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OZET

DEVLET YURDUNDA KALAN OGRENCILERIN CINSIYETE GORE FiZIKSEL
AKTIVITE, UYKU KALITESI, BESLENME VE ANTROPOMETRIK
PARAMETRELERININ KARSILASTIRILMASI

Sila Yenigeri
Beslenme ve Diyetetik Yiiksek Lisans Programi

Tez Danismani: Dr. Ogr. Uyesi Ferhan MANTAR

Aralik 2019, 74

Calisma, Kirklareli ili Kredi ve Yurtlar Kurumunda kalan 6grencilerin beslenme
durumlari, antropometrik Olgiimleri, fiziksel aktiviteleri ve uyku kaliteleri
degerlendirilerek cinsiyete gore karsilagtirmak amaciyla planlanmistir. Nisan 2019
— Aralik 2019 tarihleri arasinda yiiriitiilmiis olup 18-25 yas aras1 308 goniillii
ogrenci (190 kiz, 118 erkek) dahil edilmistir. Bireylerin demografik ozellikleri ve
besin tiiketim sikliklar1 anket formu ile sorgulanmistir. Uyku kalitelerini saptamak
amaciyla Pittsburg Uyku Kalite indeksi kullanilmis; fiziksel aktivite diizeylerini
saptamak amaciyla ise Uluslararasi Fiziksel Aktivite Olgegi kullanilmustir. Viicut
agirligl, boy, viicut yag ylizdesi, bel ve kalga dlglimleri yapilmistir. Calismaya
katilan bireylerin BKI ortalamasinin kiz ogrencilerde 21.96+3.33, erkeklerde
23.53+3.39; viicut yag yiizdesinin kiz 6grencilerde yiizde 27.88+6.22 erkeklerde
yizde 17.86+5.68 oldugu saptanmistir. Cinsiyete goére degerlendirildiginde
kizlarda uyku kalitesinin daha diislik; erkek ogrencilerin fiziksel aktivitelerinin
daha yiiksek oldugu belirlenmistir, Akdeniz diyetine baglilik ise cinsiyete gore
farklilik gostermemistir. Antropometrik Ol¢limlere bakildiginda sadece viicut yag
ylizdesi kizlarda daha yiiksek; diger parametreler erkeklerde daha yiiksek
gbozlenmistir. Besin tiiketimlerinde cinsiyete gore erkeklerde et grubundan et,
yumurta; tahil grubundan ekmek, makarna, bulgur gibi; yag grubundan diger
yaglarin (ayg¢igek, musirézii), fast-food grubunun daha fazla tiiketildigi
goriilmiistlir. Sebze grubundan yesil sebzelerin, tathh grubundan cikolata, seker
vestiriilebilir ¢ikolatanin kiz Ogrenciler tarafindan daha fazla tiiketildigi
goriilmiistiir. Kizlar, erkekler kendi arasinda degerlendirildiginde antropometrik
Olgtimleri ile Akdeniz diyeti, uyku Kkalitesi, fiziksel aktivite durumu arasinda
anlamli farklilik goriilmemistir. Kiz ve erkeklerde ayri ayrit BKI durumunun
dagilimna gore bakildiginda fiziksel aktivite, Akdeniz diyetine uyum ve uyku
kalitesi anlaml1 farklilik gostermemistir.

Anahtar Kelimeler: Akdeniz Diyeti, Antropometrik Olgiim, Fiziksel Aktivite,

Besin Gruplari



ABSTRACT

COMPARISON OF PHYSICAL ACTIVITY, SLEEP QUALITY, NUTRITION AND
ANTHROPOMETRIC PARAMETERS OF GOVERNMENTAL STUDENTS
ACCORDING TO GENDER

Sila Yenigeri
Nutrition and Dietetics Master Programme

Thesis Supervisor: Assist. Prof Ferhan MANTAR

December 2019, 74

The aim of this study is evaluating the nutritional status, anthropometric measurements,
physical activities and sleep quality of the students who staying in the Kirklareli
Province Credit and Hostels Institution and comparing these results according to
student's gender.

The study was conducted between April 2019 and December 2019 and 308 volunteer
students (190 females, 118 males) aged 18-25 years were included. The demographic
characteristics of the participants and the frequency of food consumption were
questioned with the questionnaire. Pittsburg Sleep Quality Index was applied to
determine the sleep quality. International Physical Activity Scale was applied to
determine the physical activity levels. Body weight, height, body fat percentage, waist
and hip values were measured. The mean BMI of the participants was 21.9 in women
and 23.5 in men; body fat percentage was 27.8 percent in females and 17.8 percent in
males. When evaluation done according to gender, female students' sleep quality was
founded lower; male students' physical activity levels were founded higher. Applying
Mediterranean Diet did not differ according to gender. As a result of anthropometric
measurements, only body fat percentage was higher in females; other parameters were
higher in males. In food consumptions' results showed, meat, egg from the meat food
group; bread, pasta, bulgur from the cereal food group; other oils (sunflower, corn) from
the fat group, fast food group were consumed more in male students than female
students. Green vegetables from the vegetable food group, chocolate and sugar from the
sugar group were consumed more in female students than male students. There was no
significant difference between anthropometric measurements and Mediterranean diet,
sleep quality, physical activity status among female and male students. There was no
significant difference in physical activity, compliance with Mediterranean diet and sleep
quality according to evaluation of BMI status distribution in male and female students
separatel

Keywords: Mediterranean Diet, Anthropometric Measurement, Physical Activity, Food
Groups
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1. GIRIS

Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) 2018 verilerine gore 15-24 yas geng niifus orani
yiizde 16.6 (12.971.396 kisi)’dir. Geng niifus oraninin 2040 yilinda yiizde 13.4 olacagi
tahmin edilmektedir. Tiirkiye’de yiiksekdgretim 6grencileri sayist 2016-2017°de yiizde
41.7°den 2017-2018 yilinda yiizde 45.6’ya yiikselmistir. YiiksekOgretimde
ogrencilerinde erkeklerde oran yiizde 39.6’dan yiizde 44’¢; kizlarda yiizde 43,9’dan
yiizde 47.4’e yiikselmistir (TUIK 2019).

Universite 6grencisi olan gen¢ niifus sayis1 Tiirkiye’de 2013 yilinda 5.5 milyon
tiniversite 6grencisi iken 2016 yilinda sayinin 7.2 milyona yiikselmistir.

Universite dgrencileri, cocukluk ¢ag ile yetiskin donem arasindaki grupta yer alir
(Mazicioglu ve Oztiirk 2003). Bu dénemde saglikli yasamin temelleri atilmaktadir ve
genclerin beslenme aligkanliklar1 yeniden sekillenmektedir. Saglikta belirleyici iki
onemli etken; dengeli beslenme ile diizenli fiziksel aktivitedir. Genglerin saglikli ve
dengeli yasam siirdiirmeleri kendilerini, ailesini ve toplumu olumlu yo6nde
etkilemektedir (Tanrikulu ve dig. 2009). Ergenligin sonundan yetigkinlik evresine kadar
stiren tniversite donemi ¢evresel kosullardan etkilenebilmektedir ve bireylerde stres

goriilmektedir (Dyson ve Renk 2009).

Universite doneminde meslek sahibi olma ideali, gelecek kaygisi, aileden ilk defa uzak
kalma, bireysellige adim atip 6zgiir segimlerin baskin olmasi, okula ve ¢evreye aligma
stireci ile beraber 6grencilerde sosyal, psikolojik sorunlar ve saglik sorunlari ortaya
cikabilmektedir (Giile¢ ve dig. 2008). Ek olarak bu siiregte karsilagilan; yeterli ve
dengeli beslenememe, yayginlasan fast-food tiiketimi, 6giin atlama, toplu beslenmenin
neden oldugu beslenme bozukluklari, ekonomik problemler sebebiyle obezite gibi
bulasic1 olmayan hastaliklarla karsilasiimaktadir. (Oziitiirker ve Ozer 2016, Aksungur
ve dig. 2011).



Son yillarda obezite prevalansi hizla artmaktadir. Obezite; diyabet, koroner arter
hastaliklar ve kanser tiirleriyle iliskilendirilmektedir. Diinya Saglik Orgiitii (DSO)
obezitenin yiiksek 6liim oranina sahip fakat oniine gecilebilir oldugunu bildirmektedir
(WHO 2013). Fiziksel aktivite, etkili bir agirlik yonetimi araci olarak kabul gérmektedir
(Donnelly ve dig. 2009). Bu donemdeki iiniversite Ogrencilerinde fiziksel aktivite
azaldigi, inaktif yasama aligildigi ig¢in obezitenin yaninda koroner arter hastaliklar,
hipertansiyon, diyabet ve kanser tiirleri i¢in risk grubu olusturduklar1 saptanmistir

(Mazicioglu ve dig. 2003).

Universite dgrencileri bulasici olmayan hastaliklar acisindan risk grubunda oldugu igin
saglikli yasam bilincinin kazandirtlmast zorunlu kilinmaktadir. Saglikli beslenme
aligkanligi, diizenli egzersiz, kaliteli uyku en temel tedavilerdir (Callaghan 2005).

Calisma devlet yurdunda barinan 18-25 yas arasindaki 6grencilerinin beslenme
aliskanliklar, fiziksel aktivite diizeyleri, uyku kalitelerinin belirlenip antropometrik
Olclimlere etkisinin saptanmasi ve cinsiyete gore karsilastirma yapilmasi amaciyla
planlanip yliriitilmiistiir; genel durumun goézlemlenmesi ve uygun oneriler gelistirilmesi

hedeflenmektedir.



2. GENEL BILGILER

2.1 TURKIYE’DE UNIVERSITELERIN VE UNIiVERSITE OGRENCILERININ
DURUMU

Universiteler bireylerin egitimine katki saglayan, bilgi barindiran ve aktaran
kurumlardan biridir. 1980’den sonraki yillarda kisilere yiiksek ekonomik getirisi, sosyal
statii ve sayginlik kazandirmasi sebebiyle yiiksekogretim talebinde yiliksek bir artis
olmustur (Esidir 2017). 2019 verilerinden yola ¢ikilarak vakif ve devlet olmak iizere
Tiirkiye’de toplam 190 {iniversite bulunmaktadir bununla birlikte 6grenim goren lisans
ogrencisi sayisi toplam 4.420.699°dur (TUIK 2019).

2.2 UNIVERSITE OGRENCILERINDE BARINMA

Universite kazanan bireylerin sayis1 arttikca egitim gormek icin aile yanindan ayrilarak
sehir disina giden 6grenciler i¢in barinma ihtiyaci ortaya ¢ikmistir. Beslenme, barinma,
saglik hizmetleri gibi faktorler d6grencinin yararlanmasi gereken temel unsurlardir ve
ogrencilere hizmet sunmasi gerekmektedir. Ogrenci yurtlarinda; Yiiksekdgrenim Kredi
ve Yurtlar Kurumu yurtlari, tiniversite yurtlar1 ve 6zel yurtlar olmak iizere ii¢ segenek
mevcuttur. Tirkiye’de 3.926 adet 6zel yiliksekogretim Ogrenci yurdu bulunmaktadir.
377.410 yatak kapasiteli yurtlarda 163.273 6grenci barinmaktadir; 2015 verilerine gore
yatak kapasitesi 89.170’e ulagsmustir (Esidir 2017).

Universite egitimine baslayan ogrencilerin artisiyla beraber barindirilmasi ve kredi
ihtiyacinin karsilanmasi i¢in 1961°de 351 sayili “Yiiksekogrenim Kredi ve Yurtlar
Kurumu Kanunu” nun yiiriirliige girmesiyle beraber Yurt-Kur kurulmustur. Yurt-Kur
oncesinde Milli Egitim Bakanligi’na bagliyken, 2011 yilinda Genglik ve Spor
Bakanligi’na baglanmistir. Devlet Yurtlarinda barmmanin sartlar1  arasinda
yiiksekogretim kurumuna kayith olmak ve 6grencinin ailesinden farkli sehirde ikamet
ediyor olmasi gerekmektedir. Bunlarin yani sira adli sicil kaydi olmamast ve akil

sagliginin yerinde olmas1 gerekli sartlar1 saglamaktadir. (Yurt-Kur 2019).



Yurt-Kur’a bagl yurtlarin kapasitesi 454.631 olmak iizere toplam yurt sayist 598dir.
2015 yili verilerine gore Ogrencilerin barmabilecegi Kkapasite kiz oOgrenciler igin

289.595; erkek igin ise 165.036’ya yiikseltilmistir.

2.3 UNIVERSITE OGRENCILERINDE BESLENME

Universite ogrencileri; yas grubu 18-24 arasinda degisen, ergenlik doneminden
yetiskinlige gecis arasindaki gruptur. Universite doneminde 6grenciler kendilerini yeni
ve rekabet¢i bir ortamda bulurlar; farklilasan yasam sekliyle beraber ilk defa
bagimsizlik istegi ve sorumluluk alma gelismektedir. Beslenme ile ilgili benimsedikleri
aliskanliklar ilerde yasam tarzi haline doniiserek yetiskinlik siirecine eslik etmektedir.
Sagliksiz tercihler yapilmasi sonucunda ise kisiler hastaliklara karsi risk grubunda
bulunmaktadir (Heseminia ve dig. 2002). Ozellikle ebeveynlerinden ayr1 baska sehirde
yasayan Ogrencilerin yasam diizenini ve besin seg¢imlerini de etkilemektedir (ElI Ansari
ve dig. 2015). Ozetle aile ortamindan uzaklasmalari, gida se¢iminde 6zgiir olmalar,
kiiltiirel, sosyal ve ekonomik kosullar gibi faktorlerin besin se¢imindeki rolii biiytiktiir
(Mazicioglu ve Oztiirk 2003). Ekonomik zorluklar, 6giin atlamak, yetersiz enerji ve
besin 6gesi alimi, hizli yemek tiikketimi gibi faktorler 6grencilerde yetersiz ve dengesiz
beslenmeye yol a¢ip sagligi olumsuz etkilemektedir. Yapilan arastirmalarda tiniversite
doneminde kilo aliminin yiiksek oldugunu bildirilmistir ve nedenlerini 6grencilerin
Ogiinlere diizenlerine dikkat etmemesi, tek 0giin beslenmeleri, islenmis ve fast-food
gidalar1 fazla tiiketmeleri, sebze, meyve, tam tahillilar gibi besinleri az tiiketmeleri
olusturmaktadir (Plotnikoff ve dig. 2015, Heseminia ve dig. 2002). Ogrencilerin
doymus yag ve tuz tiiketimi yiiksek ayni zamanda Akdeniz diyetine uyumlari da diisiik
bulunmustur (Cutillas ve dig. 2013). Bu diyet davraniglarmma ek olarak, fiziksel
aktiviteye katilim bu dénemde azalir. Ornegin, Amerika Birlesik Devletleri’nde tiim
tiniversite 6grencilerinin yaklasik yiizde 50’si, standart fiziksel aktivite seviyelerine
ulagamamaktadir (Weinstock 2010). Avusturalya verilerine bakildiginda da 18-24 yas
grubundaki 6grencilerin yaklasik yiizde 66,6 simin fiziksel aktivite seviyelerinin diisiik
oldugu goriilmiistir (ABS 2012). Fiziksel aktivite ile yetersiz ve dengesiz beslenmenin

birlikte gortldiigii bireylerde obezite sikliginin artmasi normal nitelendirilmektedir.



Amerika Birlesik Devletlerinde obezitede en fazla artis gosteren 18-29 yas arasindaki
geng yetiskinlerdir (Plotnikoff ve dig. 2015). “Tirkiye Kronik Hastaliklar ve Risk
Faktorleri Siklig1” adli arastirmada yas1 15 ile 24 yas arasinda degisen bireylerde asiri
kilolu olma prevalansinin yiizde 17.7; obezite prevalansinin yiizde 4.4 oldugu
saptanmistir (Saglik Bakanligi 2013). Yapilan calismalar, c¢ocukluk ve ergenlik
doneminden itibaren siiregelen inaktif yasam tarzi ve yanlis beslenme aliskanliklarinin
geng yetiskin donemde obezite, diyabet, metabolik sendrom ve kardiyovaskiiler gibi
bulasic1 olmayan hastaliklarin prevalansini artirmasiyla iliskili olabilecegini saptamistir

(Bogna ve dig. 2016, Poti ve dig.2014).

2.4 BESLENME VE SAGLIKLA ILiSKiSi

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan saglik; bireyin hastalik ve engelinin olmamasina
ek olarak bedensel, zihinsel ve sosyal olarak tam anlamiyla iyi durumda olmasi seklinde
tanimlamaktadir (WHO 1986). Besinler; giinliik yasam i¢in enerji kaynagi olan, gerekli
besin Ogelerini igeren dokulardir. Bireylerin hangi besinleri tercih edecegi konusunda
aileden gelen aligkanliklar, ekonomik faktorler, ¢evresel etmenler ve bunlarin yaninda
yas, cinsiyet, kalitim gibi bircok etmen vardir. Besinlerin biiyiime, sagligin korunmasi,
hastaliklarin 6nlenmesi amaciyla viicutta kullanilmasina ise beslenme denilmektedir.
Beslenmede en temel nokta bireyin; bulundugu yasa, cinsiyete hastalik durumu
varligina gore ihtiyaci olan gilinlik enerjinin ve besinlerin yeteri kadar viicuda
saglanmasidir. Bu 0Ogeler tiiketilmediginde ya da ihtiyaca gore eksik veya fazla
tilketildiginde viicuttaki islevlerin aksadigi, bireyin sagliginin olumsuz etkilendigi

calismalarda belirtilmistir (Baysal 2012).

Bireyler giin icindeki enerji alimi ile harcamasi arasinda denge saglayarak viicut
agirhigini ideal sinirlarda tutmaktadir. Bu mekanizmalardan biri veya birkacginda ortaya
cikan sorun dengenin bozulmasina neden olmaktadir. Enerji harcanmasinin daha az
aliminin ise yliksek olmasi enerjide dengeyi bozarak obeziteyle sonu¢lanmaktadir;
bunun sonucunda Tip 2 diyabet, hipertansiyon, kanser, osteoartirit, koroner kalp

hastalig1 gibi hastaliklar1 ortaya ¢ikmaktadir (Baysal ve dig. 2013).



Epidemiyolojik c¢aligmalar beslenme aligkanliklar1 ile hastaliklar arasinda bir iliski
oldugunu gostermektedir. Giinliik tiiketilen besin miktar1 ve ¢esidi kronik hastalik
olusumuna etki etmektedir (Baydemir ve dig. 2018, El-Kassas ve Ziade 2016). Bu
yiizden koroner arter hastaliklar, kanser tiirleri, obezite, hipertansiyon, diyabet,
osteoporoz gibi yetiskin déonemde ortaya ¢ikan kronik hastaliklarin 6nlenmesinde dogru

beslenmenin rolii biyiiktiir (Garibagaoglu ve dig. 2006).

2.5 BESIN GRUPLARI

Yasam boyu saglikli bir diyet tiiketmek, bulasict olmayan hastaliklarin 6nlenmesine
yardimecr olmaktadir. Islenmis gidalarin iiretimi, hizli kentlesme ve de@isen yasam
sartlar1 beslenme diizenlerini degisime gotiirmiistiir. Yiiksek kalori, yag, serbest sekerler
ve tuz / sodyum iceren yiyecek tiiketimi artarken; meyve, sebze ve kepekli tahillar gibi
diger diyet lifi igeren besinlerin tiiketimi azalmistir. Cesitlendirilmis, dengeli ve saglikli
bir beslenme kisilerin bireysel 0Ozelliklerine bagli olarak degismektedir. Bununla
birlikte, saglikli beslenmenin ilkeleri ayni kalmaktadir ve dengeli beslenme bu
cerceveler i¢inde olmaktadir (WHO 2015).

Zamanla tarimda gelismeler olmus; iretim arttikga cesitlilik de artarak bireylerin
besinlere ulagimi giin gectikge kolaylagmistir. Besinlerin farkli gruplarda toplanmasinin
nedeni igerdigi protein, yag, karbonhidrat, vitamin ve mineraller gibi besin ogeleri
goriiniis, sekil ve lezzettir (Baysal 2011). Besinlerden birkagi igerik olarak benzerlik
gostererek diyette birbirinin yerine tiiketilebilmektedir. Calismalarda besinler dort
grupta toplanip bu gruplardan bireyin giin iginde tiiketmesi gereken miktarlar

belirlemislerdir.

Amerika’daki Besin ve Beslenme Konseyi, 1958 yilinda besinlerin dort grup altinda
toplanmasi ile ilgili ¢alisma gerceklestirmistir. Besinlerin gruplara ayrilmasi ve tiiketim
miktarinin belirlenmesi giinliik beslenme plani olusturulmasini kolaylagtirmistir. Besin

gruplarinin gosteriminde dort yaprakli yonca modeli kullanilmistir.



Dort besin grubu; siit ve siit iiriinleri, et, sebze ve meyve, ekmek ve tahil grubu olarak
ifade edilmektedir. Bu besin gruplarina yardime1 olan yaglar, sekerler ve lezzet vericiler

ayr bir grupta degerlendirilmektedir (TUBER 2016).

2.5.1 Siit ve Siit Uriinleri Grubu

Siit triinleri grubunda peynir, siit, yogurt, ayran ve Kkefir bulunmaktadir; protein,
kalsiyum, B2 (riboflavin) ve B12 vitaminleri i¢ermektedirler. Ayrica doymus yag,
kolesterol bulunur. Sit yagi; A, D, E ve K vitaminleri igermektedir. Yapilan
caligmalarda, siit Griinleri icerigindeki kalsiyum mineralinin yasa bagli kemik kaybini

yavaslatarak osteoporozu engelledigi saptamistir (Huth ve dig. 20006).

Ginliik tiketim miktar1 kisinin yasina, cinsiyet ve fiziksel durumuna (biiyiime,
gelisme, gebelik ve emzirme donemi, yaslilik, hastalik) gore degismektedir. Yetiskin
bireylerin gereksinimi giinde 3 porsiyon; g¢ocuklarin, addlesan bireylerin, gebe ve

emziren kadinlarin giinliik tiikketimi 2-4 porsiyondur (TUBER 2016).

2.5.2 Et Grubu, Yumurta ve Kurubaklagiller

Et, tavuk, balik, yumurta, kuru fasulye, nohut, mercimek besinlerin yaninda ceviz,
findik, fistik, badem gibi yagli tohumlar et grubunda yer almaktadir. Et grubu
besinlerindeki protein kaliteli olup demir, ¢inko, fosfor, magnezyum mineraller ile B1,
B6, A ve sadece hayvansal kaynaklarda bulunan B12 vitamini igerir. Biiyiime, viicut
hiicrelerinin yenilenmesi, dokularin onarilmasi, sindirim sistemi ve bagisikligin

giiclenmesine yardimci olan besin 6gelerini bu grup igermektedir.

Etin yag oraninin diisiik ya da yiiksek olmasi igerigindeki protein ve yaga gore
degigsmektedir. Yag orani yiiksek etlerde doymus yag ve kolesterol daha fazla oldugu
icin koroner arter, diyabet, hipertansiyon gibi hastaligi olan bireyler kirmizi etin yagsiz
kismini; tavuk, hindi gibi beyaz et ve balik etini tercih etmelidir. Omega 3 yoniinden

balik en zengin kaynaklardan biridir ve haftada 2 kez tliketimi 6nerilmektedir.



Yumurta, drnek protein olarak ifade edilemekte olup en kaliteli protein i¢eren besindir,
tamamui viicut proteinlerine doniisiir. Yumurtanin icerdigi yag, sarisinda yogun olarak
bulunur bu yilizden kolesterol igeriginin yaninda doymamis yag asidi igerigi de

yiiksektir.

Icerdigi lesitin nedeniyle kan kolestroliinii yiikseltici etkisi bulunmamaktadir.
Yumurtanin sarisinda A, B grubu vitaminleri yaninda demir minerali de bulunmaktadir.
Hastaligi olmayan bireyler haftada 3-4 kez, koroner arter hastaligi bulunanlar ise

haftada 1-2 kez yumurta tiiketebilir.

Kurubaklagiller minerallerden kalsiyum, ¢inko, magnezyum ve demir; vitaminlerden
B12 disindaki B grubunu igerirler. Iyi pisirme ve C vitamini kaynagi besinlerle
tilketilmeleri icerigindeki demir ve kalsiyumun biyoyararliligini artirmaktadir. Bitkisel
proteinlerden olup ¢oklu doymamis yag miktarlari yiiksektir. Et tiiketmeyen bireyler
protein ihtiyacini kurubaklagilden saglayabilmektedir. Coziiniir diyet posasi igerdigi
icin kolesterol diizeyini ve kan sekerini dengede tutmaktadir; ¢ozliinmez diyet posasi ise
bagirsak hareketlerini iyilestirmektedir. Kurubaklagillerde posa yiiksek, yag icerigi
diisik oldugu icin haftada 2-3 kez tiiketimi Onerilmektedir (T.C Saglik Bakanligi
Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu 2016).

Yagli tohumlar; tiamin, riboflavin, niasin, folik asit ve E vitamininden zengindir. Yagh
tohumlar sindirim hareketliligi i¢in gereken posayi icermektedirler. Su alimin artirarak
diskiyr yumusattigi ve konstipasyonu onledigi bilinmektedir. Coziiniir posa i¢erdigi i¢in
kan sekeri ve kolesterol seviyesi dengesi, kardiyovaskiiler hastalik riskine karsi
koruyucu olmasi gibi saglik tizerine olumlu etkileri bulunmaktadir. Yagh tohumlar
bitkisel kaynaklidir ve kalorileri yliksek oldugu i¢in kiiciik porsiyonlarda tiiketilmelidir.
Ginliik yeterli gelebilecek tiiketim findik gibi yagli tohumlarda 30 adet veya 1 avug;
cevizde 4 adet olmalidir (Ayaz 2012).



2.5.3 Sebze ve Meyve Grubu

Bitkinin yenilen her kismi sebze-meyvedir ve bilesimlerinde yiiksek oranda su
bulunmaktadir. Doygunluk hissi ve disiik enerji verdikleri i¢in viicut agirliginin
korunmasi ve siirdiiriilmesinde 6nemli rol oynamaktadir. Bagirsak hareketlerini
diizenlemede etkilidir. Bu gruptaki besinler diger ogelerde fazla bulunmayan C
vitaminini igerir. Yesil ve sart renkli olan sebze meyveler A vitamini onciisii olan
karotenlerden zengindir. Dengeli beslenmede sebze ve meyve cesitliligi mutlaka
olmalidir. Farkli besin dgeleri icerdikleri igin giin igerisinde tiiketilen sebze meyvelerin
cesitlendirilmesi gerekmektedir. Giinliik tiiketimi toplamda 5 porsiyon olmalidir.

(Baysal ve dig. 2013).

2.5.4 Ekmek ve Tahil Grubu

Ekmek ve tahil grubundaki besinler; ekmek, bulgur, piring, makarna, eriste, yulaf, arpa
ve kahvaltilik tahillardir. Bu besinlerin ana maddesi bugday, yulaf, piring, ¢avdar, arpa
ve musir tahillarindan biridir. Karbonhidrat icerikleri zengindir. Kepek igeren tahillarin
ve bulgur besininin B vitaminleri igerigi yiiksektir. Demir, magnezyum, selenyum,
mineralleri de icermektedirler. Yiiksek posali beslenmede bulgur ve tam tahill
grubundaki besinler tercih edilmelidir. Besleyici ve saghgi koruyucu degeri daha
yiiksek oldugu i¢in ekmek tiiketiminde tam tahil unlarindan mayalandirilarak yapilanlar
tercih edilmelidir. Tahillarda bulunan ¢ozlinebilir posalar; glikoz emilim hizin
yavaglatir, plazma kolesterol seviyelerini azaltir ve diyabet, kardiyovaskiiler
hastaliklarin 6nlenmesinde etkili olmanin yaninda fitokimyasal ve antioksidan da
icerdikleri i¢in hastaliklart engelleyici, bagisikligi artirict etkiye sahiptir. Tahillarin
tilketimi yag grubunu cinsiyete, aktivite durumuna gore degismekle birlik 3-7 porsiyon
olarak onerilmektedir (T.C Saglik Bakanlig: Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu 2016).



2.5.5 Yaglar, Sekerler ve Lezzet Vericiler

Yaglar saglikli beslenmenin bir parcasidir; temel yag asitleri ve E vitamininin ana
kaynagidir. Yagda ¢Oziinen vitaminler i¢in diyet yagi 6nemli bir yere sahiptir. Mide
bosalmasin1 geciktirir, bagirsak hareketliligini yavaglatir ve doygunluk siiresini
artirmaktadir. Bitkisel ve hayvansal yaglar, giinlik beslenmede baslica yag
kaynaklaridir. Diger kaynaklar arasinda tahil ve baklagiller bulunur (FAO 2010).
Bitkilerden elde edilen yaglar arasinda kanola, misir, zeytin, yer fistigi, soya fasulyesi
ve aycicegi yagi bulunur. Tereyag gibi yaglar ise hayvansal kaynaklidir. Yaglar ayrica
findik, tohum, deniz {iriinleri, zeytin ve avokadoda da dogal olarak bulunmaktadir.
Viicuttaki depo yaglar; 1s1 dengesinde gorevlidir ve ihtiyag durumunda enerjiye
donustiiriliir. Fakat viicut depo yaglart belirli oranin {izerine ¢ikarsa obezite,
kardiyovaskiiler hastaliklar, diyabet, romatoitartrit gibi hastaliklar i¢in risk faktori
haline gelebilmektedir. Tavsiye edilen miktar giinliik 27 g’dir (yaklasik 5 tatli kasig
(USDA 2015).

Sekerler, diyetlerin genel enerji yogunluguna katkida bulunmaktadir (WHO 2015).
Amerikan Kalp Birligi ve Diinya Saglik Orgiitii iki tiir diyet sekeri olduguna dikkat
cekmektedir; meyve, siit gibi besinlerde dogal olarak bulunanlar ve besinler islenirken
ilave edilen serbest sekerler seklindedir (Atmarita ve dig. 2018). Glikoz, galaktoz,
fruktoz gibi monosakkaritler ve siikroz, maltoz, laktoz gibi disakkaritler olmak iizere
besinlerde bulunan dogal sekerler; bal, surup, esmer seker ve yiiksek fruktozlu misir
surubu gibi tatlandirict olan besinlere islenmesi, hazirlanmasi sirasinda sonradan ilave

edilen serbest sekerlerdir.

Kek, pasta, asitli i¢cecekler, sekerlemeler, hamur isleri, dondurma, regel, gikolata gibi
besinlerde eklenti seker bulunmaktadir. Bunun yaninda kompleks olarak tanimlanan
nigasta, posa gibi karbonhidratlar bulunur. Bunlar ekmek tiirleri, kurubaklagiller, siit,
meyve, sebzelerdir (Morenga ve dig. 2012). Sekerin diyette fazla tiikketimi 6zellikle
bireylerde insiilin direnci, visseral adipozite gibi bir saglik problemi varsa bu durum
obezite, dislipidemi, diyabet, hipertansiyon ve koroner arter hastaligi gibi birgok

morbiditeye daha yatkin duruma getirmektedir (Nicolantonio ve dig. 2017).
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Ozellikle ¢alismalar besinlere eklenen yiiksek fruktozlu misir surubunun kilo iizerindeki
etkisinden bagimsiz olarak diyabet i¢in risk faktorii tasidigini gostermektedir (Atmarita
ve dig. 2018).

DSO’niin kilavuzuna gore sekerin giinliilk alim miktar1 toplam alman enerjinin yiizde
10’unu gegmemelidir (Schwimmer ve dig. 2019). Amerikan Kalp Birligi (AHA) ilave
seker alimmin kizlar i¢in giinde en fazla 100 kalori, erkekler igin en fazla 150 kalori

seklinde sinirlamistir (Atmarita ve dig. 2018).

2.6 AKDENIZ DIYETI

Akdeniz Diyeti; Yunanistan ve Ispanya dahil olmak iizere, Akdeniz smrindaki
iilkelerde yasayan insanlarin saglikli yasam aliskanliklarini kapsayan beslenme diizeni
olarak tamimlanmaktadir. DSO tarafindan bulasict olmayan hastaliklarin, Akdeniz
diyetine uyum ile birlikte bu saglikli yasam tarzi tercih edilerek Onlenebilecegi

gorilmistir.

Geng yetiskinler arasinda kalp damar hastaliklari, diyabet, hipertansiyon gibi bulasici
olmayan hastaliklarin prevalanst Bati toplumlarinda giin gectikce artmaktadir. Bulasici
olmayan hastaliklar, 6nde gelen 6liim nedenlerinden biri haline gelmistir ve ekonomik
acidan yiik getirmektedir. Bu vakalarin etiyolojisinde genetik yatkinlik orani diisiiktiir.
Vakalarin ¢ogu, cok sayida gen ve coklu cevresel faktorler arasindaki etkilesimler
sonucu meydana gelir. Saglikli yasam tarzinin benimsenmesiyle bulasict olmayan
hastaliklara karsi 6nlem alinabilmektedir. Hastaliklarin hem g¢evresel risklerinin hem
tedavilerinin basinda diyet ve besin maddeleri gelmektedir. Akdeniz Diyeti, daha

saglikli bir yasam tarzi ile tiim diinyadaki ¢alismalarla bagdastirilmistir (Walton 2017).
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2.6.1 Akdeniz Diyetinin Temel Ilkeleri

“Akdeniz Diyeti” terimi, Akdeniz sahilinde bulunan toplam 16 iilkenin tipik diyetini
belirtmek i¢in kullanilmaktadir (Trichopoulou ve dig. 2014). L. Allbaugh’un
Yunanistan ve ABD’nin yeme aliskanliklar1 ve yasam tarzlarii karsilastirmasi 1953
yilina dayanmaktadir ama ilk olarak Akdeniz bolgesindeki beslenme aligkanliklarina
“Akdeniz Diyeti’ni uygulayan A Keys’ tir (Gonzalez ve dig. 2014). 1960’l1 yillarin
basinda, Akdeniz bolgesindeki topluluklarin beslenme durumlarini gozlemlemesiyle
olusmustur. Yunanistan, Italya, Yugoslavya, Hollanda, Finlandiya, ABD, Japonya'nin
bulundugu “Yedi Ulke Arastirmas1” yapilmustir. 13.000 kisiden olusan ve 40-59 yas
grubu arasinda degisen bireylere 30 yil boyunca uygulanmistir. Arastirma sonucunda,
bireylerin yag tiiketimi yiiksek olmasina ragmen, yasam siirelerinin daha uzun oldugu,
kalp hastalig1 riskinin az oldugu saptanmistir ve bdylece Akdeniz Diyeti bircok
arastirmaci tarafindan arastirilmaya baslamistir. Cogunlukla Akdeniz tarafinda bulunan
toplumlarda yaygin olan Akdeniz diyetinin, saglik durumunu iyilestirmeye ve yasam
kalitesine katkis1 oldugu icin saglikli beslenme modeli olarak goriilmektedir (Sofi ve
dig. 2008). Akdeniz havzasinda bulunan Yunanistan, Giiney Italya, Portekiz, Kibris,
Ispanya iilkelerinin beslenme seklidir (Pérez-Lopez ve dig. 2009). Geleneksel Akdeniz
diyetlerinin tek tek veya tiimiiniin kardiyometabolik sagligi iyilestirdigi saptanmistir.
2009 ve 2010 yillarinda Akdeniz diyet modeli olusturulmustur. Akdeniz diyet piramidi,
farkli Akdeniz bolgelerinin kriterlerine uyacak sekilde revize edilmistir. (Dernini ve
Berry 2015).

Akdeniz Diyeti; yiiksek oranda yag tiiketimi (giinliik alinan enerjinin yiizde 40°1);
zeytinyagi, rafine edilmemis tahillar, sebze-meyveler, baklagiller, kuruyemis tiiketimi,
yiiksek balik tiiketimi, orta dereceli beyaz et tiiketimi (kiimes hayvanlar1 ve tavsan) , siit
uriinleri besinlerinden o6zellikle yogurt ve taze peynir, kirmizi et Uriinlerinin diisiik

tikketimi ve 1limli sarap tiiketimi ile karakterize bir diyet seklidir.
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Besinler mevsiminde taze ve en az oranda islenmis sekilde tiiketilir; bu durum mikro
besinlerin ve antioksidanlarin kullanimini artirmaktadir. Bu besinlerin antioksidan, anti
inflamatuar, anti kanserojen etkisiyle birlikte dengeli bir diyet yapisi olusmaktadir.
Cesitli fitokimyasallar, yiiksek lif, B2, B6, C, E vitaminleri, oleik asit, karotenoidler,
flavonoidler ve polifenoller saglamaktadir. Bu nedenle Akdeniz Diyeti biitiinsel bir

diyet sekli olarak benimsenmistir (Walton 2017).

2.6.2 Akdeniz Diyetinin Saghk Uzerine Etkileri

Akdeniz tilkeleri, en saglikli lilkeler arasindadir ve diisiik kardiyovaskiiler hastaliklar ve
diisiik kanser oranlar1 goriilmiistiir; yasam siiresi uzundur. Yapilan Lyon Diyet Kalp
Calismasinda daha Once miyokard enfarktiisii gec¢irmis 605 hastaya Akdeniz Diyeti
uygulanmistir. Sebze, meyve, balik tiketimi artirilmig; kirmizi et tiiketimini
azaltilmistir. 27 aylik takibin sonunda koroner hastaliklarda yiizde 73 oraninda azalma
gbzlenmistir. Ispanya’daki PREDIMED denemesinde, katilimcilara findik veya sizma
zeytinyagi eklenmis bir Akdeniz diyeti uygulandiginda, kardiyovaskiiler riskinde yiizde

30 oraninda bir azalma oldugu saptanmistir (Trichopoulou ve dig. 2014).

Geleneksel Akdeniz diyeti, hayvansal kaynakli besinlerin (et, siit, tereyagi vb.) sinirl
tiketimi ile karakterizedir; bu ylizden enerjinin sadece yiizde 8’ini doymus yaglar
olusturmaktadir. Sizma zeytinyagi, yagh tohumlar gibi besinlerle bu oran yiizde 25 ile
yiizde 35 Kkalori arasinda olmaktadir. Yapilan ¢aligmalarda, haftada bes porsiyon findik

tiiketiminin, kardiyovaskiiler hastaliklar1 yiizde 40-60 oraninda azalttig1 gézlenmistir.

Oranin diismesinde en biiylik katki saglayan; omega 6 ve omega 3 yag asidi kaynagi
badem, findik, ceviz ve c¢am fistigi gibi yagli tohumlardir. Akdeniz diyetinde
kurubaklagillerin, tam tahilli gidalarin tiiketimi yiiksek oldugu i¢in lif alimi da
mevcuttur; bazi randomize kontrollii caligmalarda bu beslenme tarzindaki ytiksek lif

aliminin  kolesterol diisirmesiyle iliskilendirildigi saptanmustir (Bach-Faig ve dig.
2011).
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Akdeniz diyetinin glisemik kontrolii iyilestirdigi ve diyabet insidansini azalttif
bilinmektedir. Akdeniz diyetlerindeki temel besinlerin, obez bireylerde uzun siireli kilo

alimini engelledigi gériilmiistiir (Salas-Salvado ve dig. 2014).

2.7 BESIN TUKETIiMIi VE FiZiKSEL AKTIiVITE

Fiziksel aktivite, DSO tarafindan kaslarm {irettii fiziksel hareketler olarak
tamimlanmaktadir. Enerji harcamasinda kilit bir roldedir; bu yiizden enerji dengesi ve
agirlik kontrolii i¢in temeldir. Global olarak, 4 eriskinden 1’inin yeterince aktif olmadigi
saptanmigtir (WHO 2018). Her 3 iniversite Ogrencisinden birinin hareketsiz veya
aktivitesinin az oldugu bildirilmistir (Small ve dig. 2013). Sedanter yasam tarzi,
giiniimiizde halk sagligi problemi haline gelmistir; fiziksel hareketsizlik, kiiresel
mortalite i¢in dordiincii sirada risk faktoridiir.

Saglik Bakanligi’ nin 2015 yilinda yiiriittiigli arastirmada; Tirkiye’de Kadinlarin yiizde
13’iiniin, erkeklerin yiizde 23’iiniin yaptig1 fiziksel aktivitenin yeterli oldugunu
belirtmistir. Inaktifligin kadin ve erkeklerde yas ile birlikte arttign goriilmiistiir. En
belirgin yas gruplari; ge¢ ergenlik donemi, lise sonrasi ile tiniversite yillar1 olarak
belirtilmistir (Saghik Bakanligi 2015). Universite 6grencilerinin fiziksel aktivite
davranigin1 yas, cinsiyet gibi demografik ozellikler; sosyal, psikolojik faktorler ve
cevresel kosullar etkilemektedir (Deliens ve dig. 2015).

Fiziksel aktivite, fizyolojik, metabolik, psikolojik riskleri onler; kronik hastaliklarin
seyrini azaltir; kemik, kas ve eklem yapisim gii¢lendirir (Lippincott 2009).
Diizenli egzersizler yapan bireyler, daha diisiik kan basinci seviyelerine sahiptir;
kardiyovaskiiler hastalik ve osteoporoz riskine daha az rastlanmaktadir. CDC, gilinde en
az 30 dakika haftada 5 giin olmak iizere yetiskin bireylere diizenli fiziksel aktiviteyi
onermektedir. Haftada 3 saat tempolu yiiriiylis kardiyovaskiiler hastalik ve diyabet
riskini ylizden 30 azaltabilmektedir (Hark ve dig. 2014). 18-64 yaslar1 arasindaki
yetiskinlere, 150 dakika orta siddette veya 75 dakika siddetli aerobik fiziksel aktivite
onerilmektedir (WHO 2010).
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2008 Komitesi, orta ila siddetli diizenli fiziksel aktivitenin meme ve kolon kanseri
riskini azalttigini saptamistir. 2018 Komitesi mesane, endometriyum, 6zofagus, bobrek,
akciger ve mide kanserlerini de ekleyerek riski azaltilmis hastaliklar listesini
genisletmistir (Physical Activity Guidelines Advisory Committee 2018). Calismalarda,
kolon kanseri ve meme kanserinin yiizde 21-25’inden, diyabetin yiizde 27’sinden ve
kardiyovaskiiler hastaliklarin yiizde 30’undan fiziksel inaktivitenin sorumlu oldugu
bildirilmistir (WHO 2009).

Caligsmalar orta ila siddetli fiziksel aktivitenin uyku kalitesini artirdigin1 gostermektedir.
Youngstedt, egzersizin uyku tizerindeki etkileri iizerine yapilan 38 calismanin meta
analizini yapmistir; egzersizin uyku siiresinde artis sagladigi ve hizli gz hareketlerini

azalttigini saptamistir (Youngstedt ve dig. 1997).

2.8 BESIN TUKETiMi VE UYKU KALITESI

Uyku bireyin etkinliginin azaldig1, ¢evreyle iletisiminin kesildigi, biyolojik ve zihinsel
aktivitelerin durdugu 6zellikle sinir duyusunun ve istemli kas hareketlerinin azaldig:
dinlenme halidir (Karadag ve Aksoy 2009). Uyku kalitesi ise bireyin uyandiginda
uyudugu uykuyu yeterli diizeyde almasi ve kendini zinde hissetmesidir.

Giin i¢indeki aktiviteleri aksatmayacak sekilde olan veya islev bozuklugu yaratmayan
uyku, yeterli olarak nitelendirilmektedir; yetigkinler i¢in ortalama gerekli uyku siiresi 6-
8 saat araliginda degismektedir. Haftanin en az 4 giiniinde gece uyku siiresinin 6 saatten
az olmasmin biligsel performans: ve bagisiklik fonksiyonunu azalttigi gosterilmistir
(Halson 2014). Tiirkiye’de yapilan baska bir caligmada toplumun yiizde 75’inin 7-8 saat
uyudugu, toplumun yiizde 10’unun 6 saatten az uyudugu gézlenmistir. Uyku siiresini ve
kalitesini; zihinsel, fizyolojik ve cevresel faktorler etkileyebilmektedir (Unal ve dig.
2019). Uyku yetersizligi bilissel, psikomotor ve duygusal islevlerde azalmaya neden

olmaktadir (Orzech ve dig. 2011). Amerika’da 70 milyon insanda uyku problemi
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oldugu; biiyiik bir kismin1 adoldsan ve iiniversite ¢agindaki 6grencilerin olusturdugu
bilinmektedir (Cates ve dig. 2015).

Dengeli beslenmenin yaninda diizenli uykunun da yasam kalitesini artirdigi
gorilmektedir. Uyku ve diyetin iligkili oldugu; uykunun besin se¢imleri lizerinde
etkisinin oldugu bilinen calismalar mevcuttur. Universite dgrencilerinde duygusal,
bilissel, fiziksel degisiklikler olabilmektedir; sonucunda uyuyamama, diisiik uyku
kalitesi goriilebilir (Uysal ve dig. 2018). Arastirmalarda yetersiz uyku sonucu bireylerde
besin aliminin arttig1, viicudun ihtiyacindan fazla enerji aldigi, harcama hizi alimi gore
az oldugu i¢in kilo artig1 goriilmiistiir (Markwald ve dig. 2013). Giin i¢inde yeterli
uyumayan bireylerin daha az sebze tiikettigi, yag ve rafine karbonhidrat tiiketiminin
daha fazla goriildiigii ve diizensiz yeme sekline sahip olduklarini gériilmistiir. Yetersiz
uyku alimi, besin se¢imlerini etkilemektedir; metabolik bozukluklara neden oldugu ve
obezite sikligini artirmasi ile iliskili bulunmustur. Uyku siiresi daha az olan bireylerde,
enerji yoniinden yiiksek besinleri fazla tiikketme, sebze-meyveleri az oranda tiikketme ve
6glin diizenine sahip olmama ve atistirmalik gidalara yonelim daha fazladir. Kahvalti
atlama oraninin uyku siiresi normal olan bireylerde daha az oldugu bulunmustur.
Bireyin secimlerinin aligkanlik haline gelmesinin etiyolojisinde diizensiz uykunun

etkisinin yiiksek oldugu goriilmektedir (Peuhkuri ve dig. 2012).
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3. GEREC VE YONTEMLER

3.1 ARASTIRMANIN AMACI VE ONEMI

Arastirmanin amaci, yurtta kalan 6grencilerin cinsiyet agisindan beslenme durumlari,
fiziksel aktiviteleri ve uyku kalitelerinin farkliliginin istatistiksel olarak
degerlendirilmesi ve yorumlanmasidir. Bu amag¢ dogrultusunda; ogrencilerin S0Syo-
ekonomik agidan genel bilgileri, beslenme aliskanliklari, besin tiikketim durumu, uyku
kalitesi, fiziksel aktivite ve antropometrik 6l¢iim degerlerinin iliskileri ve tanimlanan
gruplar agisindan anlamli farkliliklarinin ortaya konulmasi ¢aligmanin alt amaglarini
olusturmaktadir.

Universiteye yeni baglayan ogrencilerin ergenlikten yetiskinlik dénemine gegis
asamasinda olmalari, aile evinden uzakta yasamalar1 (yurt, 6grenci evi ) farkli bir
beslenme diizeni olusturur ve bu siiregte yapilan tercihler beslenme aliskanligi haline
gelerek yetiskin déonemde de bireyin yasamini olumlu veya olumsuz yonde etkiler.
Stres, aileden uzak yasama, ekonomik durum, 6grencinin barindigi ortam, zaman
kisithiligi, kiiltiirel ozellikler gibi faktorler bireyin beslenme aligkanligina yon
vermesinde etkilidir. Arastirmanin amaci bireylerin besin segimlerinin antropometrik
Ol¢timlerini etkileyip etkilemedigini saptamak; genel fiziksel aktivite diizeyleriyle ve
uyku kaliteleriyle arasindaki iliskiyi incelemek ve cinsiyete gore farklilik gosterip

gostermedigini arastirmaktir.

3.2.O0RNEKLEM SECiMi, ARASTIRMANIN VARSAYIMLARI

Arastirma Nisan — Aralik 2019 tarihleri arasinda, Kirklareli ilinde Kredi ve Yurtlar
Kurumunda barinan ve c¢alismaya goniillii katilan 6grenciler temel alinarak planlanip,
veri toplanmasi ve yazimi tamamlanmistir. Arastirmanin evrenini il merkezinde bulunan
toplam 1478 erkek, 2421 kiz tiniversite 6grencisi; arastirmanin 6rneklemini 190 kiz, 118

erkek 6grenci olmak tizere 308 dgrenci olusturmaktadir.
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Arastirmaya cevap veren kisilerin, sorulari cevaplarken gergek fikirlerinin oldugu kabul
edilmistir. Arastirmaya katilan bireylerin isteyerek, dogru ve eksiksiz bir sekilde katilim
sagladiklar1 kabul edilmistir. Olusabilecek kavram yanilgilar1 goz ardi edilmistir.
Ogrencilerin ankete katilim istegi konusunda isteksizlik olus ve drneklem sayisi kisit1

bu nedenle olusmustur.

3.3. ORNEKLEME YONELIK GUC ANALIZi (POWER ANALSIS)

Anket arastirmalarinda “Analiz i¢in en az ka¢ 6rneklem gereklidir?”i cevaplamak igin
Gili¢ Analizi (Power Analysis) yapilmaktadir. Bu calismada, grup farkliligi analizleri
yapilacagi i¢in gii¢c analizi farklilik analizlerine yonelik uygulanmistir. Ankete katilan
calisanlar sayisinin, saglam (robust) sonuglar iiretebilme yeteneginin varligi i¢in Giig
Analizi GFPOWER 3.1 siirtimii ile gergeklestirilmistir. Calismalarda, istatistiksel giiclin
1-B= 0.80 olmasmin yeterli oldugunu Cohen (1988) ve Parajapati vd. (2010)

calismalarinda belirtmistir. Istatistik anlamlilik 0=0.05 alinmistir.
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Sekil 3.1: Grup Farkhiig1 Analizi icin Gii¢ Analizi Sonuglar1 Ekran Ciktisi
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Gii¢ analizi uygulanip sonug olarak grup farklilig1 analizlerinde en az 102 6rneklem ile
calisilmast durumunda c¢alismanin gegerli olacagi belirlenmistir. Bu caligmada 308
orneklem kullanilmis, yapilacak analizlerin bu asama i¢in de giivenilir olacag: ortaya

konulmustur.
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Sekil 3.2: Tliski Analizi I¢cin Gii¢ Analizi Sonuclar1 Ekran Ciktist
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Gli¢ analizi sonucunda iliski analizlerinde en az 111 Orneklem ile c¢alisilmasi

durumunda c¢alismanin gegerliligi

belirlenmistir.

Bu c¢alismada 308 orneklem

kullanilmis, yapilacak analizlerin bu asama i¢in de giivenilir olacagl ortaya

konulmustur.
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Arastirmanin  yapilabilmesi i¢in Bahgesehir Universitesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulundan etik kurul onayr alinmigtir. Arastirmanin Kirklareli Kredi ve Yurtlar
Kurumunda yiiriitiilebilmesi i¢in Kirklareli Genglik ve Spor Il Miidiirliigiinden izin
alinmistir. Arastirmaya goniillii olarak katilmak isteyen tiim bireylerden yazili ve sozli
onam almmistir. Katilimcilara yapilacak anket ile ilgili bilgi verildikten sonra

Aydinlatilmis Onam Formu (EK-1) sunulmustur.

3.4 VERi TOPLAMA ARACI

Aragtirma verileri, katilimi kabul eden goniillii 6grencilerin  sosyo-demografik
Ozelliklerini, beslenme durumlarini, uyku kalitlerini, fiziksel aktivitelerini ve
antropometrik 6lgiimlerini dogru yansitacak sekilde hazirlanmistir. Arastirmanin verileri

s0z konusu amaca ulasmak iizere hazirlanan anket ile belirlenmistir (EK-1).

3.4.1 Kisisel Bilgiler ve Beslenme Aliskanlhiklarinin Degerlendirilmesi

Ogrencilerin bireysel ozellikleri ve beslenmeleri ile ilgili bilgiler soru kagidi ile
alinmigtir. Ogrencilere dogum tarihi, cinsiyet, okudugu boliim, yurtta kalma siiresi,
0giin atlama, kahvalti aligkanlig1, kronik hastaliklarin varligi, kullanilan ilaglara iligkin
sorular yoneltilmistir. Katilim saglayan 6grencilerden besin tiiketim sikligi formu
doldurmalar1 istenmistir. (EK-1) Son bir aylik siirede tiikettikleri besinler
sorgulanmistir. Besin tiiketim siklig1 icin siit ve siit iirlinleri, yumurta, et, sebze ve
meyveler, tahillar ve kuru baklagiller olmak tizere 43 ¢esit besinin tikketim sikliklar
sorgulanmistir. Bireylerin isaretledikleri “her giin”, “haftada 5-6 kez”, “haftada 3-4
kez”, “haftada 1-2 kez”, “15 giinde 1 kez”, “ayda 1 kez” siklikla tiiketme veya ‘“hi¢”
secenekleri kaydedilmistir (Pekcan 2011).

21



3.4.2 Antropometrik Ol¢iimlerin Degerlendirilmesi

Bireylerin viicut agirhigi kilogram (kg) cinsinden ve viicut yag yiizdesi OMRON Body
Fat Monitor / Scale BF 510 viicut analiz cihaziyla ayakkabisiz ve hafif giysiler ile
Olglilmistiir. Viicuttaki yag yiizdesi i¢in cihazin l¢iim yontemi biyoelektrik empedans
(BI) yontemidir. Elektrigi ileten Kaslar, kan damarlari, kemikler viicut dokularidir ve
yiiksek su igerigine sahiptirler; viicut yag miktarin1 saptamak i¢in 500 pA’dan
(mikroamper) az 50 kHz’lik (kilohertz) diisiik elektrik akimi génderilir. Olgiim bu
sekilde yapilmaktadir. Dogru 6l¢iim zamani uyandiktan, agir egzersizden, yemek
yedikten, dus aldiktan en az 2 saat sonra olmalidir. Boy 6l¢iimii ayakta ve dik olacak
bicimde ayakkabilarin ¢ikartilmasi istenerek, sirt duvar ile paralel bitisik bir sekilde;
topuk, omuz ve basin arkasi duvara bitisik basin en tepe noktasi ile topuk arasindaki
mesafe santimetre (cm) cinsinden Ol¢iilmiistir. Boy uzunlugu esnemeyen metre ile

Olgtilmiistiir.

Ogrencilerin BKI degerleri, viicut agirliginin uzunlugunun karesine boliinmesiyle elde
edilmistir. BKI hesaplamasi, DSO kriterleri referans almarak degerlendirilmistir. BKI
degeri <18.49 kg/m2 olan bireyler zayif, 18.5-24.9 kg/m2 aras: olanlar normal, 25-29.9
kg/m2 arasi olanlar hafif sisman, >30 kg/m2 olanlar obez olarak kabul edilmistir. (WHO
2018, WHO 2000).Esnemez mezura ile bel gevresi ve ardindan kalga ¢evresi 6l¢timleri
alimmistir. Bel ¢evresi 6l¢iimii cm cinsinden, son kaburga ile iliak kemigi arasindaki
orta nokta alinarak 6l¢iilmistiir. Kalga gevresi bireye yan profilden bakildiginda goriilen

en genis yerden alinarak 6lgtilmistiir (Brérntorp 2002).

3.4.3 Akdeniz Diyetine Gore Degerlendirme

Akdeniz diyetine gore degerlendirme asamasinda Akdeniz Diyeti Kalite Indeksi
(KIDMED) formu kullanilmistir. Diyetin uygunlugunu belirlemek i¢in yeterli bir indeks
olarak degerlendirilmistir. KIDMED skoru 16 soru icermektedir.
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1,2,3,4,5,7,8.,9, 10, 11., 13. ve 15. sorular pozitif (+1); 6., 12., 14. Ve 16.
Sorular negatif (-1) olarak kabul edilip puanlar1 degerlendirilmistir. Hesaplama
sonucunda; >8 puan optimal diyet; 4-7 puan araligi diyete miidahale gerekli; <3 puan
ise diisiik diyet kalitesi olarak degerlendirilmistir (Sahingéz ve Sanlier 2011, Serra-
Majem ve dig. 2004, Serra-Majem ve dig. 2003).

3.4.4 Uyku Kalitesine Gore Degerlendirme

Pittsburg Uyku Kalite indeksi (PUKI); Buysse ve ark. (1989) tarafindan uyku kalitesini
saptamak icin gelistirilmistir. Tirk toplumuna uygunlugu, Tirkiye’de gecerliligi ve
giivenirligi Agargiin ve ark. (1996) tarafindan yapilmis ve saptanmistir; indeks son bir
aylik donemdeki siirecte bireyin uyku kalitesini ve uyku bozuklugunu
degerlendirmektedir. Toplam 24 sorudan olusmaktadir; 19 soru 6z bildirim sorusu, 5
soru es veya oda arkadasinin yanitlayacagi sorulardir. Puanlamaya katilan 18 madde; 7
bilesen puani1 seklinde gruplandirilmaktadir. Bilesenler; 6znel uyku kalitesi, uyku siiresi,
uyku bozuklugu, alisilmis uyku, uyku latensi, uyku ilact alma durumu ve giindiiz uyku
islev bozuklugu olarak kategorize edilmistir. Her bilesen 0-3 puan iizerinden
degerlendirilerek toplam PUKI puam alt sinir O {ist sinir 21 olak iizere 0-21 puan
araliginda deger vermektedir. Toplam puaninin <5 olmasi iyi, >5 olmasi ise kotii uyku

kalitesini gostermektedir (Agargiin ve dig. 1996, Buysee ve dig. 1989).

3.4.5 Fiziksel Aktivite Diizeyine Gore Degerlendirme

Ogrencilerin fiziksel aktivite seviyesinin belirlenmesi igin Fiziksel Aktivite Olgegi
(IPAQ) kisa formu kullanilmistir. TPAQ’in uzun ve kisa seklinde 2 formu
bulunmaktadir. TPAQ’i, 1998 yilinda Cenevre’ de gelistirme amaciyla c¢aligmalar
baslamistir. Devaminda 12 tilkede gecerlilik ve giivenirlik testleri yapilmistir ve bir¢ok
tilke oOlgegi kullanmaktadir (Tekkanat 2008). 15-69 yas araligindaki bireylerde

uygulanmaktadir; Tiirkiye’ de giivenilirligi ve gecerliligi test edilmistir.
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Kisa form 7 sorudan olusmaktadir; yiiriime, orta siddetli, siddetli aktivitelerde ve
otururken harcanan zaman hakkinda bilgi vermektedir. Toplam skorun elde edilmesi bu
aktivitelerin siire (dakikalar) ve frekans (giinler) toplamini kapsamaktadir. Aktiviteler
i¢in ihtiya¢ duyulan enerjinin hesaplamasi MET-dakika skoru seklindedir. Standart MET
degerleri; yirtime 3.3 MET, orta siddetli 4.0 MET, siddetli 8.0 MET, oturma 1.5 MET
seklindedir. Fiziksel aktivite seviyesi belirtilen standartlarla hesaplanmaktadir. Her biri
icin haftada ne kadar giin ve dakika harcandiysa ona ait katsayi ile carpilmaktadir;
oturma aktivitesi hesaplamanin disinda kalmaktadir. Sonuglara gore aktivite seviyesi,
inaktif, minimal aktif ve ¢ok aktif sekilde degerlendirilmektedir (Saglam ve dig. 2012,
Oyeyemi 2011, Savci ve dig. 2006,).

3.5 VERILERIN DEGERLENDIRILMESIi

Arastirma kesitsel tipte bir arastirmadir. Anketlerle toplanan veriler bilgisayarda 1BM
SPSS Statistics 24.0 siriimii ile analizler gergeklestirilmistir. Calismada anlamlilik
diizeyi a = 0.05 kabul edilmistir. Anketin igerigindeki genel bilgiler sonra ise ikinci
boliimiindeki beslenme aligskanliklari, antropometrik dl¢timler, fiziksel aktivite 6lcegi,
uyku kalitesi durum Olgegi basliklarina yonelik siklik (frekans) dagilimi verilmistir.
Hipotezlerin test edilmesi ve hangi testin uygun oldugunun belirlenmesi i¢in verilerin
dagilimmin normal olup olmadigi smanmistir. SPSS programi iginde yer alan
Kolmogorov-Simirnov ve Shapiro-Wilk normal dagilim testi yapilmistir. Bu testler
sonucunda, sorular normal dagilimli olmadigi i¢in (p<0.05), analizlerde normal dagilim
gerektirmeyen non-parametrik yontemler kullanilmigtir. Grup farklilig1 analizlerinde, iki
grup i¢in t testi yerine non-parametrik karsiligi olan ve 2’li grup i¢in uygunluk gdsteren
Mann-Whitney-U testi kullamilmustir. Ikiden fazla grup igin Kruskal-Wallis testi
uygulanmigtir.  Anlamli farkliliklarin - kaynagimin belirlenmesinde, ortalama sira
degerlerine bakilmustir. Iki kategorik verinin iliski analizi icin ki-kare testi
uygulanmustir. Iki siirekli ve bir siirekli-bir kategorik verinin iliski analizi i¢in Kendall’s

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

Calismanin bu boliimiinde ilk asamada ankete yonelik giivenilirlik analizi sonuglar1 ve
ankete yonelik siklik dagilimlar verilecektir. Ikinci asamada, hipotezlerin tanimlanmasi

ile bu hipotezlerin sinanmasina yonelik test sonuglart ve degerlendirmeler sunulacaktir.

4.1 ANKETIN GUVENILIRLIK ANALIiZi

Anketin giivenilirlik sinamas1 icin kullamilan testler; “Cronbach Alpha (CA), ikiye
Bolme (split), Paralel ve Mutlak Kesin Paralel (strict)” seklindedir. Kullanilan tiim
kriterlerden bulunan sonug¢ yiizde 70’1 gectiginde i¢ tutarlik ve giivenirlik saglanmig
olur. Tablo 4.1°den goriilecegi gibi 4 kriter sonuglarinda yiizde 70 degeri gegilmis

giivenilirlik saglanmistir. Boylece analiz ¢iktilarinin da gilivenilir oldugu belirlenmistir.

Tablo 4.1: Anketin Giivenilirlik Analizleri Sonuglari

Kriterler Anketin Giivenirlilik Sonug¢lari
Cronbach_Alpha 0.823
Split 0.822-0.824
Parelel 0.824
Strict 0.823

4.2 ARASTIRMANIN HiPOTEZLERI

Aragtirmanin ana hipotezi, yurtta kalan Ogrencilerin cinsiyet acisindan beslenme
durumlar, fiziksel aktiviteleri ve uyku kalitelerinin anlamli farkli olup olmadiginin
belirlenmesidir. Ayrica alt hipotez olarak da caligmaya katkis1 olacagi diisiiniilen bazi

hipotezler iiretilmistir. Calismada gelistirilen hipotezler Tablo 4.2’de verilmistir.
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Tablo 4.2: Arastirmanin Hipotezleri

H Tiir

Hipotezler

Ho: |Ana hipotez

Cinsiyet Agisindan Uyku Kalite indeksi (PUKI), Fiziksel Aktivite
Olgegi (IPAQ) ve Akdeniz Diyeti Kalite indeksi (KIDMED) i¢in
anlamli farklilik vardir.

Ho, |Ana hipotez

Ogrenciler cinsiyet agisindan antropometrik dl¢iim degerleri
anlaml farklilik gostermektedir.

Hos |Alt hipotez

Cinsiyet Ac¢isindan besin tiiketim sikliklar1 (stit-siit tirtinleri, et-et
tirlinleri vb.) anlamh farklidir.

Hos |Alt hipotez

Erkek ve kiz katilimcilarda antropometrik dlgtimler ile uyku
kalitesi arasinda anlaml1 iliski vardir.

Hos |Alt hipotez

Erkek ve kiz katilimcilarda antropometrik 6lgiimler ile Akdeniz
diyetine uygunluk arasinda anlamli iligki vardir.

Hos Alt hipOtEZ

Erkek ve kiz katilimcilarda antropometrik dl¢timler ile fiziksel
aktivite durumu arasinda anlamli iliski vardir.

Hoz |Alt hipotez

Erkek ve kiz katilimcilarda uyku kalitesi ile 6glin sayis1
degiskenleri arasinda anlamli iligki vardir.

Hog Alt hipOtEZ

Erkek ve kiz katilimcilarda uyku kalitesi ile kahvalti aligkanlig1 ve
0glin atlama arasinda anlaml iligki vardir.

Hoo |Alt hipotez

Erkek ve kiz katilimcilarda 6giin sayisi ile Akdeniz diyetine
uygunluk arasinda anlamli iligki vardir.

Hio |Alt hipotez

Erkek ve kiz katilimecilarda kahvalti aligkanlig1 ve 6giin atlama ile
akdeniz diyetine uygunluk arasinda anlamli iligki vardir.

Hi, |Alt hipotez

Erkek ve kiz katilimcilarda 6giin sayisi ile aktivite durumu
arasinda anlamli iligki vardir.

Hi, |Alt hipotez

Erkek ve kiz katilimcilarda kahvalti aligkanligi ve 6glin atlama ile
fiziksel aktivite durumu arasinda anlamli iliski vardir.

4.3 ANKET SORULARINA YONELIK YUZDE DAGILIM VE TANIMLAYICI
ISTATISTIK BiLGILER

Anketin ilk boliimii, arastirmada yer alan kisilerin demografik ve genel 6zelliklerine

(sosyo-ekonomik, saglik gibi) yonelik tanitici bilgilerden olusmaktadir.
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Tablo 4.3: Kiz ve erkek 6grencilerin yas, kronik hastalik, ila¢ kullanimi ve besin

takviyesi kullanimina gore dagilhim tablosu

Kiz Ogrenci Erkek Ogrenci
Cinsiyet n=190 | Yiizde n=118 Yiizde
. Hayir 182 95.8 111 94.1
Kronik Hastalik Evet 3 12 7 59
ilac Kullanimy Hay1r 185 97.4 115 97.5
¢ R Evet 5 2.6 3 25
. - Hayir 190 100.0 118 100.0
Besin Takviyesi
Evet - - - -

Kiz 6grencilerin yas ortalamas1 21.15+1.40, erkeklerin yas ortalamasi 21.27+1.58dir.
Kiz katilimeilarin yurtta kalma siiresi ortalamasi1 2.13+1.06, erkek katilimeilarin yurtta
kalma siiresi ortalamasi 2.00+1.06’dir. Kiz katilimcilarin yiizde 95.8’inin kronik bir
hastalig1 bulunmamakta iken yiizde 4.2’sinin kronik bir hastaligi bulunmaktadir. Kronik
bir hastalig1 bulunan kiz 6grencilerin yiizde 14.3’iiniin FMF (Akdeniz Anemisi), ylizde
71.4’linlin alerjik astim1 ve yiizde 14.3’iinlin migreni; erkeklerin yiizde 94.1’inin kronik
bir hastaligi bulunmamakta iken ylizde 5.9’unun kronik bir hastaligi bulunmaktadir.
Kronik bir hastaligi bulunan erkeklerin yiizde 14.3’iiniin epilepsi, yiizde 14.3’{iniin
guatr, ylizde 14.3’ilinlin astim, ylizde 28.6’sinin kronik gastrit, ylizde 14.3’iiniin alerjik

astim ve yiizde 14.3’{iniin iist solunum yetmezligi bulunmaktadir.

Kiz dgrencilerin yiizde 2.6’s1 ilag kullanmaktadir. ilag kullanan katilimeilarin yiizde
20’s1 Kolsin, ylizde 20’si Ventolin, yiizde 20’si Concerta ve yiizde 20’s1 Glifor ilacini
kullanmaktadir. Erkeklerin yiizde 2.5 inin kullandig1 ilag vardir. Ilag kullanan erkeklerin
yizde 50’1 Antepsin, Nexstep ve ylizde 50’si Prozac’tir. Kiz da erkekler de besin

takviyesi almamaktadir.
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Tablo 4.4: Beslenme bilgileri degiskenlerine yonelik sikhik dagilim tablosu

Cinsiyet
Kiz Ogrenci Erkek Ogrenci
n=190 | Yiizde | n=118 | Yiizde
Hayir 48 25.3 25 21.2
Her Giin Kahvalt1 Yapma Durumu
Evet 142 74.7 93 78.8
. Hayir 28 14.7 28 23.7
Ogiin Atlama Durumu
Evet 162 85.3 90 76.3
Yurt yemekhanesi 152 80.0 84 71.2
Ogiinleri Yeme Yeri Kafe/Restorant 16 8.4 13 11.0
Diger 22 11.6 21 17.8
Hayir 63 33.2 49 41.5
Yemek Yerken Bagka Seyler ile Televizyon seyretme 31 16.3 20 16.9
Mesgul Olma Durumu Gazete, dergi okuma P - 2 1.7
Telefonla ilgilenme 96 50.5 47 39.8

Kiz 6grencilerin ana 6giin sayisi ortalamasi 2.30+0.46, erkeklerin 2.48+0.52’dir. Kiz
Ogrencilerin ara Ogiin sayisi ortalamasi 2.38+1.10, erkeklerin 2.24+1.21°dir. Kiz
Ogrencilerin ylizde 25.3’1 her giin kahvalti yapmamakta iken yiizde 74.7’si her giin
kahvalt1 yapmaktadir. Erkek katilimcilarin yiizde 21.2°si her giin kahvalti yapmamakta
iken yiizde 78.8°1 her giin kahvalti yapmaktadir. Kiz 6grencilerin yiizde 14.7°si 6giin
atlamamakta iken yiizde 85.3’ii 6giin atlamaktadir. Ogiin atlamakta olan kiz
katilimcilarin ylizde 21.6°s1 sabah, yiizde 57.4°1 6gle, yiizde 1.9’u aksam ve yiizde
19.1°1 ara 6giinleri atlamaktadir. Yiizde 44.4’linlin 68iin atlama nedeni zamaninin kisith
olmasi, yiizde 18.5’inin istahsiz olmasi, yiizde 9.3’ilinlin zayiflama istegi ve yiizde
27.8’inin aligkanlik olmamasidir. Erkeklerin yiizde 23.7°si 6glin atlamamakta iken

yiizde 76.3’1 6giin atlamaktadir.

Ogiin atlayan erkeklerin yiizde 24.4’{i sabah, yiizde 40’1 6gle, yiizde 1.1°i aksam ve
yiizde 34.4’1 ara 6gilinleri atlamaktadir. Yiizde 36.7’sinin 6gilin atlama nedeni zamaninin
kisitli olmasi, yiizde 25.6’simnin istahsizlik olmasi, yiizde 6.7’sinin zayiflama istegi ve
yizde 31.D’inin aligkanliginin  olmamasidir. Kiz ogrencilerin  yiizde 80’1 yurt
yemekhanesinde, ylizde 8.4’1i kafe/restoranda ve yiizde 11.6°s1 diger yerlerde 6giinlerini

yemektedir.
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Erkeklerin yiizde 71.2°si yurt yemekhanesinde, yilizde 11°i kafe/restoranda ve yiizde
17.8’1 diger bir yerlerde 6giinlerini yemektedir. Kizlarin yiizde 11.6’s1 yemek yerken bir
sey ile ugrasmiyor iken yiizde 16.3’ii televizyon seyretmekte ve yiizde 50.5°1 telefonla
ilgilenmektedir. Erkeklerin yilizde 41.5’1 yemek yerken bir sey ile ilgilenmemekte iken
yiizde 16.9’u televizyon seyretmekte, yiizde 1.7’si gazete, dergi okumakta ve yilizde
39.8’1 telefonla ilgilenmektedir. Kizlarin uyku siiresi ortalamasi 7.86+ 1.42; erkeklerin
7.85+1.27dir.

Tablo 4.5: Antropometrik oélgiimlere yonelik tanimsal istatistik bilgiler tablosu

Cinsiyet
Kiz Ogrenci Erkek Ogrenci

+ Standart + Standart

Ortalama Sapma Ortalama Sapma
Boy uzunlugu(cm) 163.13 |* 5.29 176.13 |+ 6.67
Viicut yag yiizdesi (yiizde) 27.88 % 6.22 17.86 | £ 5.68
Bel cevresi 77.25| % 9.00 86.19 |+ 9.11
Kalga cevresi 91.26 |+ 7.87 96.75 |+ 6.59

Kiz o6grencilerin viicut agirlign ortalamasit 58.53+9.65, erkeklerin 73.09+11.61°dir.
Kizlarin BKI ortalamast 21.96+3.33, erkeklerin 23.53+£3.39’dur. Kiz katilimcilarin
viicut yag yiizdesi ortalamasi 27.88+6.22, erkeklerin 17.86+5.68°dir. Kiz 6grencilerin
bel ¢evresi ve kalca gevresi ortalamasi sirasiyla 77.25+9.00 ve 91.26+7.87; erkeklerin
86.19+9.11 ve 96.75+6.59’ dur.
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Tablo 4.6: Akdeniz diyetine uygunluk, aktivite durumu ve uyku Kalitesi
degiskenlerine yonelik siklik dagilim tablosu

Cinsiyet
Kiz Ogrenci Erkek Ogrenci
n=190 Yiizde n=118 Yiizde
Diisiik beslenme kalitesi 125 65.8 68 57.6
o Mivati Akdeniz diyetine uygunluk

Akdeniz Diyetine Uygunluk elistirilmeli 58 305 45 38.1
Durumu gelty

Optimal Akdeniz diyeti 7 3.7 5 4.2

Inaktif 78 41.1 24 20.3
Aktivite Durumu Minimal aktif 79 41.6 58 49.2

Cok aktif 33 17.4 36 30.5

Iyi uyku kalitesi 59 31.1 54 45.8
Uyku RYS! Koéti uyku kalitesi 131 68.9 64 54.2

Kiz 6grencilerin yilizde 65.8’inin Akdeniz diyetine uygunluk durumu diisiik beslenme
kalitesi, yiizde 30.5’inin Akdeniz diyetine uygunluk gelistirilmeli ve yiizde 3.7’sinin
optimal Akdeniz diyetidir. Erkeklerin ylizde 57.6’sinin Akdeniz diyetine uygunluk
durumu diisiik beslenme kalitesi, ylizde 38.1’inin Akdeniz diyetine uygunluk
gelistirilmeli ve yiizde 4.2’sinin optimal Akdeniz diyetidir. Kiz katilimcilarin yiizde
41.1°1 inaktif, ylizde 41.6’s1 minimal aktif ve yiizde 17.4’1 ¢ok aktiftir. Erkeklerin
yiizde 20.3’1 inaktif, yiizde 49.2’si minimal aktif ve yiizde 30.5’1 ¢cok aktiftir. Kizlarin
yiizde 31.1°1 iyi uyku kalitesine, yiizde 68.9’u kotii uyku kalitesine sahiptir. Erkeklerin
ylizde 45.81 iyi, ylizde 54.2’si kotii uyku kalitesine sahiptir.
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Tablo 4.7. Kizlar icin BKI simiflandirmasina gore fiziksel aktivite, Akdeniz diyetine

uyum ve uyku kalitesi siklik dagilim tablosu

BKI gruplan
. Fazla .
Degiskenler Gruplar Zayif Normal Kilolu Sisman
n=25 [% [n=135| % [n=25] % [n=5 | %
Fiziksel
B 12 | 480 55 | 40. 11 | 44.
Aktivite )
Inaktif 7 0
9 | 36.0 60 | 44. 6| 24. | 4| 800
Minimal aktif 4 0
4| 16.0 20 | 14. 8| 32| 1] 200
Cok akif 8 0
A!(deruz Diisiik beslenme kalitesi 52 o B s, 14| 56 | 2| 400
Diyetine
Uyum __ 1 0
A"?'ef“.z dlygtlne uygunluk 8 | 320 37 | 27 11 | 44. | 2| 400
gelistirilmeli
4 0
Optimal Akdeniz diyeti 6| a4 N -1 1] 200
Uyku Lyi uyku kalitesi 7 | 280 43 | 3L g | 32| 1] 200
Kalitesi
9 0
Kotii uyku kalitesi 18 | 720 92 | e8. | 17| e8. | 4 | 800
1 0
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Tablo 4.8: Erkekler icin BKI simmiflandirmasina gore fiziksel aktivite, Akdeniz

diyetine uyum ve uyku kalitesi sikhik dagilim tablosu

BKI gruplan
Zayif Normal Fazla Kilolu Sisman
Degigkenler Gruplar n=4 | % |n=80| % |[n=30| % |[n=4| %
Fiziksel i . .
e Inaktif - -| 18] 225 6 | 200
Aktivite
1|25 | 38| 475 17 ] 567 2 | 50
Minimal aktif 0 0
3|75 | 24| 300 7| 233 2 | s0.
Cok aktif 0 0
A!(defuz Diisiik beslenme kalitesi s |7 | 45 | 563! 17| s67 3| s
Diyetine
Uyum _ 0 0
Ak?'ef“.z dlyg tine uyglilitk 1|25 | 32| 400 11 367 1| 25
gelistirilmeli
0 0
Optimal Akdeniz diyeti . 1 5| 38 2| 67 ) i
Uyku Iyi uykudkalitesi 250 | 4 [5s00| 12400 -| -
Kalitesi
0
O uyku S 2|50 | 40| 500| 18600 4| 10
0 0.0

Tablo 4.9: Siit ve siit iiriinleri grubu tiiketimine yonelik sikhik dagilim tablosu

Cinsiyet
Kiz Erkek
S S
N N N - N N N <
() (5] () (&) (5] (5}
X X X A X X X A
© |y || 2| N © S o] 2| N
o ™ — = § o ™ — = §
= © © © = = [ © © =
= S o S ) - = S o S @) —
| S| S S| w| < o | S 8 S| w | ©
= 5 T T T - 3 = 5 T T T - 32
T (=l || T | ==zl T | T [T <
Siit 2471 47| 8.4 95|24.7|158| 12.1| 15.3| 7.6| 10.2] 15.3|31.4( 10.2| 10.2
Ayran, 26(18.4(200|232|258| 7.4| 26| 34|178| 136| 305|254| 93| -
yogurt
Peynir
o 5.3140.0(14.2118.9]189| 16| 11| 59]17.8| 195]| 33.1]169| 34| 3.4
cesitleri
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Kiz 6grencilerin yiizde 24.7’si hig tiikketmemekte ya da haftada 1-2 kez siit tiikketmekte
iken erkeklerin ylizde 31.4’i haftada 1-2 kez siit tilketmektedir. Kizlarin ylizde 25.8’1
haftada 1-2 kez ayran, yogurt tiiketmekte iken erkeklerin yiizde 30.5’i haftada 3-4 kez
ayran, yogurt tilketmektedir. Kizlarin yiizde 40’1 her giin peynir ¢esitleri tiiketmekte
iken erkeklerin yiizde 33.1°1 haftada 3-4 kez peynir gesitleri tiikketmektedir.

Tablo 4.10: Et-Yumurta grubu tiiketimine yonelik siklik dagilim tablosu

Cinsiyet
Kiz Erkek
N N
N N N 3 N N N §
L1 L £ = L1 £ £ -
© <t (o} P N © <t N ] N
Sl | S E]E Wl | S B S
= 38} © © = = 58} © (4] =
= © © © (_'j — = © © © (j —
sl olele|&|le |8l d|E|lE|E|w]|S
o o o= o
e I = - | E|Z2[F|F|F <
Kirmizi et 179| 05| 1.6| 3.2(24.7|23.7|28.4| 6.8 0.8 5.9|15.3|31.4|17.8|22.0
Iﬁ:&u‘k 6.8 13.2| 15.8|24.7| 24.7| 58| 8.9| 4.2|13.6|14.4]132.2|229| 85| 4.2
Balik 40.0( 11| 11| 21| 4.7|10.0)41.1(37.3| 0.8] 0.8 34| 51|11.9]40.7
Sakatatlar 56.3|] 3.2] 16| 05| 53| 95|23.71508] 1.7| 1.7| 9.3|10.2| 6.8|19.5
Salam,
sosis, sucuk | 20.0| 10.5| 7.9|14.7|22.6(14.7| 95| 9.3|(11.0(18.6|21.2|26.3| 9.3| 4.2
vb.
Yumurta 5313741741 195|116 6.8] 21| 1.7|305]|26.3]23.7|13.6| 4.2 -

Kiz 6grencilerin yiizde 28.4°l ayda 1 kez kirmizi et yemekte iken erkeklerin yiizde
31.4°1 haftada 1-2 kez kirmizi et tilketmektedir. Kizlarin yiizde 24.7’si haftada 3-4 kez
ya da haftada 1-2 kez tavuk, hindi tiiketmekte iken erkeklerin yiizde 32.2’si haftada 3-4
kez tavuk, hindi tiketmektedir. Kizlarin yiizde 41.1°1 ve erkek yiizde 40.7’si ayda 1 kez
balik tiiketmektedir. Kizlarin yilizde 56.3’i ve erkeklerin ylizde 50.8°1 hi¢ sakatat
tiketmemektedir. Kizlarin yiizde 22.6’s1 ve erkek yiizde 26.3’1 ise haftada 1-2 kez
salam, sosis, sucuk gibi besinler tiketmektedir. Kizlarin yiizde 37.4’i ve erkekleri

yiizde 30.5°1 her giin yumurta tiikettigi gériilmiistiir.
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Tablo 4.11: Kurubaklagil ve yagh tohumlar grubu tiiketimine yonelik sikhik

dagilim tablosu

Cinsiyet
Kiz Erkek
D) 3
) ) ) - ) ) ) =<
X X X Al Y4 Y4 Y4 Y-
© ¥ o s | N © ¥ i = | N
o) ™ — = § o) ™ — = §
= «© «© « = = 15} «© [a¥] =
= k=) k=i k=) @] — = k=] o o &) —
Y I I I < Y < < < <
gls|s|s|s|2|8|lg|ls|s|s|5|2]8
Tl || T | T IlElz|[ [T <
Kurubaklagiller
(nohut, fasulye 58(10.0[11.6|295|28.4(105(4.2|1.7|11.9| 24.6( 29.7| 23.7| 7.6]0.8
vb.)
Kuruyemisler 95| 53| 74]179(289|216(95|4.2| 59(11.9]19.5(24.6]|25.4]85

Kizlarin yiizde 29.4’i ve erkeklerin ylizde 29.7°si haftada 3-4 kez kurubaklagil
tilketmektedir. Kizlarin yiizde 28.9’u haftada 1-2 kez, erkeklerin yiizde 25.4°1i 15 glinde

1 kez kuruyemis tiiketmektedir.

Tablo 4.12: Ekmek ve tahil grubu tiiketimine yonelik siklik dagilim tablosu

Cinsiyet
Kiz Erkek
3 3
sl z sl gl
4 4 4 Al 4 4 X -
o |l [ 2 | © | T[] 2|y
[<5) (<5}
0 o - ‘= x n o — .= !
= © © © B = o © © =
= S ko] ko] €] — = o o ° QO |~
en @ [} [} « V)] [} © © <
gls|8l8|5|=[=|2|ls|E5|858]|"]|<
El=zlzlz | | E|l|Z2[T|Z z
Beyaz ekmek (yufka, 6.3]37.9|221(189]| 84| 37| 26| 9.3|500| 93|12.7|110]| 42|34
bazlama vb.)
Tam tahilh ekmekler 35.3|16.8| 3.2]105]132]105]|105|26.3|195| 7.6| 9.3[195(10.2(7.6
(bugday, yulaf, ¢avdar vb.)
ffgﬁ‘r\fg eriste, bulgur, 3.7|13.2]13.2| 205|274 17.9| 42| 3.4|295]|20.3|21.4|203| 42|08
Biskiivi, kraker vb. 5.3(279(12.6]189|247| 79| 26|34 |153|220]263]23.7/85 |08
Kahvaltilik gevrekler 484 32| 32| 74|116|13.7|126|288| 59|12.7|11.0|195|14.4]|76
Hamur isleri (borek, kek vb) [ 6.8]10.5| 8.4(15.8129.5|121.1| 7.9(85 |11.9|11.0l21.2]263|14.4|6.8
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Kizlarin yiizde 37.9’u ve erkeklerin ylizde 50’si her giin beyaz ekmek tiikketmektedir.
Kiz katilimcilarin ylizde 35.3’1 ve erkeklerin ylizde 26.3’1i hi¢ tam tahilli ekmek
tiketmemektedir. Kizlarin yiizde 27.4’t haftada 1-2 kez, erkeklerin yiizde 29.5’i her
giin makarna, eriste, bulgur vb. tiikketmektedir. Kizlarin yiizde 27.9’u her giin, erkeklerin
yiizde 26.3’1 haftada 3-4 kez biskiivi, kraker vb tiiketmektedir. Kizlarin ylizde 48.4°1 ve
erkeklerin yiizde 28.8’1 hi¢ kahvaltilik gevrek tiketmemektedir. Kizlarin yiizde 29.5°1
ve erkeklerin yiizde 26.3°1 haftada 1-2 kez hamur isleri tiikketmektedir.

Tablo 4.13: Sebze-meyve grubu tiiketimine yonelik siklik dagilim tablosu

Cinsiyet
Kiz Erkek

glele|Z LlE| X2
@[ ¥ |« ) B e[ v |« @ B
w [ oo = ¢ o | o - = N
slelelslE]a slslgleld]=
ST - - T I BIE|E|8|% s
o St Y= Y= Y= w © 2 1 Y= Y= Y= W ©
E|Z|E|F|F|®|2|E|2|E[|F]|"|2
Yesil yaprakli sebzeler | 11.1 | 12.1| 13.2| 22.1| 23.7| 13.2| 47| 7.6| 51| 9.3]|153|305]|229| 9.3
Diger sebzeler 6.8 105|132 23.7( 284|126 47| 93| 34| 34(13.6]|347|271] 85
Patates 3.71179|232|274]1174] 89| 16| 25|169|220( 347|161 6.8| 0.8
Turunggiller 16.3| 3.7 6.8|14.2(205|22.1(16.3]111.9| 42| 85|153|33.9]|186| 7.6
Kuru meyveler 258| 32| 3.7| 6.8]153]|20.0|253|186| 42| 76| 93[203|254|14.4

Kiz 6grencilerin yiizde 23.7°si ve erkeklerin yiizde 30.5°1 haftada 1-2 kez yesil yaprakl
sebzeler tiiketmektedir. Kiz katilmecilarin yiizde 28.4’1i ve erkeklerin ylizde 34.7’si
haftada 1-2 kez diger sebzeleri tiiketmektedir. Kizlarin yiizde 27.4’i ve erkeklerin
yiizde 34.7’si haftada 3-4 kez patates tiiketmektedir. Kizlarin yiizde 22.1°i 15 giinde 1
kez, erkeklerin yiizde 33.9°u haftada 1-2 kez turunggil tiikketmektedir. Kizlarin yiizde
25.8’1 hi¢ kuru meyve tiketmemekte, erkeklerin ylizde 25.4’0 15 glinde 1 kez kuru

meyve tiiketmektedir.
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Tablo 4.14: Yag grubu tiiketimine yonelik sikhik dagilim tablosu

Cinsiyet
Kiz Erkek
N N N P3| N N N N
Ll 2| L = Ll L=
© <t o~ — N © <t o~ — N
ToR I T I g ToR I R I g
= < o ol £ = © < o £
S|l s || |=]|<— S|l |lT. | T | =|
ol 2| E|EIE|Q 8|l 2|E|E|E|9]8
2| F|E|F|=|g|E|2|f|F[F|=]|Z
Zeytin yag1 36.8113.2| 74| 6.3| 89(11.6(158|254| 3.4| 9.3|12.7(14.4(24.6(10.2
Diger siv1 yaglar
(aycigegi, 15.8]16.8110.0|112.1|216| 7.4 6.3|12.7]122.0|124.4112.7|116.9| 19| 9.3
misirozii vb.)
Tereyagi 316| 74| 26(11.6(16.3(14.2(16.3|254| 59|11.0|17.8(16.9(14.4| 85
Margarin 489 6.3 6.8 42| 89]10.0|14.7|138.1| 3.4 85| 9.3]|16.1|13.6]/11.0
Mayonez 33.2| 74| 58(12.6(18.4(10.5(12.1]129.7| 3.4| 85]|16.9(11.9(16.9(12.7

Kiz katilimcilarin  ylizde 36.8°i; erkeklerin yiizde 25.4°G hi¢ zeytinyagi
tilketmemektedir. Kizlarin yiizde 21.6°s1 haftada 1-2 kez, erkeklerin yilizde 22’si her giin
diger siv1 yaglar tiiketmektedir. Kizlarin ylizde 31.6°s1 ve erkeklerin yiizde 25.4’1 hig
tereyagi tiiketmemektedir. Kizlarin yiizde 48.9’u ve erkeklerin yiizde 38.1°1 hig
margarin tliketmemektedir. Kiz katilimcilarin ylizde 33.2°si ve erkeklerin yilizde

29.72’si1 hi¢ mayonez tiikketmemektedir.
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Tablo 4.15: Tath grubu tiikketimine yonelik siklik dagilim tablosu

Cinsiyet
Kiz Erkek

N N

IR yly g2

X | x| x - X | ¥ | x -
«©@ i o @ N @ ¥ o @ N
b ™ s = v [T} ™ — S g
slelslelg|s slelgleld]|s
BlEIE|E|%| s BIEIE|E(% |5
2 St Y= Y= Y= w © 2 I Y= Y= Y= W he]
E|Z|E|s|E|=|2|E| 2| F|g|"]2
Seker 289|337 6.3(100(111| 68| 3.2|1144]222]|16.9|23.6]|11.0| 59| 59
Bal, pekmez, regel 211|147 95(16.3(21.1|105| 6.8(16.1| 4.2|144]122.0]|21.2|169]| 51
Siiriilebilir gikolata 13211891189 13.7| 84)13.7|132|102| 51]16.9]11.0]13.9]23.6]19.3
Hamur tatlilart 247 6.8 4.2(13.2(23.2|16.3|11.6|10.2| 4.2|13.6|12.7|356]|16.1| 7.6
Sttli tatlilar, dondurma | 5.3 | 10.0| 14.7| 18.4( 31.1]| 142| 6.3|34 |59 |102]271128.0 (20351
Cikolata 471342174242 121 47| 26| 6.8|110( 120 19.7(30.3| 185 1.7

Kiz 6grencilerin yiizde 33.7’si her giin, erkeklerin ylizde 23.6’s1 haftada 3-4 kez seker

tilketmektedir. Kizlarin ylizde 21.1°1 hig bal, pekmez, recel tiiketmemekte ya da haftada

1-2 kez tiikketmekte iken erkeklerin ylizde 22’si haftada 3-4 kez bal, pekmez, recel

tiketmektedir. Kizlarin yiizde 18.9’u her giin ve haftada 5-6 kez, erkeklerin yiizde

23.6’s1 15 giinde 1 kez siiriilebilir ¢ikolata tiiketmektedir. Kizlarin yilizde 24.7’si hig

hamur tathlar tiketmemekte iken erkeklerin yiizde 35.6’s1 haftada 1-2 kez hamur

tatlilar tiiketmektedir. Kizlarin yiizde 31.1°1 ve erkeklerin yiizde 28’i haftada 1-2 kez

siitli tathilar, dondurma tiiketmektedir.

Kiz katilimcilarin ylizde 34.2°si her giin,

erkeklerin yiizde 30°u haftada 1-2 kez ¢ikolata tiiketmektedir.

37



Tablo 4.16: icecek grubu tiiketimine yonelik siklik dagihm tablosu

Cinsiyet
Kiz Erkek

N N

2 2 2 = 2 ) 3 =

X | x| x| = X | x| x -
LI 8 N @ | ¥ [« 2 N

Yo} o™ —

slelsls|5]3 sls|ls|ls| &5
Blels|le|ld|s Blels|le|lY| s
=2 - = = = ° =y | = = = wn ke
Elz ||| [|E|z|F[F|F <
Taze meyve suyu 342 32| 32| 95(142| 79|279(16.1]| 85|11.0|16.1|144|195]| 144
Cay, bitki caylar 6.8]50.0(13.7| 95|116| 42| 42| 42|534]16.9( 119|110 25 -
Tiirk kahvesi 189121111211 10.0[195| 79[105(153| 9.3[10.2| 119|246 14.4| 144
Hazir kahveler 205 142(121]16.3|158| 7.4|13.7(11.9| 93| 144|16.1| 254 12.7] 10.2
Kola vb.gazli icecekler | 28.4] 58| 7.9]10.0|15.3|21.1|116|153| 7.6]16.9(16.9]|26.3|12.7| 4.2
Maden suyu, soda 1531126105 153|242 142| 79| 85| 127229220229 76| 34
Alkollii igecekler 805| 1.1 -l 21| 26| 42| 95(66.9| 08| 25| 42| 42| 76| 136

Kizlarin yiizde 34.2’si hi¢ taze meyve suyu tiiketmemekte iken erkeklerin yiizde 19.5°1
15 giinde 1 taze meyve suyu tliketmektedir. Kizlarin yiizde 50’si ve erkeklerin yiizde
53.4’i her giin cay, bitki ¢aylar1 tiiketmektedir. Kizlarin yiizde 21.1°1 her giin veya
haftada 5-6 kez, erkeklerin yilizde 24.6’s1 haftada 1-2 kez Tiirk kahvesi tiiketmektedir.
Kizlarin ylizde 20.5’1 hi¢ hazir kahve tiiketmemekte iken erkeklerin yiizde 25.4°
haftada 1-2 kez hazir kahve tiiketmektedir. Kizlarin yiizde 28.4’1 hig¢ asitli igecek
tilkketmemekte iken erkeklerin yiizde 26.3°{ haftada 1-2 kez asitli i¢ecek tiiketmektedir.
Kizlarin yiizde 24.2’si haftada 1-2 kez, erkeklerin yiizde 22.9’u haftada 5-6 kez ya da
haftada 1-2 kez maden suyu, soda tiiketmektedir. Kiz ylizde 80.5’i ve erkek yiizde
66.9°u hig alkollii icecek tiiketmemektedir.
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Tablo 4.17: Fast-food grubu tiiketimine yonelik siklik dagilim tablosu

Cinsiyet
Kiz Erkek

S b

() () () — (<5} [<5) [} —

~ ~ ~ PN X X X @
© < o =] N © < o = N
) ) - = g ) ) N | g

= © © ] @] = © © © €]
= he] he] he] — = e} e] e} —
o o] o] o] w © ) S o] c w <
2| 5|55 |87 || 2|s|&8 8|87 |3
T |zl T | T L | T l=|lxT | T | T <
Cips vb. 1471 53| 79| 158 21.6| 23.7| 11.1| 10.2| 4.2| 10.2| 14.4| 20.3| 28.0| 12.7
Hamburger 195] 16| 4.2 58| 13.7| 274 279| 271 4.2 76] 178 254 17.8
Pizza, pide vb. 142] 16| 4.2 53| 116 30.0| 33.2| 220| 1.7 25| 11.0| 195( 26.3| 16.9

Kizlarin yiizde 23.7’si ve erkeklerin yiizde 28’1 15 giinde 1 kez cips vb. tiikketmektedir.

Kizlarin ylizde 27.9’u ayda 1 kez, erkeklerin yilizde 25.4°1 15 giinde 1 kez hamburger

tiketmektedir. Kizlarin ylizde 33.2°si ayda 1 kez pizza, pide vb tiikketmekte iken

erkeklerin yiizde 26.3’1 15 giinde 1 kez pizza, pide vb tiiketmektedir.

4.4 HIPOTEZLERIN SINANMASINA YONELIK BULGULAR

Caligmanin ana ve alt hipotezlerine yonelik iliski ve grup farkliligi analizlerinde

kullanilacak yontemlerin se¢imi normal dagilim saglanmasina yonelik olarak degisecegi

icin ilk asamada kargilastirma yapilacak degiskenlerin tiimiine SPSS yazilim1 i¢inde yer

alan Kolmogorov-Simirnov ve Shapiro-Wilk normallik testleri uygulanmaistir.
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Tablo 4.18: Normallik testi sonuclari

Kolmogorov-Smirnov Shapiro-Wilk
Serbestlik Serbestlik
Degiskenler . .
Istatistik derecesi p Istatistik derecesi P

KIDMED _index 128 308 .000 .962 308 .000
UyumKod .393 308 .000 .669 308 .000
Sut .205 308 .000 .890 308 .000
AyranYogurt .160 308 .000 .937 308 .000
Peynir 201 308 .000 914 308 .000
KirmiziEt 241 308 .000 .822 308 .000
TavukHindi 157 308 .000 .946 308 .000
Balik 273 308 .000 717 308 .000
Sakatat 344 308 .000 .719 308 .000
SalamSosis .165 308 .000 .924 308 .000
Yumurta .207 308 .000 .902 308 .000
Kbaklagil 175 308 .000 .944 308 .000
KuruYemis 195 308 .000 914 308 .000
BeyazEkmek .338 308 .000 .790 308 .000
TamTahilliEkmek 223 308 .000 .856 308 .000
MakarnaEriste 153 308 .000 .935 308 .000
buskuvi_kraker .155 308 .000 .932 308 .000
Kgevrek .259 308 .000 .824 308 .000
Hamurlsleri .196 308 .000 .925 308 .000
YesilYaprakliSebze 179 308 .000 .930 308 .000
DigerSebze .204 308 .000 .918 308 .000
Patates .156 308 .000 .943 308 .000
Turuncgil .204 308 .000 .889 308 .000
KuruMeyve .204 308 .000 .839 308 .000
TazeMeyvesuyu .180 308 .000 .853 308 .000
Zeytinyagi 197 308 .000 .848 308 .000
DigerSiviYag .226 308 .000 .895 308 .000
Tereyag .188 308 .000 .869 308 .000
Margarin 276 308 .000 .799 308 .000
Mayonez .204 308 .000 .865 308 .000
Seker .261 308 .000 .866 308 .000
BalPekmez .150 308 .000 .918 308 .000
surulebilircikolata 181 308 .000 .909 308 .000
HamurTatilari 212 308 .000 .889 308 .000
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Kolmogorov-Smirnov Shapiro-Wilk
Degiskenler . Serbestlik . Serbestlik
Istatistik p Istatistik P
derecesi derecesi

Siitlii tath dondurmu .186 308 .000 .938 308 .000
Cikolata .155 308 .000 .944 308 .000
Cay Bitki caylart .188 308 .000 .894 308 .000
Tiirk kahvesi 161 308 .000 .910 308 .000
Hazir kahveler 132 308 .000 .921 308 .000
Asitli igecekler 171 308 .000 .893 308 .000
Maden suyu 157 308 .000 .937 308 .000
Alkollii icecek 459 308 .000 .563 308 .000
Hamburger 229 308 .000 .809 308 .000
Pizza Pide .246 308 .000 .803 308 .000
IPAQ skor 214 308 .000 .668 308 .000
IPAQ kod 227 308 .000 .805 308 .000
Uyku kalite skor .084 308 .000 .974 308 .000
Uyku kalite kod 409 308 .000 .610 308 .000
Agirlik .094 308 .000 .954 308 .000
Boy .099 308 .000 .973 308 .000
BKi .090 308 .000 .958 308 .000
Viicut yag ylizdesi .048 308 .023 .992 308 .022
Bel .053 308 .027 .974 308 .000
Kalga .087 308 .000 .980 308 .000

Tablo 4.18’in degiskenler i¢in p <0.05 oldugundan normal dagilim saglanmadigini
belirten H; hipotezi kabul edilir. Bu durumda iliski ve grup farkliliklarinin
degerlendirilmesinde normal dagilim gerektirmeyen non-parametrik yontemler

kullanilacaktir.
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Tablo 4.19: Cinsiyet acisindan antropometrik ol¢iimler icin grup farkhih@

sinamalari
Antropometrik _ _ Ortalama sira Mann-
Olciimler Cinsiyet N=308 (Mean Rank) | Whitney-U P

Kiz 190 112.57

Viicut agirhgr (kg) | Erkek 118 222.02| 3243.000 0.000*
Toplam 308
Kiz 190 102.97

Boy uzunlugu(cm) | Erkek 118 237.47| 1419.000 0.000*
Toplam 308
Kiz 190 137.59

BKI (kg/m?) Erkek 118 181.72| 7997.500 0.000*
Toplam 308
Kiz 190 199.92

?"'.".c‘ét)yagy‘m"s‘ Erkek 118 81.37| 2581.000 0.000*

yuzde
Toplam 308
Kiz 190 122.39

Bel cevresi Erkek 118 206.20| 5109.000 0.000*
Toplam 308
Kiz 190 127.33

Kalga gevresi Erkek 118 198.25| 6047.000 0.000*
Toplam 308

*0.05 icin anlaml1 farklilik

Kiz ve erkek katilimcilar arasinda; viicut agirligi, boy, BKI, viicut yag yiizdesi, bel ve
kalga gevresi i¢in anlamli farklilik goriilmektedir. Ortalama sira incelendiginde, erkek
katilimcilarin  viicut agirligi, boy uzunlugu, BKI, bel cevresi ve kalga ¢evresi
degerlerinin kiz katilimcilardan daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Viicut yag ytizdesi

degerlerinin kiz katilimcilarda daha yiiksek oldugu goriilmektedir.
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Tablo 4.20: Cinsiyet acisindan uyku kalite indeksi (PUKI), fiziksel aktivite 6lcegi
(IPAQ) ve Akdeniz diyeti kalite indeksi (KIDMED) i¢in grup farklihg:

sinamalari
Ortalama Mann-
Cinsiyet N sira (Mean . i P
Rank) Whitney-U
Kiz 190 163.18
Uyku Kalitesi Erkek 118 140.53 | 9561.000 0.009*
Toplam 308
Kiz 190 139.83
Fiziksel Aktivite Durumu Erkek 118 178.12| 8423.000 0.000*
Toplam 308
Kiz 190 149.75
Akdeniz Diyetine Uygunluk Erkek 118 162.15| 10307500 |  0.161
Durumu
Toplam 308

*0.05 icin anlaml1 farklilik

Kiz ve erkek dgrenciler arasinda uyku kalitesi ve fiziksel aktivite durumu agisindan

anlamh farklilik goriilmekte iken Akdeniz diyetine uygunluk durumu agisindan anlaml

bir farklilik goriilmemektedir. Ortalama sira degerleri incelendiginde kiz katilimcilarin

uyku kalitesinin daha kotii oldugu (Slgege yiiksek puan verenlerde kotii uyku kalitesi

s0z konusudur) ve erkek katilimcilarin daha aktif oldugu goriilmektedir.
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Tablo 4.21: Siit ve siit iiriinleri grubu i¢cin Mann-Whitney-U test sonuclari

o Ortalama Mann-
Cinsiyet N=308 s1r;$’{(c;an Whitney-U p
Kiz 190 154.14

Siit Erkek 118 155.08 | 11142.000 | 0.927
Toplam 308
Kiz 190 153.61

Ayran, yogurt Erkek 118 155.94 | 11040.500 0.819
Toplam 308
Kiz 190 143.59

Peynir gesitleri Erkek 118| 172.06| 9137.500 | 0.005*
Toplam 308

*0.05 icin anlaml1 farklilik

Peynir ¢esitleri tiikketimi kiz ve erkek arasinda anlamli bir farklilik gostermekte iken siit,
ayran ve yogurt anlamli bir farklilik goéstermemektedir. Ortalama sira degerlerine
bakildiginda, erkek katilimcilarin peynir tiiketim sikliginin 6l¢egine daha yiiksek kod
verdigi ve bu boliimdeki kodlarin karsiliginin daha az siklik durumunu gostermesi

nedeniyle erkeklerde peynir tiiketiminin daha az oldugu goriilmektedir.
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Tablo 4.22: Et-yumurta grubu icin Mann-Whitney-U test sonuclari

Ortalama Mann-
Cinsiyet N=308 | sira (Mean . } P
Rank) Whitney-U

Kiz 190 159.38

Kirmiz et Erkek 118 146.64 | 10283.000 0.000*
Toplam 308
Kiz 190 154.87

Tavuk, hindi Erkek 118 153.91| 11140.500 0.926
Toplam 308
Kiz 190 153.66

Balik Erkek 118 155.86| 11050.000 0.821
Toplam 308
Kiz 190 153.79

Sakatatlar Erkek 118 155.64| 11075.000 0.845
Toplam 308
Kiz 190 156.19

Salam, sosis, sucuk vb. Erkek 118 151.78| 10889.500 0.669
Toplam 308
Kiz 190 151.03

Yumurta Erkek 118 140.09| 10550.000 0.000*
Toplam 308

*0.05 icin anlamli farklilik

Kiz ve erkek katilimcilar arasinda, kirmizi et ve yumurta tiikketimi agisindan anlamli bir
farklilik goriilmektedir. Ortalama sira degerlerine bakildiginda hem kirmizi eti hem de
yumurtayr erkeklerin daha fazla tiikettigi belirlenmistir (Olgege daha az puan

vermislerdir, daha sik tiiketmeyi gostermektedir). Bu iki besin 6gesinin disinda kalanlar

icin kiz-erkek gruplari i¢in anlamli farklilik yoktur.
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Tablo 4.23: Kurubaklagil ve yagh tohumlar grubu icin Mann-Whitney-U test

sonuclari
Ortalama Mann-
Cinsiyet N=308 | sira (Mean Lo p
Rank) Whitney-U

Kiz 190 161.92
Kurubaklagiller Erkek 118 142.56| 9801.000 0.097
(nohut, fasulye vb.)

Toplam 308

Kiz 190 153.45
Kuruyemisler Erkek 118 156.19 | 11010.500 0.789

Toplam 308

Kurubaklagil ve yagli tohumlar tiiketimi kiz ve erkek katilimcilar arasinda anlamli bir

farklilik gostermemektir.
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Tablo 4.24: Ekmek ve tahil grubu icin Mann-Whitney-U test sonuglari

Ortalama
. _ sira Mann-
Cinsiyet | N=308 (Mean | Whitney-U P
Rank)
Kiz 190 152.14
Beyaz ekmek (yufka, bazlama vb.) |[Erkek 118 148.29| 10762.500 0.000*
Toplam 308
Kiz 190 151.22
Tam tahilli ekmekler (bugday, Erkek 118 15978 | 10587.000 0.402
yulaf, gavdar vb.)
Toplam 308
Kiz 190 159.92
Makarna, eriste, bulgur, irmik vb. Erkek 118 145.78 | 10181.000 0.000*
Toplam 308
Kiz 190 150.62
Biskiivi, kraker vb. Erkek 118 160.74| 10473.500 0.322
Toplam 308
Kiz 190 148.46
Kahvaltilik gevrekler Erkek 118 164.22 | 10063.000 0.116
Toplam 308
Kiz 190 161.23
Hamur isleri (borek, kek vb.) Erkek 118 143.67| 9932.000 0.086
Toplam 308

*0.05 icin anlaml1 farklilik

Ekmek ve tahil grubu besinlerin tiiketiminde kiz ve erkek katilimcilar i¢in beyaz ekmek,
makarna ve eriste i¢cin anlamli bir farklilik elde edilmistir. Erkekler 6lcege daha az puan
vererek daha sik kullanimi isaretlemislerdir. Her iki besin 6gesi i¢in bu durumda

erkekler daha fazla tiikketim durumuna sahiptir.
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Tablo 4.25: Sebze-meyve grubu icin Mann-Whitney-U test sonuclari

Ortalama

Cinsiyet N=308 sira (Mean Mann_ p
Rank) | Whitney-U

Kiz 190 140.20

Yesil yaprakli sebzeler Erkek 118 177.53| 8493.000 0.000*
Toplam 308
Kiz 190 138.62

Diger sebzeler Erkek 118 180.06| 8193.500 0.000%
Toplam 308
Kiz 190 154.49

Patates Erkek 118 154.52 | 11207.500 0.997
Toplam 308
Kiz 190 158.23

Turunggiller Erkek 118 14850 | 10502.000 0.343
Toplam 308
Kiz 190 156.98

Kuru meyveler Erkek 118 150.51| 10739.000 0.527
Toplam 308

*0.05 icin anlamli farklilik

Yesil yaprakli sebze ve diger sebzelerin tiiketimi kiz ve erkek katilimcilar arasinda
anlamli bir farklilhik gostermekte iken diger besinlerin tiiketimi anlamli bir farklilik
gostermemektedir. Ortalama sira degerlerine bakildiginda kiz katilimcilarin tiiketim

sikliginin daha fazla oldugu goriilmektedir. Kizlar 6l¢ege daha az puan vererek tiiketim

sikliklarinin daha ¢ok oldugunu belirtmistir.
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Tablo 4.26: Yag grubu i¢cin Mann-Whitney-U test sonuclar:

Ortalama Mann-
Cinsiyet N=308 sira (Mean . i p
Rank) Whitney-U
Kiz 190 145.87
Zeytin yag Erkek 118 168.39| 9570.500 0.251
Toplam 308
Kiz 190 143.96
Diger stv1 yaglar Erkek 118 121.47| 9208.000 0.007*
(aygicek yagi, musir vb.) . ' '
Toplam 308
Kiz 190 156.65
Tereyag Erkek 118 151.04| 10802.000 0.584
Toplam 308
Kiz 190 149.14
Margarin Erkek 118 163.14| 10191.000 0.158
Toplam 308
Kiz 190 151.19
Mayonez Erkek 118 159.82| 10582.000 0.398
Toplam 308

*0.05 icin anlamli farklilik

Diger siv1 yaglarin tiiketimi kiz ve erkek katilimcilar arasinda anlamli bir farklilik
gostermektedir. Diger yag grubu besinleri anlamli bir farklilik gostermemektedir.
Ortalama sira degerlerine bakildiginda. Erkek katilimcilarin diger sivi yaglan tiiketim
sikligi daha fazladir; Olgege daha yiliksek puan vererek daha az tiikettigini beyan

etmistir.
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Tablo 4.27: Tath grubu icin Mann-Whitney-U test sonuclari

Ortalama Mann-
Cinsiyet N=308 | sira (Mean - P
Rank) Whitney-U
Kiz 190 154.24
Seker Erkek 118 171.02| 9260.500 0.008*
Toplam 308
Kiz 190 147.90
Bal, pekmez, regel Erkek 118 165.13| 9956.000 0.094
Toplam 308
Kiz 190 138.26
Siiriilebilir ¢ikolata Erkek 118 164.56 | 10023.500 0.000*
Toplam 308
Kiz 190 149.71
Hamur tatlilart Erkek 118 162.21| 10300.500 0.223
Toplam 308
Kiz 190 149.72
Siitlii tathlar, dondurma Erkek 118 162.19 | 10302.000 0.221
Toplam 308
Kiz 190 129.84
Cikolata Erkek 118 162.01| 10324.000 0.000*
Toplam 308

*0.05 icin anlaml1 farklilik

Seker tiiketimi, siiriilebilir ¢ikolata ve g¢ikolata tiiketimi kiz ve erkek katilimcilar
arasinda anlamli bir farklilik gostermektedir. Diger tatli grubu besinleri anlamli bir
farklilik gostermemektedir. Ortalama sira degerlerine bakildiginda kiz katilimcilarin bu

ti¢ besin 6gesini erkeklere gore daha fazla tiikettigi belirlenmistir.
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Tablo 4.28: Icecek grubu icin Mann-Whitney-U test sonuclar

Ortalama Mann-
Cinsiyet N=308 | sira (Mean ; i P
Rank) Whitney-U

Kiz 190 152.99

Taze meyve suyu Erkek 118 156.92 | 10924.000 0.701
Toplam 308
Kiz 190 156.03

Cay, bitki caylari Erkek 118 152.03 | 10919.000 0.679
Toplam 308
Kiz 190 143.55

Tiirk kahvesi Erkek 118 172.13| 9130.000 0.006*
Toplam 308
Kiz 190 146.75

Hazir kahveler Erkek 118 166.98| 9737.500 0.036*
Toplam 308
Kiz 190 156.16

Kola vb. gazli igecekler Erkek 118 151.83 | 10895.000 0.674
Toplam 308
Kiz 190 159.32

Maden suyu, soda Erkek 118 146.74| 10294.500 0.222
Toplam 308
Kiz 190 146.85

Alkollii igecekler Erkek 118 166.81| 9757.000 0.011*
Toplam 308

*0.05 i¢in anlamli farklilik

Tirk kahvesi, hazir kahve ve alkollii igecek tiiketimi kiz ve erkek katilimcilar arasinda
anlaml bir farklilik gostermektedir. Tiirk kahvesi hazir kahve ve alkollii icecek tiiketim

siklig1 erkek katilimcilarda daha diisiiktiir.
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Tablo 4.29: Fast-food grubu icin Mann-Whitney-U test sonuclari

Ortalama .
Cinsiyet N=308 sira (Mean Mann-VG/hltney- P
Rank)
Kiz 190 150.10
Cips vb. Erkek 118 161.58  10374.000 0.263
Toplam 308
Kiz 190 163.14
Hamburger Erkek 118 140.59 9569.000 0.027*
Toplam 308
Kiz 190 167.98
Pizza, pide vb. Erkek 118 132.80 8649.500 0.001*
Toplam 308

*0.05 i¢in anlamhi farklilik

Hamburger, pizza ve pide tiiketimi kiz ve erkek katilimcilar arasinda anlamli bir
farklilik gostermektedir. Ortalama sira degerlerine bakildiginda kiz katilimcilarin

hamburger, pizza ve pide tiiketim siklig1 kiz katilimcilarda daha diistiktir.
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Tablo 4.30: Kiz katihmcilarda antropometrik olciimler ile uyku kalitesi iliskisi

sonuclari

Degiskenler Kendall’s tau-b iliski katsayisi p

Viicut agirlig(kg) .051 .396
Boy uzunlugu(cm) .096 118
BKi(kg/m?) .006 921
Viicut yag yiizdesi (ylizde) .009 874
Bel cevresi -.015 811
Kalga gevresi .051 399

Kiz katilimecilarda, antropometrik Ol¢timler ile uyku kalitesi arasinda anlamli iligki

bulunmamaktadir.

Tablo 4.31: Erkek katihmcilarda antropometrik olciimler ile uyku kalitesi iliskisi
sonuclari

Degiskenler Kendall’s tau-b iliski katsayisi p

Vicut agirlig(kg) .058 445
Boy uzunlugu(cm) -.031 .693
BKi(kg/m>) .087 251
Viicut yag yiizdesi (ylizde) 116 126
Bel cevresi .098 .203
Kalga cevresi 123 112

Erkek katilimcilarda, antropometrik dlgtimler ile uyku kalitesi arasinda anlamli bir iligki

bulunmamaktadir.
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Tablo 4.32: Kiz katihmcilarda antropometrik ol¢iimler ile Akdeniz diyetine

uygunluk iliskisi sonug¢lari

Degiskenler Spearrﬂ:g:yl;:llo iliski p

Viicut agirlhig(kg) .067 .362
Boy uzunlugu(cm) .062 .392
BKi(kg/m?) .049 .502
Viicut yag yiizdesi (ylizde) .054 462
Bel cevresi .002 976
Kalga gevresi .042 .561

Kiz katilimcilarda, antropometrik Olgiimler ile Akdeniz diyetine

arasinda anlamli bir iligki bulunmamaktadir.

uygunluk durumu

Tablo 4.33: Erkek katihmcilarda antropometrik olciimler ile Akdeniz diyetine

uygunluk iliskisi sonug¢lari

Degiskenler Spearman’s rho iliski katsayisi p

Vicut agirlig(kg) 141 127
Boy uzunlugu(cm) 163 .078
BKi(kg/m?) .053 570
Viicut yag yiizdesi (ylizde) .000 .996
Bel ¢evresi .020 .834
Kalga gevresi .056 .543

Kiz katilimcilarda, antropometrik Olciimler ile Akdeniz diyetine

arasinda anlaml bir iligki bulunmamaktadir.
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Tablo 4.34: Kiz katihmcilarda antropometrik olgiimler ile fiziksel aktivite iliskisi

sonuclari

Degiskenler Spearman’s rho iliski katsayisi

Viicut agirhig(kg) .094 197
Boy uzunlugu(cm) -.031 671
BKi(kg/m?) -.149" 021
Viicut yag yiizdesi (ylizde) 118 .104
Bel cevresi .084 .249
Kalga gevresi .085 243

*0.05 i¢in anlaml iligki

Kiz katilimcilarda, BKI ile aktivite durumu arasinda yiizde 14.9 negatif yonli (azaltici)
anlamli bir iligki bulunmaktadir. Diger antropometrik 6lciimler ile aktivite durumu

arasinda anlamli bir iliski bulunmamaktadir.

Tablo 4.35: Erkek katihmcilarda antropometrik olciimler ile fiziksel aktivite

iliskisi sonuclari

Degiskenler Spearman’s rho iliski katsayisi

Viicut agirlig(kg) .010 916
Boy uzunlugu(cm) -.011 .903
BKi(kg/m>) .002 .980
Viicut yag yiizdesi (ylizde) -.005 .953
Bel gevresi -.077 410
Kalga gevresi -.014 877

Erkek katilimcilarda, antropometrik o6l¢iimler ile aktivite durumu arasinda anlamli bir

iliski bulunmamaktadir.
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Tablo 4.36: Kizlar icin BKI gruplarina gore fiziksel aktivite, Akdeniz diyetine

uyum ve uyku kalitesi farklilik tablosu

BKI kod N=190 Mean Rank Ki-kare P
Akdeniz Diyeti Zayif 25 92.28 3.963 0.325
Uyumu Normal 135 93.59

Fazla kilolu 25 103.26

Obezite 5 124.40

Total 190
Fiziksel Aktivite Zaytf 25 89.28 4.152 0.482

Normal 135 94.31

Fazla kilolu 25 101.38

Obezite 5 129.20

Total 190
Uyku Kalitesi Layif 25 98.40 3.905 0.297

Normal 135 94.74

Fazla kilolu o5 94.60

Obezite 5 106.00

Total 190

Kizlar i¢in BKI gruplarina gore fiziksel aktivite, Akdeniz diyetine uyum ve uyku

kalitesi tablosu incelendiginde anlamli farklilik gériilmemistir.
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Tablo 4.37: Erkekler icin BKI gruplarina gore fiziksel aktivite, Akdeniz diyetine

uyum ve uyku Kkalitesi farklilik tablosu

BKI kod N Mean Rank Ki-kare P
Akdeniz Diyeti  favt 4 48.63 3.625 0.289
Uyumu Normal 80 60.16

Fazla kilolu 30 60.65

Obezite 4 48.63

Total 118
Fiziksel Aktivite  [£aV1f 4 88.75 4.026 0.321

Normal 80 58.38

Fazla kilolu 30 56.27

Obezite 4 77.00

Total 118
Uyku Kalitesi Zayif 4 57.00 3.738 0.210

Normal 80 57.00

Fazla kilolu 30 62.90

Obezite 4 86.50

Total 118

Erkekler i¢in BKI gruplarina gore fiziksel aktivite, Akdeniz diyetine uyum ve uyku

kalitesi tablosu incelendiginde anlamli farklilik goriilmemistir.
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Tablo 4.38: Kiz katihmcilarda uyku kalitesi ile 6giin sayis iliskisi sonuglar:

Degiskenler Kendall’s tau-b iliski katsayisi p
Ana 6glin sayist -.107 142
Ara 6glin sayis1 -.040 .567

Kiz katilimcilarda ana ve ara 6giin sayisi ile uyku kalitesi arasinda anlamli bir iliski

bulunmamaktadir.

Tablo 4.39: Erkek katihmcilarda uyku kalitesi ile 6giin sayisi iliskisi sonuglar:

Degiskenler Kendall’s tau-b iliski katsayisi p
Ana 6glin sayis1 -.106 .248
Ara 6glin sayis1 .083 .350

Erkek katilimcilarda ana ve ara 6giin sayisi ile uyku kalitesi arasinda anlamli bir iliski

bulunmamaktadir.
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Tablo 4.40: Kiz katihmcilarda uyku kalitesi ile kahvalti aliskanh@: ve 6giin atlama

iliskisi sonuclari

Degiskenler Kendall’s tau-b iliski katsayisi p
Kahvalti aliskanlig1 -.076 .296
Ogiin atlama 170 319

Kiz katilimcilarda kahvaltt aligkanligi, 6&ilin atlama ile uyku kalitesi arasinda anlamli bir
iliski bulunmamaktadir.

Tablo 4.41: Erkek katihmcilarda uyku Kkalitesi ile kahvalti ahskanh@ ve 6giin

atlama iliskisi sonuclari

Degiskenler KendaliLfS:;Lljs-lb iliski p
Kahvalt1 aligkanligi -.060 517
Ogiin atlama .087 344

Erkek katilimcilarda uyku kalitesi ile kahvalti aligkanligi ve 6glin atlama durumu

arasinda anlaml bir iligki bulunmamaktadir.

Tablo 4.42: Kiz katihmcilarda ogiin sayis1 ile Akdeniz diyetine uygunluk

arasindaki iliski sonuclar:

Degiskenler Spearman’s rho iliski katsayisi p
Ana 6giin sayist .073 314
Ara 6giin sayisi -.042 .565

Kizlarda 6giin sayilart ile Akdeniz diyetine uygunluk arasinda anlamli bir iliski

bulunmamaktadir.
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Tablo 4.43: Erkek katihmcilarda ogiin sayisi ile Akdeniz diyetine uygunluk

arasindaki iliski sonuclar

Ara 6glin say1s1

Degiskenler Spearman’s rho iliski katsayisi
Ana 6giin sayist .076 413
174 378

Erkek 6grencilerde 6gilin sayilari ile Akdeniz diyetine uygunluk arasinda anlamli bir

iligki bulunmamaktadir.

Tablo 4.44: Kiz katihmcilarda kahvalti aliskanhg ve 6giin atlama ile Akdeniz

diyetine uygunluk iliskisi sonuclari

Degiskenler Pearson ki-kare degeri
Kahvalti aliskanlig1 1.945 .624
Ogiin atlama 2.177 562

*0.05 icin anlaml1 iliski

Kiz o6grencilerde kahvalti aliskanligi, 6&iin atlama ile Akdeniz diyetine uygunluk

arasinda anlaml bir iligki bulunmamaktadir.
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Tablo 4.45: Erkek katihmcilarda kahvalti ahiskanh@ ve 6giin atlama ile Akdeniz

diyetine uygunluk iliskisi sonuc¢lari

Degiskenler Pearson ki-kare degeri P
Kahvalti aligkanlig: 1.451 484
Ogiin atlama 7.133 428

*0.05 icin anlaml1 iliski

Erkek katilimcilarda kahvalti aliskanligi, 6glin atlama ile Akdeniz diyetine uygunluk

arasinda anlamli bir iligki bulunmamaktadir.

Tablo 4.46: Kiz katihmcilarda 6giin sayisi ile aktivite durumu iliskisi sonuclari

Degiskenler Spearman’s rho iliski katsayisi p
Ana 6glin sayist -.078 .285
Ara 6giin say1st .043 .558

Kiz katilimeilarda 6giin sayist ile fiziksel aktivite durumu arasinda anlamli bir iliski
bulunmamaktadir.

Tablo 4.47: Erkek katihmcilarda 6giin sayisi ile aktivite durumu iliskisi sonuglari

Degiskenler Spearman’s rho iliski katsayisi p
Ana 6giin sayist 276 .202
Ara 6giin sayis1 151 104

*0.05 i¢in anlamli iliski

Erkek katilimcilarda ana 6giin sayisi, ara Ogiin sayisi ile fiziksel aktivite durumu

arasinda anlaml bir iliski bulunmamaktadir.
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Tablo 4.48: Kiz katihmcilarda kahvalti ahskanhgr ve 6giin atlama ile fiziksel

aktivite durumu iliskisi sonuclari

Degiskenler Pearson Ki-kare degeri
Kahvalti aliskanlig1 8.886 112
Ogiin atlama 5.504 .084

*0.05 icin anlaml1 iliski

Kiz katilimcilarda kahvalti aligkanligi, 6giin atlama durumu ile fiziksel aktivite durumu

arasinda anlamli bir iligki bulunmamaktadir.

Tablo 4.49: Erkek katimcilarda kahvalti ahskanhg1 ve 6giin atlama ile fiziksel

aktivite durumu iliskisi sonuclari

Degiskenler Pearson ki-kare degeri
Kahvalt1 aligkanligi 7.585 123
Ogiin atlama 2.604 272

Erkek katilimcilarda kahvalti aligkanligi, 6giin atlama durumu ile fiziksel aktivite

durumu arasinda anlaml bir iligki bulunmamaktadir.
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5. TARTISMA

Caligmamiza 190 kiz, 118 erkek olmak {iizere toplam 308 Ogrenci dahil edilmistir.
Yurtta barinan 6grencilerin beslenme aliskanliklari, fiziksel aktiviteleri, uyku kaliteleri
ve antropometrik olgtimlerini saptayarak cinsiyete gore karsilastirmak amaciyla
yiiriitiilmiistiir. Ogrencilerin ailelerinden uzakta yasiyor olmalari, belirli bir ekonomik
statiide olmalar1 ve dengeli beslenmekte zorlandiklar1 gozlemlenerek durumu

degerlendirmek amaciyla bu ¢aligma yapilmaistir.

Calismamizda yas ortalamasi kiz ogrencilerin 21.15+1.40, erkeklerin 21.27+1.58
bulunmustur. ABD’de Cornell Universitesinde 18-25 yas araliginda geng yetiskin
donemdeki Ogrencilerle yapilan bir ¢alismada yas ortalamasi 20.4+1.5; iiniversite
Ogrencilerinin besin tiiketimlerinin incelendigi baska bir ¢alismada ise dgrencilerin yas
ortalamasi 21.4+2.1 bulunmustur. Yas ortalamas1 diger c¢alismalarla paralellik
gostermektedir. (Sogari ve dig. 2018, Niba ve dig. 2017, Onurlubas1 ve dig. 2015).
Yurtta kalan 6grencilerin olmasi gereken yas araliginda tiniversitede 6grenim gordiikleri

belirlenmistir.

Bu ¢aligmada 6grencilerin tamami devlet yurdunda barimmaktadir. Korkmaz’in yaptig
calismada (2010) yiizde 48.6’s1 devlet yurdunda, yiizde 26’s1 evde, yiizde 7.4°1 6zel
yurtta ve yiizde 18’i ailesinin yaninda kalmaktadir; Ondokuz Mayis Universitesinde
yapilan bagka bir calismada 6grencilerin ylizde 47.2°si devlet yurdunda kalmaktadir;
Erten’in yaptigt c¢alismada (2006)  Ogrencilerin ¢ogunlugunun yurtta kaldigimi
belirtmistir (Yilmaz ve Ozkan 2007). Bizim ¢alismamiz sadece devlet yurdunda kalan
ogrencilere odaklanmasi yoOniiyle diger caligmalardan farklidir. Arastirmalarda,
ogrencilerinin genelde ailelerinden uzak sechirlerde olup 6grenci evinde veya yurtta

yasadigi; dengeli beslenmede zorlandigi goriilmiistiir.

Antropometrik Olclimler, bireylerinin viicut kompozisyonunu belirlemede kulllanilan
fiziksel yonli bir yontemdir. Bu sayede viicut dlgimlerinin saptanip standart degerlerle
karsilastiritlmast sonucu bireylerin saglik durumu konusunda bilgi edinilebilmektedir
(Tovee 2012). Calismamizda kiz 6grencilerin ortalama viicut agirhigr 58.53+9.65 kg,
erkek ogrencilerin 73.09+11.61 kg bulunmustur.
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DSO’ye gore ¢alisma ile ayni yas bireylerin agirhik ortalamalari; kizlarda 56.6 kg,
erkeklerde 68.9 kg olarak belirtilmistir. Tiirkiye Ozgii Besin ve Beslenme Rehberinde
ortalama viicut agirhi@ 19-30 yas arasi kadinlarda 59 kg, erkeklerde 72 kg olmasi
onerilmistir (TOBR 2015). Kiz katilimcilarin yag yiizdesi ve bel ¢evresi ortalamasi
sirasiyla ylizde 27.88+6.22 ve 77.25£9.00 cm; erkeklerin yiizde 17.86+5.68 ve
86.19+9.11 cm bulunmustur. Calismamizda BKI ortalamasi kiz &grencilerde
21.96+3.33, erkeklerde 23.53+3.39 bulunmus olup BKI degeri normal araliktadir; BKI
dagilimi ise yiizde 9.4 zayif, ylizde 69.8 normal kilolu, ylizde 17.8 fazla kilolu, yiizde
2.9 obez seklinde saptanmistir. Gazi Universitesindeki ¢alismada yiizde 79.5’inin BKi
degeri normal; Yylizde 55.4’linlin ise viicut yag oranit normal bulunmustur (Ulas ve
Pehlivan 2015). Tirkiye Beden Agirhgi Algist Arastirmasinda 15-24 yas arasi
bireylerde BKI degerleri yiizde 13.5 zayif, yiizde 66.5 normal kilolu, yiizde 15.2 fazla
kilolu, yiizde 4.8 obez olarak belirlenmistir (Saghk Bakanhg 2012). BKI
siiflandirmasinda zayif kategorisinin disindakiler ¢alismayla benzerlik géstermis olup
zayif bireylerin oranit bizim c¢alismamizda daha diisiik bulunmustur. 18-20 yas
grubundaki 265 6grenciyle yapilan bagka bir ¢alismada normal kilolu orani yiizde 66.8
bulunmustur (Padavinangadi 2017). Kiz 6grencilerin yag yiizdesi yilizde 27.8, erkeklerin
yiizde 17.8 olarak bulunmustur. Almanya’da 73 kadin ve 69 erkek 6grenciyle yapilan
calismada yag yiizdeleri sirastyla yiizde 25.7 ve 15.5 olarak bulunmustur, ¢calismamizla
benzerlik gostermektedir(Kahlhofer ve dig. 2015).

Katilimcilar arasinda antropometrik Olgimlerde anlamli bir farklilik vardir; viicut
agirhg, boy, BKI, bel ve kalga gevresi erkeklerde daha yiiksek; viicut yag yiizdesi ise
kizlarda daha yiiksek bulunmustur. Polonya’da 151 6grenciyle yapilan g¢alismada kilo,
boy, BKI, bel, kalga, yag yiizdesi parametrelerinden yag yiizdesi disindakiler erkeklerde
daha yiiksek bulunmustur (Gorniak ve dig. 2016).Literatiirdeki bulgularla ile
calismamiz paralellik géstermektedir.

Ogrencilerin yiizde 62.6 ‘sinm beslenme kalitesi diisiik bulunmustur. Cinsiyete gore
Akdeniz diyeti kalite indeksi (KIDMED) puani degerlendirildiginde farklilik
goriilmemistir. Fernando ve dig. (2013) 799 {iniversite 6grencisinin katildigi ¢alismada,
benzer sekilde diisik KIDMED puani saptamistir. Benzer ¢alisma Sili’de yapilmistir;
tiniversite Ogrencilerinin Akdeniz diyetine diisiik derecede bagl kaldigi goriilmiistiir

(Rodriguez ve dig. 2013).
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Calismamizda 6grencilerin yiizde 63.3’linde kotii uyku kalitesi bulunmustur. Izmir’de
bulunan bir tiniversitede 300 kisiyle yapilan arastirmada, 6grencilerin yiizde 59’unun
Pittsburg uyku kalite indeksi (PUKI) degeri >5 olup puan ortalamasi 6.15 + 1.90
bulunmustur (Aysan ve dig. 2014).

Tunceli Universitesinde 118 hemsirelik boliimii 6grencisiyle yapilan baska bir
calismada uyku aligkanligi degerlendirilmistir; yiizde 56.7 ‘simin uyku kalitesi diistik
bulunmustur (Karatay ve dig. 2016). Sonuglar caligmalarla paralellik gostermistir.
Bizim g¢aligmamizda diger calismalarla yakin olmakla beraber uyku kalitesi daha da
diisiik bulunmustur; yurtlarda 6grenciler odalarinda birden fazla kisi olarak barindig
icin bunun yaninda ortamdaki sicaklik, giiriiltii, aydinlatma, konfor gibi etkenler
nedeniyle uyku kalitelerinin daha diisiik oldugu sdylenebilir. Bizim ¢aligmamizda uyku
kalitesi cinsiyete gore anlamli farklilik gostermis olup kiz Ggrencilerde daha diisiik
bulunmustur. Bingdl ve dig. (2006) ile Colbay ve dig. (2007) ¢alismalarinda, cinsiyetle
uyku Kkalitesinin iligkili oldugunu; benzer olarak kizlarda daha kotii uyku kalitesi

bulundugunu bildirmistir.

Keating ve dig. (2013) incelemesine gore; iiniversite Ogrencilerinde ylizde 40-50
oraninda fiziksel inaktivite goriilmektedir. Cek Cumhuriyetindeki bir {iniversiteside
yapilan aragtirmada bireylerin yalnizca ylizde 9’unun giinliikk 10.000 adim sayisini
tamamladiklar1 goriilmiistiir. Tiirkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi ¢alismasindaki
verilere gore, 19-30 yas tniversite donemindeki 6grencilerin yiizde 72.5’inin inaktif
veya minimal aktif yasama sahip oldugu saptanmistir (TBSA 2010). Calismamizda,
ogrencilerin ylizde 23.5’inin aktif, yiizde 44.4’liniin minimal aktif, yilizde 33’iiniin
inaktif olduklar1 saptanmistir; cinsiyete gore anlamli farklilik olup erkek katilimcilarin
fiziksel aktivitesi daha yiiksek bulunmustur. Kanada’da yapilan ¢alismada ise 594
Ogrenciden sadece yiizde 10 unun aktif hareket ettigi gézlenmistir (Burke ve dig. 2005).
Fernando ve dig. (2013) yaptig1 calismada fiziksel inaktivitenin cinsiyete gore yiiksek
oldugunu ve erkeklerin daha aktif oldugunu bildirmistir. T6zlin ve dig.(2017) 105
erkek, 202 kiz liniversite 6grencisiyle yaptig1 ¢alismada yiizde 17.3’1 ¢ok aktif, ylizde

34.9°u inaktif bulunmustur; erkeklerin kizlara gore daha aktif oldugu bildirilmistir.

65



Universite dgrencilerinin fiziksel aktivitelerinin saptandigi baska bir ¢alismada bizim
calismamizla ve diger calismalarla paralellik gostermistir. Ogrencilerde fiziksel
inaktivite oranmin yiiksek bulunmasi yogun ders programlari, basar1 saglama istegi
nedeniyle zaman ayiramama olarak goriilmektedir (Daskapan 2006).

Stepteo ve dig. (1997) 21 Avrupa iilkesini igeren aragtirmasinda, ayni sekilde Savcei
(2006) saglik bilimlerinde okuyan {iniversite 6grencileri arasinda erkeklerde fiziksel
aktivite daha yiiksek bulunmustur. Harran Universitesinde 18-25 yas araliginda 930 kisi
ile yapilan calismada genel duruma bakildiginda fiziksel aktivite diizeyi diisiik;
erkekler kizlara gore daha aktif bulunmustur ( Kartal ve Balc1 2018). Bireylerin fiziksel
aktivite diizeyinin yasa bagli olarak azaldigi ve en kritik donemin {iniversite yillari
oldugu belirtilmektedir (Cengiz ve dig. 2009). Yurtta barinan 6grencilerde hareketsizlik
oraninin yiksek bulunmasi ise merkeze uzak olmalarindan siirekli toplu tasima
kullanmalari, fiziksel aktiviteye elverisli ¢evre ve imkan bulunmamasi ile
iligkilendirilebilir.

Bu calismada kiz 6grencilerde ana 6giin ortalamasi 2.30+0.46; erkeklerde 2.48+0.52
bulunmustur. Giinliik 6giin sayisinin az olmasi beslenmede ¢esitliligi azaltarak diyet
kalitesinin diisiik olmasina neden oldugu sdylenebilir. Calismamizda kahvalt: tiiketimi
bireylerde yiiksek bulunmustur; Sakamaki ve dig.(2005) arastirmasinda da 6grencilerin
kahvalt1 6giinlinii tiiketme orani kizlarda yiizde 82.3, erkeklerde yiizde 66.8 olarak
belirtilmistir. Yapilan aragtirmalar kahvalti 6giiniinii tiiketmeyen bireylerde, istah
kontroliiniin zorlastigina, atisirmalik yiyeceklere yonelimin artarak giin iginde alinan
enerjinin daha fazla olmasina ve ilerideki siiregte obeziteye yol agabilecegine dikkat
¢cekmistir (Abdelhafez ve dig. 2013, De Graaf 2006). Kahvalti, beslenmenin bir
pargasidir; makro ve mikro besin alimiyla, beden kiitle indeksi yasam kalitesiyle
iligkilidir; yapilan ¢alismalar kahvaltinin bilissel islevi iyilestirdigini, akademik basariy1
artirdigini gostermistir (Affinita ve dig. 2013). Calismamizda 6grencilerin genel olarak

kahvalt1 ve 6giin diizenine uygun beslendigi gézlemlenmistir.

Arastirmalarda, 18-30 yas arasindaki geng¢ yetigkinlerin 6glin atlama orani diger yas
gruplarindan yiiksek bulunmustur(Kumar ve dig. 2017). Calismamizda, kiz ve erkek
ogrencilerin yiizde 81.8’i 6giin atlamaktadir. En fazla atlanan 6giin yiizde 50.6 oraninda
Ogle oOgiinii oldugu; bunu yilizde 23.8 oraninda kahvaltt Ogiliniiniin takip ettigi

saptanmuistir.
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Ermis ve dig. (2015) calismasinda 6nem verilen Ogilinler ¢coktan aza dogru; kahvalti,
aksam ve Ogle yemegi seklinde siralamistir. Yapilan diger arastirmalarda da ogle
yemeginin en fazla atlanan 6giin oldugu goriilmiistiir (Y1lmaz ve Ozkan 2007, Erten
2006). Tozin ve dig. (2017) 307 tniversite O6grenciyle yaptigi ¢alismasinda yiizde
40.1°inin sabah, yiizde 44.6’sinin 6gle ve ylizde 2.6’smin aksam Ogilinlinii atladigi

gorilmiistiir.

Calismada en ¢ok 6gle yemeginin atlanip kahvaltiya 6nem verilmesinin nedenleri
arasinda okulda ders yogunlugu oldugu icin 6gle yemegine vakit bulamama; devlet
yurdunda kalan 6grencilere sabah ve aksam 6giinii i¢in beslenme yardimi yapilmasi ve
cesitliligin fazla olmasi kahvalti 6giiniiniin tliketilmesi aligkanligini artirir seklinde

siralanabilir.

Calismamizda bireylerin ylizde 39.9°u 6giin atlama nedenini zamanin kisitli olmasi
seklinde belirtmistir. Ege Universitesi Tip Fakiiltesi 6grencileri ile yapilan ¢alismada
yiizde 55’1 atlanan 6giinlerin nedenini zaman yetersizligi olarak belirtmistir (Aksit ve
dig.1997). Aytekin ve Memis’in yaptigr caligmalarda da zaman yetersizligi ve
isteksizlik 6giin atlama nedenlerinden basglicalaridir (Memis 2004, Aytekin 1999).

Besin tiiketimleri degerlendirildiginde, caligmamizda siit iiriinlerinden sadece peynir
titketimi anlamli farklilik gostermistir; kiz 6grencilerde tiiketim daha fazla gozlenmistir.
Arganini ve dig. (2012) calismasinda kiz oOgrencilerde yogurt ve peynir tiiketimi
erkeklere gore daha yliksek bulunmustur. Calismamizda, et grubu besinlerinden kirmizi
et ve yumurta tiiketiminde anlaml farklilik goriilerek erkeklerde tiiketim kizlara gore
daha yiiksektir. Kuveyt Universitesinde 615 saglikli dgrenciyle yapilan arastirmada
cinsiyete Ozgli beslenme aligkanliklar1 incelenmistir; hayvansal protein tiiketimi
erkeklerde daha yiiksek bulunmustur (Delal 2019). Guo ve dig. (2004) yiiriittiigii
calismada da aymi sekilde erkeklerde tiiketim daha fazla bulunmustur; bu durum
erkeklerde fiziksel aktivitenin daha yiiksek olmasiyla iliskilendirilebilir. Calismamizda,
kurubaklagil ve yagli tohumlarin tiiketimi cinsiyete gore anlamh farklilik
gostermemistir. Hindistan’da 356 erkek ve 670 kiz 6grenciyle yapilan calismada da

kurubaklagil tiiketimi cinsiyete gore farklilik gostermemistir (Rathi ve dig. 2017).
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Bu calismada tahil grubu tiiketimine bakildiginda cinsiyete gore anlamli farklilik
goriilmektedir; erkeklerde ekmek, makarna, eriste gibi besinlerin tiiketimi kiz
Ogrencilere gore daha fazla bulunmustur. Kamerun’un kuzeybat1 bolgesindeki 434 kiz
ve 472 erkek 6grenciyi igeren liniversite arastirmasinda erkeklerin tahil grubu besinleri
daha fazla tiikettigi bildirilmistir (Niba ve dig. 2017). 18-34 yaslar1 arasindaki Tip
Fakiiltesi Ogrencilerinde yapilan Akdeniz diyetine baghilik aragtirmasinda makarna
tikketimi erkeklerde daha fazla bulunmustur (Fiore ve dig. 2015). Sonuglar literatiir ile
benzerlik gostermektedir.

Calismamizda sebze-meyve grubu besinlerin tiiketiminde meyve tiiketimi cinsiyete gore
farklilik gostermezken yesil ve diger sebzelerin tiiketimi cinsiyete gore anlamli farklilik
gostermis olup kizlarda daha yiiksek bulunmustur.

Morena-Gomez ve dig. (2012) yaptig1 ¢alismada sebze ve meyve tiiketiminin kizlarda
daha yiiksek oldugu gorilmistiir. Sebze-meyve grubu besinlerden sadece sebze
tiikketimi sonuglar paralellik gostermektedir. Turku Universitesinde 323 erkek, 781 kiz
ile yapilan farkli bir ¢alismada sebze tiiketimi kizlarda daha fazla gortilmiistir (El
Ansari ve dig. 2015). Yeni Zelanda’da yapilan bir ¢alismada kiz 6grencilerde meyve ve

sebze tiikketiminin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Worsley ve dig. 1993).

Yag grubu besinlerden sadece diger yaglar kategorisinde olan aygigegi, misirdzii yagi
gibi cesitler caligmamizda cinsiyete gore anlamli farklilik gostermistir; erkeklerde
tilketimi daha fazladir.

Tatli grubu besinlerinin degerlendirilmesinde ¢alismamizda seker, ¢ikolata ve
stirilebilir cikolata cinsiyete gore anlamli farklilik gostermistir; kiz G6grencilerde
tilketimleri daha fazla gozlenmistir. Hong-Kong’ta toplam 2402 lisans 6grencisi ile
yapilan ¢alismada kizlarda daha fazla seker tiiketimi saptanmistir (Lee ve Loke 2005).
Kuveyt’teki kiz kolej dgrencilerinde seker icerigi yiiksek besinlerin tiiketimi cinsiyete
gore farklilik gostermis olup erkeklerden daha yiiksek bulunmustur (Ahmed ve dig.
2014).

Calismada kiz ve erkek Ogrencilerin fast-food tiiketimleri incelendiginde anlamli
farklilik goriilmektedir; erkeklerde tiiketim daha yiiksek bulunmustur. Aksit ve dig.
(1997) yiiriittiigii ¢alismada genglerin yiizde 79’unun fast-food besinlere yoneliminin

fazla oldugunu belirtmistir.
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Colic ve dig. (2003) de erkeklerde fast-food tiiketimini kiz 6grencilere gére daha yiliksek
bularak calismamizla parallelik gdstermistir. Kuveyt Universitesinde 297 kadin 124
erkek Ogrenci ile yapilan c¢alismada fast-food tiiketimi cinsiyete goére farklilik
gostermemistir(Shaban ve Alkazemi 2019).

Murcia Universitesi’nden hemsirelik boliimii dgrencilerinde beslenme aliskanliklarin
karsilastirmak amaciyla ¢alisma yiiriitiilmiistiir ve erkek Ogrencilerin kiz Ogrencilere
gore makarna, piring, siit iiriinleri, fast-food tiiketimlerinin yliksek; sebze tiikketimlerinin

ise daha az oldugu vurgulanmistir (Navarro-Gonzalez ve dig. 2014).

Calismamizda, kiz ve erkek Ogrencilerde antropometrik Ol¢limler ile uyku kalitesi
durumu ayr1 ayr1 degerlendirildiginde anlamli iliski bulunmamustir. Brezilya’da
cogunluk grubunu (yiizde 62.6) kizlarin olusturdugu 720 tiniversite 6grencisiyle yapilan
bir aragtirmada antropometrik Slgiimlerle uyku kalitesi arasinda anlamli bir farklilik
bulunmamistir (Alves ve dig. 2013). Calismamizda kiz ve erkek Ogrencilerde
antropometrik 6lciimler ile Akdeniz diyeti ayr1 ayr1 degerlendirildiginde anlamli iliski
bulunmamustir. Trichopoulou ve dig. (2005) yapilan arastirmasinda Akdeniz diyetinin
BK1 ile iligkisi incelenmis ve anlamli bir farklihk goriilmemistir. Ispanya’da 241
Ogrenciyle yapilan c¢alismada Akdeniz diyeti ile antropometrik Ol¢limler arasinda
anlamli bir iligki bulunamamistir(Voltas ve dig. 2015). Calismamizda kiz ve erkek
Ogrencilerde antropometrik Olgiimler ile fiziksel aktivite cinsiyetler i¢inde
degerlendirildiginde kiz dgrencilerde BKI ile yiizde 13 oranminda negatif yonlii iliski
bulunmustur; digerlerinde anlamli farklilik gériilmemistir. Italya’da {iniversite
ogrencileriyle yapilan bir ¢alismada antropometrik dl¢limlerden yag orami erkeklerde
negatif korelasyon gostermis; kadinlarda anlamli bir iligki bulunmamistir (Zaccagni ve

dig. 2014)

Calismamizda kiz ve erkek katilimcilarda cinsiyetlerin kendi arasinda kahvalti tiiketimi
ile uyku kalitesi, fiziksel aktivite durumu, Akdeniz diyetine baglilik ile iligkisine
bakilmistir; anlamli bir iliski gozlenmemistir. Kahvalti atlama ve disik fiziksel
inaktivite viicut kompozisyonunu olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Diyet ve fiziksel
aktivite obezitenin 6niine gegcmede degistirilebilir iki temel davranis degisikligidir ancak
bu iki faktdr arasindaki iliskileri ¢aligmalar sinirlidir. Ingiltere’de ¢ocuklarda yapilan bir
calismada fiziksel aktivite ve kahvalt1 tiiketimi incelenmis; erkeklerde anlamli farklilik

gortliirken kiz ¢ocuklarinda gézlenmemistir.

69


javascript:;

860 oOgrenci ile yapilan baska bir ¢alismada fiziksel aktivite ve kahvalti iligkisi
degerlendirilmistir; cinsiyete, viicut agirligina, viicut yag oranina gore anlamli farklilik
gbzlenmemistir (Corder ve dig. 2014). Utter ve dig. (2007) 3735 ¢ocuk ve ergen ile
yaptiklar1 ¢alismada kahvalti atlama ile fiziksel aktivite arasinda giicli bir iliski

bulunamamastir.

Kiz ve erkek katilimcilarda cinsiyetlerin kendi arasinda 6giin sayisi, 6giin atlama
kriterlerinin her birinin uyku kalitesi, fiziksel aktivite durumu, Akdeniz diyetine baglilik

ile iligkisine bakilmistir; anlamli bir iliski gézlenmemistir.

Kizlarda ve erkeklerde BKI dagilimina gore Akdeniz diyetine uyumda anlamli farklilik
yoktur. Rossi ve dig. (2008) eriskinlerde BKI smiflandirmasinin Akdeniz diyetine uyum

tizerinde anlaml1 bir etkisi olmadigin1 géstermistir.

Kiz ve erkek katilimcilarda BKI dagilimina gére fiziksel aktivitede anlamli bir farklilik
goriilmemistir. Oztiirk’iin (2005) calismasinda bireyleri BKI siiflandirilmasina gore

fiziksel aktivite durumlariyla degerlendirdiginde anlamli bir iligki bulunmamustir.

Kadilarda BKI dagilimina gére uyku kalitesinde anlamli farklilik gdstermemistir;
erkeklerde de ayn1 sekilde anlamli bir farklilik gbzlenmemistir. Tayvan’da {iniversite 1.
siiflarda yapilan bir ¢alismada da anlaml farklilik gézlenmemistir (Chang and Chen

2015).

Calismamizdaki yas grubunda olup devlet yurdunda barinan 6grencilerle yapilmis
arastirmalar smirhdir. Orneklem sayist fazla, genis yonli, randomize, baska

degiskenleri g6z 6niinde bulunduran farkli ¢alismalar planlanabilir.

Zaman yetersizligi, motivasyon diisiikliigli, ekonomik etkenler, ihtiya¢c amaciyla degil
keyif almak icin yemek yeme istegi gibi nedenlerle beslenme dengesine dikkat
edilmemektedir; sonucunda iiniversite yagsami boyunca sonrasinda yetiskinlige uzanan
bulasict olmayan hastaliklara neden olabilecek sagliksiz beslenme aligkanliklar

edinilebilmektedir (Dostan ve dig. 2016, Crombie ve dig. 2009, Silliman ve dig. 2004).
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6. SONUCLAR VE ONERILER

Calisma Kirklareli ilinde devlet yurdunda kalan yaglari 18-25 arasinda degisen
{iniversite Ogrencisi ile gerceklestirilmistir. Ogrencilerin demogrofik &zellikleri
incelenmis; besin tlketim sikligi, fiziksel aktivite diizeyi, uyku kalitesi, viicut
antropometrik dl¢limleri saptanmis olup her bir parametrenin cinsiyete gore farklilik

durumu degerlendirilmistir.

Universitede okuyan bireylerin beslenme aliskanliklari ile ilgili yapilan caligmalarda
genellikle bilgi eksikligi, yetersiz 6giin tiikketimi ve besin ¢esitliligi faktorleri sonucunda

Ogrencilerin yetersiz ve sagliksiz beslendigi tespit edilmistir.

Bireylerin yiizde 61.4’s1 kiz, yiizde 38.6’s1 erkek Ogrencilerden olugmaktadir. Yas
ortalamast kiz ogrencilerin 21.15+1.40; erkeklerin 21.27+1.58 bulunmustur. Kiz
Ogrencilerin  ylizde 95.8’inde; erkeklerin ylizde 94.1 inde kronik hastalik

bulunmamaktadir.

Erkeklerin yiizde 71.2°si kizlarin yiizde 80’1 yemeklerini yurt yemekhanesinde
yemektedir. Yemek yerken baska bir isle mesgul olmada ¢ogunlugun cevabi telefon ile

ilgilenme olmustur.

Kiz Ogrencilerin ana Ogiin ortalamast ana Ogiin ortalamast 2.30+0.46; erkeklerde
2.48+0.52°dir. Ara 06giin ortalamas1 kizlarda 2.38+1.10; erkeklerde 2.24+1.21
bulunmustur. Ogrencilerde diizenli kahvalti yapma oran1 yiizde 76.2°dir. Ogiin atlama
orant yilizde 81.8°dir bu oranin yiiksek kismini 6gle 6&linti olusturmaktadir. Erkek
katilimcilarin yilizde 40°1; kiz katilimcilarin yiizde 57.4°1 6gle 6giiniinii atlamaktadir.

Nedeni olarak zaman kisitliligr iki cinsiyette de ilk sirada yer almaktadir.

Antropometrik 6lgiimler incelendiginde kizlarda ortalama viicut agirligi 58.53+9.65 Kkg;
erkek Ogrencilerin 73.09+11.61 kg; kizlarda ortalama boy uzunlugu 163.1 cm,
erkeklerde 176.1°dir. BKI ortalamasi kizlarda 21.96+3.33 kg/m? iken erkeklerde 23.53+
3.39 kg/m? viicut yag vyiizdesi kizlarda yilizde 27.88+6.22, erkeklerde yiizde
17.86+5.68dir. Bel ve kalga ¢evresi siraiyla kizlarda 77.25+9.00 cm ve 91.26+7.87 cm;
erkeklerde 86.19+9.11 cm ve 96.75+6.59 cm’dir.
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BKi siniflandirmalarina bakildiginda kiz 6grencilerin yiizde 13.1°i zayif, yiizde 71’i
normal, yiize 13.1°1 fazla kilolu, yiizde 2.6’s1 obezite sinifindadir. Erkek 6grencilerin
yiizde 3.3’1 zayif, yilizde 67.7’s normal, yiizde 25.4’1 fazla kilou, yiizde 3.3’ii obezdir.
Kiz ve erkek katilimcilar arasinda viicut agirligi, boy uzunlugu, BKI, bel ve kalca
cevresi icin anlamli farklilik goriilmektedir. Erkek katilimcilarda viicut agirligi, boy
uzunlugu, BKI, bel ve kalga ¢evresi kizlara gore daha yiiksek bulunmustur; viicut yag
yiizdesi ise kiz katilimcilarda erkeklere gore daha yiiksektir (p<0.05). Bireylerin
antropometrik 6l¢timlernin normal sinirlar iginde olmasi bireylerin yas ortalamalarinin
diisiik ve fiziksel aktivite diizeylerinin minimal aktif seviyesinde olmasindan dolay1
seklinde yorumlanabilir.

Akdeniz diyeti puanlar yiizde 62.6’sinin beslenme kalitesinin diisiik, ylizde 33.4’{iniin
Akdeniz diyetine uygunluk gelistirmesi gerektigi, yiizde 3.8’inin optimal Akdeniz diyeti
olarak bulunmustur. Cinsiyete agisindan anlamli farklilik gériilmemistir (p>0.05).
Bireylerin aktivite durumlarina bakildiginda yiizde 33.1’inin inaktif, ylizde 44.4’liniin
minimal aktif, ylizde 23.5’inin ¢ok aktif oldugu goriilmiistiir. Cinsiyete gore anlamli bir
farklilik gézlenmekte olup erkek 6grencilerin daha aktif oldugu bulunmustur (p<0.05).
Ogrencilerin yiizde 63.3’iiniin uyku kalitesinin kotii; yiizde 36.6’smin uyku kalitesi iyi
bulunmusgtur. Cinsiyete gore anlamli farklilik grilmistiir; kizlarin uyku kalitesi daha
diisiik bulunmustur (p<0.05).

Besin tiiketimleri degerlendirildiginde siit ve siit lrlinleri grubunda sadece peynir
cesitleri tiikketimi kiz ile erkek katilimcilar arasinda anlamli farklilik gostermis olup
kizlarda daha yiiksek bulunmustur (p<0.05).

Et grubu besinlerinden kirmizi et ve yumurta tiiketimi kiz ve erkek arasinda anlaml
farklilik gostermistir; erkeklerde tiiketimi daha yiiksek bulunmustur (p<0.05).

Tahil gurubu besinlerinden ekmek, makarna, eriste tiikketimi kiz ve erkek G&grencier
arasinda anlamli farklilik gostermistir; erkeklerde tiiketimi daha yiiksek bulunmustur
(p<0.05).

Sebze-meyve grubu besinlerinden meyvelerde anlamli farklilik gézlenmemekte olup
yesil sebze tliketimi kiz ve erkek katilimcilarda farklilik gostermistir; kizlarda tiikketimi

daha yiiksek bulunmustur (p<0.05).
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Tatli grubu besinlerinden seker, ¢ikolata ve siiriilebilir ¢ikolata kiz ve erkek katilimcilar
arasinda anlamli farklilik gostermistir; kizlarda tiiketimi daha yiiksek bulunmustur
(p<0.05).

Yag grubu besinlerinden aygigegi, misirézii gibi diger yaglarin kullanimi kiz ve erkek
katilimcilar arasinda farklilik gostermistir; erkeklerde tiiketimi daha yiliksek olarak
saptanmistir.

Icecek grubundan Tiirk kahvesi, kahve, alkol tiiketimi kiz ve erkek katilimcilar arainda

anlaml farklilik gostermistir; kizlarda tiiketimi daha yiiksek bulunmustur (p<0.05).

Fast-food besin grubu tiiketiminde kiz ve erkek katilimcilar arasinda anlamli bir fark

gbzlenmistir; erkeklerde tiiketimi daha ytliksek bulunmustur (p<0.05).

Kurubaklagil ve yagli tohumlarin tiiketiminde cinsiyete gore farklilik gézlenmemistir

(p>0.05).

Erkek 6grencilerde antropometrik Olciimler ile uyku kalitesi, fiziksel aktivite diizeyi,
Akdeniz diyetine baglilik durumlari ayr1 ayri degerlendirildiginde anlamli iliski
bulunmamistir (p>0.05). Kizlarda antropometrik Olgiimler ile uyku kalitesi, fiziksel
aktivite diizeyi, Akdeniz diyetine baglilik durumlari ayr1 ayr1 degerlendirildiginde
yalnizca Bki degeri ile fiziksel aktivite durumu arasinda negatif yonli iliski

gozlenmistir (p< 0.05).

Kiz ve erkek katilimcilarda cinsiyetlerin kendi arasinda arasinda 6giin sayisi, kahvalti
aliskanligi, 68iin atlama kriterlerinin her birinin uyku kalitesi, fiziksel aktivite durumu,
Akdeniz diyetine baglilik ile iliskisine bakilmistir, anlamli bir iliski gézlenmemistir

(p>0.05).

Kadilarda BKI dagilimma gére fiziksel aktivite, Akdeniz diyetine uyum ve uyku kalitesi
anlamli farklilk gostermemistir (p>0.05). Erkeklerde BKI dagilimina gore fiziksel
aktivite, Akdeniz diyetine uyum ve uyku kalitesinde anlamli farklilik yoktur (p>0.05).

Universite 6grencilerinde zaman kisitliligi, kaldiklar: yer, aileden uzak yasamalari, okul
stresi, genclik doneminin getirdigi kisisel 6zgiirliik istegi nedeniyle uygulanan yanlis
beslenmenin, sedanter yasamin ve uyku bozuklugunun ileriki donemde ortaya ¢ikan
bulasic1 olmayan hastaliklarin etkeni oldugu hakkinda bireylerin beslenme bilgileri

artirtlmalidir.
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Dengeli beslenme saglikli yasamin temelini olusturmaktadir; genclik doneminde
kazanilan aligkanliklar yetigkinlik doneminde siirdiiriilen yasami olumlu ya da olumsuz
yonde etkilemektedir. Bu yilizden tiniversite 6grencilerinin bilinglendirilmesi agisindan
bireylere saglikli ve dengeli beslenme, aktif yasam ile ilgili seminer, konferans, sylesi

gibi programlar diizenlenmelidir.

Yurtlarda toplu beslenme alanindaki ¢esitliligin igerigi iyilestirilmelidir, yemeklerin yag
oran1 azaltilmali, pisirme yoOntemleri degistirilmeli; yurt kantinlerinde saglikli

atistirmaliklara, taze meyvelere yer verilmelidir.

Ogrencilerin dogru beslenmeleri yaslilik déneminde sagligi korumalar1 yoniinden
onemlidir. Bireylere yeterli ve dengeli beslenmenin aliskanlik haline getirilmesi ve
siirdiiriilebilir olabilmesi i¢in beslenme uzmani tarafindan beslenme egitimi ve
danigsmanlik hizmeti verilmelidir.

Akdeniz diyetinin saglik tizerine etkileri hakkinda bilgilendirme yapilmali; yasam

tarzinin bu beslenme modeli yoniinde degistirilmesi saglanmalidir.

Fiziksel hareketlilik ve herhangi bir spor daliyla ilgilenme bireylerin ¢ocukluk
doneminden itibaren basladigi takdirde yasam tarzi haline getirebilecegi bir durumdur.
Bu yiizden gerekli bilinglendirme yapilip aktivite konusuyla ilgili bireylerde siireklilik

saglanmasina yardimci olunmalidir.

Yurtlarda barinan 6grencilerin daha aktif olabilmeleri i¢in kaldiklar1 kurumda imkanlar
artirtlmali; spor salonlar1 kurulmali ve gerekli spor aletleri temin edilip bireylere spor

uzmanlar tarafindan fiziksel aktivite programlar1 hazirlanmalidir.
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