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OZET

Homeostatik olmayan motivasyonel siireclerden etkilenebilen beslenme
davranisi, asirt yeme ve obezite ile sonuglanabilmektedir. Bu arastirmada, yetiskin
bireylerin diyet kalitelerinin iki farkli yontem ile belirlenerek karsilagtirilmasi ve besin
tikketimini etkileyen homeostatik olmayan siireclerden hedonistik yeme diizeyi ile diyet
kalitesi arasindaki iligkisinin arastirilmasi amaglanmistir. Arastirma 840 yetiskin ile
Nisan-Agustos 2021 tarihleri arasinda internet {izerinden ¢evrimi¢i olarak
gerceklestirilmistir.  Arastirmada veri toplama araci olarak genel bilgiler ve
antropometrik 6l¢timleri igeren anket formu, biri hafta sonu olmak iizere birbirini izleyen
2 giin igin besin tiiketim kaydi ve Hedonistik Yeme Olgegi (HES) kullanilmustir.
Bireylerin besin tiiketim kayitlar1 kullamlarak Saglikli Yeme Indeksi-2015 (SYI-2015)
ve Uluslararas1 Diyet Kalite Indeksi (DKI-U) puanlar1 hesaplanmus, diyetle alman giinliik
enerji ve besin dgesi tiikketim miktarlar1 glinliik tavsiye edilen alim diizeyleri (RDA) ile
kiyaslanmistir. Arastirmaya katilan bireylerin %57,1°1 kadin (n=480), %42,9’u erkek
(n=360); yas ortalamasi 28,26+11,10 yildir. Bireylerin ortalama SYI-2015 puanlari
66,69+9,88, DKI-U Toplam puanlar1 51,85+9,34, HES ortalamas1 46,25+12,94 puandir.
SYI-2015 puanlari ile DKI-U Genel Cesitlilik (r = 0,304; p<0,01), DKI-U Yeterlilik (r =
0,450; p<0,01) ve DKI-U Toplam (r = 0,469; p<0,01) puanlar arasinda pozitif yonlii orta
diizeyde iliski bulunmustur. HES puanlari ile SYI-2015 (r = -0,099; p<0,01), DKi-U
Genel Cesitlilik (r = -0,089; p<0,01), DKI-U Yeterlilik (r = -0,087; p<0,01) ve DKIi-U
Toplam (r = -0,132; p<0,01) puanlar1 arasinda negatif yonlii zayif diizeyde iliski
saptanmigtir. Tiiketim kayitlarin RDA’ya gore yeterliliklerine bakildiginda DKI-U
puanlarmin SYi-2015’e gore daha duyarli sonuglar verdigi saptanmustir. DKi-U’nun alt
basliklarmin da &zellesmesi nedeniyle diyet kalitesi belirlemede SYI-2015’ten daha
kullanish ve segici oldugu diisiiniilmektedir. Hedonistik yeme ile diyet kalitesi arasindaki
negatif iligki, hedonistik yeme davranisi diizeyinde artisin diyet kalitesini olumsuz yonde
etkiledigini gostermektedir. Hedonistik yeme davranisinin oniine gecilmesi ve diyet

kalitesini artirmak i¢in toplumun bilinglendirilmesi 6nerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Diyet Kalitesi, Uluslarars1 Diyet Kalite Indeksi, Saglikli Yeme
Indeksi-2015, Hedonistik Yeme
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ABSTRACT

EVALUATION OF DIET QUALITY OF ADULTS WITH TWO DIFFERENT
METHODS AND ITS RELATIONSHIP WITH HEDONISTIC EATING

Eating behavior, which can be affected by non-homeostatic motivational
processes, can result in overeating and obesity. This study aims to determine and compare
the diet quality of adults with two different methods and investigate the relationship
between hedonistic eating level, which is one of the non-homeostatic processes affecting
food consumption, and diet quality. The research has conducted online with 840 adults
between April and September 2021. In the research, a questionnaire including general
information and anthropometric measurements, food consumption record for two
consecutive days, one on the weekend, and Hedonistic Eating Scale (HES) were used as
data collection tools. Healthy Eating Index-2015 (HEI-2015) and Diet Quality Index-
International (DQI-I) scores were calculated using the food consumption records of
individuals, and daily energy and nutrient consumption amounts were compared with The
Recommended Dietary Allowances levels (RDA). 57.1% of the participants were female
(n=480), 42.9% were male (n=360); mean age is 28.26+11.10 years. Individuals' mean
HEI-2015 scores were 66.69+9.88, DQI-I Total scores were 51.85+9.34, HES scores were
46.25+12.94. Moderate positive correlations were found between HEI-2015 scores and
DQI-I General Diversity (r = 0.304; p<0.01), DQI-I Proficiency (r = 0.450; p<0.01) and
DQI-I Total (r = 0.469) scores. Weak negative correlations were found between HES
scores and HEI-2015 (r = -0.099; p<0.01), DQI-I General Diversity (r = -0.089; p<0.01),
DQI-I Sufficiency (r =-0.087; p<0.01) and DQI-I Total (r =-0.132; p<0.01). DQI-I scores
gave more sensitive results compared to HEI-2015 when considering the adequacy of
consumption records according to RDA. DQI-I is thought to be more useful and selective
than HEI-2015 in determining diet quality due to the specification of its subgroups. The
negative relationship between hedonistic eating and diet quality shows that an increase in
the level of hedonistic eating behavior negatively affects diet quality. It is recommended
to raise awareness of the society to prevent hedonistic eating behavior and improve diet

quality.

Keywords: Diet Quality, Diet Quality Index-International, Healthy Eating Index-2015,
Hedonistic Eating.
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1. GIRIS

Saghigin temelini olusturan beslenme, viicudun ihtiyaci olan biitiin makro ve
mikro besin dgelerinin dengeli ve ¢esitli olarak gerektiginde, yeteri kadar tiiketilmesidir
(Ozenoglu v.d., 2021). Toplumun saghiginmn korunmas: ve gelistirilmesi icin saglikli

beslenme bilincinin kazandirilmas: gerekmektedir (Ozenoglu,2016; TUBER,2016).

Giinliik enerji alimi ve besin Ogelerinin yeterlili§i bir arada diyet kalitesini
meydana getirmektedir. Genel anlamda diyet kalitesi, basit sekerlerin, doymus yag
asitlerinin ve sodyumun simirli oldugu; tahillar, sebzeler ve meyvelerden zengin
beslenilmesi olarak tanimlanmaktadir. Ancak bireylerin diyetleri goéz Oniinde
bulundurulursa diyetin ¢ok daha karmasik bir yapida bulundugu ve besin dgelerinin
baglantilarinin ortaya konmasinin ne denli zor oldugu goriilmektedir. Diyet kalite
indeksleri bu zorluklarin asilmasi ve diyetin ne denli saglikli oldugunu belirlemek adina

ortaya konan yontemlerdir (Hizl1 Giildemir v.d., 2020).

Tarihte yillar boyunca hayatta kalma i¢giidiisiiniin temel faktorii olarak yer almis
olan beslenme, enerji ihtiyacinin karsilanmasi ve aglik diirtiisiiyle ortaya ¢ikmistir (Kose
ve Sanlier, 2015). Temel amaci viicudun enerji ihtiyacinin metabolik olarak ortaya
cikmasi olmakla birlikte, giinlimiizde beslenme bu amacin disina ¢ikmaya baglamigtir
(Boggiano v.d., 2015). Aclik kavram olarak tarihi siiregte metabolizmada ortaya ¢ikan
enerji agig1 ve bunun sonucunda olusabilecek enerji yoksunlugunun bir ifadesi olarak
kullanilmistir (Lowe ve Burtryn, 2007). insan viicudu kandaki glikoz miktarmi optimal
diizeyde tutmaya ¢alismaktadir. Kandaki glikoz miktarinin azalmasi ve serbest yag asidi
miktarinin artmasi sonucunda meydana gelen aglik durumu, viicuda enerji alinmamasinin
ve metabolizma i¢in gerekli olan enerjinin depolardan karsilanmaya ¢aligilmasinin br

gostergesidir (Kose ve Sanlier, 2015).

Aclik stlirecinde homeostatik ve hedonistik faktorler rol oynamaktadir.
Homeostatik  aglikta enerji  dengesinin  bir sonucu olarak besin  alimi
gerceklestirilmektedir. Enerji aciginin olusmasi neticesinde besinlerin lezzetinden
bagimsiz olarak homeostatik aclik durumu ortaya ¢ikmaktadir. A¢ligin bu siirecinin
Olciilmesi son derece zordur (Monteleone v.d., 2013). Homeostatik olarak ortaya
cikmanin yani sira diirtii olarak ortaya cikan aglik durumuna hedonistik aclik adi

verilmektedir. Metabolik olarak herhangi bir enerji ihtiyaci olmaksizin ortaya ¢ikan

1



hedonistik aglik, kortikolimbik sistem, duygusal ve psikolojik etkiler ile

diizenlenmektedir (Van Buren ve Sinton, 2009).

Hedonistik aglikta enerji acig1 olmaksizin besinlere karsi istek duyulmakta ve
istah artis1 gergeklesmektedir. Bunun sonucunda besinlerden zevk alma beklentisi
meydana gelmektedir (Cushing v.d., 2014). Hedonistik aglikta bireyler sadece enerji
thtiyacini karsilamak i¢in degil, kendilerini daha iyi hissetmek, zevk almak ve strese kars1

koymak gibi diirtiiler nedeniyle besin tilketmektedir (Berthoud, 2011).

Cevresel uyaranlar hedonistik aglik iizerinde son derece etkilidir. Cevrede oldukca
lezzetli olarak diisiiniilen yiyeceklerin mevcut olmasi hedonistik yemeyi tetiklemektedir.
Buna ornek olarak enerji ihtiyacinin giderildigi bir beslenme sonrasi yenen bir kek
gosterilebilmektedir. Kekin yenmesinin sebebi enerji ihtiyact degil keyfi olarak besin
alimidir (Monteleone v.d., 2012). Zevk almaya bagl olarak tiiketilen besinlerle birlikte
hedonistik aclik, homeostatik agliktan baskin hale gelerek besin aliminin artisina yol

acmaktadir. (Kdse ve Sanlier, 2015)

Homeostatik olmayan motivasyonel siireclerden etkilenebilen beslenme
davranisi, asir1 yeme ve obezite ile sonuglanabilmektedir. Hazcilik kavramini temel alan
hedonistik yeme davranisi, lezzetli ve zevk veren; seker, yag ve enerji yogunlugu yiiksek
besinleri tiiketmeye yonelmeleri nedeniyle bireylerin diyet kalitelerini olumsuz yonde
etkileyebilmektedir. Bu gerek¢eden hareketle planlanan arastirmada, yetiskin bireylerin
diyet kalitelerinin iki farkli yontem ile belirlenerek karsilastirilmasi ve besin tiikketimini
etkileyen homeostatik olmayan siireglerden hedonistik yeme diizeyi ile diyet kalitesi

arasindaki iliskinin aragtirilmasi amaglanmistir.



2. GENEL BILGILER

Beslenme, insanlarin biiylime-gelisme ve iireme gibi yasamsal faaliyetlerini
gerceklestirmek icin besin dgelerini tiiketmesi olarak tanimlanmaktadir (Arslantas v.d.,
2017). Viicudun ihtiyact olan biitiin makro ve mikro besin dgelerinin yeterli, dengeli ve
cesitli olarak tiiketilmesi ise saglikli beslenmenin temelini olusturmaktadir (Ozenoglu

v.d., 2021).
2.1. Diyet Kalitesi

Sagligin temelini olusturan diyabet, kardiyovaskiiler hastaliklar, kanser gibi
kronik hastaliklarin 6nlenmesinde rol oynayan saglikli beslenme siireci dogumdan
itibaren anne siitli alimi ile baslamakta ve yasam boyu devam etmektedir (WHO, 2020).
Saglikli beslenme aligkanliklarinin uygulanmasi ve yayginlastirilmasi toplum saglhigi
acisindan olduk¢a o6nemli bir role sahiptir. Yasam kalitesinin beklenen diizeye
ulagtirilmast tiim toplumda saglikli beslenme bilincinin kazanilmasini gerektirmektedir.
Toplumun her agidan gelismesi ancak o toplumun saglikli olmasi ile miimkiin olmaktadir

(Ozenoglu, 2016; TUBER, 2016).

Bireylerin diyetlerindeki besinler ve besin Ogeleri birbirleriyle etkilesim
icerisindedir (Heidarzadeh Rad, 2015). Diyette var olan besinlerin bu etkilesimleri
sonucunda besinlerin emilimi ve biyoyararlanimlari degiskenlik gosterebilmektedir.
Bununla birlikte bireylerin giinliik enerji gereksiniminin ayni kalmasi sebebiyle giin
icerisinde veya uzun vadede bir besin dgesinin fazla tiiketilmesi diyette yer alan bir baska
besin dgesinin tiiketiminin azalmasi ile sonuglanabilmektedir. Bu durumun bir gerekliligi
olarak diyetin saglik gdstergeleriyle olan iligkisinin incelenmesi gerekmektedir (Kant,
2004). Bu incelemeleri gergeklestirmek amaciyla gelistirilen 6lgeklerden biri olan Diyet
Kalite Indeksi, Amerika Birlesik Devletleri’nde diyetin bir sonucu olarak 6ngdriilen
kronik hastaliklarin yarattig1 endiseler neticesinde ortaya ¢ikmistir (Patterson v.d., 1994;
Kant, 2004).

Diyet kalitesi tanimlamalar1 ortak bir paydada ele alindiginda “bir bireyin, ulusal
beslenme rehberlerine uygun olarak veya bir diyet kalite puani araciligi ile belirlenen,

genel besin aliminin kalitesi” seklinde ifade edilmektedir (Leech v.d., 2015). Diyet kalite



puaninin diisiik olmasi, diyetle alinan enerji yogunlugunun yiiksek olmasi gibi durumlar
beden kiitle indeksinin yiiksekligi ve diyet kalitesinin diisiik olmasi sonucu ortaya
cikabilecek hastaliklar agisindan onemli bir gosterge olmaktadir (Bolaric ve Satalic,
2013). Bireysel ve toplumsal 6zelliklere gore kullanilan diyet kalite indeksleri farklilik
gostermektedir. Bireyin yasi, saglik durumu, sosyo-kiiltiirel 6zellikleri ve beslenme
aligkanliklar1 gibi faktorler kullanilacak olan indekslerin belirlenmesinde 6nemli
etmenlerdir. Ornegin yetiskenlerde Diyet Kalite indeksi, Saglikl1 Yeme Indeksi, Akdeniz
Diyet Indeksi gibi pek ¢ok farkli indeks kullanilabilmekteyken cocuklar icin Akdeniz
Diyet Kalite Indeksi’nden gelistirilen KIDMED kullamilmaktadir (Kourlaba ve
Panagiotakos, 2009).

Giinliik enerji tiiketimi ve besin 6gelerinin yeterliligi bir arada diyet kalitesini
meydana getirmektedir. Diinya genelinde var olan asir1 beslenme 6zellikle gelismis ve
gelismekte olan iilkelerde goriiliirken, gelismemis {lilkelerde ise yetersiz beslenme 6n
plana ¢ikmaktadir. Bu iki kavram da diyet kalitesinin bir par¢asidir. Genel anlamda diyet
kalitesini arttiran faktorler doymus yaglarin, basit sekerlerin ve sodyumun sinirli olmast;
tahil, sebze ve meyve tiiketiminin yiiksek olmasi seklinde 6zetlenebilir. Ancak diyetin
cok daha karmagik bir yapida olmasi ve besin Ogelerinin baglantilarinin ortaya
konmasinin zorlugu nedeniyle diyet kalite indeklerinin kullanilmasi 6nerilmektedir (Hizli

Giildemir v.d., 2020).

Amerika’da ilk kez 1994 yilinda ortaya ¢ikan Diyet Kalite indeksi, Patterson ve
arkadaslar tarafindan 1987-1988 yillarina ait Ulusal Besin Tiiketim Arastirmasi ile
toplanan veriler kullanilarak diyetin hastaliklarla olan iligkisini incelemek amaciyla
olusturulmustur (Patterson v.d., 1994). Farkli iilkeler arasinda degerlendirme yapabilmek
amactyla ise Kim ve arkadaslari tarafindan “Diyet Kalite Indeksi-Uluslararas1 (DKI-U)”
2003 yilinda olusturulmustur. DKI-U saglikli diyet i¢in 4 ana &ge olarak kabul edilen
cesitlilik, olctliiliik, yeterlilik ve denge kavramlarini ele almaktadir. Bu sayede iilkeden

iilkeye degisen besin alim gesitliligine acgiklik getirmektedir (Kim v.d., 2003).
2.2. Hedonistik Yeme

Homeostatik ve hedonistik faktorlerin rol oynadigi aglik siirecinde, metabolik

olarak viicudun ihtiyact olan enerji ve besin ogelerinin aliminin gerceklestirilmesi



gerekmektedir. Metabolik gereksinim olustugunda beslenmek ve gereksinim
karsilandiginda beslenmeyi sonlandirmak enerji dengesinin “homeostatik” modelini
meydana getirmektedir. Metabolizmanin olusturdugu bu diizenin disinda meydana gelen
yeme davraniginin “homeostatik olmayan” yeme oldugu diisiiniilmektedir. Bu kavram
“homeostatik olmayan” ifadesi yerine ‘“hedonistik yeme” olarak adlandirilmaktadir
(Berthoud, 2011). Yapilan ¢alismalar sonucunda obez olan bireylerin hedonistik aglik,
besin uyarilarina duyarlilik, besine karsi istek, tikinircasina yeme bozuklugu gibi
davranislarda obez olmayan bireylere oranla ¢ok daha 6n planda olduklar1 gosterilmistir
(Ribeiro v.d., 2018). Bireylerin bulundugu ortamda besin ¢esitliliginin mevcut olmasi,
besini gérmek, kokusunu almak gibi uyarilarm Beden Kiitle Indeksi (BK1) yiiksekligi ile
art1s gosterdigi ve lezzetli besinlerin kolay erisilebilir olmasinin obeziteye katki sagladigi
belirlenmistir (Monteleone v.d., 2012; Van Den Akker v.d., 2017). Bu durum hedonistik

aclik kavramini olusturmaktadir (Monteleone v.d., 2012).

Hedonistik aglik, kortikolimbik sistem, duygusal ve psikolojik etkiler ile
diizenlenmektedir (Van Buren ve Sinton, 2009). Hedonistik agligin ortaya ¢ikmasinda
bir¢ok faktoriin etkili oldugu gosterilmistir. Bunlar arasinda biligsel faktorler, 6diil ve
duygusal faktorler yer almaktadir (Feig v.d., 2018). Viicut agirlig1 kazanimina karsi
hassas olan olan bireyler, kendilerini homeostatik yeme ihtiyact olmaksizin beslenme
davranisina motive edebilmektedir. Arastirmalar neticesinde elde edilen sonuglar
besinlere ait uyarilara kars1 duyarli olan bireylerin viicut agirligi kazanimi ve yag kiitlesi
artisgina daha yatkin olduklarint gostermistir. Ayrica bu bireylerde viicut agirligi kaybi
programlarinin basarisinin daha az oldugu gosterilmistir (Lipsky v.d., 2016). Metabolik
olarak beslenme ihtiyaci olmasa dahi yeme ihtiyacinin olusmasinda etkili olan durumun
besinlerin 6diillendirici olarak kullanilmalaridir (Lowe ve Butryn, 2007). Hedonistik
olarak yemenin diizenlenmesinde noral sistem Onemli rol oynamaktadir. Genelllikle
lezzetli bulunan ve yiiksek enerji igeren besinler odiillendirici olarak kullanilmaktadir
(Davis ve Loxton, 2014). Ozellikle besin bagimlilig1 olan bireylerde, lezzetli oldugu
diisiiniilen besinlerin yeme Oncesi yarattig1 beklenti sonucunda orbitofrontal korteks ve

amigdalada aktivasyona yol agtig1 gosterilmistir (Gearhardt v.d., 2011).

Ratlar {izerinde yapilan bazi ¢alismalarda lezzetli oldugu diisiiniilen besinlerin

madde bagimliligina benzer tutumlara yol agtiklar1 goriilmiistiir. Lezzetli besinlere



erisimi saglanan ratlarin, madde bagimliliginda goriilen durumlara benzer sekilde
besinlere karsi asir1 tiikketme diirtiisii, asir1 istek duyma ve capraz duyarlilagsma
gosterdikleri saptanmistir (Avena, 2010). Besin bagimliligina yonelik yapilan
goriintiileme ¢aligmalarinda, obez bireyler ve madde bagimlilig1 olan bireylerin beyin
bolgelerinde 6dil duyarlilign ile iliskili benzer degisikliklerin oldugu gosterilmistir
(Volkow v.d., 2011). Odiil devresi hedonistik yeme sistemi ile iliskilendirilmis olup
oldukca karmagik bir yapida bulunmaktadir. Bu karmasik yapi1 opioid, dopaminerjik
sistem ve kannabinoid sistemler gibi pek ¢ok sinyal sistemini barindirmaktadir (Stanley
v.d., 2005). Hedonistik yeme davraniginda besinin tiiketilmesi sonucu hipotalamusun
uyarilmast ve toklugun baskilanmasina sebep olan; dopamin, endokannabinoidler ve
opiatlar salgilanmaktadir. Bu maddelerin salinmasi ile beyindeki 6diil merkezleri devreye
girmektedir. Ghrelin ve endokannabinoid gibi molekiillerin de beyindeki 6diil

mekanizmalarinda rolii oldugu bilinmektedir (Monteleone v.d., 2012).

Beyinde bulunun genis ve karmasik odil agi sistemi cesitli faktorlerden
etkilenmektedir. Stres, endise gibi durumlarin bireylerde yarattigi yeme diirtiisiini
aciklamaya olanak saglanmaktadir. Baska bir ifade ile psikolojik faktorlerin enerji
ihtiyacindan etkilenmeksizin yeme davranigini ortaya c¢ikarmakta 6nemli rolii oldugu
sOylenebilmektedir (Hao yu, 2017). Sonug olarak bireyler besin tiiketim davraniglarini,
lezzetin verdigi haz ile 6diil mekanizmasini tetikleyen 6zellikler dogrultusunda

gerceklestirmeye yonelmektedir. (Monteleone v.d., 2012).

2.3. Diyet Kalitesi ve Hedonistik A¢hk liskisi

Hedonistik beslenmenin temelinde yer alan 6diil duyarhiligin yiiksek oldugu bireylerin
besin se¢imlerinde enerji ve yag icerigi yiliksek yiyeceklerin tiiketiminin fazla olmasi
dikkat cekicidir. Odiil duyarlilig: arttikga 6diil niteligi olan besinlerin tiiketimi ve tiiketim

siklig1 da artmaktadir (Loxton ve Tipman, 2017).

Diyet kalitesini giinliik alinan enerjinin miktar1 ve besin dgelerinin orani olusturmaktadir.
Giinliik alinan enerjinin, makro ve mikro besin 6gelerinin gereksinim diizeyinde olmasi

diyet kalitesini arttirirken, besit sekerlerin ve doymus yag iceren besinlerin diyetle fazla



tiiketilmesi diyet kalitesini azaltmaktadir (Hizli Giildemir v.d., 2020). Diyet kalitesinin
artmasi obezite gibi bulasici olmayan kronik hastaliklara karsi koruyucu etki gosterirken
diyet kalitesinin diislikliigii bu hastaliklarin goriilme sikligini arttiran etmenlerdendir

(Arvaniti ve Panagiotakos, 2008).

Hedonistik yeme davranisana sahip olan bireyler, diyet kalitesini olumsuz yonde
etkileyen besinleri tiiketmeye egilimlidirler. Bu nedenle hedonistik yeme davranisina
sahip olan bireylerin diyet kaliterinin diisiik olmas1 ve obezite prevelansinin yiiksek

olmasi dikkat ¢ekicidir (Hizli Giildemir v.d., 2020).



3. GEREC VE YONTEM
3.1. Arastirmanin Tipi ve Amaci

Bu arastirma, diyet kalitesini belirleme yontemlerinden olan Uluslararasi
Diyet Kalite Indeksi (DKI-U) ve Sagliklh Yeme Indeksi-2015 (SYI-2015)
kullanilarak yetiskin bireylerin diyet kalitelerinin iki farkli yontem ile belirlenerek
karsilastirilmas1 ve besin tiiketimini etkileyen homeostatik olmayan siireclerden
hedonistik yeme diizeyi ile diyet kalitesi arasindaki iliskinin arastirilmasi amaciyla

tanimlayici olarak planlanip yiiriitiilmiistiir.
3.2. Arastirmanmin Etik Boyutu, Yeri ve Zamani

Arastirmanin  gergeklestirilebilmesi igin Istanbul Okan Universitesi Etik
Kurulundan 14.04.2021 tarihinde 136 nolu etik kurul izni alinmastir (Ek-1).

Arastirmanin yapilabilmesi i¢in gerekli iznin alinmasini takiben, verilerin
toplanmas1 goniilliiliik esasinagdre, katilimcilardan goniillii onam formu alinarak
(EK-2), Nisan 2021 ve Agustos 2021 tarihleri arasinda internet {izerinden ¢evrimigi

olarak gerceklestirilmistir.
3.3. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirma evrenini Tiirkiye Cumhuriyeti’nde yasayan ve internet erisimi olan
18-65 yas aras1 yetiskinler olusturmustur. Tiirkiye Istatistik Kurumu’nun 2020 yili
i¢cin agikladig1 niifus sayimmina gore Tiirkiye Cumhuriyeti’nde yasayan 83614362
kisinin %63,2’si (52910150 kisi) 18-65 yas arasi yetiskin niifusu arastirmanin
evrenini olusturmaktadir. Arastirmaya alinmasi gereken en kiigiik 6rneklem sayisi
evreni bilinen 6rnekleme yontemine gore Raosoft programi kullanilarak %95 giliven

araliginda 385 kisi olarak hesaplanmis olup arastirmaya 840 birey dahil edilmistir.

Arastirmaya dahil edilme kriterleri:

o Yetiskin birey (18-65 yas arasi) olmak,
o Internete erisebiliyor olmak,
o Okuma-yazma biliyor olmak,

o Kronik veya metabolik hastaliginin olmamasi,



o Herhangi bir tibbi beslenme tedavisi uygulamiyor olmast,

o Aragtirmaya katilmaya goniillii olmak.

3.4. Verilerin Elde Edilis Yontemi ve Kullanilan Olgekler

Arastirma verileri ¢evrimici anket yontemiyle elde edilmistir (Ek-3). Aragtirmada
kullanilan anket formu {li¢ boliimden olusmaktadir. Birinci boliim, yas, cinsiyet, egitim
durumu, ¢aligma durumu gibi sosyo-demografik bilgiler ile boy uzunlugu, viicut agirligi

gibi antropometrik dl¢iimleri 6grenmeye yonelik sorulardan olugmaktadir.

Anket formunun ikinci boliimiinde Atik ve arkadaslar1 (2019) tarafindan
hedonistik yeme aligkanliklarini belirlemek amaciyla gelistirilmis olan Hedonistik Yeme
Olgegi (HES) kullanilmistir. Hedonistik yeme aliskanliklarini 6l¢gmeye yonelik durumlari
ifade eden 15 maddeden olusan HES, besli Likert tipinde hi¢ katilmiyorum’dan tamamen
katiliyorum cevabina dogru 1-5 puan arasinda degerlendirilmektedir. Olgekte ters
degerlendirilen soru bulunmamaktadir. Olgekten alinabilecek olan toplam puan 15-75
arasindadir. Kesim puani bulunmayan Ol¢ekten alinan puanlarin artmast kisinin
hedonistik yeme egiliminde artis1 ifade etmektedir. Tek boyuttan olusan olgegin i¢

tutarlilik katsayist 0,968 olarak bildirilmistir (Atik v.d. 2019).

Ucgiincii boliimde atilimcilarin birbirini izleyen (bir giinii hafta igi, bir giinii hafta
sonu olacak sekilde) 2 giin i¢in besin tiikketim kaydi alinarak diyetle alinan giinliik enerji

ve besin dgeleri tilketim miktarlari hesaplanmustir.

Besin tiiketim kayitlar1 kullamlarak Saglikli Yeme Indeksi-2015 puam
hesaplanmistir. Iki yas ve iistii bireylerin “Beslenme Rehberleri” onerilerini ve besin
Oriintlilerini karsilama Olgiitleri a¢isindan toplam diyet kalitesinin degerlendirilmesinde
kullanilan bir beslenme durumunu saptama aracidir. Degerlendirme bireyin besin tiiketim
kaydi1 alinarak yapilmaktadir. Besin ve besin dgeleri alimlar1 her bilesen i¢in “1000 kkal
basina” ve/veya “toplam enerjinin yiizdesi” olacak sekilde degerlendirilmektedir. Saglikli
Yeme Indeksi-2015 toplam 13 bilesenden olusmaktadir. indeksin bilesenleri 9°u yeterlilik
4’1 sinirh tiiketim olmak tizere 2 gruba ayrilmaktadir. Her bir bilesenin kendine 6zgii
standard1 vardir. Tiiketimin artmasiyla birlikte toplam puanlar artis gosterirken, sinirlt
tiiketim komponentlerinde tiiketimin az olmasi toplam puani artirmaktadir. Her bilesen

kendi i¢inde puanlanarak hesaplanan toplam puan beslenme kalitesini belirlemektedir.



Saglhkli Yeme Indeksi-2015°ten elde edilen toplam puan 80 ve iizerinde ise “iyi diyet
kalitesi”, 51-80 arasinda ise “gelistirilmesi gerekli diyet” ve 50 ve altinda ise “kotii diyet

kalitesi” olarak siniflandirilmaktadir (Krebs-Smith v.d. 2018).

Besin tiiketim kayilar1 kullanilarak Uluslararas1 Diyet Kalite Indeksi (DKi-U)
puant hesaplanmistir. Giinliik besin ve besin dgeleri alim Onerileri dogrultusunda diyetle
iliskili kronik hastalik riski egilimini etkileyen toplam diyet kalitesinin 6lgiilebilmesi igin
gelistirilmis bir diyet kalitesi 6l¢iim aracidir. Uluslarars1 Diyet Kalite indeksi; toplam yag,
doymus yag, diyet kolesterolii, meyve, sebze, tahil, kalsiyum, protein ve sodyum
bilesenlerinden olusmaktadir (Patterson v.d. 1994). Ulkeler arasindaki diyet kalitelerini
karsilagtirmak ve beslenmenin kronik hastaliklarla olan iligkisi lizerinde degil beslenme
sorunlarinin diizeltilmesi ve diyet kalitelerinin beklenilen diizeylere g¢ekilebilmesi icin
global bir veri taban1 olusturma amaciyla Diyet Kalite indeksi gelistirilerek Uluslararasi
Diyet Kalite Indeksi olusturulmustur (Kim v.d. 2003). Uluslararas1 Diyet Kalite indeksi
kaliteli ve saglikli beslenme, durumlarini saptayabilmek igin c¢esitlilik, yeterlilik,
ol¢iiliiliik ve genel denge iizerinde yogunlasir. indeksin alt bilesenlerinden cesitlilik i¢in
aliabilecek toplam puan 0-20 arasinda, yeterlilik i¢in 0-40 arasinda, 6l¢iiliiliik i¢in 0-30
arasinda ve genel denge icin 0-10 arasindadir. indeksten alinabilecek toplam puan 0 ile

100 puan arasinda olup toplam puan arttik¢a diyet kalitesi artmaktadir (Kim v.d. 2003).
Beden Kiitle indeksi Simiflandirmasi

Katilimcilarin boy uzunluklar1 ve viicut agirliklari iizerinden Beden kiitle indeksi
(BKI) hesaplanmistir. Bireylerin viicut agirhig ve boy uzunluklar1 kullanilarak, BKi=
[Beden agirlig1 (kg)/ boy (m)?] formiilii ile hesaplanmustir. BKI sonuglari, Diinya Saglik
Orgiitii (DSO) siniflamasina gore degerlendirilmistir (WHO, 2021).

BKI’ ye gore degerlendirme:

BKI (kg/m*) Siniflandirma
<18,5 Zayif
18,5-24,9 Normal
25,0-29,9 Fazla Kilolu
230 Obez
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3.5. Arastirmanin Kisithhiklar

Aragtirma evreni 18-65 yas arasi yetiskinler ile sinirlidir. Bu nedenle topluma
genellenememektedir. Arastirmanin  verileri  aragtirmacinin  ilgili  literatiir
dogrultusunda hazirlamis oldugu anket formu ve kullanilandlgeklerin igerigi ile
sinirhidir. Anket ve Olgeklerden elde edilen veriler ile antropometrik Ol¢timler

bireylerin kendi beyanlarina dayalidir.
3.6. Verilerin Istatistiksel Analizi

Arastirmanin istatistiksel analizi SPSS 22.0 programi ile gergeklestirilmistir.
Besin tiiketim kayitlarindan elde edilen verilerin degerlendirilmesinde Beslenme
Bilgi Sistemleri (BeBis Tam Siiriim 8.1 versiyon) programi kullanilmistir. Siirekli
degiskenler ortalama (Ort.), standart sapma (SD), alt-iist ile kesikli degiskenler say1
ve ylizde olarak ifade edilmistir. Sayisal verilerin normal dagilima uygunlugu
Kolmogrov Smirnov testi ile analiz edilmistir. Normal dagilima uygun olan verilerin
analizinde Independent Samples Test, Pearson Correlation, ANOVA testleri, normal
dagilima uygun olmayan Mann Whitney U Test, Spearman Correlation, Kruskal
Wallis testleri, Kategorik verilerde Pearson Chi-Square testi kullanilmistir.

Istatistiksel analizler %95 giiven araliginda yapilmustir.
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4. BULGULAR

Katilimcilara (toplamda 840 kisi) iliskin o6zelliklerin sunuldugu tanimlayict

istatistik tablosu asagida verilmistir.

Tablo 1: Katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri

Ozellik Ort. SD Alt Ust
Yas 28,26 11,102 18 65
Cinsiyet Say1 Yiizde
Kadin 480 57,1
Erkek 360 429
Medeni durum
Evli 247 29,4
Bekar 593 70,6
Egitim durumu
Tlkokul 30 3,6
Ortaokul 27 3,2
Lise 114 13,6
Universite 669 79,6
Calisma durumu
Cahisan 295 35,1
Calismayan 85 10,1
Ogrenci 383 45,6
Emekli 29 3,5
Ev Hanim 48 5,7
Gelir durumu
Gelirim Giderimden Az 141 16,8
Gelirim ve Giderim Esit 487 58,0
Gelirim Giderimden Fazla | 212 25,2
Toplam | 840 100,0

Arastirmaya dahil edilen 840 katilimcinin 480°1 (%57,1) kadin; 360’1 (%42,9)
erkektir. 593’1 (%70,6) bekar 247°s1 (%29,4) evlidir. 30’u (%3,6) ilkokul mezunu, 27’si
(%3,2) ortaokul mezunu, 114’0 (%13,6) lise mezunu, 669’u (%79,6) iiniversite
mezunudur. 295’1 (%35,1) ¢alisan, 85’1 (%10,1) ¢calismayan, 383’1 (%45,6) 6grenci, 29°u
(%3,5) emekli, 48’1 (%5,7) ev hanimidir. Geliri giderden az olan kisi sayis1 141 (%16,8)
kisi, geliri giderine esit olan 487 (%58,0) kisi ve geliri giderinden fazla olan 212 (%25,2)
kisidir. Katilimcilarin ortalama; yaslar1 28,26+11,107 yildir.
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Tablo 2: Katilimcilarin cinsiyetlerine gore antropometrik dl¢iimlerinin karsilagtirilmasi

Degisken Say1 Ort. SD Alt Ust Test p
Boy Kadin 480 164,53 6,05 150,00 188,00
Uzunlugu
(cm) Erkek 360 179,21 6,61 158,00 | 200,00 | -33,438 | 0,000

Toplam 840 170,82 9,61 150,00 | 200,00

Kadin 480 61,01 10,87 41,00 105,00
Vgcut *
S Erkek 360 80,28 12,90 45,00 120,00 | -22,881 | 0,000
Agirhg (kg)

Toplam 840 69,27 15,16 41,00 120,00

Kadin 480 22,59 4,17 15,78 37,20
BKI (kg/m?) | Erkek 360 25,00 3,81 16,67 37,87 -8,584 0,000

Toplam 840 23,62 4,19 15,78 37,87

*p<0,001; " Independent Samples t-Test; BKI: Beden Kiitle Indeksi

Katilimcilarin cinsiyetlerine gore antropometrik olgiimleri karsilastirildiginda
erkeklerin boy uzunlugunun, viicut agirhiginin ve BKI diizeyinin kadimnlara goére

istatistiksel olarak anlamli sekilde yiiksek oldugu saptanmistir (tlimii igin p=0,000).

Tablo 3: Katilimcilarin cinsiyetlerine gore beden kiitle indeksi siniflamalarimin karsilastiriimasi

Kadin (n=480) | Erkek (n=360) | Toplam (n=840) | Test p
Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde | Say1 | Yiizde

71 87,70 10 12,30 81 100,0

BKIi siniflamasi

Zayrf

(<18,5 kg/m?)

Normal

(18,5-24,9 kg/m?) 291 60,10 193 39,90 484 100,0
&) b

Fazla kilol .
(25Z0_29l 9 ]l:g/mz) 84 42,60 113 57,40 197 100,0 | 55,318 | 0,000

Obe
(>3ozkg/m2) 34 43,60 44 56,40 78 100,0

Toplam 480 57,10 360 42,90 840 100,0
*p<0,001; Pearson Chi-Square

BKI smiflamasma gore cinsiyetler karsilastirildiginda fazla kilolu ve obez
bireylerde erkeklerin oraninin kadinlarin oranlarindan istatistiksek olarak anlaml

diizeyde yiiksek oldugu saptanmistir (p=0,000).
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Tablo 4: Katilimeilarin cinsiyetlerine gére SYI-2015, DKi-U ve HES puanlari

Degisken Say1 Ort.£SD Medyan (Q1-Q3) | Alt | Ust | Test p
Kadin | 480 | 67,67£9.61 | 67,70 (61,30-74,48) | 32,60 | 89,10
SYi-2015  |Erkek | 360 | 6538+10,1 | 65,90 (58,55-72,38) | 34,50 | 88,90 | 3,340*|0,001"
Toplam | 840 | 66,69+9.88 | 66,95 (60,10-73,78) | 32,60 | 89,10
Kadin | 480 | 52,05£928 | 52,50 (46,00-58,00) | 22,00 | 82,00
]T)KI'U Erkek | 360 | 51,50£9.43 | 52,00 (45,00-58,00) | 28,00 | 78,00 | 0,699 | 0,485
oplam
Toplam | 840 | 51,85:934 | 52,00 (46,00-58,00) | 22,00 | 82,00
Kadin | 480 | 723328 | 8,00(8,00-9,00) | 0,00 | 15,00
DKI-U Genel | oy o | 360 | 7.56:3.18 8,00 (8,00-9,00) | 0,00 | 15,00 |-1,468¢| 0,144
Cesitlilik
Toplam | 840 | 737324 | 8,00(8,00-9,00) | 0,00 | 15,00
Kadin | 480 | 25,02£631 | 25,50 (20,00-30,00) | 11,00 | 38,00
DKI-UY Erkek | 360 | 26,11£6,83 | 26,00 (21,00-32,00) | 11,00 | 40,00 |-2,390¢| 0,017"
Yeterlilik
Toplam | 840 | 2548656 | 26,00 (20,00-30,00) | 11,00 | 40,00
Kadin | 480 | 1329448 | 12,00(9,00-18,00) | 0,00 |27,00
DKI-U - Tpikek | 360 | 10,98+5,63 | 12,00 (6,00-15,00) | 0,00 | 30,00 | 6,257¢|0,000™
Olgiiliiliik
Toplam | 840 | 1230529 | 12,00 (9,00-15,00) | 0,00 | 30,00
Kadin | 480 | 2,00:261 | 0,00 (0,00-4,00) | 0,00 | 10,00
dD:flgf Genel | p ek | 360 | 223262 | 2,00 (0,00-400) | 0,00 | 10,00 |-1,256¢| 0,209
Toplam | 840 | 2,10:2.61 | 0,00 (0,00-4,000 | 0,00 | 10,00
, Kadin | 480 | 449+1,09 | 500(500-500) | 0,00 | 5,00
DKi-U
Protein Erkek | 360 | 470£087 | 500 (5,00-500) | 0,00 | 500 |-3,11470,002"
cesitliligi"
Toplam | 840 | 458+101 | 5,00 (500-500) | 0,00 | 5,00
Kadin | 480 | 45,51£12,61 | 45,00 (37,00-53,00) | 17,00 | 75,00 |-1,905¢ 0,057
HES Erkek | 360 | 47,23+1331 | 45,50 (38,00-57,00) | 15,00 | 75,00
Toplam | 840 | 46,25:12,94 | 45,00 (37,00-55,00) | 15,00 | 75,00

*p<0,05; **:p<0,01;": Independent Samples Test; *: Mann Whitney U Test; HES:Hedonistik Yeme Olgegi
;SYI-2015:  Saghkli Yeme Indeksi; DKI-U: Uluslararst Diyet Kalite Indeksi; Q;:25.persentil;

0s:75.persentil

SYIi-2015’e ve DKI-U Olgiiliiliik’e gore cinsiyetler kiyaslandiginda kadinlarin

SYI-2015 ve DKI-U Olgiiliiliik puanlarinin erkeklere gore istatistiksel olarak anlamli
yiiksek oldugu saptanmustir (p=0,001; p=0,000). DKI-U Yeterlilik ve DKi-U Protein
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Cesitliligi’nde ise erkeklerin puaninin kadinlardan daha yiiksek oldugu bulunmustur

(p=0,017; p=0,002).

Tablo 5: Katilimcilarm SY1-2015, DKi-U ve HES puanlarmin karsilastiriimas1 (n=840)

SYi-2015 |DKi-U |DKi-U |DKi-U |DKI-U |DKi-U |DKi-U |HES

Degisken Toplam | Genel Protein | Yeterlilik | Olgiiliiliik | Genel
Cesitlilik | Cesitliligi Denge

SYi-2015 1 0,469 10,3047 {0,109 10,4507 |0,0530"” |0,0140"" |-0,099"* "7
DKIi-U Toplam 1 0,489™F -0,200™S 0,725"*7 |0,275"*7 0,496 |-0,132""F
DKIi-U Genel cesitlilik 1 0,578 10,389"" |-0,296""" |-0,125"* | -0,089"*"
DKI-U Protein cesitliligi 1 0,149™*S 1-0,279™S |-0,232"5 |-0,010"S
DKI-U Yeterlilik 1 -0,327**P 0,197***F |-0,087*F
DKIi-U Olgiiliiliik 1 0,253"*F {-0,0500""
DKIi-U Genel denge 1 -0,0350*7
HES 1

S: Spearman correlation; *: Pearson correlation; *:p>0,05; **:p<0,05; ***:p<0,01

Katilimcilarim HES puanlart ile SYI-2015, DKi-U Genel Cesitlilik, DKi-U
Yeterlilik ve DKI-U Toplam puanlar1 arasinda negatif yonlii zayif diizeyde iliski
saptanmustir (p<0,05). SYI-2015 puanlari ile DKI-U Genel Cesitlilik, DKI-U Yeterlilik
ve DKI-U Toplam puanlar1 arasinda pozitif yonlii orta diizeyde bir iliski oldugu
saptanmustir (p<0,05). SYI-2015 puani ile DKi-U protein ¢esitliligi puan1 arasinda pozitif
yonlii zayif diizeyli iliski vardir (p<0,05). DKI-U Genel Cesitlilik ile DKi-U Protein
Cesitliligi, DKI-U Yeterlilik ve DKi-U Toplam arasinda orta diizeyli pozitif yonlii iliski
saptanmistir (p<0,05). DKi-U Genel Cesitlilik ile DKI-U Olgiiliiliik ve DKI-U Genel
Denge puanlari arasinda negatif yonlii zayif diizeyli iliski s6z konusudur(p<0,05). DKI-
U Protein Cesitliligi ile DKI-U Yeterlilik arasinda pozitif yonlii zayif diizeyde iliski
saptanmustir (p<0,05). DKI-U Protein Cesitliligi ile DKI-U Olgiiliiliik, DKi-U Genel
Denge ve DKI-U Toplam arasinda negatif yonlii zayif diizeyde iliski vardir (p<0,05).
DKIi-U Yeterlilik ile DKI-U Olgiiliiliik arasinda negatif yonlii orta diizeyde iliski
saptanmigtir (p<0,05). DKI-U Yeterlilik ile DKI-U Genel Denge arasinda zayif diizeyde
pozitif yonlii iliski oldugu bulunmustur (p<0,05). DKI-U Yeterlilik ile DKI-U Toplam
arasinda yiiksek diizeyde pozitif yonlii iliski saptanmustir (p<0,05). DKi-U Olgiiliiliik ile
DKIi-U Genel Denge ve DKI-U Toplam arasinda pozitif yonlii zayif diizeyde iliski
saptanmustir (p<0,05). DKI-U Genel Denge ile DKi-U Toplam arasinda pozitif yonlii orta
diizeyde iligski bulunmustur (p<0,05).
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Tablo 6: Katilimcilarin yas ve antropometrik Ol¢iimleri ile

karsilagtirilmasi (n=840)

SYIi-2015, DKI-U

ve HES puanlarinin

Degisken Yas (Yil) Boy (cm) Agirhik (kg) BKIi (kg/m?)
SYi-2015 0,060"s -0,021%° -0,031°° -0,025" 7
DKi-U Toplam 0,111™*s -0,014"° 0,027"7 0,045 7
DKi-U Genel cesitlilik |0,078™*s 0,060"? 0,047"7 0,015"7
DKi-U Protein cesitliligi| 0,019%S 0,109"*s 0,053"s 0,002"$
DKi-U Yeterlilik 0,154 0,074" "7 0,156""7 0,142"¢
DKI-U Olciiliiliik -0,081%*s 0,177 F -0,208"*° -0,134™*¢
DKIi-U Genel denge 0,042"s 0,012*7 0,055"7 0,064"*
HES -0,135™"s 0,127 0,103*** 0,0517°

S: Spearman correlation; T: Pearson correlation; *:p>0,05; **:p<0,05; ***:p<0,01

Katilimecilarin HES puanlar ile boy uzunluklar1 ve agirliklart arasinda pozitif

yonlii zayif diizeyde iligki vardir (p<0,05). Yas ile HES puanlar1 arasinda negatif yonlii

zayif diizeyli iliski saptanmstir (p<0,05). DKIi-U Genel Cesitlilik ile yas arasinda pozitif

yonlii zayif diizeyli bir iliski saptanmistir (p<0,05). DKI-U Protein Cesitliligi ile boy

uzunluklari arasinda pozitif yonlii zayif diizeyde iliski vardir (p<0,05). DKi-U Yeterlilik

ile yas, boy, agirlik ve BKI degerleri arasinda pozitif yonlii zayif diizeyde iliski

saptanmstir (p<0,05). DKI-U Olgiiliiliik ile yas, boy, agirlik ve BKI degerleri arasinda

negatif yonlii zayif diizeyli bir iliski bulunmustur (p<0,05). DKI-U Toplam ile yas

arasinda pozitif yonli ve zayif diizeyde iliski saptanmistir (p<0,05).
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Tablo 7: Katilimcilarin beden kiitle indeksi siiflandirmasina gére SYI-2015, DKi-U ve HES puanlarmin
karsgilagtirilmasi (n=840)

BKi Simiflamasi

Degisken Zayrf Normal Fazla kilolu Obez Test

L (<18,5 kg/m?) (18,5-24,9 kg/m?) (25,0-29,9 kg/m?) (>30 kg/m?) P

Medyan Medyan Medyan Medyan
Ort.=SD Ort.=SD Ort.=SD Ort.+SD
(Q1-Q3) (Q1-Q3) (Q1-Q3) (Q1-Q3)

. 67,32+ 67,40 66,61+ 66,35 66,35+ 67,50 67,42 67,05 .
SYI-2015 10,64 | (62,60-74,10)| 10,04 | (59,10-73,95) | 10,04 | (60,65:72.95)| 7,57 | (6120-73,88) | %341 | 0796

. 51,58+ 53,00 51,73+ 52,00 51,57+ 52,00 53,62+ 54,00 .
PKI-UToplam 8.05 | (45,00-57,00) | 9,69 | (452558,00)| 933 | (46,00-58,00)| 836 | (48,00-59,25) | 1033 | 0377

- | 732+ 8,00 7,37+ 8,00 7,28+ 8,00 7,72+ 8,00 .
DKI-U Genel Cesitlilikl )25 | 2 60.000) | 320 | (8009000 | 331 | (800900 | 322 | (8.00-9,00) | %349 | 0790

- o 24,72+ 24,00 24,99+ 25,00 26,19+ 27,00 27,59+ 28,00 . .
DKI-U Yeterlilik 578 | (20,0028,00)| 646 |(20,00-30,00)| 7.14 |(20,00-32,00)| 590 | (24,00-32,00) | #766" | 0:003

Co 13,11+ 12,00 12,69+ 12,00 11,50& 12,00 11,08+ 12,00 . .
DKI-U Olgiiliilik 498 | (9,00-16,50) | 524 | (9,00-1500) | 532 | (9,00-1500) | 554 | (6,00-15,00) | 470" | 0.004

. 1,85+ 0,00 2,07+ 0,00 2,03+ 0,00 2,72+ 2,00 .
PKI-UGenel Denge | 5 44 | (0,00-400) | 2,60 | (000-400) | 257 | (0,00-400) | 299 | (000450 |"738 | 0154
DKI-U Protein 4,58+ 5,00 4,59+ 5,00 4,57+ 5,00 4,51+ 500 | s 070
Cesitliligi 0,98 | (500-500) | 1,01 | (500-500) | 1,02 | (5005000 | 1,02 | (500-500) | ’

4526+ 45,00 45,88+ 44,00 46,91+ 46,00 47,88+ 47,00 .

HES 11,84 |(38,50-52,50) | 12,94 |(36,00-54,75)| 1347 |(38,00-56,50)| 12,73 |(38,50-57,00) | %876 | 0433

KW Kruskal Wallis F: ANOVA, *:p<0,01

Katilimeilarin BKI simiflarna gére DKI-U Yeterlilik ve DKI-U Olgiiliiliik
puanlart arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmistir (p<0,05). Obez
bireyler, zayif ve normal bireylere gore daha yiiksek DKI-U Yeterlilik puanima
sahiplerdir. Normal bireyler ise fazla kilolu bireylere gére daha fazla DKi-U Olgiiliiliik
puanma sahiplerdir. Katilimcilarm HES, SYi-2015, DKi-U Toplam, DKi-U Genel
Cesitlilik, DKI-U Genel Denge ve DKI-U Protein gesitliligi puanlart BKI smiflamlari

arasinda kiyaslandiginda anlamli bir farklilik bulunmamaistir (p>0,05).

Tablo 8: Katilimcilarin cinsiyetlerine gére SYI-2015 siniflandirmast

Kadin (n=480) Erkek (n=360) Toplam
SY1-2015 Simiflamasi (n=840) Test | p

Say1 | Yiizde | Sayr | Yiizde | Say1 | Yiizde
iyi diyet kalitesi (>80) 44 9,2% 29 8,1% 73 8,7%
Gelistirilmesi gerekli diyet kalitesi (51-79)] 417 86.9% 308 85.6% 725 | 86,3%

. * 2,76410,251

Kotii diyet kalitesi (<50) 19 4,0% 23 6,4% 42 5,0%
Toplam 480 | 100,0% | 360 | 100,0% | 840 |100,0%

Pearson Chi-Square

Katilimeilarin cinsiyetlerine gore Saglikli Yeme Indeksi puanlarma gore diyet
kalite simiflar1 kiyaslandiginda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamistir

(p>0,05).
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Tablo 9: Katilimcilarin SYI-2015 simiflamasina gére DKI-U puanlarmin, HES puanlarmin, yaslarinin ve
antropometrik 6l¢timlerinin karsilastiriimasi

SYi-2015 simflamasi

e o Gelistirilmesi gerekli e .
Degisken Lyi diyet kalitesi (>80) diyet Kalitesi (51-79) Kaotii diyet kalitesi (<50) Test p

Ort.+SD (Né‘;dg; Ort.+ SD ?éeld{;;; Ort.+SD ?gl‘f{;;;
DKi-U Toplam 59,78+8,53 (54’28:22500) 51,568,095 (46533122700) 43174734 (39’3(1):22,00) 49,975% | 0,000°
DKI-U Genel gesitlilik | 8.83+2,90 (8,090,?90,00) 73743.18 (8’0%?90,00) 5,0243,57 (3,050’?-2?,00) 19,2697 | 0,000°
DKI-U Yeterlilik 30495549 | o S ) | 25312642 | (o 8000 19762475 (15,(1)3:;2’50) 41,052% | 0,000°
DKi-U Olgiiliiliik 13,23+4,71 (9’0102_’1050’00) 12,2445 35 (9’0102_’1050,00) 11,64+5,31 (6’0102_’1050’00) 1,4907 | 0,226
DKi-U Genel Denge 2,46£2,61 (0,020’3?,00) 2,03£2,61 (0’0%3800) 2,6242,78 (0,026?60,00) 1,759 | 0,173
DKI-U Protein Cesitliligi | 4.75:0,81 (5,056?50,00) 4,59:1,00 (5,056?50,00) 4112133 (5,056?50,00) 13,4165 0,001°
HES 28721277| (3, S50 50 465251293 3 (0 o) 73141286 (38,;‘2122’25) 2,800F | 0,061
Yas 287151141) ;00 () [282651102) ) 2050 o) R7dsE1201) (5 000 (0737 | 0,692
Boy Uzunlugu 172.6529.99| | 65’10702_’1050’00) 170,6329.59] | 63,10709’10708,00) 170.794140] ¢, 75 75 gy 14667 | 0.231
Viicut Agirhig 69,16+12,95 (60’83122,50) 693541537 (57,83128300) 67.84+15 26 (55"7"21;8’50) 0201F | 03818
BKi (kg/m?) 23145356 00 735y 29, | 23698426 | 0 5390 1 | 2308432 (20}?:;?75) 0933F | 0304

KV Kruskal Wallis; F: ANOVA; *:p<0,01

Katilimeilarin SYI1-2015 smiflamasia gore hedonistik yeme, diyet kalitelerinin,

yaslarinin ve antropometrik lgiimlerinin karsilastirildiginda DKI-U Genel Cesitlilik,
DKI-U Yeterlilik, DKi-U Protein Cesitliligi ve DKI-U Toplam puanlarinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik saptanmustir (p<0,05). DKI-U Genel Cesitlilik, DKi-U Yeterlilik,
DKI-U Toplam puam agisindan iyi diyet kalitesine sahip olanlar, gelistirilmesi gerekli ve
kot diyet kalitesine sahip olanlara gore ve gelistirilmesi gerekli diyet kalitesine sahip
olanlar da kétii diyet kalitesine sahip olanlara gore daha yiiksek puan almislardir. DKi-U
Protein Cesitliligi puani agisindan ise 1yi diyet kalitesine sahip olanlar ve gelistirilmesi
gerekli diyet kalitesine sahip olanlar, kotii diyet kalitesine sahip olanlara gore daha
yiiksek puan almislardir. Katilmcilarin SYI-2015 siniflamasina gére HES, DKi-U
Olgiiliiliik, DKI-U Genel Denge, Yas ve antropometrik dlgiimleri kiyaslandiginda anlamli
bir farklilik bulunmamastir (p>0,05).
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Tablo 10: Katilimcilarin cinsiyetlerine gore gilinliik enerji ve makro besin 6geleri tiikketim miktarlarinin
onerilen alim diizeyleri ile karsilastiriimasi

[Cinsiyet[ n [ Ort. SD Medyan (Qi-Qs) Alt | Ust |OAD|OAD% i

p
[Kadin [ 480[1413,56] 684,76 | 1292,54 (991,35-1608,21) [298,94] 5235,2 | 1842 | 76,74 |0,000™
Enerji (kcal) Erkek | 360 [1972,59|1045,44| 1738,13 (1277,07-2332,5) {377,62|7554,58| 2246 | 87,83

Toplam | 840 [1653,14| 901,1 |1418,49 (1086,37-1931,46)|298,94|7554,58
Kadm | 480 | 141,42 | 76,95 130,53 (90,52-173,49) 9,38 | 753,03 | 275 | 51,43 |0,000™

Karbonhidrat (g) Erkek | 360 198.7 | 116,68 | 168.28 (123,94-246,26) | 44,06 | 72548 | 275 | 72.25
(Toplam | 840 | 165,97 | 100,05 | 143,6 (102,16-200,52) | 9,38 | 753,03
[Kadin | 480| 4136 | 12,16 | 41,44 (33,56-4852) | 527 | 8347 |45-60] - | 0367
Karbonhidrat (%) [Erkek |360| 42,79 | 13.89 | 41,34 (34.27-50,79) | 5,80 | 91,78 |45-60] -

[Toplam | 840 | 4108 | 12.94 | 4142 (34,03-4937) | 527 | 91,78
[Kadin | 480 62,76 | 2947 | 57,96 (43,52-75,33) | 11,57 | 300,45 [63.45] 98.91 | 0,000™

Protein (g) [Erkek | 360 | 89,66 | 53.27 | 819 (58.21-110,63) | 6,27 | 668.43 |83,49] 107,39

fToplam | 840 | 74,29 | 43,44 63,47 (47,8-91,22) 6,27 | 668,43

[Kadin_| 480 18,61 | 527 18,16 (1521-21,77) | 3,08 | 38,12 [10-20] - | 0,165
Protein (%) Erkek |360] 19,07 | 6.41 18,97 (15,37-22,76) | 2,45 | 48,14 |10-20] -

Toplam | 840 188 | 5.79 18,39 (15,27-22,19) | 2.45 | 48.14

Kadin 480 64,5 | 4739 | 5338(38.67-7247) | 14,43 | 447,14 | 58 | 111,21 | 0,000"
Yag (g) Erkek |360] 83,62 | 56,69 69,12 (49.27-97.2) 10,05 | 446,19 | 78 | 107,21

[Toplam | 840 | 72,69 | 52.41 58,15 (42,52-84,93) | 10,05 | 447,14

[Kadin 480 40,03 | 10,81 39,08 (33,3-45.,33) 1143 | 91,13 [20-35] - [0,042°
Yag (%) [Erkek |360| 38,14 | 11,29 | 37.87(30,98-45.12) | 5,77 | 87,94 [20-35] -

(Toplam | 840 | 39.22 | 11,05 | 38,74 (32.47-4524) | 5.77 | 9113

[Kadin_|480] 1945 | 9.67 17.46 (1331-22,87) | 2.48 | 67.26 | 11 | 176,82 | 0,000™
Doymus Yag (g) [Erkek | 360 | 24,86 | 1338 21,97 (16,02-29.8) 3,33 | 122,79 | 15,3 | 162,48

fToplam | 840 | 21,77 | 11,71 18,98 (14,17-25,99) | 248 | 122,79

[Kadin_[480] 12,7 | 3.17 12,75 (11,04-14,52) | 3.62 | 27,34 | 7 | 181,43 |0,000"
Doymus Yag (%) Erkek [360] 11,79 | 3,22 11,89 (10,01-14) 132 [ 21,09 | 7 |16843

Toplam | 840 | 12,31 | 322 12,48 (10,41-14,28) 132 | 2734

Kadin_|480| 243 | 20,15 19,14 (13,53-28.4) 4,58 212,89 | 12,7 [ 191,34 | 0,0007

Tekli Doymamis Yag (g) |[Erkek |360| 32,09 | 26,03 25,64 (17,4-36,97) 3,25 | 250,75 | 17.3 | 185,49
[Toplam | 840 | 27.64 | 23.16 21,53 (14,89-32.6) 3,25 | 250,75

[Kadin  [480] 14,92 | 57 13,83 (11,35-1748) | 3,23 | 61,73 | 10 | 149.2 | 0,269
Tekli Doymamis Yag (%) [Erkek | 360 | 1445 | 5.62 13,43 (10,54-17,78) 1,85 | 3953 | 10 | 1445

(Toplam | 840 | 14,72 | 5.67 13,69 (11,07-17,59) 1,85 | 61,73

[Kadin_ | 480 16,74 | 19,15 12,18 (8,67-18,5) 2,59 [ 229,03 | 12,7 | 131,81 | 0,000
Coklu Doymanus Yag (g) [Erkek [360| 21,3 | 19,68 | 16,15 (10,72-25,09) | 2,62 | 207.3 | 17,3 | 123,12

(Toplam | 840| 18,7 | 19,5 13,58 (9,17-20,94) 2,59 | 229,03

[Kadin_[480] 9.85 | 4.73 8,95 (7,06-11,37) 3,02 | 44,61 0,042°
Doymams Yag (%) [Erkek |360| 942 | 4.67 8,32 (6,7-10,99) 143 | 4086 | 10 | 985

(Toplam [ 840| 9.66 | 4.7 8,66 (6,88-11,19) 148 | 4461 | 10 | 942

[Kadin_|480| 2,68 | 3.23 1,42 (0,79-3,12) 0,17 | 28,63 0,037
Omega 3 (g) Erkek [360| 3.21 | 3.92 1,61 (0,92-3,62) 0,16 | 23,96

Toplam | 840 29 | 3,55 1,53 (0,85-3,39) 0,16 | 28,63

Kadm | 480 13,73 | 1829 9,74 (6,74-1421) 2,01 | 227.15 0,000"
Omega 6 (g) Erkek |360[ 17.72 | 17,96 13,13 (8,62-20,71) 1,58 | 205.45

[Toplam | 840 | 1544 | 18,24 10,83 (7,31-16,95) 1,58 | 227.15

[Kadin | 480 (309,53 | 171,82 | 291,38 (195,67-397,77) | 12,2 [1507.12] 300 | 103,18 | 0,000™
Kolesterol (mg) [Erkek | 360 | 455,78 | 300,56 | 40121 (266,97-584,3) | 1541 | 1905,6 | 300 | 151,93

[Toplam | 840 | 372,21 | 246,48 | 326,71 (220,53-475,78) | 12,2 | 1905.6

[Kadin_| 480 15,38 | 8,56 13,54 (9,14-19,98) 1,57 | 51,15 | 25 | 61,52 |0,000”
Posa (g) [Erkek |360| 1834 | 10,61 16,72 (10,54-24.45) 126 | 63.19 | 25 | 73.36

[Toplam [ 840| 16,65 | 9.6 14,69 (9,71-21,35) 126 | 63.19

Y. Independent Samples Test; *: Mann Whitney U Test

Katilimcilarin cinsiyetlerine gore giinliik enerji ve makro besin ogeleri tiiketim
miktarlar1 kiyaslandiginda enerji (kcal), karbonhidrat (g), protein (g), yag (g), yag (%),
doymus yag (g), doymus yag (%), tekli doymamis yag (g), ¢oklu doymamis yag (g), coklu
doymamis yag (%), omega 3 (g), omega 6 (g), kolesterol (mg) ve posa (g)’da istatistiksel
olarak anlamli farklilik saptanmistir (p<0,05). Yag (%), doymus yag (%), coklu
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doymamis yag (%) besin 6gelerinde kadinlar erkeklerden daha yiiksek alima sahipken,
enerji (kcal), karbonhidrat (g), protein (g), yag (g), doymus yag (g), tekli doymamis yag
(g), coklu doymamis yag (g), omega 3 (g), omega 6 (g), kolesterol (mg) ve posa (g)’da
erkekler kadinlardan daha yiiksek alima sahiplerdir.
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Tablo 11: Katilimcilarin cinsiyetlerine gore giinliikk vitamin ve mineral tiiketim miktarlarinin 6nerilen
alim diizeyleri ile karsilastirilmasi

Ust

OAD

OAD%

5

Cinsiyet | n Ort. SD Medyan(Qi-Qs) Alt p

Vit. A (mcg) Kadin 480 | 891,69 | 421,54 832,8 (589,65-1100,68) 54,58 |3252,25| 650 | 137,18 | 0,031"
[Erkek 360 | 971,18 | 477,45 881,72 (629,95-1279,78) 109,53 ]3243,02 | 750 | 129,49
Toplam 840 | 925,76 | 447,82 858,71 (597,72-1162,69) 54,58 | 3252,25

Vit. E (mg) Kadin 480 | 17,08 23,26 12,14 (8,45-18,02) 2,5 129,14 | 11 155,27 | 0,000
Erkek 360 | 20,6 | 22,46 15,01 (10,12-23,29) 241 | 27021 | 13 | 158,46
Toplam | 840 | 18,59 | 22,97 13,04 (9,18-20,48) 241 | 294,14

Vit. K (mcg) Kadin 480 | 87,91 41,49 80,75 (58,78-112,12) 17,85 | 253,11 90 97,68 | 0,001
Erkek 360 | 100,52 | 50,63 91,32 (63,93-130,32) 821 | 28939 | 120 | 83,77
Toplam | 840 | 93,31 | 46,03 84,56 (60,1-117,75) 821 | 289,39

Tiamin (mg) Kadmn 480 | 06 0,27 0,56 (0,42-0,73) 0,12 | 241 | L1 | 54,55 | 0,000™
Erkek 360 | 074 | 035 0,69 (0,48-0,93) 0,1 22 | 12 | 61,67
Toplam | 840 | 0,66 | 031 0,61 (0,44-0,82) 0,1 | 241

Riboflavin (mg) Kadin 480 1,14 0,5 1,07 (0,82-1,37) 0,2 5,05 1,1 | 103,64 | 0,000™
Erkek 360 | 145 | 072 1,36 (0,97-1,82) 009 | 7,04 | 13 | 111,54
Toplam | 840 127 | 062 1,18 (0,86-1,55) 0,09 | 7,04

IPantotenik asit (mg) Kadin 480 | 3,44 1,32 3,23 (2,58-4,14) 0,92 11,27 5 68,80 | 0,000""
Erkek 360 | 452 | 2,15 4,34 (3,07-5,64) 0,56 | 1979 | 5 | 90,40
Toplam | 840 | 3,9 1,81 3,61 (2,68-4,77) 0,56 | 19,79

Biotin (mcg) Kadmn 480 | 359 | 1522 33,97 (25,59-44,25) 5,86 | 103,15 | 40 | 89,75 | 0,000™
Erkek 360 | 43,17 | 20,06 41,06 (28,74-53,92) 558 | 129,79 | 40 | 107,93
Toplam | 840 | 39,01 | 17,81 36,12 (26,51-48,82) 558 | 129,79

\Vit. B¢ (mg) Kadin 480 1 0,59 0,89 (0,66-1,22) 0,16 7,36 1,3 76,92 | 0,000""
Erkek 360 | 126 | 0,72 1,14 (0,73-1,56) 0,19 | 673 | 13 | 9692
Toplam | 840 | 1,11 | 0,66 0,96 (0,69-1,38) 0,16 | 736

Vit. By, (meg) Kadmn 480 | 593 | 6,65 3,85 (2,46-7,33) 023 | 86,08 | 4 | 14825 |0,000"
[Erkek 360 | 7,39 7,41 5,5 (3,28-9,56) 0,02 | 84,72 4 184,75
Toplam 840 | 6,56 7,02 4,55 (2,7-8,46) 0,02 | 86,08

Folat (mcg) Kadin 480 | 222,46 | 92,53 210,44 (156,4-280,46) 35,52 | 585,14 | 330 | 67,41 |0,000"
[Erkek 360 | 268,34 | 121,67 256,85 (179,92-337) 35,43 | 710,08 | 330 | 81,32
Toplam 840 | 242,12 | 108,34 226,42 (163,6-305,01) 35,43 | 710,08

Vit. C (mg) * Kadin 480 | 84,23 49,4 77,32 (47,36-108,31) 0,5 [32336 | 95 88,66 | 0,146
[Erkek 360 | 81,71 54,82 70,26 (41,75-112,05) 0,39 | 259,5 | 110 | 74,28
Toplam 840 | 83,15 51,78 74,62 (46,1-108,93) 0,39 | 323,36

Sodyum (mg) * Kadin 480 | 1896,78 | 769,34 1814,89 (1358,51-2342,35) 210,64 |4764,39 | 1500 | 126,45 | 0,000™
[Erkek 360 | 2320,9 |1049,01 | 2176,69 (1563,36-2992,33) |307,49|7086,19 | 1500 | 154,73
Toplam 840 | 2078,55 | 923,51 1929,75 (1428,87-2659,39) 210,64 | 7086,19

Potasyum (mg) Kadin 480 | 1626,06 | 726,67 1490,83 (1109,43-2004,88) |312,47|6761,48 | 4700 | 34,60 | 0,000™
[Erkek 360 | 1894,63 | 930,03 1790,85 (1243,21-2325,13) |372,11|6015,51 | 4700 | 40,31
Toplam 840 | 1741,16 | 830,22 1596,81 (1169,07-2161,49) 312,47 6761,48

Kalsiyum (mg) Kadin 480 | 484,63 | 248,01 446,58 (317,49-610,5) 42,28 [2094,55 | 1000 | 484,63 | 0,001
[Erkek 360 | 548,86 | 274,33 494,42 (341,77-713,7) 49,98 | 1950,04 | 1000 | 548,86
Toplam 840 | 512,16 | 2614 462,92 (332,66-645,09) 42,28 |2094,55

Magnezyum (mg) Kadin 480 | 160,4 86,71 138,46 (102,97-195,68) 28,45 | 623,79 | 300 | 53,47 | 0,000™
[Erkek 360 | 196,74 | 111,25 171,38 (115,51-245,57) 32,46 | 741,69 | 300 | 65,58
Toplam 840 | 175,97 | 99,56 152,81 (108,65-213,41) 28,45 | 741,69

[Fosfor (mg) Kadin 480 | 923,7 | 400,8 861,41 (670,82-1092,75) 205,24 3788,58 | 550 | 167,95 | 0,000
[Erkek 360 | 1195,56 | 570,3 1128,46 (819,51-1475,84) 101,43]5393,91 | 550 | 154,73
Toplam 840 | 1040,21 499 944,94 (697,61-1243,57) 101,43 ]5393,91

Demir (mg) Kadmn 480 | 699 | 3,14 6,45 (4,9-827) 1,77 | 26,08 | 13,5 | 51,78 | 0,000™
Erkek 360 | 9,56 | 5023 8,74 (6,07-11,73) 1,46 | 6321 | 11 | 8691
Toplam | 840 | 8,09 | 435 7,16 (5,36-10,06) 1,46 | 6321

Cinko (mg) Kadin 480 | 7,74 3,83 6,87 (5,1-9,31) 1,41 29,38 10 77,40 | 0,000*"
Erkek 360 | 1142 | 8,56 9,78 (7,16-14,15) 074 | 131,41 | 13 | 87.85
Toplam | 840 | 932 | 6,56 8,13 (5,69-11,3) 0,74 | 131,41

[Flor (mcg) Kadin 480 | 302,39 | 111,61 287,83 (225,74-357,22) 79,32 | 842,75 | 2700 | 11,20 | 0,000*"
Erkek 360 | 399,56 | 166,07 380,84 (281,3-492,75) 82,32 |1316,34 | 3300 | 12,11
Toplam | 840 | 344,03 | 145,7 320,08 (241,21-413,03) | 79,32 | 1316,34

liyot (meg) Kadin 480 | 101,7 | 55,25 92,5 (66,38-130,22) 1032 | 591 | 150 | 67.80 | 0,015
Erkek 360 | 113,84 | 64,38 101,9 (68,56-146,82) 17,49 | 591,46 | 150 | 75,89
Toplam | 840 | 106,9 | 59.6 96,21 (66,76-135,7) 10,32 | 591,46

Bakir (mg) Kadin 480 | 0,91 0,43 0,82 (0,6-1,09) 0,16 3,04 1,3 70,00 | 0,000*"
Erkek 360 | 1,17 0,6 1,06 (0,7-1,47) 027 | 346 | 16 | 73,13
Toplam | 840 | 1,02 | 0,53 0,91 (0,64-1,22) 0,16 | 3,46

Manganez (mg) Kadmn 480 | 1,79 | 0,89 1,61 (1,18-2,25) 021 | 54 3 | 59,67 |0,000”
Erkek 360 | 231 123 2,08 (1,41-2.91) 039 | 734 | 3 | 77,00
Toplam | 840 | 2,02 | 1,08 1,79 (1,23-2,56) 021 | 7,34

* Cinsiyetler arasi karsilastirma,

**Mann Whitney U testi

21




Katilimcilarin cinsiyetlerine gore gilinliik vitamin ve mineral besin 6geleri tiiketim
miktarlar1 kiyaslandiginda Vit. A (mcg), Vit. E (mg), Vit. K (mcg), Tiamin (mg),
Riboflavin (mg), Pantotenik asit (mg), Biotin (mcg), Vit. B6 (mg), Vit. B12 (mcg), Folat
(mcg), Sodyum (mg), Potasyum (mg), Kalsiyum (mg) Magnezyum (mg), Fosfor (mg),
Demir (mg), Cinko (mg), Flor (mcg), Iyot (mcg), Bakir (mg) ve Manganez (mg)
istatistiksel olarak anlamli farklilik saptanmistir (p<0,05). Erkeklerin kadinlarina gére bu

vitamin ve mineral alimlar1 daha yiiksektir.
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Tablo 12: Katilimcilarin makro ve mikro besin 6gesi alimlarinin SYi-2015, DKi-U, HES puanlari, BKi ve
Yasa gore karsilagtirilmast

Degisken SYi- |DKi-U DKi-U DKi-U DKi-U DKi-U [DKi-U HES [BKI  |Yas
2015 Toplam (YeterlilikiGenel |Protein |OlgiiliiliikiGenel
ICesitlilik|Cesitliligil IDenge

Enerji (kkal)® 0,151™ 0,326™ 10,595 10,273 (0,207 |0,422"" 10,117™* [0,030° [0,173™" 10,079™
Karbonhidrat (g)* 0,062°  10,496™* 10,622 10,179 10,026  |-0,228*** 10,396 [0,017° 0,133*** [0,051"
Karbonhidrat (%)% -0,147° 10,363 [0,129"* 10,132°* 1-0,285*** [0,313™* [0,548™ |0,038" |-0,020" }-0,030°
Protein (g)’ 0,104™* 10,214™* 10,556 10,393"" 10,420 |-0,587*** |-0,083** 10,065" 10,22 10,076
Protein (%)* 0,07 0,159 1-0,043" 10,213 (0,384 1-0,247"* 1-0,380*** 0,055" 10,053* |0,026"
Yag () 0,240™ [0,083™ |0,472" 10,281 [0,271™" |0,562"" |-0,146™* [0,040° [0,178™" 10,098"*"
Yag (%) S 0,214 -0,352"" |-0,102""" [0,060°  [0,157"" -0,296™ 0,463 [0,021" [0,020" 0,043
Doymus Yag (g)* 0,099 10,083 10,503 10,296 10,275 -0,603*** |0,192***10,030" [0,193*** [0,100"**
Doymus Yag (%)’ -0,078" -0,374™"* 1-0,140™ 10,049" (0,124 1-0,264™* |-0,531*** 0,005*  -0,002" 0,037
Tekli Doymamus Yag (2)° |0,24™ (0,013°  [0,384" (0,280 10,291 |-0,547"* 1-0,221"*{0,060" 0,170 [0,088"*
Tekli Doymamis Yag (%) 0,205 0,365 |-0,118™ (0,109 10,212 10,325 0,512 (0,042" [0,036" [0,032"
Coklu Doymams Yag (8)% 0,340 (0,191 (0,480 10,207°"" 10,152 -0411"* 10,086 [0,016" [0,130"" (0,081
Coklu Doymams Yag (%)% 0,357 0,066 (0,078 [0,004" }0,005° -0,165" [0,009° |-0,026" |0,001* [0,039"
Omega 3 (g)° 0,312 10,255 10,479 10,389" (0,240 -0,367*** |0,029* }-0,026" [0,089** (0,120
Omega 6 (g) 0,286™ (0,149 10,434™" 10,135™" [0,118™" }0,394"" 10,104™ (0,029 [0,136™" (0,055
Kolesterol (mg) § 0,054"  -0,053° 0,283 10,392 [0,471™" }0,692"" |-0,196™ 0,047° 10,129 (0,020
Posa (g) S 0,377 10,660 10,803 10,354™" (0,148 [-0,181*** 10,243"** -0,077™ [0,137*** (0,127
Vit. A (meg)® 0,243 10,325 10,684 10,245 10,094 -0,451*** 10,058* -0,055" [0,14™* 0,162
Vit. E (mg) S 0,395 10,205*** 10,497 10,151 10,100 [-0,362*** 10,080 |-0,004" [0,141*** [0,087""
Vit. K (meg) § 0,185™ (0,390 10,697 10,227 [0,086™ 0,373 10,102 }-0,063° (0,170 10,200"*"
Tiamin (mg) ¥ 0,314 10,534 10,840 10,389™* 10,229 |-0,425"" [0,138" }0,043" [0,191™ [0,151™"
Riboflavin (mg) 0,177 10,249*** 10,632" 10,399 10,353 -0,599*** |0,101***0,007" [0,200*** [0,098"**
Pantotenik asit (mg) * 0,217 10,309*** 10,690 10,354 10,343 -0,591*** 0,011 [0,009" [0,205*** (0,081
Biotin (mcg) * 0,404™* 10,402*** 10,749 10,383 10,305 -0,521*** 10,016° }-0,059" [0,143*** [0,092"**
Vit. B (mg) 0,282 0,350 10,656 10,433 [0,326™ 0,485 [0,012" [0,000° [0,162"" |0,112"*"
Vit. Bi2 (meg)® 0,112 10,062° 10,330 [0,471""* [0,404™" |-0,507"" }0,240™ [0,013" [0,127" [0,115™"
Folat (mcg)$ 0,250 10,509 10,847°" [0,284™ (0,146 -0,437"™ 10,170"™ 0,065 [0,186™" |0,164""
Vit. C (mg) 0,432 10,496™* 10,748 10,220 10,010"  -0,245*** 10,115™** -0,136™*[0,086** 0,156
Sodyum (mg) 0,039° 0,379 10,726 10,263 [0,131™** 0,490 10,148"** 1-0,043° [0,234™" 10,169"**
Potasyum (mg)* 0,391 [0,522™ 10,853 10,429 (0,263 |0,433"" 10,039" }0,057° [0,167"" 10,145
Kalsiyum (mg) § 0,218 10,297"" 10,640 10,292""* [0,164™" |-0,444™" 10,066" |0,039" [0,141™ 0,093
Magnezyum (mg) § 0,376™* 0,504 10,773 10,434 (0,281 0,384™ 10,059° }0,053° [0,157"" [0,128"**
Fosfor (mg) 0,201 10,323 10,693 [0,420"" 10,359 1-0,577"" |0,048" [0,007° [0,205"** 10,103
Demir (mg) 0,179 (0,429 10,728 10,410** [0,343"** 0,501 10,077"* }0,005° [0,217""* 10,139***
Cinko (mg)* 0,034" 0,221 10,558 10,302 (0,349 0,535 -0,066" [0,055° [0,229"" |0,113™**
Flor (mcg)* 0,134 0,331 10,717 0,367 [0,314™* 0,624 10,056° [0,007° [0,221"" 10,091***
yot (meg)* 0,268 10,325 10,630 10,442 (0,267 0,468 -0,016° }0,062° [0,137"" [0,127***
Bakir (mg)$ 0,259 10,579*** 10,820™* 10,356 10,186 [-0,356"* 10,228"** -0,037" [0,183*** (0,153
Manganez (mg) 0,236™ 0,597" 10,793 10,315 [0,132™* 0,290 10,297 }-0,050° [0,178"" 10,133™*"

S: Spearman correlation; *: Pearson correlation; *:p>0,05; **:p<0,05; ***:p<0,01

Katilimcilarin enerji (kkal) ile DKI-U Yeterlilik ve DKi-U Toplam arasinda orta
diizeyli pozitif yonlii iliski vardir. Enerji (kcal) ile DKI-U Olgiiliiliik arasinda negatif
yonlii orta diizeyli iliski vardir. Karbonhidrat (g) ile DKI-U Yeterlilik DKi-U Genel

23



Denge ve DKI-U Toplam arasinda orta diizeyli pozitif yonlii iliski vardir. Karbonhidrat
(%) ile DKI-U Olgiiliiliik ve DKi-U Toplam arasinda orta diizeyli pozitif yonlii iliski
vardir. Protein (g) ile DKI-U Yeterlilik, DKI-U Genel Cesitlilik, DKIi-U Protein
Cesitliligi arasinda pozitif yonlii orta diizeyli iliski vardir. Protein (%)’in DKi-U Protein
Cesitliligi pozitif yonlii orta diizeyli iliskisi varken, DKI-U Genel Denge ile negaitf yonlii
orta diizeyli iliskisi vardir. Yag (g)’in DKI-U Yeterlilik ile pozitif yonlii orta diizeyli
iliskisi varken, DKI-U Olgiiliiliik ile negatif yonlii orta diizeyli iliskisi vardir. Yag (%)’1n
DKI-U Genel Denge ve DKI-U Toplam arasinda negatif yonlii orta diizeyde iliskisi
vardir. Doymus Yag (g) ile DKI-U Yeterlilik arasinda pozitif yonlii orta diizeyde iliski
vardir. Doymus Yag (%)’m DKI-U Genel Denge ve DKI-U Toplam arasinda negatif
yonlii orta diizeyde iliskisi vardir. Tekli doymamis yag (%) ile DKIi-U Olgiiliiliik, DKI-U
Genel Denge ve DKI-U Toplam arasinda negatif yonlii orta diizeyde iliski vardir. Coklu
doymamus yag (g)’1n ile SYI-2015 arasinda pozitif yénlii orta diizeyde iliski varken; DKI-
U Olgiiliiliik arasinda negatif yonlii orta diizeyde iliski vardir. Coklu doymamis yag
(%)’1n ile SYI-2015 arasinda pozitif yonlii orta diizeyde iliski vardir. Omega 3 (g) ile
SYI-2015 arasinda pozitif yénlii orta diizeyde iliski varken; DKI-U Olgiiliiliik arasinda
negatif yonlii orta diizeyde iliski vardir. Omega 6 (g) ile DKI-U Yeterlilik arasinda pozitif
yonlii orta diizeyde iliski varken; DKI-U Olgiiliiliik arasinda negatif yonlii orta diizeyde
iliski vardir. Kolesterol (mg)’iin ile DKI-U Genel Cesitlilik ve DKI-U Protein Cesitliligi
arasinda pozitif yonlii orta diizeyde iliski varken; DKI-U Olgiiliiliik ile negatif yonlii orta
diizeyde iliskisi vardir. Posa (g) ile SYI-2015, DKI-U Yeterlilik ve DKI-U Genel
Cesitlilik arasinda pozitif yonlii orta diizeyde iliski vardir. Vit. A (mcg) ile DKI-U
Yeterlilik arasinda pozitif yonlii orta diizeyli iliski vardir. Vit. E (mg)’nin ile SYI-2015
ve DKI-U Yeterlilik arasinda pozitif yonlii orta diizeyli iliski varken; DKI-U Olgiiliiliik
arasinda negatif yonlii orta diizeyli iliski vardir.  Vit. K (mcg)’nin DKIi-U Yeterlilik ile
arasinda pozitif yonlii orta diizeyli iliski varken; DKI-U Olgiiliiliik arasinda negatif yonlii
orta diizeyde iliskisi vardir. Tiamin (mg)’in, DKIi-U Olgiiliiliik ile arasinda negatif yonlii,
DKI-U Toplam’1 ile ise pozitif yonlii orta diizeyde iliski vardir. Riboflavin (mg)’in DKI-
U Yeterlilik, DKI-U Genel Cesitlilik, DKI-U Protein Cesitliligi ile arasinda pozitif yénlii
orta diizeyde iliski varken; DKI-U Olgiiliiliik ile negatif yonlii orta diizeyli iliskisi vardur.
Pantotenik asit (mg)’in DKI-U Yeterlilik, DKI-U Genel Cesitlilik, DKI-U Protein
Cesitliligi ve DKI-U Toplam ile arasinda orta diizeyde pozitif yonlii iliskisi varken, DKI-
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U Olgiiliiliik ile negatif yonlii orta diizeyli iliskisi vardir. Biotin (mcg); SYI-2015, DKI-
U Yeterlilik, DKI-U Genel Cesitlilik, DKI-U Protein Cesitliligi ve DKI-U Toplam ile
pozitif yonlii orta diizeyli iliskiye; DKI-U Yeterlilik ile pozitif yonlii yiiksek diizeyde
iliskiye; DKI-U Olgiiliiliik ile ise negatif yonlii orta diizeyli iliskiye sahiptir. Vit. Bs (mg);
DKI-U Yeterlilik, DKi-U Genel Cesitlilik, DKi-U Protein Cesitliligi ve DKi-U Toplam
ile pozitif yonlii orta diizeyli iliskiye sahipken; DKI-U Olgiiliiliik ile negatif yonlii orta
diizeyli iliskiye sahiptir. Vit. B2 (mcg); DKI-U Yeterlilik, DKI-U Genel Cesitlilik, DKI-
U Protein Cesitliligi ile pozitif yonlii orta diizeyli iliskiye sahipken; DKI-U Olgiiliiliik ile
negatif yonlii orta diizeyli iliskiye sahiptir. Folat (mcg)’m; DKi-U Yeterlilik ile yiiksek
diizeyde pozitif yonlii; DKI-U Toplam ile orta diizeyde pozitif yonlii; DKI-U Olgiiliiliik
ile negatif yonlii orta diizeyde iliskisi vardir. Vit. C (mg) nin SYI1-2015 ve DKi-U Toplam
ile orta diizeyde pozitif yonlii; DKI-U Yeterlilik ile yiiksek diizeyde pozitif yonlii iliskisi
vardir. Sodyum (mg)’un DKi-U Yeterlilik ile pozitif yonlii yiiksek diizeyde iliskisi
varken; DKI-U Toplam ile pozitif yonlii orta diizeyde; DKI-U Olgiiliiliik ile ise negatif
yonlii orta diizeyde iliskisi vardir. Potasyum (mg)’un SY1-2015, DKI-U Genel Cesitlilik
ve DKI-U Toplam ile orta diizeyde pozitif yonlii; DKI-U Yeterlilik ile yiiksek diizeyde
pozitif yénlii; DKI-U Olgiiliiliik ile orta diizeyde negatif yonlii iliskisi vardir. Kalsiyum
(mg)’un DKI-U Yeterlilik ile pozitif yonlii orta diizeyde iliskisi varken; DKi-U Olgiiliiliik
ile negatif yonlii orta diizeyde iliskisi vardir. Magnezyum (mg)’un SYI-2015, DKi-U
Genel Cesitlilik ve DKi-U Toplam ile pozitif yonlii orta diizeyde iliskisi varken; DKi-U
Yeterlilik ile pozitif yonlii yiiksek diizeyde iliskisi; DKI-U Olgiiliiliik ile ise negatif yonlii
orta diizeyli iliskisi vardir. Fosfor (mg)’un DKi-U Yeterlilik DKi-U Genel Cesitlilik DKi-
U Protein Cesitliligi ve DKI-U Toplam ile pozitif yonlii orta diizeyde iliskisi varken;
DKI-U Olgiiliiliik ile negatif yonlii orta diizeyde iliskisi vardir. Demir (mg)’in DKi-U
Yeterlilik ile yiiksek diizeyde pozitif yonlii iliskisi varken; DKI-U Genel Cesitlilik, DKI-
U Protein Cesitliligi, DKI-U Toplam ile orta diizeyde pozitif yonlii iliskisi; DKi-U
Olgiiliiliik ile orta diizeyde negatif yonlii iliskisi vardir. Cinko (mg)’nun DKI-U Yeterlilik
DKI-U Genel Cesitlilik ve DKI-U Protein Cesitliligi ile orta diizeyde pozitif yonlii iliskisi
varken; DKI-U Olgiiliiliik ile negatif yonlii orta diizeyde iliskisi vardir. Flor (mcg)’un
DKI-U Yeterlilik ile yiiksek diizeyde pozitif yonlii iliskisi; DKi-U Genel Cesitlilik, DKi-
U Protein Cesitliligi ve DKI-U Toplam ile pozitif yonlii orta diizeyde iliskisi; DKI-U
Olgiiliiliik ile ise negatif yonlii orta diizeyde iliskisi vardir. Iyot (mcg)’'un DKI-U
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Yeterlilik, DKi-U Genel Cesitlilik ve DKi-U Toplam ile orta diizeyde pozitif yonlii
iliskisi varken; DKI-U Olgiiliiliik ile negatif yonlii orta diizeyli iliskisi vardir. Bakir
(mg)’in DKI-U Yeterlilik ile yiiksek diizeyde pozitif yonlii iliskisi; DKI-U Genel
Cesitlilik ve DKI-U Toplam ile pozitif yonlii orta diizeyde iliskisi; DKI-U Olgiiliiliik ile
ise negatif yonlii orta diizeyli iliskisi vardir. Manganez (mg)’in DKi-U Yeterlilik ile
yiiksek diizeyde pozitif yonlii iliskisi; DKi-U Genel Cesitlilik ve DKi-U Toplam ile ise

orta diizeyde pozitif yonlii iliskisi vardir.
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5. TARTISMA

Saglikli beslenme ve diyet kalitesinin yiiksek olmasi sagligin korunmasi ve
hastalik riskinin azaltilmasinda 6nemli bir faktordiir. (Giiray ve Kiziltan, 2019). Toplum
saghiginin gelistirilmesi ve kronik hastaliklardan korunmak amaciyla bireylerin diyet
kalitelerinin dogru bir sekilde saptanarak beslenmede hatali alanlarin diizenlenmesi
onemlidir. Asir1 besin tiiketimine sebep olan psikolojik ve ¢evresel biitiin faktorler obezite
basta olmak iizere kronik hastaliklar icin risk olusturmaktadir. Diyet icerigini, dl¢iisiini
ve kalitesini etkileyen faktorlerden biri olan hedonistik yeme davranisi, lezzetli ve zevk
veren; seker, yag ve enerji yogunlugu yiiksek besinleri tiiketmeye yonelmeleri nedeniyle
bireylerin diyet kalitelerini olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Bu gerek¢eden hareketle
planlanan arastirmada bireylerin besin tiiketim kayitlarindan DKI-U ve SYI-2015
puanlar1 hesaplanarak aralarindaki iliski ve elde edilen sonuglarin hedonistik yeme ile
iligkisi incelenmistir. Bununla birlikte bireylerin tiiketim miktarlar1 ve Onerilen alim
diizeyini karsilama oranlart dogrultusunda diyet kalitesini belirlemek i¢in kullanilan bu

iki arag karsilastirilmistir.

Bu arastirmada kadinlarm SYi-2015 puan ortalamalari erkeklerin puan
ortalamalarina gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiliksek bulunmustur (p<0,05).
Yapilan cesitli ¢alismalarda da bu arastirmaya benzer sekilde kadinlarin SYI puan
ortalamalar1 erkeklerin puan ortalamalarina gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde
yiiksek bulunurken (Kaynarpunar ve Akman, 2021; Kdksal v.d., 2017; Zengin ve Aktas,
2015). Parker ve arkadaslarmin ilkokul ve ortaokul dgretmenleri ilizerinde yaptigi bir
calismada, bu arastirmanin aksine kadilar ile erkeklerin SYT puanlar1 arasinda anlamali

bir iligki bulunmamustir (Parker v.d., 2020).

ABD ordusu 6zel kuvvetler degerlendirme ve se¢imine katilan 782 asker ile
yapilmis bir calismada SYI puanlarinin BKI’si 25°ten fazla olan bireylerde daha yiiksek
oldugu ortaya konmustur (Farina v.d., 2020). Bu arastirmada, Farina ve arkadaglarinin
aksine BKI’ye gore SYI-2015 smiflamasi karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli
farklilik saptanmamustir (p>0,05).

Feskanich ve arkadaglarmin yaptigi bir ¢alismada besin tiikketim miktarinin

azalmasi ile SYI puanmm arttign bildirilmistir (Feskanich, 2004). Bu arastirmada,
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Feskanich ve arkadaslarinin aksine enerji alimi ve SYI-2015 puani arasinda pozitif yonlii
diisiik bir iliski saptanmistir (p<0,05). Bunun nedeninin arastirmaya katilan bireylerin
besin alim diizeylerinin genel olarak onerilen degerlerin altinda kalmasindan kaynakl

oldugu diistiniilmektedir.

Ortadogu Teknik Universitesi’sinde, akademik personelin saglikli yeme
indekslerinin belirlenmesine ydnelik yapilmis olan bir ¢alismada, SYI puan siniflamasina
gore erkeklerin %27,4’iinin kotii, %68,0’inin orta, %4,6’sinin iyi diyet kalitesine sahip
oldugu bulunurken kadinlarda bu oranlar sirasiyla %33,5 %65,2 ve %2,8 olarak
saptanmistir (Akis, 2005). Bu arastirmada ise SYI-2015 puan smiflamasina gore
erkeklerin %6,4 linin kotil, %85,6’smin orta, %8,0’1n1n iyi diyet kalitesine sahip oldugu
bulunurken kadinlarda bu oranlar sirasiyla %3,9, %86,9 ve %9,2 olarak saptanmuistir.
SYI’nin gelisim siirecinin baginda ve sonunda yapilan bu iki arastirma arasinda kotii diyet

kalitesinde diisiis goriiniirken orta diyet kalitesinde ciddi bir artig goriilmektedir.

Kim ve arkadaslarinin 2003 yilinda Cinliler ve Amerikalilarin diyet kalitesini
inceledigi caligmalarinda ortalama DKI-U Toplam puanmin Cinlilerde 60,5
Amerikalilarda ise 59,1 oldugu saptanmistir (Kim v.d., 2003). Arcas ve arkadaslarinin
Ispanya’da yaptiklar1 bir calismada, ortalama DKI-U Toplam puam 56,31 olarak
bulunmustur (Arcas v.d. 2007). Bu arastirmada ise ortalama DKI-U Toplam puan1 51,85
olarak bulunmustur. Bu durum iilkemizin, diyet kalitesinin bazi iilkelere gore daha diistik

oldugunu gostermektedir.

Ispanya’da 987 {iniversite 6grencisi ile yapilmis bir ¢alismada kadinlarin diyet
kalitelerinin erkeklere gore daha yiliksek oldugu saptanmistir (Moreno-Gomez v.d.,
2012). Yildirim ve Ozcan’1n Istanbul’da yasayan 19-65 yas arasindaki 271 yetiskin bireyi
dahil ettikleri galismalarinda da kadin ve erkek bireylerin DKi-U Toplam puanlarinda
anlamli farklilik bulunmamistir (Yildirrm ve Ozcan, 2021). Arcas ve arkadaslarmnin
Ispanya’da yaptig1 calismalarinda kadinlar ve erkekler arasinda toplam diyet kalitesi
puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik saptanmamistir (Arcas v.d. 2007). Bu arastirmada
da kadinlarm DKI-U Toplam puanlari erkeklerden yiiksek olmasina ragmen istatistiksel

olarak anlamli bulunmamistir (p>0,05).
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Ashari ve arkadaslarmin Iran’da yaptig1 bir calismada diyet kalitesi ile obezite
arasinda bir iligki olmadig saptanmistir (Asghari v.d., 2012). Bu arastirmanin
bulgularinda da Ashari ve arkadaslarinin sonucunu destekler nitelikte diyet kalitesi ve

obezite arasinda anlamli bir iligki bulunmamastir (p>0,05).

Lin ve arkadaslarinin yaptig1 bir ¢aligmada diyet kalitesi artig1 ile enerji aliminda
azalma ve bununla beraber sodyum aliminda artig bildirilmistir (Lin v.d., 2013). Bu
arastirmada ise DKI-U Toplam puaninin artis1 ile sodyum alim diizeyi artmis fakat Lin
ve arkadaslarinin sonuclarinin aksine enerji aliminda da anlamli diizeyde artis

saptanmuistir (p<0,05).

Kant ve arkadaslari, diyet kalite indeksinin puani ile enerji alim1 ve enerjinin
aliminin karbonhidrat yiizdesi arasinda pozitif bir iliski oldugunu, enerji alimi1 ve yag
yiizdesi ile negatif bir iligki oldugunu saptamistir (Kant v.d., 2000). Bu arastirmada da
Kant ve arkadaslarmin bu bulgularin tamamen destekler nitelikte DKi-U Toplam puani
ile enerji alimi1 ve enerji alimmin karbonhidrat ylizdesi arasinda pozitif yonlii orta
diizeyde, enerji aliminin yag yiizdesi diizeyi ile negatif yonlii orta diizeyde iliskili oldugu

bulunmustur (p<0,05).

Tapia ve arkadaslarinin homeostatik ve hedonistik olarak lezzetli besinlerin
tiikketimi lizerine cinsiyet farkliliklarini inceledikleri bir ¢alismada, disi ratlarin erkeklere
gore daha fazla yagli ve sekerli besinlerin tiiketimine yoneldikleri bulunmustur.
Calismanin sonucunda lezzetli besinlerin tiikketimine yonelik hedonistik achigin disi
ratlarda daha yiiksek oldugu bildirilmistir (Tapia v.d., 2019). Wang ve arkadaslar1 besin
uyarimi sonucu olusan beyin aktivasyonunun inhibasyon yeteneginde cinsiyetlerin
farklarini inceledikleri bir ¢calismada, kadinlar ve erkeklerin benzer sinirsel aktiviteler
baslattigin1 saptamiglardir. Bireylerden besin ipuclarini yok saymalar1 istendiginde
erkekler basarabilirken kadinlar yeterli oranda basar1 sergileyememistir (Wang v.d.,
2009). Ewolt’un yaptig1 baska bir ¢alismada cinsiyetin hedonistik a¢lik tizerine etkili
oldugu, kadinlarin puan ortalamalarinin erkeklerden anlamli diizeyde yiiksek oldugu
saptanmistir (Ewoldt, 2012). Cinsiyet bazinda hedonistik acliga yatkinligin incelendigi
bir calismada kadinlarda; hormonal farklar, toplum tarafindan olusturulmus giizellik
algilari, ideal goriiniiste olma c¢abasi sonucu gelisen olumsuz duygular ve endise ile bag

etme yolu olarak hedonistik achigin tetiklendigi diisiiniilmektedir (Opwis, 2017). Lowe
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ve arkadaslarinin 466 {niversite 0grencisi ile yaptigi bir calismada, kadin ve erkek
bireylerin hedonistik aglik davraniglari arasinda anlamli bir farklilik bildirilmemistir
(Lowe v.d., 2009). Bu arastirmada ise daha Once yapilan bircok ¢aligmanin aksine
hedonistik aclik davranisi konusunda kadinlar ve erkekler arasinda anlamli bir farklilik

saptanmamustir (p>0,05).

Chao ve arkadaslarinin yaptig1 bir ¢alismada yiiksek oranda yag tiiketimi ile
hedonistik aclik arasinda pozitif iliskili bulunmustur (Chao v.d., 2014). Bu arastirmada
ise Chao ve arkadaslarinin calismalarinin aksine yag tiiketimi ile hedonistik aclik arasinda

anlamli bir iligki tespit edilememistir (p>0,05).

Cheung ve arkadaslarinin yaptig1 bir ¢alismada obez bireylerde obez olmayan
bireylere gore hedonistik aglik diizeylerinin daha yiiksek goriildigii bildirilmistir
(Cheung v.d., 2018). Fakat Espel-Huynh ve arkadaslari tarafindan yapilan bir caligmada,
BKI ve hedonistik aglik incilendiginde diisiik diizeyde anlamli olmayan iliskiler tespit
edilmistir (Espel-Huynh v.d., 2018). Bu aragtirmada ise HES puanlart ile agirlik arasinda
pozitif yonlii zayif bir iliski saptanmistir (p<0,05). BKI diizeylerine bakildiginda ise obez
bireylerin obez olmayan bireylere gore daha yiiksek HES puani sergilemelerine karsin bu

farkin anlamli olmadig1 bulunmustur (p>0,05).

Sarahman ve Ok’un Eriskin bireylerin hedonistik aclik durumlar ile agir1 besin
istegi, diirtiisellik ve benlik saygist durumlar1 arasindaki iligkiyi inceledikleri
calismalarinda yas artis1 ile hedonistik aclik diizeyinin azaldig1 belirtilmistir (Sarahman
ve Ok., 2019). Bu arastirmada da Sarahman ve Ok’u destekler nitelikte HES puani ile yas
arasinda negatif yonlii zayif bir iliski bildirilmistir (p<0,05). 21 gen¢ ve 21 yaslinin
bulundugu yas ve tat algis1 iligskisinin incelendigi bir ¢calismada, tat alma yetisi azaldigi
icin yash bireylerin genglere nazaran daha yogun tatlari tercih ettigi bildirilmistir (Mojet

v.d., 2005).

Kayleigh ve arkadaslarini, Kanada’da yasayan 229 kadin ve 72 erkek iiniversite
Ogrencisi ile yaptiklar1 bir ¢alismada, kadinlarin demir alim diizeyinin erkeklere gore
anlamli sekilde diisiik oldugunu bildirmislerdir. Bunun sebebinin erkeklerin enerji
ihtiyaclariin kadinlara oranla daha fazla olmasi ve buna istinaden daha fazla besin

tiikketmelerinden kaynaklanabilecegi belirtilmistir (Kayleigh, 2019). Pekin’de %65,5’ini
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kadinlarin olusturdugu 467 birey ile yapilan bir ¢alismada kadinlarin demir alimlarinin
ortalama 14,75 mg, erkeklerin ise 19,76 mg oldugu bildirilmistir. Kadin ve erkeklerin
demir alim diizeyleri arasinda anlaml farklilik saptanmistir (Yu vd., 2019). Polonyada
1385 kadin ve 1025 erkek adolesan ile yapilmis bir ¢alismada kadinlarin demir alim
diizeyleri 12,78 mg, erkeklerin demir alim diizeyleri 17,66 mg olarak saptanmistir. Kadin
ve erkeklerin demir alim diizeyleri arasinda anlamli bir farklilik bulunmustur
(Skolmowska ve Glabska, 2019). Bu arastirmada ise kadinlarin demir alim diizeyi
ortalamalar1 6,99 mg iken erkeklerin demir alim diizeyi ortalamalarin 9,56 mg olarak
bulunmustur. Kadin ve erkekler arasinda anlamli bir farklilik oldugu bulunmustur
(p<0,05). Bu alim miktarlar1 RDA’ ya gore kiyaslandiginda demir alim yeterliligin
erkeklerde %86,91 kadinlarda ise %51,78 oraninda oldugu saptanmistir. Demir alim
miktarlar1 ile DKI-U Yeterlilik arasinda yiiksek diizeyde, DKi-U Toplam ile orta diizeyde
bir iliski oldugu bulunmustur (p<0,05). SYI-2015 ile demir alim miktarlarina
bakildiginda ise diisiik diizeyde anlamli bir iliski oldugu saptanmistir (p<0,05). Bu
durumda DKI-U’nun SYI-2015’e gore demir alim diizeyleri iizerine daha segici sonuglar

verdigini diisiiniilmektedir.

Froe Adalari’nda 197 kadin ve 294 erkek yetiskin birey ile yapilan bir ¢calismada
erkeklerin ortalama iyot alim diizeylerinin kadinlarin ortalama iyot alimlarindan anlaml
diizeyde yiiksek oldugu bildirilmistir (Johannesen, 2021). Bu aragtirma da Johannesen’in
sonuclar1 ile benzer sonuclar elde edilmistir (p<0,05). Kadinlarin ortalama iyot alim
diizeyi 101,7 mcg iken erkeklerde bu diizey 113,84 mcg olarak saptanmistir. Iyot alim
diizeyleri Onerilen miktarlara gore kiyaslandiginda kadinlarda %67,80 erkeklerde ise
%75,89 olarak bulunmustur. Iyot alim miktarlar1 ile DKI-U Yeterlilik ve DKI-U Toplam
arasinda orta diizeyde pozitif yonlii bir iliski oldugu saptanmustir. SYI1-2015 ile iyot alim
miktarlarina bakildiginda ise diisiik diizeyde pozitif bir iliski oldugu saptanmistir. Bu
durumda DKI-U’nun SYi-2015’¢ gore iyot alim diizeyleri iizerine daha duyarli sonuglar

verdigi diisliniilmektedir.

Italya’da 838 kadin ve 162 erkek ile yapilan bir ¢alismada kadin ve erkeklerin
ortalama kalsiyum alimlar1 birbirlerine ¢ok yakin bulunmustur. Kadinlarin ortalama
kalsiyum aliminin 620,7 mg, erkeklerin ortalama kalsiyum aliminin 621,5 mg oldugu

bildirilmistir (Vannucci v.d., 2017). Kolombiya’da yapilan bir ¢alismada da kadin ve

31



erkeklerin kalsiyum alimlar1 arasinda anlamli bir farklilik bildirilmemistir (Coy v.d.,
2020). Cin’de 18-64 yas araliginda 6315 kadin ve 5622 erkek ile yapilan bir ¢aligmada
kadinlarin ortalama kalsiyum alim miktar1 354,0 mg, erkeklerin ortalmaa kalsiyum alim
miktar1 ise 385,4 mg olarak bulunmustur. Kadinlarin kalsiyum alim diizeyinin erkeklere
gore anlamli bir bigimde diisiik oldugu bildirilmistir (Huang v.d., 2018). Bu aragtirmada
ise kadinlarin ortalama kalsiyum alimlar1 484,63 mg iken erkeklerde bu miktar 548,86
mg olarak bulunmustur. Her iki cinsiyette de alim diizeyleri 6nerilen 1000 mg/glin’{in
altinda kalmaktadir. Fakat kadin ve erkeklerin alim miktarlarina bakildiginda kadinlarin
anlaml diizeyde daha az kalsiyum aldiklar1 saptanmistir (p<0,05). Kalsiyum aliminin
DKI-U Yeterlilik puanlar ile orta diizeyde, DKI-U toplam ve SYi-2015 puanlari ile
diisiik diizeyde anlaml bir iliskisi oldugu saptanmistir. Bu dogrultuda SY1-2015 ve DKI-
U Toplam puanlarinin kalsiyum alimui ile iliskisine bakildiginda DKI-U alt 6lgiitii olan
kalsiyum alim miktar1 i¢in, DKI-U Yeterlilik puan: ile degerlendirme yapmak diger

Olceklere kiyasla daha segici olabilir.

ABD’de 13807 erkek ve 12989 kadin ile yapilan bir ¢alismada bireylerin giinliik
magnezyum alim diizeyleri incelenmistir. Her iki cinsiyetin magnezyum alim
imktarlarinin RDA’ ya gore diisiik oldugu saptanmistir. Genel olarak diyet posasi iceren
besinlerin tiikketiminin artirilmasiyla magnezyum alimmin da optimum seviyeye
getirilebilecegi belirtilmistir (Zhang ve Qiu, 2018). Bu arastirmada bireylerin
magnezyum alimlarinin 6nerilen diizeye gore yetersiz oldugu bulunmustur (kadinlarda
%353,47, erkeklerde %65,58). Kadin ve erkeklerin magnezyum alimlar1 arasindaki fark
anlamli bulunmustur (p<0,05). Magnezyum alim miktar1 ile DKi-U Toplam ve DKi-U
Yeterlilik arasinda yiiksek diizeyde pozitif bir iliski bulunmustur (p<0,05). Magnezyum
alimmin SYI-2015 ile pozitif yénde orta diizeyde iliskili oldugu saptanmustir (p<0,05).
Magnezyum alimi konusunda DKI-U’nun SYI-2015’¢ gére daha secici bir 6lgiim

yontemi olabilecegi sonucuna varilmistir.

ABD’de 209 kadin ve 2469 erkek ile yapilan bir ¢alismada bireylerin folat alim
diizeyleri incelenmistir. Kadinlarda giinliik folat alim diizeyi ortalama 302 mgc iken
erkeklerlerde 326 mgc olarak bulunmustur. Kadin ve erkeklerin folat alim diizeyleri
arasinda anlaml bir farklilik saptanmistir (Bailey v.d., 2017). Mersin Universitesi’nde

bulunan 166 kadin ve 284 erkek birey ile yapilan bir ¢alismada kadinlarin giinliik
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ortalama folat alim miktar1 166,3 mcg, erkeklerin giinliik ortalama folat alim miktari ise
198,9 mcg olarak bulunmustur. Kadin ve erkeklerin folat alim miktar1 kiyaslandiginda bu
farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu bildirilmistir. Bireyler Akdeniz Diyet Kalite
Indeksi puanlarma gore kotii-orta-iyi seklinde gruplandirildiginda bu gruplar ile folat alim
diizeyleri arasinda anlamli bir iligki bulunmamistir (Sagir v.d., 2020). Bu arastirmada
kadinlarin giinliik ortalama folat alim miktar1 222,46 mcg bulunurken erkeklerde bu
miktar 268,34 mcg’dir. Kadin ve erkeklerin folat alim diizeyleri arasindaki fark anlamli
bulunmustur (p<0,05). Folat alim miktar1 ile DKI-U yeterlilik arasinda yiiksek diizeyde
ve anlaml bir iliski saptanmistir (p<0,05). DKI-U Toplam ile Folat alim iliskisinin orta
diizeyde oldugu bulunmustur (p<0,05). SYI-2015°te ise bu iliskinin diisiik diizeyde
anlaml1 oldugu saptanmustir (p<0,05). Folat alim miktar1 i¢in DKI-U Yeterlilik 6l¢iitiiniin
duyarlilhiginin SYi-2015e gore daha yiiksek oldugu sonucuna varilmistir.

Cek Cumbhuriyeti’nde 485 kadin ve 409 erkek yetigkin ile yapilan bir ¢alismada.
Kadinlarin giinliik C vitamini alim diizeyleri ortalama 134,28 mg iken erkeklerin 139,08
mg olarak bulunmustur. Kadin ve erkek bireylerin C vitamini alim diizeyleri arasinda
anlamli bir farklilik saptanmamistir (Maugeri v.d., 2019). Ankadara’da 26 erkek ve 59
kadin birey ile yapilan bir ¢alismada kadinlarin giinliik ortalama C vitamini alim miktar1
78,0 mg iken erkeklerde bu miktar 75,2 olarak bulunmustur. Kadin ve erkekler arasindaki
bu fark anlamli bulunmamistir (Ozcan ve Saka, 2018). Bu arastirmada da kadinlar ve
erkekler arasinda C vitamini alim diizeyleri bakimindan anlamli bir farklilik
bulunmamastir (p>0,05). Kadinlar i¢in giinliik ortalama C vitamini alim miktar1 84,23 mg
iken erkeklerde bu miktar 81,71 mg’dir. Kadinlar RDA’ya gore %88,66 oraninda C
vitamini tiiketirken erkeklerde bu oran %74,28 dir. C vitamini alim1 ile DKI-U Yeterlilik
arasinda yliksek diizeyde anlamli bir iligki saptanmistir (p<0,05). C vitamini alim ile
DKIi-U Toplam ve SYI-2015 puanlar1 arasindaki iliskinin orta diizeyde oldugu
bulunmustur. C vitamini alim diizeyi i¢in de DKI-U Yeterlilik 6lciitiiniin daha duyarl

oldugu sonucuna varilmastir.

Ispanya’da 996 kadin ve 1013 erkek erkekle yapilan bir calismada kadinlarin
giinliik olarak ortalama 1,07 mg tiamin aldig1, erkeklerde ise bu miktarin 1,27 mg oldugu
saptanmistir (Mielgo-Ayuso v.d., 2018). Bu arastirmadaysa kadinlarin giinliik ortalama

0,6 mg tiamin aldig1 goriiliirken erkeklerde bu miktarin 0,74 mg oldugu saptanmistir.
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Kadinlar ve erkeklerin tiamin alimlar1 arsindaki farkin anlamli oldugu saptanmistir
(p<0,05). Tiamin tiiketim miktar1 ile DKI-U Yeterlilik arasinda yiiksek diizeyde bir iliski
bulunmustur (p<0,05). Tiamin tiiketim miktar ile DKI-U toplam ve SY1-2015 arasindaki
iliski orta diizeydedir (p<0,05). Tiamin alim diizeyini belirleme agisindan DKi-U

Yeterlilik dl¢iitiinlin daha segici oldugu diigiiniilmektedir.

Bu arastirmanin sonuglar1 dogrultusunda bireylerin diyet kalitelerinin incelenmesi
i¢in DKi-U’nun SYI-2015’e gére pek ¢ok besin dgesi bakimindan daha duyarli oldugu

ve hedonistik yeme ile diyet kalitesinin olumsuz olarak etkilendigi saptanmastir.

34



6. SONUC VE ONERILER

Bu arastirmanm sonucunda DKI-U ve SYI-2015 puanlarinin paralellik
gdstermesine karsin; obez bireyler, zayif ve normal bireylere gore daha yiiksek DKi-U
Yeterlilik puanina sahipken, normal bireyler fazla kilolu ve obez bireylere gére daha fazla
DKI-U Olgiiliiliik puanina sahiptir. Bu iki 6l¢ek kiyaslandiginda, DKI-U Toplam ve DKI-
U Yeterlilik 6l¢iitiintin, mikro ve makro besin 6gelerinin RDA’ya gore alim diizeylerinde
SYI-2015’ten daha yiiksek iliskiler sergilemesinin, dl¢egin duyarliliginin bir gdstergesi
oldugu diisiiniilmektedir. DKi-U’nun alt baslklara ayrilmas! sayesinde besin tiiketim
kayitlar1 bu indeks ile islendiginde daha detayli ve segici sonuglar elde edilebilecegi
diisiiniilmektedir. DKi-U puanlarmin diger iilkelerin sonuglarina gore diisiik seviylerde
oldugu saptanmistir. Bu sebeple beslenmeye bagli kronik hastaliklarin ve obezitenin
Oniine gecebilmek amaciyla toplumun kaliteli beslenme konusunda bilinglendirilmesi

gerektigi diistiniilmektedir.

Arastirma sonuglarina gore hedonistik yeme tutumu; SYI-2015 ve DKIi-U
puanlarin1 olumsuz yonde etkilemis, bireylerin agirliklar1 ile aymi dogrultuda artis
gostermistir. Hedonistik yeme tutumunun diisiik diyet kalitesi ve bununla beraber
gereginden fazla agirlik kazinimiyla sonuglanabilmesi olasidir. Dolayli olarak gelisen bu
etkinin Oniine gecilebilmesi i¢in hedonistik a¢ligin g¢evresel uyaranlar ve psikolojik
faktorler ile tetiklenmesi durumunun kontrol altina alinmasi gerekmektedir. Bu iligkilerin
aydmlatilmast icin literatiirde daha fazla calismaya yer verilmesi gerektigi

distiniilmektedir.
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EK-3: Anket Formu

Yetiskin Bireylerin Diyet Kalitelerinin Iki Farkli Yontemle Degerlendirilmesi ve

Hedonistik Yeme ile {liskisi

Bu anket bilimsel bir aragtirma i¢in hazirlanmistir. Bilgileriniz, kesinlikle ti¢iincii bir kisi ile ya

da kurulus ile paylasilmayacaktir. Anketimize katildiginiz i¢in tesekkiir ederiz.

1. KiSiSEL BiLGIiLER

Yasiniz: ......... (y1l)

Cinsiyetiniz: a) Kadin b) Erkek

Egitim durumunuz: a) Okur-yazar  b) Ilkokul ¢) Ortaokul d) Lise e)
Universite

Medeni durumunuz: a) Evli b) Bekar

Calisma durumunuz: a) Caligiyor b) Calismiyor  ¢) Ogrenci d) Emekli e) Ev
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Gelir diizeyiniz: a) Geliri giderinden az b) Geliri giderine esit ¢) Geliri giderinden fazla
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Kilonuz (kg)
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2. HEDONISTiK YEME OLCEGI (HES)

Saym katilimer;

Asagidaki 6lgek hedonistik yeme aliskanligi diizeyini 6lgmek amaciyla
hazirlanmistir. Asagida hedonistik yeme aliskanliginiz1 6lgen bazi durumlar
verilmistir. Liitfen her maddeyi dikkatle okuyunuz. Daha sonra, her
maddedeki durumu ne kadar yasadiginizi, asagidaki dl¢ekten yararlanarak

maddelerdeki uygun boliime X isareti koyarak belirleyiniz.

Hig Katilmiyorum

Katilmiyorum

Kararsizim

Katiliyorum

Tamamen Katiliyorum

1.  Yemek yemek beni mutlu eder.

2. Bana haz veren yiyecekleri mutlaka yerim.

3. Yemek yemek bana yasadigimi hissettirir.

4. Yemek yemek bana zevk verir.

5. Zevk aldigim yiyecekleri yedikten sonra tekrar yemek
isterim.

6. Her zaman yemek yemegi diisiiniirim.

7. Yemek yeme diisiincemi higbir faaliyet engelleyemez.

8. Yemek yoksa benim i¢in hayatin anlami1 yoktur.

9. Canmmin her istedigini yerim.

10. Yeme zevkimin sinir1 yoktur.

11. Yemek benim i¢in hayatin en 6nemli amaglarindandir.

12. Yemek yedigimde kendimi daha iyi hissederim.

13. Yemek yemek benim i¢in yasam bi¢imidir.

14. Giiniin her saatinde yemek yiyebilirim.

15. Bos zamanlarimi yemek yiyerek geciririm.

47




3. BESIN TUKETIM KAYIT FORMU

24 SAATLIK BESIN TUKETIM KAYIT FORMU

Gin....... (Hafta igi )

OGUN

BESIN

iCINDEKILER

OLCU

MIKTAR

KAHVALTI

KUSLUK

OGLE

IKINDI

AKSAM

GECE
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24 SAATLIK BESIN TUKETIM KAYIT FORMU

in....... (Hafta sonu)

OGUN

BESIN

ICINDEKILER

OLCU

MIKTAR

KAHVALTI

KUSLUK

OGLE

IKINDI

AKSAM

GECE
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