapilmas1 fayda saglayacaktir.
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