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OZET

Amac: Bu aragtirmanin temel amaci, 18-20 yas aralifindaki geng bireylerin psikolojik
iyi olus diizeyleri ile yeme aligskanliklar1 arasindaki iliskiyi incelemektir. Ek olarak,

demografik veriler ve diger degiskenler ile iliskisi degerlendirilmektedir.

Gerec-Yontem: Tanimlayict kesitsel tiirdeki bu arastirma, 01.01.2025-01.04.2025
tarihleri arasinda Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi Aile
Hekimligi Poliklinigi'ne bagvuran 140 goniilli stajyer Ogrenci ile yiirtitiilmistiir.
Katilimeilara Warwick-Edinburgh Mental Iyi Olus Olgegi ve Ug Faktorlii Yeme
Olgegi uygulanmus, elde edilen veriler SPSS tabanli istatistik programi ile analiz

edilmistir.

Bulgular: Katilimcilarin %67,9’u kadin olup, ortalama yaslar1 19,33+0,82 dir. Mental
1yi olus ile yeme davranislari arasinda anlamli bir korelasyon bulunmamastir. Ancak,
beden kitle indeksi ile biligsel kisitlama, duygusal yeme ve kontrolsiiz yeme arasinda
pozitif yonde anlamli iligkiler saptanmistir. Ayrica, ekran siiresi ve paketli gida
tilketiminin mental iyi olus diizeyleri lizerinde istatistiksel olarak anlamli etkileri
oldugu belirlenmistir. Ekran siiresi 6 saat ve lizeri olan bireylerin mental iyi olus
diizeyleri, 0—2 saat, 2—4 saat ve 4—6 saat araliginda ekran kullanan bireylere kiyasla
anlaml diizeyde daha diistiktiir. Her giin paketli gida tiiketen bireylerin mental iyi olus
diizeyleri, haftada 1-2 ve 3-4 kez tiiketenlere gore daha disiik; haftada 1-2 kez

tiiketenlerin diizeyi ise diger gruplara kiyasla anlamli diizeyde daha yiiksektir.

Sonug¢: Geng bireylerin psikolojik iyi olus diizeyleri ile yeme aligkanliklar1 arasinda
dogrudan bir iliski bulunmasa da bazi ¢evresel ve bireysel degiskenlerin etkili oldugu
gozlemlenmistir. Elde edilen bulgular, genglerde saglikli yasam aligkanliklarinin
desteklenmesine  yonelik multidisipliner ~yaklagimlarin ~ gerekliligini  ortaya

koymaktadir.
Anahtar Kelimeler:

Psikolojik iy1 olus, yeme davranisi, geng eriskinler, duygusal yeme, beden kitle indeksi



ABSTRACT

Objective: The primary aim of this study is to investigate the relationship between
psychological well-being and eating habits among young adults aged 18 to 20.
Additionally, the study evaluates how this relationship is affected by demographic
variables such as gender, education level, family income, screen time, and packaged

food consumption.

Materialsand Methods: This descriptive cross-sectional study was conducted
between 01.01.2025 and 01.04.2025 with 140 voluntary intern students attending
Bakirkoy Dr. Sadi Konuk Training and Research Hospital Family Medicine Outpatient
Clinic. Participants completed the Warwick-Edinburgh Mental Wellbeing Scale and
the Three-Factor Eating Questionnaire. Data were analyzed using statistical software
based on SPSS.

Results: Of the participants, 67.9% were female, and the mean age was 19.33+0.82
years. No statistically significant correlation was found between psychological well-
being and eating behaviors. However, significant positive relationships were identified
between body mass index and cognitive restraint, emotional eating, and uncontrolled
eating. Additionally, screen time and packaged food consumption were found to have
statistically significant effects on psychological well-being levels. Participants with a
screen time of 6 hours or more had significantly lower levels of psychological well-
being compared to those with 0-2 hours, 2—4 hours, and 4-6 hours of screen exposure.
Similarly, individuals who consumed packaged food daily had lower psychological
well-being levels than those who consumed it 1-2 or 3—4 times per week, while those
who consumed it 1-2 times per week had significantly higher levels compared to other

groups.

Conclusion: Although no direct relationship was found between psychological well-
being and eating habits, several environmental and individual factors were found to
influence this interaction. The findings highlight the importance of multidisciplinary

interventions to promote healthy lifestyle habits among young adults.

Keywords:
Psychological well-being, eating behavior, young adults, emotional eating, body mass

index

Xi



1.GIRIS VE AMAC

Son 50 yil i¢inde yeme bozukluklarimin goériilme sikligi 6nemli o6lgiide
artmistir(1).Diinya Saglik Orgiitii'niin 2016 yilinda gerceklestirdigi bir arastirmaya
gore, 18 yas ve ilizerindeki 1,9 milyardan fazla yetiskin asir1 kilolu olarak
siiflandirilmigtir. Bu bireylerden 650 milyondan fazlasinin ise obez oldugu tespit
edilmistir. Ayrica, diinya genelinde obez bireylerin sayisinin, hafif kilolu olanlardan

daha fazla oldugu belirtilmistir(2).

Ozellikle 18-20 yas araligi, {iniversiteye gecis, yeni sorumluluklar alma ve
sosyal gevrenin degismesi gibi yasam olaylarinin yogunlastigi bir dsnemdir(3). 18-20
yas grubu bireylerde, psikolojik iyi olus ile yeme aligkanliklari arasinda ¢ift yonlii bir
iligki olabilir. Ayrica glinlimiizde genglerin maruz kaldig: stres faktdrlerinin artmasi,
psikolojik dayanikliliklari1 6nemli Ol¢iide etkilemektedir. Bu durum, bireylerin
yasam bigimlerine, 6zellikle de beslenme aliskanliklarina dogrudan yansiyabilecegi
diistiniilmektedir. Psikolojik iyi olusun desteklenmesi; bireylerin akademik basarilari,

sosyal iligkileri ve genel sagliklari agisindan olumlu sonuglar dogurabilir(4).

Yeme aligkanliklar1 ise sadece fiziksel sagligi degil, ayn1 zamanda bireyin
duygusal ve psikolojik durumunu da dogrudan etkileyen 6nemli bir faktordiir. Stres,
kaygi ve yalmzlik gibi olumsuz duygular, bireyleri 0Ozellikle duygusal yeme
davranigina yonlendirebilir. Bu tiir davranislar, uzun vadede hem psikolojik hem de

fiziksel saglik tizerinde olumsuz etkiler yaratabilir(5).

Tiirkiye'de 783 iiniversite 0grencisi ile gergeklestirilen bir arastirmaya gore,
erkeklerin %9,2'si ve kadnlarin %13,1'inde yeme aligkanliklarinda bozulma tespit

edilmistir (6).

Yeme davranisi, bireylerin yemek yeme zamanlarini, yiyecek secimlerini
belirleyen fizyolojik, psikolojik, sosyal ve genetik faktorlerin birbirleriyle etkilesime
girmesi sonucu olusan bir olgudur (7). Yeme davramigini sekillendiren faktorler
arasinda viicut kitle indeksi (VKI), olumsuz beden imaji, cinsiyet ve diyet

aliskanliklar1 gibi etmenler yer almaktadir(8).

Sonug olarak, 18-20 yas arasindaki genglerin psikolojik iyi oluslar ile yeme

aligkanliklar1 arasindaki iliskiyi anlamak, bu donemdeki bireylerin saghkli yasam



aligkanliklar1 kazanabilmesi i¢in 6nemli bir temel olusturur. Ayrica, sosyoekonomik
faktorler, ekonomik durum ve ekran siiresi gibi digsal etkilerin bu iligki iizerindeki
rollinii incelemek, genclerin beslenme davraniglarimi ve psikolojik sagliklarini

sekillendiren unsurlar1 daha iyi kavramamiza olanak tanir.

Bu aragtirmanin temel amaci, 18-20 yas aralifindaki geng bireylerin psikolojik iyi
olus diizeyleri ile yeme aliskanliklar1 arasindaki iliskiyi incelemektir. Bunun yaninda,
bu iligski lizerinde cinsiyet, yas ve sosyo-ekonomik diizey gibi demografik
degiskenlerin etkisi olup olmadigr da degerlendirilecektir. Elde edilecek bulgular
dogrultusunda, genclerin hem psikolojik dayanikliliklarini artirmak hem de saglikli

yasam aligkanliklar1 kazanmalarin1 desteklemek amacglanmaktadir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Yeme Davranisi

Yeme davranisini kontrol eden iki sistem tanimlanmustir. ilk sistem, beyin sapi,
yag dokusu, karaciger, pankreas, bagirsaklar ve hipotalamus arasinda besleyici,
sinirsel ve hormonal sinyallerin iletimini saglayan homeostatik bir mekanizma olarak
tanimlanabilir. Ikinci sistem ise, gidanin zevk verici ve ddiillendirici 6zelliklerinden
etkilenen, kortikolimbik sistem tarafindan kontrol edilen hedonik Dbir

mekanizmadir(9).

Tiiketim davranigini etkileyen cevresel faktorler, hedonik sistem araciligiyla
gerceklesmektedir. Hedonik sistem, doyma durumundan sonra yemek yeme davranist
ve ihtiya¢ dis1 gida alimu ile iligkilidir(10)Bu iki i¢ sistemin birbirleriyle karsilikli
etkilesim ig¢inde oldugu distinilmektedir(9)Besin alimin1 etkileyen c¢evresel
faktorlerin basinda besin gesitliligi, ulasilabilirligi, kalori seviyesi ve porsiyon miktari
gelir(10).Arastirmalardan elde edilen verilere gore cesitlilik, kalori yogunlugu,
porsiyon biiyiikligi ve kolay ulasilabilirlik arttikga besin alimmin da arttigi
goriilmektedir(10).

Kisinin besin alimma kars1 gelistirdigi tokluk hissi zayifsa, bu durum bireyin
homeostatik yolla asir1 tiiketime daha yatkin olmasina neden olabilir. Aym sekilde,
besinlere kars1 giiclii hedonik tepkiler ve secimler de asir1 yeme egilimini artirabilir

(112).
2.1.1. Kontrolsiiz Yeme (KY)

Kontrolsiiz yeme (KY), aclik hissedildiginde veya dis etkenlere maruz
kalindiginda bireyin yeme davranisin1 kontrol etmede yetersiz kalmasi olarak

tanimlanabilir(12).

KY, porsiyon biiyiikliigi ve tokluk hissi gibi farkindaliklarin yetersizligiyle

iligkilidir. Bu durum, siklikla obezite egilimine yol agabilir.

Kontrolsiiz yemeye neden olan etkenler arasinda duygusal yeme, kisinin

yonetemedigi duygulara karsi reaksiyon olarak asir1 yeme halidir(13).



2.1.2. Bilissel Kisitlama (BY)

Biligsel kisitlama, bireyin sahip oldugu viicut seklini ve agirligimi korumak

amaciyla yeme davranisini kontrol etme egilimi olarak tanimlanir(14).

Yeme farkindaliginin, daha saglikli beslenmeyi tesvik ettigi, enerji alimini
azalttig1, yeterli ve dengeli beslenmeyi destekledigi ve saglikli viicut agirligi kaybina

katki sagladigi belirtilmektedir(15).

Saglikli yeme tutum ve davraniglarinin gelistirilmesi ve kontroliinde, sezgisel
yeme ve yeme farkindalifinin gelismis olmasinin, 6zellikle viicut agirligint kontrol
etmede ve yeme bozukluklarinin tedavisinin etkinligini artirmada 6nemli bir etkisi

oldugu belirtilmektedir(16).
2.1.3. Duygusal Yeme (DY)

Duygusal yeme, bireyin stres ve kaygi gibi olumsuz duygulara karsilik olarak

asir1 yeme egilimi gostermesi durumudur(14).

Olumlu duygulara yanit olarak yemek yemek, olumsuz duygulara yanit olarak
yemek yemek kadar yaygindir(17). Bireylerde olusan negatif duygu durumlari
sonucunda; bireyler, tiiketilen besinleri olusan problemle basa ¢ikma araci olarak

kullanmaktadir (18).

Bireysel farkliliklar goriilse de aragtirmalar genel olarak stres, anksiyete,
depresyon ve 6fke gibi olumsuz duygularin; enerji yogunlugu yiiksek, besleyici degeri
diisiik hazir gidalara yonelimi artirabildigini ve bu durumun saglikli beslenme
aliskanliklarini olumsuz etkileyebilecegini gostermektedir. Buna karsilik, mutluluk ve
benzeri olumlu duygularin ise bireyleri daha bilingli besin se¢imlerine yonlendirdigi,
saglikli gidalarin tercih edilmesini kolaylastirdig1 ve yeme deneyiminden alinan zevki
artirdig1 ifade edilmektedir(19). Diyet yapmanin duygusal yeme davranisi igin bir risk
faktorii olabilecegi ifade edilmektedir. Diyet siirecinde siirekli aclik hissiyle basa
cikmak, aclik ve tokluk sinyallerinin dogru algilanmasini zorlastirarak duygusal yeme

riskini artirabilir(20).



2.2. Psikolojik Iyi Olus Hali

2.2.1. Psikolojik Iyi Olus Kavrami

Psikolojik iyi olma kavramui, ilk ¢aglardan giinlimiize kadar gesitli diistiniirler
tarafindan ele alinmis ve tartisilmis bir konu olmustur. Temelde "iyi olma" ve "iyilik
hali" olarak tanimlanan bu kavram, beden, zihin ve ruhun bir biitiin olarak uyum i¢inde

oldugu, biyopsikososyal agidan tam bir saglikla siirdiiriilen hayat1 temsil eder(21).

Olumlu duygular, bireyin yalnizca kendini iyi hissetmesiyle smirli kalmayip;
yasamina yon veren bir ama¢ duygusuna sahip olma, yasantisina anlam yiikleyebilme,
tatmin edici ve destekleyici sosyal iligkiler kurabilme ile ¢esitli faaliyetlere etkin bir
bigimde katilabilme yetisini de kapsamaktadir (22). Mental iyi olus, ¢ok boyutlu bir
yapiya sahip olup; bilissel, duygusal ve sosyal unsurlar1 bir arada barindirir. Bu
kavram, bireyin olumlu duygular deneyimlemesi, islevselligini siirdiirebilmesi ve
yasamindan genel anlamda tatmin duymaszyla iligkili olan kapsamli bir psikolojik ve

duygusal denge durumunu ifade etmektedir (23).

Iyi-olus (well-being) kavramu, ilk olarak Aristo tarafindan kullanilmis ve insan
davraniglariyla elde edilebilecek en yliksek durumun iyi olus (eudaimonizm) oldugunu
belirtmistir. Insanlik tarihinin baslangicindan itibaren, insanlarin iyi olma ve
mutlulugunun maddi olanaklarla iliskisi {izerine g¢esitli aragtirmalar yapilmistir.
Yaygin bir goriis olarak, "insanin iyi ve mutlu olmasinin maddi zenginlik ile mi
belirlenecegi" sorusu hala tartisiimaktadir. Felsefi a¢idan ayri olarak, psikoloji alam
da 1yi olusu kendi bakis agisiyla incelemeye devam etmistir. Psikoterapinin
sorgulanmaya baglanmasiyla birlikte, olumlu psikoloji akimi, Seligman’in
onciiliigiinde 6nemli bir yer edinmistir. Seligman’a gore, depresyon ve anksiyete gibi
konularda 750.000’in lizerinde arastirma yapilirken, sorumluluk, sevgi, umut ve iyilik
hali gibi insan sagligiyla ilgili faktorlerde yalnizca 8.000 arastirma gerceklestirilmistir.
Psikoloji diinyasinda ise, kuramcilar ve uygulayicilar psikolojik iyi-olusun 6lgiitlerini
belirlemektense, genellikle psikolojik bozukluklarin belirtilerine yogunlagmislardir

(24).

Sonug olarak; Mental Iyi Olus kavrami, "eudaimonizm" terimine dayanir.

"Eudaimonia" terimi, ayn1 zamanda psikolojik islevselcilik anlamina gelir. Kisinin



dogal bir sonucu olarak ortaya ¢ikan, nihai amaci olan kendini gerceklestirme ve

mutluluk durumunu ifade eder. Bu kavramdan, psikolojik iyi olma hali tiiretilmistir.
2.2.2. Psikolojik Iyi Olusun Boyutlar

Ryff (1989)’a gore psikolojik 1yi olusun alt boyutlar1 asagidaki gibi

tanimlanmuistir(4).

Kendini kabul etme, en 6nemli kriterlerden biri olarak tanimlanmaktadir. Bu
kriterin one ¢ikan Ozelligi, bireyin kendisini oldugu gibi kabul etme duygusu ve
potansiyelini en iyi sekilde gergeklestirme kapasitesidir. Birey hem mevcut hayatini
hem de ge¢miste yasadiklarini olgun bir sekilde kabullenerek, kendisine karst olumlu

duygular ve tutumlar gelistirebilir.

Sosyal ¢evre ile olumlu iligkiler, bireylerin diger insanlarla saglikli bir iletisim
kurmasini ifade eder. Sevme duygusu, bireyin zihinsel sagliginin 6nemli bir pargasidir.
Bu kisiler, ¢cevrelerindeki insanlarla empati kurarak dostluklar gelistirir ve bu durum
olgunluk gostergesi olarak degerlendirilir. Bu nedenle, psikolojik iyi olus agisindan

bireyin baskalariyla kurdugu iliskilerin 6nemi yadsinamaz.

Ozerklik, bireyin baski altinda olsa bile kendi kararlarin1 bagimsiz bir sekilde
verebilmesi olarak tanimlanir. Bu durumda bireyler, 6zerk islevsellik sergileyerek
kiltiirel etkilerden bagimsiz kalabilirler. Kisi, bir karar alirken durumu kendi deger ve
standartlarina gore degerlendirir ve baskalarinin onayina ihtiya¢c duymadan karar verir.
Ozerklik diizeyi diisiik olan bireyler ise karar alma siirecinde gevresindeki insanlarin

duygu ve diisiincelerinden etkilenerek hareket ederler.

Cevresel ustalik, bireyin ¢evresini kontrol etme ve yoOnetme becerisi olarak
tanimlanir. Bu beceriye sahip kisiler, siirekli gelisime ag¢ik olup bulunduklar
ortamdaki durumlar etkili bir sekilde kontrol edebilir ve yonlendirebilirler. Ayrica,

karsilarina ¢ikan firsatlar1 degerlendirme konusunda yetkinlik gosterirler.

Bireyin yasam amaci, ge¢mis deneyimlerini ve gelecege dair beklentilerini
dikkate alarak belirledigi pozitif hedefler dogrultusunda sekillenir. Bu hedefler
dogrultusunda kisi, yasami1 boyunca gelismeye agik, liretken ve yaratici olmaya
yonelir. Bu siireg, bireyin hayat1 anlamli bulmasin1 ve yagamina yon veren bir amag

edinmesini saglar.



Kisisel gelisim, bireyin kendi potansiyelini siirekli olarak fark etme ve bu
potansiyeli gelistirme siirecini ifade eder. Potansiyelini gergeklestirme arzusu, kisisel
gelisimin temelini olusturur. Ornegin, yeni deneyimlere agik olmak, kisisel gelisimi
benimseyen bireylerin karakteristik bir 6zelligidir. Boyle bireyler, duragan bir basari

anlayisindan ziyade, siirekli ilerlemeyi ve gelismeyi esas alirlar(4).
2.3. Psikolojik Durumun Yeme Davranisina Etkisi

Bireylerin sosyal ¢evrelerindeki olumsuz algilar, yeme tutumlarini etkileyebilir.
Bu durum, ozellikle geng yetigkinlerde, yeme davraniglarinda degisikliklere yol

acabilir(25).

Giiniimiizde ekonomik kosullar, gelecek kaygisi, egitim hayatinda karsilasilan
zorluklar vb. gibi etkenler nedeniyle gengler yiiksek strese maruz kalabilmektedir. Bu
durumun beslenme aligkanliklarina etkisi de Dbireyin stresle basa ¢ikma

mekanizmalarina bagh olarak degisiklik gosterebilir.

Depresif bireylerde yeme davranisinda iki u¢ egilim gozlemlenebilir: bazilart
istah kaybi1 yasarken, digerleri asir1 yeme egilimindedir. Depresyon, bireylerin
Ozellikle karbonhidrat agisindan zengin ve paketli gidalara yonelme egilimini

artirabilir (26).

2.4. Duygusal Yeme Davramisin1 A¢iklayan Teoriler

2.4.1. Psikosomatik obezite teorileri

Bu kuram, duygusal yeme davranisinin obezitenin olusum siirecinde etkili

olabilecek temel psikolojik faktorlerden biri oldugunu 6ne siirmektedir (27).

Kaplan’in obezite kuramina gore, obez bireylerin kaygi hissettiklerinde asir
yeme davranist sergiledikleri ve bu davranisin anksiyeteyi gecici olarak azaltict bir
islev gordiigli one siiriilmektedir. Her ne kadar bu mekanizma tam olarak agikliga
kavugmamis olsa da 6zellikle protein ve karbonhidrat tiiketiminin beyin kimyasinda
rol oynayan serotonin gibi norotransmiterlerin iiretimini etkileyerek ruh halini
diizenleyebilecegi diisiiniilmektedir. Bu bireyler zamanla yalnizca fizyolojik acliga

degil, duygusal stres ve anksiyete gibi i¢sel uyaricilara da tepki olarak yemek yemeyi



ogrenmekte; dolayisiyla aglik ve duygusal ihtiyaglar arasindaki ayrimi yapmakta

zorlanmaktadirlar(28).

Bruch’un psikosomatik kurami, asir1 yeme davranisini bireylerin aglik ve tokluk
sinyallerini dogru algilayamamalarina, yani yanlis fizyolojik farkindaliga
baglamaktadir. Bu yaklasima gore, bazi bireyler gercek aglik hissini duygusal ya da
fiziksel rahatsizliklarla karistirmakta ve bu nedenle yiyecek tiiketimini, bedensel
ihtiyagtan ziyade duygusal tepkilere yanit olarak gergeklestirmektedirler. Benzer
sekilde, Kaplan’in kurami da obez bireylerin anksiyete gibi olumsuz duygusal
durumlarla basa ¢ikmak i¢in asir1 yeme egilimi gosterdiklerini 6ne siirmektedir. Her
iki yaklasim da obez bireylerin yeme davraniglarinin yalnizca biyolojik degil, ayni
zamanda psikolojik siireclerle de sekillendigini ve rahatsiz edici duygularin tetikleyici

bir unsur olabilecegini vurgulamaktadir(29).
2.4.2.Schachter’in 'i¢sel / dissal' obezite teorisi

Schachter’in igsel-digsal kuramina gore, korku ve kaygi gibi olumsuz duygularin
neden oldugu fizyolojik uyarilma, normal kilolu bireylerde istah1 baskilayici bir etki
yaratabilirken; ig¢sel bedensel sinyallere karsi duyarsiz olduklari diigiiniilen obez
bireylerde bu tiir fizyolojik degisimlerin besin tiiketimi tizerinde belirgin bir etkisi
olmayabilir. Psikosomatik yaklasimlar, obez bireylerin stresli ve kaygili durumlarda
yeme davranislarini artirma egiliminde oldugunu savunurken; Schachter’in kurama,
stresin normal kilolu bireylerde hem yeme davranisini azaltabilecegini hem de bazi
durumlarda artirabilecegini, ancak obez bireylerde bu tiir degisimlerin goriilme

olasiliginin diisiik oldugunu ileri siirmektedir(30).
2.4.3.Kisitlama hipotezi

Kisitlama hipotezi, ilk olarak Herman ve Mack tarafindan ortaya konmus, daha
sonra Herman ve Polivy tarafindan kapsamli bicimde ele alinarak gelistirilmistir. Bu
kuramsal cerceveye gore, bireylerin yemek yeme istegi ile bu istege karsi koyma
yoniindeki ¢abalar1 arasindaki ¢atisma, yeme davraniglari {izerinde belirleyici bir
etkiye sahiptir. Kisitlama, bireyin enerji alimini sinirlamak amaciyla yiiriittiigii bilissel
kontrol siireci olarak tanimlanmakta; bu siire¢ genellikle kilo alma kaygisiyla

sekillenmektedir. Yeme davranigini kisitlayan bireyler, yedikleri her seyi denetleme



egiliminde olup, beden agirliklarini korumak adina siirekli bir kontrol hali igerisinde

yiyecek tiiketimlerini sinirlandirmaktadirlar(31).

Geng bireylerde degisen yasam kosullari, artan sorumluluklar ve stres faktorleri,
hem beslenme aligkanliklarint hem de ruhsal durumu etkileyebilmektedir. Bu
dogrultuda amacimiz bireylerin psikolojik iyi olus diizeyleri ile yeme aligkanliklar
arasindaki iliskiyi incelemek ve bu iliski lizerinde hazir gida tiiketimi ve ekran siiresi

gibi degiskenlerin etkisini degerlendirmektir.



3. GEREC ve YONTEM

3.1. Arastirma Metodu
Bu c¢alisma tanimlayici kesitsel anket ¢alismasidir.

01.01.2025-01.04.2025 tarihleri arasinda Saglik Bilimleri Universitesi Bakirkdy
Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi Aile Hekimligi poliklinigine basvuran
ve calismaya katilmaya goniillii 18-20 yas arasi stajyer bireyler ¢alismaya dahil
edilmistir. Calismaya katilanlara Warwick-Edinburgh Psikolojik iyi Olus dlcegi ve Ug
Faktorlii Yeme Olgegi anket sorular1 uygulanmustir. Elde edilen veriler uygun istatistik

program ile degerlendirilmistir.
3.2. Arastirmanin Etik Kurallari

Aragtirmanin yiiriitiilebilmesi igin Saglk Bilimleri Universitesi Bakirkdy Dr.
Sadi Konuk Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu'ndan 25.12.2024 tarihli 2024/342 protokol numarali etik kurul onay1 alinmistir
(EK-1). Arastirmaya katilimda goniilliilik esas alinmistir. Katilimeilara, ankete ait

sonuclarin bilimsel amag disinda kullanilmayacag belirtilmis ve onam alinmistir.
3.3. Evren ve Orneklem

Aragtirmanin evrenini 18-20 yas arast stajyer Ogrenciler olusturmaktadir.
Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve Arastirma Hastanesi Egitim Biriminden alinan
verilere gore aragtirma tarihinde staj yapmakta olan 18-20 yas arasi 450 6grenci
bulunmaktadir. Yine kayitlara gore ¢alisma evrenini olusturmak amaciyla 6rneklem
blytikligi: evren 450, giiven aralig1 %93, hata pay1 %5 alinarak yapilan hesaplamada
%80 giiven seviyesinde 120 kisi olarak hesaplandi. Ancak daha giivenilir ve
istatistiksel olarak anlamli sonuglar elde edebilmek amaciyla, 6rneklem sayisinin 140

kisiye ¢ikarilmasi uygun goriilmiistiir.
Calismaya dahil etme kriterleri

e 18-20 yas aras1 6grenciler
e Calismaya katilmaya goniillu olup olur formu verenler

e Anket ve ol¢ekleri eksiksiz dolduranlar.
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Calismaya dahil etmeme kriterleri

e Anket ¢alismasina katilmay1 kabul etmemek

e Anket ve dlgekleri eksik dolduranlar
3.4. Veri Toplama Araglari

Anket sorular1 Google Forms ve Word tabaninda ¢ikt1 seklinde hazirlanip,

poliklinige bagvuran stajyer 6grenciler tarafindan cevaplanmistir.

Anket formu 3 béliimden olusmaktadir. ilk béliimde yas, boy, Kilo, egitim
durumu, kardes sayisi, hanenin toplam gelir diizeyi, giinliik ekran siiresi, hazir gida
tiketim sikligi ile ilgili sosyodemografik verilere ait 12 soru yoneltildi. Anket
formunun 2. béliimiinde katilimeilara Warvick-Edinburgh Mental Iyi Olus Olcegine
ait 14 soru iletildi. Anket formunun son kisminda ise arastirmaya katilanlarin yeme

aligkanliklarini sorgulamak igin 21 sorudan olusan 3 Faktorlii Yeme Olgegi Kullanilda.
3.4.1.Warvick-Edinburgh Mental Iyi Olus Ol¢eginin Ozellikleri

Bireylerin mental iyi olus durumlarini degerlendirebilmek amaciyla
uygulanmis olan Warwick-Edingburgh Mental Iyi Olus Olgegi (WEMIOO) Kisa
Formu; 5°1i likert tipindedir. Olgegi olusturan maddeler ‘5: Tamamen katiltyorum, 4:
Biraz katiltyorum, 3: Ne katiliyorum ne katilmiyorum, 2: Biraz katilmiyorum, 1: Hig
katilmiyorum,’” seklinde 5°ten 1°e kadar bir aralikta yanitlanmaktadir. Daha yiiksek

puanlar daha yiiksek pozitif mental iyi olusu gostermektedir.

WEMIOO Kisa Formu’ndaki 7 madde, duygulardan ziyade islevselligi
yansitmaktadir. 2019 yilinda Demirtag ve Baytemir tarafindan yapilan calismada

6lgegin Tiirkge versiyonunun gegerli ve glivenilir oldugu bildirilmistir (32).

WEMIOO Tiirkge‘ye uyarlanmasi Gokay Keldal tarafindan yapilmustir.
Olgegin yap1 gecerligini incelemek icin agimlayici (AFA) ve dogrulayici (DFA) faktor
analizleri yapilmistir ve 6l¢iit bagintili gecerlik kapsaminda benzer konulu 6lceklerle
korelasyona bakilmistir. Warwick-Edinburgh Mental Iyi Olus Olgegi’nin giivenirligini
belirlemek icin ise i¢ tutarlilik katsayis1 ve bilesik giivenirlik yontemleri kullanilmistir.
Yapilan dogrulayici faktdr analizi sonucunda olgegin tek faktorlii yapisinin Tiirk

ornekleminde de korundugu gozlemlenmistir. Yapilan analizler sonucunda, dlgegin
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giivenilirliginin yeterli diizeyde oldugu tespit edilmistir. Bu sonuglar, WEMIOO niin
Tiirkge formunun tek faktorlii bir yapiya sahip oldugunu ve zihinsel iyi olusu
degerlendirmede gecerli ve giivenilir bir arag¢ olarak kullanilabilecegini ortaya

koymaktadir (33).
3.4.2. U¢ Faktorlii Yeme Olceginin Ozellikleri

Ug faktorlii yeme olgeginin Tiirk kiiltiirine uyarlanmasi: Gegerlik ve
giivenirlik calismasi tarafindan yapilmistir. Bu ¢alisma ti¢ faktorlii yeme Olgeginden
revize edilen 21 maddelik TFEQ-R21 in Tirk Kkiiltiirine uyarlanmasini
amaglamaktadir. TFEQ-R21 yeme davranisini biligsel kisitlama, kontrolsiiz yeme ve

duygusal yeme ad1 altindaki ti¢ alt faktor ile 6lgmektedir.

TFEQ-Tr21 in gegerligi dogrulayict faktér analizi, alt Olcekler arasi
korelasyonlar ve madde analizi yoluyla incelenmistir. TFEQ-Tr21 in i¢ tutarlilig
Cronbach alpha ve McDonald’in yapisal giivenirlik katsayilari ile incelenmistir.
Dogrulayici faktor analizi, TFEQ-Tr21 in yapisinin 6zgiin dlcek (TFEQ-R21) ile 6zdes
oldugunu gostermistir. Glivenirlik katsayilar1 da yeterli diizeyde bulunmustur.
Arastirma sonuglari, Tirk kiltiiriine uyarlanan 6lgegin (TFEQ-Tr21) yeme
davraniglarinin belirlenmesinde kullanilabilecek gecerli ve giivenilir bir 6lgme araci

oldugunu gostermektedir(34).

Olgegi olusturan sorularin yanitlar1 “’Kesinlikle Yanlis’ ,”’Cogunlukla

2% 9

Yanlis’’, >’Cogunlukla Dogru’’ ,”’Kesinlikle Dogru’’ seklinde diizenlenmistir.
3.5. Uygulama Siireci

01.01.2025-01.04.2025 tarihleri arasinda Bireylerin baslangi¢
sosyodemografik ozellikleri ve anket formu iizerinde bulunan sorularla diger
ozellikleri gruplar arasinda karsilastirilarak Genglerde Psikolojik Iyi Olus Halinin ve

bu durumun yeme aliskanliklarina yonelik tutumlar {izerine etkisi degerlendirilecektir.

Goniilliilere ait kimlik bilgileri/kisisel tanimlayici bilgileri gizli tutulacak olup
bilgiler sadece arastirma siiresince ve arastirmada ismi gegen kisiler tarafindan izin

verilen siirede incelenecektir.
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3.6. Verilerin istatiksel Analizi

Istatistiksel analizler icin NCSS (Number Cruncher Statistical System) 2007
(Kaysville, Utah, USA) programi kullanildi. Calisma verileri degerlendirilirken
tamimlayici istatistiksel metotlarin (Ortalama, Standart Sapma, Medyan, Frekans,
Oran, Minimum, Maksimum) yani sira verilerin dagilimi Shapiro-Wilk Testi ile
degerlendirildi. Niceliksel verilerin {i¢ ve lizeri grup karsilastirmalarinda Kruskall
Wallis Testi kullanildi. Niceliksel verilerin iki grubun karsilastirmasinda Mann
Whitney-U testi kullanildi. Niceliksel verilerin arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla

Spearman’s kullanildi. Anlamlilik p<0.01 ve p<0.05 diizeylerinde degerlendirildi.

13



4. BULGULAR

Arastirmaya katilan bireylerin cinsiyet dagiliminda, katilimcilarin ¢cogunlugunu

kadinlar (%67,9) olusturmaktadir.

Egitim diizeyi agisindan degerlendirildiginde, katilimcilarin %72,9’u lise {izeri

egitime sahiptir; bu grupta en yliksek oran %32,1 ile lisans mezunlarina aittir.

Anne egitim durumu incelendiginde, en yaygin seviye %46,4 ile ilkokul
mezuniyetidir. Benzer sekilde baba egitim diizeyinde de ilk sirada %37,1 ile ilkokul

mezunlar1 yer almaktadir.

Ailenin ekonomik durumu bakimindan, katilimcilarin %30’u aylik gelirini 2

asgari ticret diizeyinde beyan etmistir.

Giinliik ekran siiresi verilerine gore, katilimeilarin en biiyiik kismi (%43,6) giinde

2-4 saat araliginda ekran basinda vakit gecirdigini ifade etmistir.

Katilimcilarin disaridan yemek tiiketme siklig1 incelendiginde, en yliksek oran %52,1
(n=73) ile haftada 1-2 kez disaridan yemek yeme sikligina aittir.Benzer sekilde, paketli
gida tiiketim sikligina bakildiginda da katilimeilarin %52,1°1 (n=73) haftada 1-2 kez
paketli gida tiikettiklerini ifade etmistir.
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Tablo 1. Sosyo-Demografik Ozellikler

N (%)
Cinsiyet Kadin 95 67.9
Erkek 45 32.1
Egitim Durumu Lise 38 27.1
Lisans 102 32.1
Anne Egitim ilkokul 65 46.4
Durumu Lise 45 32.1
Universite 28 20.0
Yiiksek Lisans 2 1.4
Baba Egitim ilkokul 52 37.1
Durumu Lise 50 35.7
Universite 29 20.7
Yiksek Lisans 9 6.4
Aile Maddi Durum | 1 Asgari Ucret 41 29.3
2 Asgari Ucret 42 30.0
3 Asgari Ucret 20 14.3
4 Asgari Ucret ve 37 26.4
Uzeri
Glinliik Ekran 0-2 Saat 15 10.7
Siiresi 2-4 Saat 61 43.6
4-6 Saat 36 329
6 Saat ve Uzeri 18 12.9
Disardan Yemek Herglin 22 15.7
Yeme Sikhigi Haftada 1-2 73 52.1
Ayda 1-2 38 27.1
Hic 7 5.0
Paketli Gida Herglin 25 17.9
Tiiketme Sikhigi Haftada 1-2 73 52.1
Haftada 3-4 35 25.0
Hig 4 2.9
Diger 3 2.1

Katilimcilarin yas ortalamasi 19,33+0,82 yil olup, yas aralig1 18 ile 20 arasinda
degismektedir. Ortalama kilo 64,31£12,16 kg, boy ortalamasi ise 168,32+8,8 cm’dir.
Beden kitle indeksi (BKI) ortalamas1 22,6+3,25 olarak hesaplanmistir ve bu deger,
genel olarak normal agirlik araligina isaret etmektedir. Kardes sayisi ortalamasi ise

2,46+1,58 olup, minimum 0 ve maksimum 10 kardes sayis1 bildirilmistir. (Tablo 2)
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Tablo 2. Ol¢iim Ortalamalari

Ort#Ss Min-Max (Median)
Yas 19.33+0.82 18-20 (20)
Kilo 64.31+£12.16 40-105 (63)
Boy 168.32+8.8 149-193 (167.5)
Beden Kitle indeksi 22.6%3.25 15.62-33.2 (22.58)
Kardes Sayisi 2.46+1.582 0-10 (2.00)

Mental Iyi Olus Ol¢egi puan ortalamasi 52,96+10,77 olup, dlgegin Cronbach Alfa
degeri oldukga yiiksek bulunmustur (0,949), bu da 6l¢egin yiiksek i¢ tutarliliga sahip
oldugunu gostermektedir. Bilissel Kisitlama 06l¢eginin ortalamas: 40,56+19,83
Duygusal Yeme ortalamasi 41,94+20,81, kontrolsiiz yeme ortalamasi ise 37,62+22,25

olup sirasiyla 0,718 ve 0,856 giivenirlik katsayilarina sahiptir (Tablo 3).

Tablo 3. Ol¢ek Ortalamalar: ve Alfa Degerleri

n Ort£Ss I(VI|\/I|:;;]'?2?]))( Cr%?; i

Katsayisi
Mental iyi Olus Olgegi 140 | 52.96+10.77 17-70 (54) 0,949
Bilissel Kisitlama 140 |[40.56£19.83 | 0-100 (38.89) 0.699
Duygusal Yeme 140 | 41.94+20.81 | 0-100 (44.44) 0.718
Kontrolsiiz Yeme 140 |37.62+22.25| 0-100 (33.33) 0.856

Yas ile beden kitle indeksi, kardes sayisi, mental iyi olus 6l¢egi, bilissel kisitlama,
duygusal yeme ve kontrolsiiz yeme arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki
bulunmamaktadir (p>0,05).

Beden kitle indeksi ile bilissel kisitlama arasinda pozitif yonde ve orta diizeyde
anlamli bir iligki bulunmaktadir (r=0.399, p<0,01).

Beden kitle indeksi ile duygusal yeme arasinda pozitif yonde ve zayif diizeyde
anlaml bir iliski bulunmaktadir (r=0.385, p<0,01).

Beden kitle indeksi ile kontrolsiiz yeme arasinda pozitif yonde ve orta diizeyde
anlaml bir iliski bulunmaktadir (r=0.439, p<0,01).

Beden kitle indeksi ile kardes say1s1 ve mental iyi olus 6l¢egi arasinda istatistiksel

olarak anlamli bir iligski bulunmamaktadir (p>0,05).
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Kardes sayis1 ile mental iyi olus 6lcegi, biligsel kisitlama, duygusal yeme ve
kontrolsiiz yeme arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmamaktadir
(p>0,05).

Mental iyi olus Olcegi ile biligsel kisitlama, duygusal yeme ve kontrolsiiz yeme

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmamaktadir (p>0,05).

Bilissel kisitlama ile duygusal yeme ve kontrolsiiz yeme arasinda pozitif yonde
ve ¢ok yiiksek diizeyde anlamli bir iliski bulunmaktadir (r=0.819, p<0,01) (r=0.798,
p<0,01

Duygusal yeme ile kontrolsiiz yeme arasinda pozitif yonde ve c¢ok yiiksek
diizeyde anlaml1 bir iligki bulunmaktadir (r=0.868, p<0,01). (Tablo 4)

Tablo 4. Korelasyon Analizi

1 2 3 4 5 6 7
r 1
1. Yas P '
2. Beden Kitle r 0.031 1
indeksi P 0.716 .
r -0.015 | 0.09 1
3. Kardes Sayisi 0 0.86 0.297 .
4. Mental lyi r 0.035 | 0.026 | 0.005 | 1.000
Olus p 0.678 | 0.761 .957 .
5. Biligsel r -0.102 | .399** | 0.042 | -0.089 1
Kisitlama p .230 .000 .628 .293 .
6. Duygusal r -0.078 | .385** | 0.023 | -0.131 | .819** 1
Yeme p .359 .000 787 123 .000
r

7. Kontrolsiiz -.086 | .439** | 0.096 | -.137 | .798** | .868** | 1.000
Yeme p 311 .000 .270 .106 .000 .000
Spearman’s *p<0.05 **p<0.01

Cinsiyete gore Ol¢limler karsilastirildiginda mental iyi olus 6lgegi, bilissel
kisitlama, duygusal yeme ve kontrolsiiz yeme degerleri agisindan istatistiksel olarak
anlamli farklilik géstermemektedir. (p>0,05). (Tablo 5)
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Tablo 5. Cinsiyete Gore Ol¢iimlerin Karsilastirilmasi

Mann Whitney U Testi  *p<0,05 **p<0,01

0 Min-Max
OrtsSs | (Median) P
Mental Iyi Olus Ol¢egi | Kadin 95 53.05+10.52 | 19-70 (54) 0971
Erkek | 45 52.78+11.4 | 17-70(53) |
Bilissel Kisitlama Kadin 95 0-100
39.94+21.04
(38.89)
0,582
Erkek 45 5.56-100
41.85+£17.15
(38.89)
Duygusal Yeme Kadin 95 0-100
42.22+21.54
(44.44)
0,641
Erkek 45 0-100
41.361£19.41
(38.89)
Kontrolsiiz Yeme Kadin 95 0-100
37.89+23.03
(37.04)
0,925
Erkek 45 0-100
37.04+20.76
(33.33)

Egitim durumuna gdre mental iyi olus dlcegi degeri istatistiksel olarak anlaml
farklilik gostermemektedir (p>0,05).
Egitim durumuna gore biligsel kisitlama, kontrolsiiz yeme, duygusal yeme

degerleri arasinda anlamli bir iligki tespit edilememistir(p>0,05) (Tablo 6).
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Tablo 6. Egitim Durumuna Gére Ol¢iimlerin Karsilastiriimasi

N Min-Max
Ort+Ss (Median) p
Mental Iyi Olus Olgegi | Lise 38 50.13+10.11 | 33-70(50)
- 0,023*
Lisans 102 54.02+10.86 | 17-70 (54)
Bilissel Kisitlama Lise 38 0-100
46.2+23.36
(44.44)
- 0,094
Lisans 102 0-100
38.45+18.03
(38.89)
Duygusal Yeme Lise 38 0-100
45.91+23.84
(44.44)
. 0,396
Lisans 102 0-83.33
40.47+£19.49
(38.89)
Kontrolsiiz Yeme Lise 38 0-100
42.4+26.27
(37.04)
Lisans 102 0-100 0,290
35.84+20.42
(33.33)
Mann Whitney U Testi  *p<0,05 **p<0,01

Anne egitim diizeyine gdre mental iyi olus, bilissel kisitlama, duygusal yeme ve

kontrolsiiz yeme puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
saptanmamistir(p>0,05)(Tablo 7).
Tablo 7. Anne Egitim Durumuna Gére Olgiimlerin Karsilastirilmasi
0 Min-Max
Ort£Ss | (Median) P

Mental iyi Olus Olgegi | Ilkokul 65 53.57+10.54 | 19-70 (54)

Lise 45 51.67+10.47 | 20-70(52) | 0,510

Universite | 28 54.39+9.64 | 30-70 (56)
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Yiksek 2
_ 42.5+36.06 | 17-68 (42.5)
Lisans
Bilissel Kisitlama Ikokul 65 5.56-100
38.97+19.01
(38.89)
Lise 45 0-100
42.59+19.93
(44.44)
_ 0,832
Universite | 28 0-100
41.07+21.72
(38.89)
Yiiksek 2 16.67-61.11
. 38.89+31.42
Lisans (38.89)
Duygusal Yeme flkokul 65 0-100
39.83+20.43
(38.89)
Lise 45 5.56-100
44.2+22
(38.89)
) 0,767
Universite | 28 0-83.33
42.86+19
(44.44)
Yiksek 2 16.67-77.78
_ 47.23+43.21
Lisans (47.23)
Kontrolsiiz Yeme Tlkokul 65 0-96.3
35.1+20.45
(33.33)
Lise 45 0-100
41.15+25.11
(37.04)
_ 0,764
Universite | 28 0-100
37.83+21.42
(33.33)
Yiiksek 2 14.81-59.26
) 37.04+31.43
Lisans (37.04)
Kruskall Wallis Testi *p<0,05 **p<0,01
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Aile maddi durumu ve baba egitim durumu ile mental iyi olus 6lcegi, bilissel
kisitlama, duygusal yeme ve kontrolsiiz yeme degerleri arasinda istatistiksel olarak

anlaml farklilik bulunmamustir (p>0,05), (p>0,05) ,(p>0,05).

Gilinliik ekran siiresine gore mental iyi olus Olcegi degeri istatistiksel olarak

anlaml1 farklilik gostermektedir (p=0.032; p<0,05).

0-2 saat grubunun mental iyi olus 6l¢egi degerinin, 6 saat ve iizeri olanlara gore
yiiksek olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,001;p<0,05). 2-4 saat
grubunun mental iyi olus 6l¢egi degerinin, 6 saat ve lizeri olanlara gore yiiksek olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur(p=0,001;p<0,05). 4-6 saat grubunun mental
1yi olus 6l¢egi degerinin, 6 saat ve iizeri olanlara gore yiiksek olmasi istatistiksel olarak

anlamli bulunmustur(p=0,001;p<0,05).

Giinliik ekran siiresine gore biligsel kisitlama, duygusal yeme ve kontrolsiiz yeme

degerleri  ise  istatistiksel olarak anlamhi  farklilik

(p>0,05)(p>0,05)(p>0,05). (Tablo 10)

gostermemektedir

Tablo 8. Giinliik Ekran Siiresine Gore Ol¢iimlerin Karsilastirilmasi

0 Min-Max
OrtsSs | (Median) | P
Mental Tyi Olus Olcegi | 0-2 Saat 15| 57.6+8.98 | 41-70 (56)
2-4 Saat 61 | 53.28+12.24 | 17-70 (55)
4-6 Saat 36 | 52.76+8.97 | 20-70(53) | 0,032*
6 Saat ve |18
) 48.56+9.98 | 36-66 (47)
Uzeri
Bilissel Kisitlama 0-2 Saat 15 5.56-61.11
32.59+16.11
(33.33)
2-4 Saat 61 0-88.89
39.16+18.58
(38.89)
0,185
4-6 Saat 36 0-100
44.81+21.93
(47.22)
6 Saat ve|18 11.11-100
. 41.05+20
Uzeri (38.89)
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Duygusal Yeme 0-2 Saat 15 0-66.67
35.93+20.24
(38.89)
2-4 Saat 61 0-83.33
40.62+19.89
(38.89) 0,250
4-6 Saat 36 | 46.74+22.33 | 0-100 (50)
6 Saat ve|18 16.67-100
. 39.2+19.48
Uzeri (38.89)
Kontrolsiiz Yeme 0-2 Saat 15 0-59.26
30.86+18.71
(33.33)
2-4 Saat 61 0-92.59
34.97+19.77
(33.33)
0,288
4-6 Saat 36 0-100
43.24+25.48
(37.04)
6 Saat ve |18 11.11-100
. 37.86+22.64
Uzeri (33.33)
Kruskall Wallis Testi *p<0,05 **p<0,01

Disardan yemek yeme sikligi acisindan degerlendirildiginde mental iyi olus dlcegi

degeri, biligsel kisitlama, kontrolsiiz yeme ve duygusal yeme parametreleri arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilmemistir. (p>0,05). (Tablo 11)

Tablo 9. Disardan Yemek Yeme Sikhigina Gore Ol¢iimlerin Karsilastirilmasi

0 Min-Max
Ort£Ss (Median) p
Mental Tyi Olus Olgegi | Hergiin 22 | 48+13.47 | 20-70 (50.5)
Haftada 1-2 73 | 54.7549.62 | 17-70 (54)
0,110
Ayda 1-2 38 | 53.8249.29 | 33-70(55)
Hic¢ 7 | 45.29+14.35 | 19-56 (54)
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Biligsel Kisitlama Hergiin 22 0-66.67
41.16+16.86
(44.44)
Haftada 1-2 73 5.56-100
40.41£19.03
(38.89)
0,662
Ayda 1-2 38 0-100
38.6120.66
(36.11)
Hic 7 11.11-100
50.79+31.5
(61.11)
Duygusal Yeme Hergiin 22 16.67-66.67
42.43+17.61
(41.67)
Haftada 1-2 73 0-100
41.7+20.6
(38.89)
0,384
Ayda 1-2 38 0-100
39.334£21.28
(44.44)
Hig 7 22.22-83.33
57.14+27.35
(66.67)
Kontrolsiiz Yeme Hergiin 22 7.41-66.67
40.4+20.06
(40.74)
Haftada 1-2 73 0-100
36.94+21.73
(33.33)
0,220
Ayda 1-2 38 0-96.3
34.21+22.36
(31.48)
Hic 7 7.41-100
54.5+29.61
(59.26)
Kruskall Wallis Testi *p<0,05 **p<0,01
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Paketli gida tiiketme sikligina gére mental iyi olus Ol¢egi degeri istatistiksel

olarak anlamli farklilik gostermektedir (p=0.004;p<0,05).

Her gilin grubunun mental iyi olus 6l¢egi degerinin, haftada 1-2 olanlara gore
diisiik olmasi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0,001;p<0,05). Her giin
grubunun mental iyi olus 6l¢egi degerinin, haftada 3-4 olanlara gore diisiik olmasi
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur(p=0,001;p<0,05). Haftada 1-2 grubunun
mental iyi olus 6lgegi degerinin, diger olanlara gore yiiksek olmasi istatistiksel olarak

anlamli bulunmustur(p=0,001; p<0,05).

Paketli gida tiiketme sikligina gore bilissel kisitlama, duygusal yeme, kontrolsiiz
yeme degerleri istatistiksel olarak anlamli farklilik gostermemektedir (p>0,05)

(p>0,05). (Tablo 12)

Tablo 10. Paketli Tiiketme Sikhigina Gore Olgiimlerin Karsilastiriimas:

r Min-Max
Ort£Ss (Median) p
Mental iyi Olus Olgegi | Hergiin 25 | 47.68+8.95 | 20-70 (48)

Haftada 1-2 | 73 | 54.48+10.55 | 17-70 (56)

Haftada 3-4 | 35| 54.86+10.6 | 33-70 (54) 0,004**

Hig 4 52.25+7.68 | 41-58 (55)
Diger 3 39+17.58 19-52 (46)
Bilissel Kisitlama Hergiin 25 11.11-

40.89£16.19 |  77.78
(44.44)

Haftada 1-2 | 73 5.56-100
41.48+21.14
(38.89) 0,894

Haftada 3-4 | 35 0-66.67
38.73+17.85
(44.44)

Hic 4 16.67-100
45.84+37.23
(33.34)
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Diger 3 11.11-
29.63+16.97 44.44
(33.33)
Duygusal Yeme Hergiin 25 11.11-
40.89+18.35 77.78
(38.89)
Haftada 1-2 | 73 0-100
43.53+21.91
(44.44)
Haftada 3-4 | 35 0-77.78
38.73+19.78
(44.44) 0,747
Hic 4 11.11-
51.39+29.87 83.33
(55.56)
Diger 3 22.22-
37.04+16.98 55.56
(33.33)
Kontrolsiiz Yeme Hergiin 25 0-85.19
38.81+22.23
(37.04)
Haftada 1-2 | 73 0-100
39.07+23.03
(33.33)
Haftada 3-4 | 35 0-66.67
34.71+£18.8 0,507
(33.33)
Hig 4 11.11-100
43.52+40.28
(31.48)
Diger 3 7.41-25.93
18.5219.8
(22.22)
Kruskall Wallis Testi *p<0,05 **p<0,01
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5. TARTISMA

Bu aragtirmanin amaci, geng bireylerin psikolojik iyi olus diizeyleri ve bu
durumun yeme aliskanliklarini incelemek ayrica, s6z konusu 6lgiitlere etki eden
demografik degiskenleri tespit etmektir. Elde edilen bulgularin, geng bireylerin
saglikli yasam ile ilgili farkindaliklarini arttirmalarina ve buna yoOnelik

aligkanliklar gelistirmelerine katki saglamasi hedeflenmektedir.

Katilimcilarin yas ortalamasi 19,33+0,82 yil olup, Beden kitle indeksi
(BKI) ortalamas1 22,6+3,25 olarak hesaplanmistir ve bu deger, genel olarak

normal agirlik araligina isaret etmektedir.

Calismamizda yas ile BKI, kardes sayis1, mental iyi olus dlgegi, bilissel
kisitlama, duygusal yeme ve kontrolsiiz yeme arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iligki bulunmamaktadir (p>0,05). Bunun sebebi katilimcilarin 18-20
yas gibi dar bir yas araligina sahip olmalari, ortalama BKI’nin normal degerde
olmasi ayrica yas ve egitim diizeyi gibi mental iyi olus seviyelerinin de belli bir

diizeyde olmasindan kaynaklaniyor olabilir.

Arastirma sonuglar;, BKI ile bilissel kisitlama ve kontrolsiiz yeme
davraniglar1 arasinda pozitif yonde ve orta diizeyde anlamli iligkiler oldugunu;
ayrica BKI ile duygusal yeme arasinda pozitif yonde ve zayif diizeyde bir iliski
bulundugunu gostermektedir (p<0,01). Bu bulgular, BKI diizeyi yiikseldikce
bireylerin hem yeme davranislarini zihinsel olarak kontrol etmeye ¢alistiklarini

hem de zaman zaman bu kontrolii kaybedebildiklerini diisiindiirmektedir.

Literatiir bu sonuclar1 destekler niteliktedir. Van Strien ve arkadaslari
(2007), yiiksek BKI’ye sahip bireylerde duygusal ve kontrolsiiz yeme
davraniglarinin daha yaygin oldugunu belirtmislerdir(35). Bu durum, bilissel
kisitlamanin zaman zaman paradoksal bi¢cimde asir1 yeme davranisina yol
acabilecegini diisiindiirmektedir. Ozier ve arkadaslari (2008) da BKI ile
duygusal yeme arasinda anlamli bir iliski oldugunu ve yiiksek BKI’ye sahip
bireylerin duygusal durumlar karsisinda yeme davranmigini diizenlemekte

zorlandigimi bildirmistir(36). Yetiskin bireylerde yiiriitiilen bir baska ¢alismada
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da duygusal yeme ile BKI arasinda orta diizeyde pozitif yonlii anlaml iliski

bulunmustur(37).

Bizim calismamizda her ne kadar BKI ile duygusal yeme arasinda zayif
diizeyde anlamli bir iliski goriilmiis olsa da bunun sebebi, katilimcilarin gogunun
normal BKI degerine sahip olmasi ve her BKI degerinde duygusal yeme
davranisinin sergilenmesi olabilir. Benzer olarak yapilan bir ¢calismada BKI ve
duygusal yeme 6lgegi puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark elde

edilmemistir (38).

Bagka bir arastirmada, olumsuz duygu ve durumlara karsilik olarak daha
fazla yeme egiliminde olduklarini belirten bireylerin, duygusal yeme egilimi
gostermeyen bireylere kiyasla daha yiliksek beden kitle indeksine sahip olduklari
bulunmustur. Bu bulgu, asir1 kilolu bireylerin duygusal uyaranlara kars1 normal
Kilolu bireylere gore daha hassas olduklari yoniindeki gozlemlerle

iliskilendirilmistir(39).

Duygularin beslenme davranisi iizerindeki etkisi genel olarak kabul
gormekle birlikte, bireyler arasinda bu etki yonlinde farkliliklar
gozlemlenmektedir; bazi kisiler stres altinda daha az besin tiikettigini belirtirken,
bazilar1 bu durumun yeme aliskanliklarinda bir degisiklik yaratmadigini ya da

tam tersine daha fazla yeme egilimine neden oldugunu ifade etmektedir(19).

Geng yetigkinler ve 9—10 yas grubundaki ¢ocuklar lizerinde gerceklestirilen
bir bagka ¢aligmada, olumlu ve olumsuz duygularin yeme davranisiyla iliskisi
incelenmis; duygularin, bireylerin besin tiiketimini farkli  yOnlerde
etkileyebildigi ortaya konmustur(40). Olumsuz duygusal durum iginde olan
bireylerin siklikla tatl, yiiksek kalorili atistirmaliklar ve fast food gibi sagliksiz
besinleri tercih etme egiliminin bu besinlerin tiiketimiyle birlikte duygusal
durumlarinda kisa siireli bir rahatlama yasamalarma bagli oldugu
gozlemlenmistir(41). Ayrica yapilan ampirik c¢aligmalar, obez bireylerin
duygusal yeme davraniglarini obez olmayan bireylere kiyasla anlamli diizeyde
daha sik sergilediklerini ortaya koymustur(42). Bizim ¢alismamizda da duygusal
yeme ile kontrolsiiz yeme arasinda pozitif yonde ve ¢ok yiiksek diizeyde anlamli

bir iligki bulunmustur. Ayrica Biligsel kisitlama ile duygusal yeme ve kontrolsiiz
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yeme arasinda da pozitif yonde ve c¢ok yiiksek diizeyde anlamli bir iliski

bulunmustur.

Mental Iyi Olus Olgegi puanlar ile diger degiskenler arasindaki iliski
incelendiginde, yas degiskeni ile mental iyi olus diizeyi arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iligki saptanmamistir. Benzer bicimde, Yavuz'un
gerceklestirdigi calismada da mental iyi olus diizeylerinin yasa gére anlamli bir
farklilik gostermedigi rapor edilmistir(43). Bu sonucun, katilimcilarin biiyiik
cogunlugunun geng¢ yas grubunda yer almasi ve genel olarak ortalama diizeyde
mental iyi olusa sahip olmalariyla iliskili olabilecegi diisiiniilmektedir. Farkli
olarak, bazi arastirmalarda mental iyi olus diizeylerinin yas gruplarina gore
farklilik gosterdigi ve yas ortalamasi daha yiiksek olan bireylerde mental iyi olus
puanlarinin anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu belirlenmistir(44). Literatiirde,
yasin artmastyla birlikte psikolojik iyi olus diizeylerinde yiikselme egilimi
gosteren bagka calismalarda vardir(45). Bu durum, ileri yas grubundaki
bireylerin kisisel, mesleki ve sosyal gelisim siireclerini biiylik o6lciide
tamamlamis olmalari; yasla birlikte artan saglik bilinci dogrultusunda beslenme
ve fiziksel aktiviteye daha fazla 6zen gostermeleri gibi etkenlerle agiklanabilir.
Bu faktorlerin bir araya gelmesi, mental iyi olus diizeylerinin desteklenmesine

katki sagliyor olabilir(46).

Mental 1yi olus 6lgegi ile biligsel kisitlama, duygusal yeme ve kontrolsiiz
yeme arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmamistir. Duygu
durumu, bireyin yiyecek tercihlerini dogrudan etkileyebilse de; yliksek miktarda
islenmis karbonhidrat tiiketiminin, kan sekerinde ani yiikselme ve diisiislere
neden olarak depresyon ve anksiyete riskini artirabilecegine yonelik biyolojik
mekanizmalar da literatiirde belirtilmektedir(47). Kesitsel ve boylamsal
aragtirmalar, Bat1 tipi veya yogun sekilde islenmis gidalar1 iceren beslenme
aligkanliklarinin, depresyon ve anksiyete gibi zihinsel saglik sorunlariyla
iligkilendirilebilecegini ortaya koymustur. Buna karsilik, Akdeniz tipi beslenme
modeline daha fazla baglilik, mental bozukluklara karsi koruyucu bir etki

saglayabilmektedir(48).

28



Bizim calismamizda BKI ile mental iyi olus dlgedi arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir iliski bulunamamistir. 18-65 yas arasi yetiskin bireylerde
yapilan baska bir calismada ise BKI ile mental iyi olus arasinda pozitif yonde
anlamli bir iliski oldugu tespit edilmistir (46). Bunun sebebi yine ¢alisma

grubumuzun dar aralikta olmasindan kaynakli olabilir.

Calismamizda, cinsiyete gore mental iyi olus Olgegi degeri istatistiksel
olarak anlamli farklilik gostermemektedir. Yakin zamanda yapilmis bir baska
calismada Cinsiyet acisindan, erkeklerin mental iyi olug puaninin kadinlara gore

anlamli derecede daha yiiksek oldugu tespit edilmistir(46).

Cinsiyete gore biligsel kisitlama, duygusal yeme ve kontrolsiiz yeme
degerleri de istatistiksel olarak anlamli farklilik gostermemektedir(p>0,05).
Universite dgrencileriyle yapilan bir baska ¢alismada, stresin duygusal yeme
davranisi tizerindeki etkisi incelenmis; stresin her iki cinsiyeti de etkiledigi,
ancak kadinlarin stres altinda daha fazla, erkeklerin ise daha az yeme egiliminde

oldugu saptanmistir(49).

Egitim durumuna gore mental 1yi olus 6l¢egi degeri ve yeme aliskanliklar
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik gostermemektedir. Arastirmamizda
katilimcilarin ¢ogu ya lise mezunu olup, iiniversite 6grencisi veya on lisans
mezunu stajyerlerden olustugu i¢in egitim seviyeleri arasinda biiyilik bir fark

bulunmamaktadir. Dolayisiyla bu sonug¢ normal olarak degerlendirilebilir.

Elde edilen bulgular, giinliik ekran siiresi 0—2 saat olan bireylerin mental
iyl olus puanlarinin, 6 saatten fazla ekran basinda zaman geciren bireylere
kiyasla daha yiiksek oldugunu ortaya koymustur. Bu durum, uzun siireli ekran
maruziyetinin bireylerin psikolojik 1yi olus diizeyini olumsuz etkileyebilecegine
isaret etmektedir. Nitekim, mevcut literatirde de benzer ydnde bulgular
mevcuttur. Twenge ve arkadaslar1 tarafindan ABD’de ergenler iizerinde yapilan
bir aragtirma, dijital medya kullanim siiresinin artmasinin depresyon, anksiyete
ve yalnizlik diizeyleriyle iliskili oldugunu gostermistir(50). Birlesik Krallik’ta
yapilan genis ¢apli baska bir arastirmada 120.115 sayida ergenin verileri analiz
edilerek, ekran siiresi ile psikolojik iyi olus arasindaki iliski WEMIOO ile

degerlendirilmistir(51) .Calisma sonucunda bu baglantinin dogrusal degil,
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egrisel(kuadratik) bir yapiya sahip oldugu bulunmustur. Bu bulgu, "Goldilocks
hipotezi" olarak adlandirilan ve ¢ok az ya da ¢ok fazla ekran siiresinin zihinsel
1yi olus tizerinde olumsuz etkileri olabilecegini, ancak orta diizeyde kullanimin
olumlu etkiler saglayabilecegini 6ne siiren hipotezi desteklemektedir. Arastirma
digerlerinden farkli olarak, dijital ekran kullaniminin etkilerinin hafta i¢i ve hafta
sonu giinlerine gore degisebilecegini de gostermistir. Hafta i¢i giinlerde, ekran
stiresinin zihinsel iyi olus iizerindeki olumsuz etkileri daha belirginken, hafta
sonlar1 bu etkiler daha az belirgin olmustur. Genel olarak, calisma, dijital
teknolojilerin orta diizeyde kullaniminin ergenlerin zihinsel iyi olusuna zarar
vermedigini ve hatta faydali olabilecegini One siirmektedir. Ancak, asiri
kullanimin olumsuz etkileri olabilecegi i¢in, dijital ekran kullaniminin dengeli
bir sekilde yonetilmesi gerektigi vurgulanmaktadir(51). Bu baglamda, dijital
cihazlara uzun siire maruz kalmanin, bireylerin duygusal ve zihinsel iyilik
hallerini olumsuz etkileyebilecegi yoniindeki bulgular, c¢alismamizin
sonuclariyla ortiismektedir. Ancak, bu iliskinin nedensellik igermedigi, yalnizca
bir korelasyon diizeyinde degerlendirilmesi gerektigi de g6z Onilinde

bulundurulmalidir.

Ekran basinda gegcirilen siirenin artmasiyla birlikte sosyal izolasyon, uyku
diizeninde bozulma ve fiziksel aktivite eksikligi gibi faktorlerin devreye girmesi,
mental 1y1 olusu olumsuz yonde etkileyen baslica nedenler arasinda yer alabilir.
Dolayisiyla bu sonuglarin  yeme aligkanliklarint da  olumsuz yonde
etkileyebilecegini  diislindiirmektedir. Bu baglamda, ekran siiresinin
sinirlandirilmasinin, bireylerin ruhsal iyilik hallerini koruma ve destekleme
acisindan onemli bir strateji olabilecegi degerlendirilmektedir. Buna karsin,
yaptigimiz anket caligmasinda gilinliik ekran siiresine gore bilissel kisitlama,
duygusal yeme, kontrolsiiz yeme degeri istatistiksel olarak anlamli farklilik

gostermemektedir(p>0,05).

Arastirmada, bireylerin aile maddi durumu ile mental iyi olus diizeyleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamistir(p>0,05). Bu bulgu,
ekonomik kosullarin mental iyi olus iizerindeki etkisinin her zaman dogrudan ve
belirleyici olmayabilecegini gostermektedir. Mental iyi olus ¢ok boyutlu bir

kavram olup; sosyal destek, bireysel bas etme becerileri, yasam memnuniyeti,
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amag¢ duygusu ve kisisel anlam arayis1 gibi pek c¢ok psikososyal faktorden
etkilenmektedir. Dolayisiyla, bireyin maddi durumdan bagimsiz olarak giiclii
sosyal iligkiler kurabilmesi, duygusal dayaniklilik gelistirebilmesi ve yasamina
anlam yiikleyebilmesi mental iyilik halini siirdiirebilmesinde belirleyici rol
oynayabilir. Bununla birlikte, ¢alismanin 6rnekleminde ekonomik kosullar
acisindan biiyiik farklar olmamasi veya katilimcilarin ¢ogunlugunun benzer
sosyoekonomik diizeylerde yer almasi da bu sonugcta etkili olmus olabilir. Bu
nedenle, aile maddi durumunun mental iyi olus lizerindeki etkisini daha farkli
sosyoekonomik gruplarda inceleyen karsilastirmali ¢aligmalarla desteklenmesi,

elde edilen bulgularin genellenebilirligini artiracaktir.

Elde edilen bulgular, paketli gida tiiketim siklig1 ile bireylerin mental iyi
olus diizeyleri arasinda anlaml bir iliski oldugunu gostermektedir. Ozellikle, her
giin paketli gida tiikketen bireylerin mental iyi olus puanlarinin haftada 1-2 ya da
3-4 kez tiiketen bireylere kiyasla anlamli diizeyde daha diisiik olmasi, bu tiir
beslenme aligkanliklarinin  psikolojik saglikla olumsuz yonde iligkili
olabilecegini diisiindiirmektedir. Haftada 1-2 kez paketli gida tiiketen bireylerin
ise diger tiim gruplara gore daha yiiksek mental iyi olus puanina sahip olmasi
dikkat ¢ekicidir. Bu bulgu, diisiik diizeyde ancak kontrollii bir tiiketimin bireyin
psikolojik 1yi olusunu olumsuz etkilemedigi, hatta daha dengeli bir yasam

tarzinin gostergesi olabilecegini diisiindiirmektedir.

Francis ve arkadaslarinin (2019) yiiriittiigii calisma, sagliksiz beslenme
aligkanliklarina sahip ve depresyon belirtileri gdsteren geng yetiskinlerde, kisa
stireli bir saglikli diyet miidahalesinin depresyon semptomlarini azaltabilecegini
ortaya koymustur(52). Literatiirde {iniversite 6grencileri lizerinde bir¢ok ¢alisma
yapilarak Ogrencilerin  beslenme aligkanliklart incelenmistir. Bu gibi
aragtirmalarin gergeklestirilmesi, konuyla ilgili giincel verilerin tutulmasi ve

tartigmalarin yapilmasi, bu aragtirmalarin 6nemini ortaya koymaktadir(53).

18-20 yas aralig1 genclerin ¢cogunlugu i¢in yeme aligkanliklart psikolojik ve
cevresel etkenlere bagl olarak yeniden sekillenmektedir. Bunun sonucu olarak
bireylerin besin tercihleri ve beslenme aligkanliklar1 da degisebilir ve bu

degisimler kalici olabilir(54). Arastirmalara gore ¢abuk ve kolay ulasilabilmesi
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yani sira fiyat olarak da daha ucuz olan hazir gidalar ve paketli tiriinler 6grenciler
tarafindan siklikla tercih edilmektedir. Arasgtirmamizdaki bulgularin da
destekledigi gibi, paketli ve hazir gidalarin tiiketiminin artmasi sagliksiz bir
beslenme ile fiziksel saghigin yani sira ruhsal saglik agisindan da tehdit
olusturmaktadir(55). Bazi ¢alismalarda ise, karbonhidrat oran1 yiiksek ve protein
orani diisiik hazir, paketli gida vb. {riinlerin tiiketiminin, kandaki triptofan
diizeyini artirarak beyin serotonini ilizerinde olumlu etkiler olusturabilecegi
belirtilmistir. Bu biyokimyasal siire¢ sayesinde duygu durumlar tizerinde gegici

bir iyilik hali olusturabilecegi ifade edilmistir(56).

Yeni Zelanda’da geng erigkinler lizerinde gergeklestirilen bir aragtirmada,
meyve ve sebze tiiketiminin bireylerin duygu durumu {zerindeki etkisi
incelenmistir. Yas ortalamasi 20 olan toplam 281 katilimcinin dahil edildigi bu
calismada, bireyler ardisik 21 giin boyunca internet lizerinden besin giinlig
tutmus; her aksam da ruh hallerini degerlendirmek amaciyla dokuz olumlu ve
dokuz olumsuz duygusal ifadeden olusan bir 6l¢ek araciligiyla kendilerini
derecelendirmislerdir. Katilimeilar, giin iginde tiikettikleri meyve ve sebze
porsiyonlarinin yani sira, biskiivi, kurabiye ve kek gibi yiiksek oranda islenmis
karbonhidrat i¢eren besinleri ne miktarda tiikettiklerini de raporlamislardir. Elde
edilen bulgular, giinliik meyve ve sebze tliketiminin daha yiiksek olmasi ile
bireylerin kendilerini daha mutlu, enerjik ve sakin hissetmeleri arasinda giiglii
bir iligki oldugunu ortaya koymustur. Bu sonug, saglikli karbonhidrat
kaynaklarmin ~ duygu  durumunu olumlu yo6nde etkileyebilecegini

desteklemektedir(57).
Calismamin Sinirhhiklar

Bu arastirmanin bazi simirliliklar1 bulunmaktadir. Bu smirliliklar,
calismanin  genellenebilirligini  ve  uygulanabilirligini  etkileyebilecek

unsurlardir:
Orneklem Smrliligi: Arastirma sadece Dr.Bakirkdy Sadi Konuk EAH Aile

Hekimligi 18 -20 yas araligindaki stajyer 6grencilere uygulanmistir. Bu yas

grubunun disindaki bireylerde elde edilecek sonuglar farklilik gosterebilir.

. Zaman Sinirlilig1: Arastirma belirli bir zaman araliginda gergeklestirildigi igin,

bireylerin o dénemdeki ruh halleri sonuglar1 etkileyebilir.
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6. SONUC VE ONERILER

Calismamizda Dr. Sadi Konuk EAH Aile Hekimligi poliklinigine basvuran
stajyer dgrenciler iizerinde sosyodemografik ézellikleri ile Mental Iyi Olus Hali ve bu

durumun Yeme Aliskanliklarina yonelik tutumlar tizerine etkisi degerlendirilmistir.

Arastirma sonucunda, beden kitle indeksi ile bilissel kisitlama, duygusal yeme ve
kontrolsiiz yeme arasinda pozitif yonlii anlamli iliskiler bulunmustur. Ayrica, biligsel
kisitlama ile duygusal yeme ve kontrolsliz yeme; duygusal yeme ile kontrolsiiz yeme
arasinda da yiiksek diizeyde anlamli iligkiler saptanmistir. Glinliik ekran siiresi ile
mental iyi olus diizeyi arasinda anlamli fark gozlemlenmis, ekran siiresi 6 saat ve lizeri
olan bireylerin mental iyi olus diizeyleri daha kisa siireli ekran maruziyeti olanlara
gore anlamli diizeyde daha diisiik bulunmustur. Paketli gida tiiketim siklig1 agisindan
degerlendirildiginde ise, her giin tiiketen bireylerin mental iyi olus diizeyleri, haftada
1-2 ve 3-4 kez tiiketen bireylere gore anlamli diizeyde daha diisiik; haftada 1-2 kez

tikketenlerin ise diger gruplara kiyasla daha ytliksek bulunmustur.

Fiziksel ve ruhsal agidan saglikli bireyler, toplum sagliginin siirdiiriilebilirligi
acisindan temel bir rol iistlenmektedir. Bu dogrultuda, geng¢ niifusun beslenme
aligkanliklarinin iyilestirilmesi amaciyla farkli iletisim ortamlar1 araciliiyla
bilinglendirme ¢alismalar1 yapilmasi onem teskil etmektedir. Giiniimiizde dijital
medya kullaniminin gencler arasinda oldukc¢a yaygin olmasi, bu platformlarin saglikli
yasam davraniglarint tesvik etmede etkili bir ara¢ olarak kullanilabilecegini
gostermektedir. Ayni sekilde, egitim kurumlarinda beslenme konusunda sistematik ve
yasa uygun bilgilendirme yapilmasi da énemli bir gerekliliktir. Bunun yani sira, geng
bireylerin beslenme aligkanliklarini sekillendirmede 6nemli bir rolii olan ailelerin de
bilinglendirilmesi, toplum genelinde daha saglikli kusaklarin yetismesine katki

saglayacaktir.

Bu baglamda geng bireylerin yeme aliskanliklarini bicimlendiren psikolojik,
sosyokiiltiirel ve ¢evresel etmenlerin daha kapsamli bir bigimde anlasilabilmesi i¢in

genis Olgekli, cok yonlii ve giincel veri temelli arastirmalarin yapilmasi gerekmektedir.
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