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ADOLESANLARDA BESLENME EGZERSIZ DAVRANISLARI
iLE INTERNET BAGIMLILIGI ARASINDAKI iLiSKiNiN INCELENMESI

OZET

Bu tanimlayici arastirma, adolesanlarin beslenme-egzersiz davraniglart ile
internet bagimliliklar1 arasindaki iligkinin belirlenmesi amaci ile Fethiye ilgesi
merkezde bulunan toplam 12 kamu ortaokulunda toplam 421 6grenci ile yiiriitilmistiir.
Veri toplama arac1 olarak Tanitic1 Bilgi Formu, Internet Bagimlilik Olgegi ve Beslenme
Egzersiz Davranis Olgegi kullanilmistir. Veriler etik kurul ve kurum izinleri, veli onami
ve Ogrenci onayir alindiktan sonra arastirmaci tarafindan toplanmustir. Verilerin
analizinde Mann Whitney U testi, Kruskall-Wallis Varyans Analizi, Spearman
Korelasyon Analizi ve Adimsal Regresyon Analizi kullanilmistir. Ogrencilerin
psikolojik/bagimli yeme davranist alt boyutu puan ortalamalar1 38.9+8.8, saglikli
beslenme/egzersiz davranigi alt boyutu puan ortalamalar1t 47.6£9.4, sagliksiz
beslenme/egzersiz davranigi alt boyutu puan ortalamalari 49.0+7.0, 6glin diizeni alt
boyutu puan ortalamalar1 23.4+4.5 olarak bulunmustur. Internet bagimlilig dlgegi puan
ortalamalar1 19.6+7.5’tir. Yapilan adimsal regresyon analizi sonucunda baba egitim
diizeyi, saglikli beslendigini diisiinme durumu, Covid 19 pandemisinde beslenme
davraniginin degismesi ve internet kullanirken atistirma aligkanligi degiskenlerinin
psikolojik/bagimli yeme davranisina yordadigir belirlenmistir. Yapilan korelasyon
analizine gore Ogrencilerin internet bagimlili§i puan ortalamasi ile psikolojik/bagimli
yeme davranisi, saglikli beslenme/egzersiz davranisi, sagliksiz beslenme/egzersiz ve
0giin diizeni alt boyut puan ortalamasi arasinda ters yonde anlamli iliski saptanmistir
(p<0.001). Adolesanin saglikli gelisimine destek vermek igin pediatri hemsirelerinin
saglikli yasam tarzi aligkanliklarini gelistirmeye yonelik programlarin olusturulmasi ve
ogrencilere ulastirilmasi konusunda ¢ocuk sagligi hemsirelerine ©nemli roller

diismektedir.

Anahtar Kelimeler: Adolesan, beslenme, egzersiz, davrams, internet

bagimhhg.
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EXAMINATION OF THE RELATIONSHIP BETWEEN NUTRITION
EXERCISE BEHAVIOR AND INTERNET ADDICTION IN ADOLESCENTS

ABSTRACT

This descriptive research was carried out with a total of 421 students in 12
public secondary schools located in the center of Fethiye, with the aim of determining
the relationship between adolescents' nutrition-exercise behaviors and internet
addiction. Introductory Information Form, Internet Addiction Scale and Nutrition
Exercise Behavior Scale were used as data collection tools. The data were collected by
the researcher after obtaining ethical committee and institutional permissions, parental
consent and student approval. Mann Whitney U test, Kruskall-Wallis Analysis of
Variance, Spearman Correlation Analysis and Stepwise Regression Analysis were used
in the analysis of the data. Students' psychological/addictive eating behavior sub-
dimension mean score was 38.948.8, healthy eating/exercise sub-dimension mean score
was 47.6£9.4, unhealthy eating/exercise behavior sub-dimension mean score was
49.0+£7.0, meal order sub-dimension mean score was 23.4+4.5. found. Internet addiction
scale mean score is 19.6+7.5. As a result of the stepwise regression analysis, it was
determined that the father's education level, the state of thinking that he is eating
healthy, the change in nutritional behavior in the Covid 19 pandemic and the habit of
snacking while using the internet predicted psychological/addictive eating behavior.
According to the correlation analysis, a significant inverse relationship was found
between the students' mean scores of internet addiction and psychological/addictive
eating behavior, healthy nutrition/exercise behaviour, unhealthy diet/exercise and meal
order sub-dimension scores (p<0.001). In order to support the healthy development of
adolescents, child health nurses have important roles in creating programs to develop

healthy lifestyle habits of pediatric nurses and delivering them to students.

Keywords: Adolescent, nutrition, exercise, behavior, internet addiction.



vii

ICINDEKILER

LI = O 11N 4 PSPPSR I
YAYIMLAMA VE FIKRIi MULKIYET HAKLARI BEYANI ........cocooconniiniiiniinnnn. ii
ETIK BEYAN ..ottt iii
TESEKKUR .......cooviiiitieeieeee ettt ses sttt snas st tans st iv
ICINDEKILER .......ooooitiiceeeee ettt vii
SIMGELER VE KISALTMALAR DIZANI ........ccocooooiieeene, ix
TABLOLAR DIZANI ... X
| IR 1 23 KT 1
2. GENEL BILGILER.........cooiiiiiiiiiiss st 5
2 AN o) (15T 3o T 1o T 01§ SRR 5
2.1.1. Addlesan Donem Sigmung Freud'un Psikanalitik Kuramina Gore;.............. 6
2.1.2. Erikson'un Psikososyal Gelisim Kuramina gore; ...........cccovvvvervenenivennennenn, 6
2.1.3. Kohlberg'in Ahlak Gelisim Kuramina gore 1S€ ..........ccouvveveriverieieniveneennenns 7

2.2. Adodlesan Donemde Yasanan Temel DeSisimler .........cccocovviiiiieiiiiiieniciieenen, 7
2.2.1. F1ZIKSEl GeIISIM.....ciuiiiiiiiiiiiiie ettt 7
2.2.2. Adolesan Donemde Kizlarda Yasanan Cinsel Gelisme ..........cccovevvviveerinenne. 7
2.2.3. Adolesan Donemde Erkeklerde Yasanan Cinsel Gelisme .........ccccovvvveiinnnns 8
2.2.4. Adolesanlarda Biligsel GElISIM ......c.covviiiiiriiiiiiiiieesee e 8
2.2.5. Psikos0Syal GElISIM ......cveiiiiiiiiiiiiiciec e 10

2.3. Adodlesan Donemde Beslenmenin Onemi ...........oovevevevivevvvieieeieieeeenseeesesensnenns 10
2.3.1. Addlesan Dénemde Beslenmenin Temel TIKeleri........cccccvevvvevivreeeeeennnne, 12

2.4. Adolesanlarda Beslenme Sorunlart..........ccoovcveeeeiiiiie i 13
2.4.0. ODBZITE.....eeeeeeeee e 13
2.4.2. Mineral EKSIKIIZ1 ...cccviiiiiiiiee e 13
2.4.3. Asir1 Zay1f OIma ....c.oooiiiiiiiiee e 14
2.4.4. Yeme BOzZUKIUKIATT.......ccooiiiiiiieiiii e 14
2.4.5. ANOTEKSIYA NEIVOZA ......ccuiiiiiiiiieieieeie ettt 15
2.4.6. BUIIMIYA NEIVOZA.......cciiiiiiiiiieee e 15
2.4.7. Tikanircasina Yeme Sorunu (Binge Eating) ........cccccovvvvieiniiniiin e 16
2.4.8. Ayakiistii (Fast Food) Beslenme .............cccooiiiiiiiiiiicn e 16
2.4.9. DI CUITGU +vvevveirreeieeeiiesiee st e see st siee et e aeesseesbeesbeeereeesbeesnbeesteeaneee e 16

T 7 A = 311 TP 16
2.5.1. Bandura’ya Gore Oz Yeterlik Kavrami...........cccccvvvvicvereiiniecreiereeseseenans 17

2.6. Addlesan Donemde Egzersizin ONemi .........cccccvevviecuevereneieneserereseeeeeseeessenn, 18



2.7. Internetin Tanimi ve Tarihi GEliSimi .......ceevvevieeeerie e, 20
2.8. Addlesanlarda Internet KUllanimi............c.ooocueveveriiieceereenieeeee e, 22
2.9. Internet BaIMUIIZL ......c.c.cvveveveieeiieiereieee e 23
2.9.1. Internet Bagimlil1g1 Tant KIiterleri.....oovvrveeeecreeecccecceceeesesenens 23
2.10.Adolesanlarda Beslenme, Fiziksel Aktivite ve Internet Kullaniminda
Hemsirenin RO ......cooiiiiiiiii et 26

3o YONTEM oo ettt st ettt et e s 30
3.1, Arastirma MOAELL ... .coiueiiiiiiiieie e 30
3.2. Arastirma Evren ve OrnekIemi ........c.ccccueveviveececieieieeeecee e 30
3.3. Veri Toplama Araglart .......ccooiiiiiiiiiiiie i e 32
3.4. Veri Toplama STIECT ....c.uveviiiiiieiieie et 33
3.5. DENEYSEI KUMGU.....ciiiiieiieieie sttt 34
3.6. IStatiStIKSE] ANAIZ....vcveveveverceeeeeereietete e ietetete ettt ettt sttt ettt ettt senas 35
BT ELIK ONAY ittt 35
3.8. Arastirmanin StnirliliKIart ........ccoiiiiiii 36

4. BULGULAR.....coi ettt bttt ettt ettt nb e nne s 37
5. TARTISMA ...ttt et sttt e ene e et e et e st e saeenteeneenneeneaneenreas 59
6. SONUCLAR VE ONERILER ............c.cc.cooviiiiiiiieiieneeeessesses s, 75
0.1, SOMUGIAT ..eiivviiiiiiie e e e b et anees 75
0TS 51 (< SRS 78
(SO N AN I N OSSR 80
ERLER o ettt 96
EK 1: ETIK KURUL ONAYL.....ooooioioiiieieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee et 96
EK 2: KURUM IZIN ONAYT ..ot 97
EK 3: FORMLAR ( ANKET FORMLARI / OLCEK IZINLERI vb.).......c.c.co......... 99

EK 4: OZ GECMIS ..ovveoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeaesseeees s ees s s eas s eessseseas s eessseseees 105



SIMGELER VE KISALTMALAR DiZiNi

ADNKS . Adrese Dayali Niifus Kayit Sistemi
ARPANet  : Advanced Research Projects Agency Network
BEDO : Beslenme-Egzersiz Davranisi Olgegi

BMI SDS : Body Mass Index Standard Deviation Score (Viicut Kitle
Indeksi Standart Sapma Skoru)

iBO : Internet Bagimlilig: Olgegi

TCP/IP : Transmission Control Protocol/Internet Protocol
TUIK : Tiirkiye Istatistik Kurumu

VKi : Viicut Kitle indeksi

VIF : Varyans Enflasyon Faktori



TABLOLAR DIZINI
Tablo 3.1. Okullara ve siniflara gore tabakah rastgele 6rnekleme yontemi ........... 31
Tablo 4.1. Ogrencilerin bazi sosyo-demografik dzelliklerine gore dagihmu............. 37

Tablo 4.2. Ogrencilerin ebeveynlerinin egitim diizeyleri ve calisma durumlarina
Ore dagIlImIArT...........cooiiiiiiiii 38
Tablo 4.3. Ogrencilerin saghkh beslenme diisiinceleri ve covid-19 pandemisinin
beslenme durumlarina etkisi ile ilgili dagilimlary.................c.ccooiiis 39
Tablo 4.4. Ogrencilerin internet kullanma ozeliklerine gore dagiimlari................ 39
Tablo 4.5. Ogrencilerin spor/fiziksel aktivite yapma durumlar1 ve beden Kkitle
indekslerine gore dagilimlary ..............ccoooooiiiiiiiiii 40
Tablo 4.6. Ogrencilerin beslenme egzersiz olcegi alt boyutlar1 ve internet
bagimlihig: olceginden aldiklar: puanlarin dagilimi ... 41
Tablo 4.7. Ogrencilerin baz1 sosyo-demografik ozelliklerine gore beslenme egzersiz
olcegi alt boyutlar1 ve internet bagimhhgr olcegi puan ortalamalarinin
KarSHaStIrIIMAST..........ooiiiiiii e 41
Tablo 4.8. Ogrencilerin ebeveynlerinin egitim diizeyleri ve calisma durumlarina
gore beslenme egzersiz oOlcegi alt boyutlar1 ve internet bagimhhig 6lcegi puan
ortalamalarmin Karstlastirtlmasi................cccccooiiii e 44
Tablo 4.9. Ogrencilerin beslenme durumlar1 ve covid-19 pandemisinin beslenme
durumlarma etkisine gore beslenme egzersiz olcegi alt boyutlar1 ve internet
bagimhilig1 ol¢egi toplam puan ortalamalarmin karsilastirilmasi........................... 46
Tablo 4.10. Ogrencilerin internet kullanma ozelliklerine goére beslenme egzersiz
olcegi alt boyutlar1 ve internet bagimhihg olcegi toplam puan ortalamalarinin
KarsHaStIrIImMaST..........oooiiiiiii e 49
Tablo 4.11. Ogrencilerin fiziksel aktivite 6zelliklerine gore beslenme egzersiz 6lcegi
alt boyutlart1 ve internet bagimhhg olcegi toplam puan ortalamalarinin
KarsHaStIrTIMAST..........oooiiiiiiiii e 51
Tablo 4.12. Ogrencilerin beslenme egzersiz olcegi alt boyutlar1 ve internet
bagimlilig: 6lcegi puan ortalamalar: arasindaki iliski.....................ccooi, 53
Tablo 4.13. Ogrencilerin psikolojik/bagimli yeme davramsina etki eden faktérlerin

stepwise ¢oklu regresyon analizi................cccccoiiiiii 54



Xi

Tablo 4.14. Ogrencilerin saghikh beslenme/egzersiz yeme davramsina etki eden
faktorlerin stepwise ¢oklu regresyon analizi...................ccccoooiiiiiis 95
Tablo 4.15. Ogrencilerin saghksiz beslenme/egzersiz yeme davramsina etki eden
faktorlerin stepwise coklu regresyon analizi.................cccoccoviiiiiiini e 56
Tablo 4.16. Ogrencilerin 6giin diizeni davramisina etki eden faktérlerin coklu
FEGIESYON ANAIZE ...t 57
Tablo 4.17. Ogrencilerin internet bagimhligma etki eden faktérlerin coklu

FEGIESYON ANALIZI c..ovvvevviciie et 58



1. GIRIS

Diinya Saglik Orgiitii (DSO); ergenligi cocukluktan yetiskinlige gecilen,
fizyolojik ve davranigsal degisikliklerle karakterize, sagligin temellerinin atilmasi i¢in
onemli bir zaman dilimi olarak tanimlamaktadir. Bu donemde ergenler, kendi
sagliklarmi ve ¢evrelerindekilerin sagligimi koruyabilecek ya da riske atabilecek diyet,
fiziksel aktivite, internet bagimlilign gibi ahiskanliklar edinmektedir (DSO, 2021).
Adolesan donem hizli biiylime ve gelismenin oldugu bir dénemdir ancak giiniimiizde bu
donemde hareketsizlik, sosyal ¢evresel faktorler, yanlis beslenme aligkanliklari gibi
sagliksiz beslenme davraniglari 6nemli Olclide artan bir problem olarak karsimiza
cikmaktadir. Bog zamanlarini park, bahgelerde oynayarak geciren ¢ocuklar, giiniimiizde
gelisen teknolojinin ve degisen sosyal yapinin da etkisiyle bos zamanlarini bilgisayar ve
internet basinda gecirdiginden beslenme aligkanliklarindaki degisimle birlikte
obezitenin addlesan dénemde gittikge artmasina neden olmaktadirlar (B Mentes, E
Mentes ve Karacabey, 2011). Global bir halk sagligi sorunu olan obezite, teknolojik
gelismelerle birlikte, pek ¢ok iilkede ¢ocukluk ve addlesan donemden baslayarak tiim
yas gruplarinda 6nemli bir saglik sorunu haline gelmistir (Aksoydan ve Cakir, 2011).
Diinya ¢apinda ¢ocuklarda obezite iki kat artarken, genglerde bu artisin {i¢ kat oldugu ve
cocuklarda yas ilerledikce obezitenin arttig1 ve obez bireylerin obez yetigkinler oldugu
rapor edilmektedir (TC Saglik Bakanligi Temel Saglik Hizmetleri Genel Midiirliigd,
2011). Obezite tanisi alan ¢ocuk ve addlesanlar normal kilolu akranlarindan daha fazla
dislanma ve zorbaliga maruz kalabilmekte; sosyal izolasyon, depresyon ve diisiik benlik
saygist gibi olumsuz durumlar yagsamaktalar ve bunun etkileri de yetiskinlige kadar
stirebilmektedir (Onguner, 2020). Cocukluk ve ad6lesan donemde gelisen obezite, daha
sonraki yillarda ©Onemli saglik problemlerine, kalp-damar hastaligi, diyabet ve
hipertansiyon gibi kronik ve 6liimciil hastaliklara neden olabilmektedir (Baysal, 2004).
Obezitenin gelisiminde yer alan faktorler arasinda addlesanlarin evde gegirdikleri
zamanin azalmasi, kahvalti 6gilinlinli atlama, fast food besin tiiketimi, fiziksel/sosyal
aktivitelere yeterli zaman ayrilmamasi, uzun siire oturularak yapilan aktivitelerin tercih
edilmesi (televizyon seyretme, internet karsisinda vakit gegirme vb.) bulunmaktadir
(Alphan, Keskin ve Tatli, 2002; Baysal, 2004). Addlesanlarin beslenme aligkanliklarinin

Oglin tiikettikleri yer, anne baba egitim diizeyi ve meslegi, sosyal g¢evreleri gibi



faktorlerden etkilendigi bilinmektedir (Beghin, Forsner, Henauw, Michels, Moreno,
Michael ve Vynckier, 2018).

Adolesan donemde, viicut yag miktari, Ozellikle kizlarda cinsel steroid
hormonlarinin etkisiyle artma egilimindedir. Ergenlikte yetersiz ve dengesiz yeme
davraniglar1 gibi olumsuz bir yasam tarzina maruz kalma, genetik ve ¢evresel
faktorlerden bagimsiz olarak viicut yag miktarinin artmasina neden olabilir (WHO ve
FAO, 2003; WHO, 2003). Geng eriskinlige gegcis sirasinda ergenlerin yasam stili ve
beslenme aligkanliklar1 degismekte (Assun¢dao, Dumith, Lopes, Schneider ve Severo,
2016), bireylerin yiyecek segimleri itizerindeki kontrolii artmakta, kilo durumunu
etkileyen diyetsel davraniglar olugsmakta ve bu donemde edinilen davranislar yetiskinligi
de etkilemektedir. Ergenlerin ekran karsisinda "sik sik" aksam yemegi yedikleri, aile ile
birlikte aile sofrasina oturma davranisinin azaldig: tespit edilmistir (Ahluwalia, Befort,
Choi, Kaur, Nazir, Nollen ve Sullivan, 2006). Diizensiz yeme davraniglar1 ad6lesanlarda
yaygin olarak; Olgiisiiz yeme, tikanircasina yeme, kusma, bozulmus beden algisi ve
sismanlik korkusu gibi sorunlara yol agmaktadir. Diizensiz yemenin yani sira fiziksel
aktivitenin azalmasi da bu durumu tetiklemektedir. Yapilan arastirmalarda iilkemizde
fiziksel aktivite yapma oraninin her yas diizeyinde diisiik oldugu tespit edilmistir
(TUBER, 2015). Aksoydan ve Cakir (2011)’in ¢alismasinda addlesanlarm %79 unun
fiziksel olarak hareketsiz (inaktif), %6.6’sinin aktif oldugu, fiziksel aktivite diizeyi ile
viicut kitle indeksi arasinda anlamli bir iligki oldugu tespit edilmistir. Addlesanlarda
“fast food” tiirii besin tiikketiminin %15.4 oldugu, %53’ilinlin haftada birka¢ kez bu
besinleri tiikettigi ve bilgisayar basinda ortalama 1.9 saat/glin siire gecirdikleri
belirlenmistir. Yetersiz beslenme, kotli beslenme ve sedanter yasam aliskanliklar
sonucunda erigkin donemde osteoporoz, sismanlik, hiperlipidemi, cinsel gelisimde
gecikme, kalp-damar hastaliklar1 ve kanser gibi dnemli saglik sorunlart goriilmektedir

(Ball, Crawford, McNaughton ve Mishra, 2008).

Adolesan donemde beslenme ve fiziksel aktivite ile iligkili bir diger kavram ise
internet bagimliligidir. Internet bagimliligr farkli bigimlerde adlandirilsa da genel olarak
internetin asirt bir bi¢imde kullanilmasi, internette gecirilen siireye daha fazla ihtiyag
duyulmasi ve bu kullanma isteginin oniine gecilememesi, yoksunlugunda asir1 sinirlilik,
gerginlik, huzursuzluk gibi durumlarin olmasi ve bu durumun siirekliligi halinde kisinin

15, sosyal ve aile yasantisinin bozulmasi olarak tanimlanabilir (Bozkurt, Sahin ve



Zoroglu, 2016). internet bagimlilig: her yasta bireyi etkilemekle birlikte, bundan en
fazla etkilenen kitlenin "¢ocuk” ve "adodlesanlar" oldugu goriilmektedir (Leung ve Lee,
2012). Internet bagimliligmnin yol a¢tign en dnemli saglik sorununun olumsuz saglik
davraniglar1 oldugu, bunlarin basinda ise obezite ve fiziksel aktivite eksikligi geldigi
yapilan caligsmalarla desteklenmistir (Chaput, Hamilton ve Sampasa-Kanyinga, 2015;
Carli, Durkee, Floderus ve Wasserman, 2016). Yapilan bir ¢alismada obez ve fazla
kilolu ogrencilerin normal kilolu 6grencilere gore internet bagimlilik diizeylerinin
anlamli diizeyde yiiksek oldugu saptanmistir (Arslantas, Koyuncu ve Unsal, 2014).
Tiirkiye’de ¢ocuklarda yas diizeyi arttik¢a ve bilgisayar basinda gegirilen siire artmakta
buna bagli olarak da viicut kitle indeksi (VKI) de artmaktadir. Ekran basinda gecen siire
arttikga fast food tarzi atigtirmaliklarin tiiketilmesi, saglikli beslenme davranisinin
bozulmasi, fiziksel aktivitenin azalmasi buna bagli metabolik hizin diismesi ve gida
reklamlarina maruziyetin artmasi da obezite riskini artirmaktadir (TC Saglik Bakanlig

Temel Saglik Hizmetleri Genel Midiirliigi, 2011).

Adolesan donem fizyolojik, psikolojik ve sosyal gelisimin hizli oldugu; yasam
boyu devam edebilecek davranislarin biiyiik dlciide olustugu, bilgi almaya ve olumlu
saglik davraniglarin1 kazanmaya en uygun, yetiskin donemde goriilebilen hastaliklarinin
gelisimi acisindan ise en riskli donemdir (TUBER, 2015). Eriskin dénemde optimal
tyilik halinin korunmasi i¢in ad6lesan donemde, dogru saglik davraniglarin kazanilmasi
gerekmektedir. Fiziksel aktivite ve diizenli beslenme saglikli yasam tarzi i¢in 6nemli
iki temel bilesendir. Saglikli yagam tarzi1 aliskanliklar1 adolesanlarin hayata daha pozitif
bakabilme ve iyilik halini yiikseltme potansiyeline sahiptir. Ruh ve beden sagligi
birbiriyle baglantili oldugundan; saglikli beslenmenin yaninda yapilan diizenli ve planl
egzersizlerin bir¢ok hastaliga kars1 viicudun savunma mekanizmasiin gelisiminde
onemli etkiye sahiptir (Ainsworth, Ekelund, Freedson, Gary, Kaminsky, Strath ve
Swartz, 2013). Fiziksel aktivite; bireylerin hem fizyolojik hem de psikolojik agidan
daha konforlu hayat siirmelerini, hastaliklara kars1 viicut direncglerinin gii¢lii olmasini
saglamakla birlikte sosyallesme acisindan da karsilastiklart problemleri ¢ézmelerinde
oldukga etkilidir (Hall, Rink ve Williams, 2010). Saglikli yasam tarzi aliskanliklarini
gelistirmeye yonelik programlarin olusturulmasi ve 6grencilere ulastirilmasi konusunda
cocuk saglig1 hemsirelerine ve diger saglik bakim iiyelerine 6nemli roller diigmektedir.
Hemsireler, egitici, danigmanlik ve savunucu rolleri sosyal rolleri ve sorumluluklari

geregi addlesanlarin sagliklarini gelistirmelerine katki saglamali ve bdylece toplumdaki



bireylerin olumlu saglik davranisi gelistirmeleri i¢in motive edici davranislar

sergilemelidir.

Literatiirde adolesanlarin internet bagimliliklar1 ve beslenme egzersiz
davraniglar1 arasindaki iliskiyi degerlendiren ¢alismalar siirlidir (Durkee vd., 2016;
Chaput vd., 2015). Adolesanlarin internet kullanimlari ve beslenme egzersiz
davraniglarin1 incelemenin ilerleyen yillarda gelisebilecek saglik sorunlarinin

Onlenmesine katki saglayacagi diistiniilmektedir.

Bu calismada amag, addlesanlarda beslenme egzersiz davraniglari ile internet

bagimlilig1 arasindaki iligkinin incelenmesidir.

Arasgtirmanin sorulari:
e Sosyodemografik 6zellikler beslenme egzersiz davranigini etkiler mi?
e Sosyodemografik 6zellikler internet bagimliligini etkiler mi?
e Beslenme egzersiz davranisi ve internet bagimliligi arasinda iligki var

midir?



2. GENEL BILGILER

2.1. Adolesan Donemi

Adolesan kelimesi, Fransizcada adolescent "bulug cagina ermis geng" olarak
tanimlanmaktadir. Fransizca sézciik Latince adolescens "biiyiimekte olan" anlaminda
kullanilir. Ergenlik ya da addlesan donem, ¢ocukluk evresinin sonu ve yetigkinlige

atilan adim arasindaki donemdir (Tiirkge etimoloji sozliigii, 2021).

Birlesmis Milletler Cocuk Haklar1 S6zlesmesi'nde, “18 yas alt1 tiim bireyler
cocuk” olarak kabul edilmektedir. DSO, 10-24 yas aras1 dénemi “gen¢ insanlar” olarak
tanimlarken, 10-19 yas grubunu ¢ocukluk ve yetiskinlik arasindaki yasam asamast olan
“adolesan”, 15-24 yas grubunu ise “genclik” olarak belirtmektedir (TC Saglik Bakanlig:
Saglik Egitimi Genel Midiirliiga, 2008; WHO, 2005).

Adolesan donemi olarak bilinen ergenlik donemi ¢ocukluktan eriskinlige gecis
donemidir. Fizyolojik, ruhsal ve sosyal gelisimin tamamlandigi en uzun siiregtir. Bu
donemin Ozelliklerinden biri de viicut hacmi ve kiitlesinde hizli artig, hizh
olgunlagmadir. Bircok faktor bu donemi etkileyebilir. Bulug ¢aga daha kiigiik yaslarda
veya daha biiyiik yaslarda girilebilir. Puberte, hizli fizyolojik biiylimeyi ve iireme
organlarmin biiyliylip gelismesini igerir. Ancak ergenlik fizyolojik biiylime, cinsel
gelisme ve psikososyal gelisimi de igine alan bir semsiye gibidir. Yani puberte addlesan
donemin bir asamasidir (Baltaci, Derman, Ersoy, Karaagaoglu ve Kanbur, 2008;
Arikan, Celebioglu ve Giidiicii Tiifekgi, 2013). Bu donem fizyolojik, psikolojik, cinsel,
sosyal gelisim Ozellikleri, bireylerin karsilastiklart problemler ve bu problemlerin

¢Oziim yollar1 agisindan 6nemlidir.

Psikososyal gelisime gore; erken, orta ve ge¢ addlesan donem olarak ii¢ evre
icerir. 10-14 yas aras1 erken addlesan donem olarak bilinir. Erken ergenlik doneminde;
fizyolojik ve cinsel olgunlasmanin yarattigi psikolojik tepkiler nedeniyle birey bu
doneme adapte olmaya ve bu degisimleri 6ziimsemeye calisir. Orta ergenlik, 15-17

yaglar aras1 donemdir. Bu donemde duygular daha yogun, kisilik olusumu ve



bagimsizlik bu donemin baglica 6zelligidir. Soyut diisiinme becerisi kazanilmistir. Geg
ergenlik; 18-20 yaslar arasi donemdir. Fizyolojik olarak hiicre ve viicut organlarinin
bliylimesi ve iireme organlarin gelisimi tamamlanmistir. Bu donemde yasanan ruhsal
sikintilar son bulmustur. Birey artik tam anlamiyla soyut diisiinebilmektedir. Kendi
kararlarin1 verebilir ve uygulamaya gegirebilir (Karademirci, Ongel, Parlaz ve Tekgiil,

2012; TC Saglik Bakanligi, Saglik Egitimi Genel Midiirliigi, 2008).

Tiirkiye Istatistik Kurumu’nun (TUIK) Adrese Dayali Niifus Kayit Sistemi
(ADNKS) 2020°de yapilan arastirmaya gore Tiirkiye niifusu toplamda 83.614.362
kisiden olugsmaktadir ve 10-14 yas grubu niifusun %7.68’ini, 15-19 yas grubu %7.45’ini
olmak iizere toplam niifusun yaklasik %15.13"{inii ergenler olusturmaktadir (TUIK,

2020).

2.1.1. Adolesan Donem Sigmung Freud'un Psikanalitik Kuramina Gére;

Psikoseksiiel gelisimin son asamasi olan 'Genital Donem'e karsilik gelir ve 12
yasta bagslar, 18 yasta sonlanir. Freud kisisel gelisimin psikososyal gelisimle yakindan
iligkili oldugunu belirtir ve bu donemde ilk yillarda yasanan oral, anal, fallik catismalar
tekrar yasanir. Adolesan bazen yalniz, kimsesiz, gilivensiz hissedebilir. Aileden
bagimsiz olma istegi ve karsi cinse cinsel duygulariyla ilgili karmasa yasayan addlesan
cikis yolu bulmakta zorlanabilir (Biiyiikgéneng ve Tériiner, 2013; Oztiirk, 2002).

Narsizm azalir, alturistik diistince artar (Leifer, 2011).

2.1.2. Erikson'un Psikososyal Gelisim Kuramina gore;

Adolesan donem, bireyin 'kimlik kazanmaya karsi rol karigikligi duygusu”nu
yasadigt donemdir. Addlesanlar giinlik yasamda karsilastiklar1 ideal orneklerle
yasamlarinda sahip olduklar1 yetenekler ve rolleri arasinda baglanti kurmaya calisirlar.
Adolesanlar “ben kimim?”, “ne yapmak istiyorum?” sorularina yanit ararken karar

vermede yasadiklar1 giliclik nedeniyle kimlik karmasasi yasarlar. Karar verdikleri



durumda da kimlik kazanimi saglanir (Arikan vd., 2013; Biiyiikgoneng ve Toriiner,
2013; Leifer, 2011).

2.1.3. Kohlberg'in Ahlak Gelisim Kuramina gore ise;

Adolesan donem, "gelenek sonrasi” diizeye karsilik gelmektedir. Bu donemde
kendine 6zgii deger sistemini olusturdugu, baskalar1 veya otoriteden bagimsiz olarak
dogru, yanlis ve moral degerler tanimlanir. Kanunlarin degistirilebilecegi ilkesine sahip
olarak, soyut kavramlarin daha ¢ok diisiiniildiigii, temel insan haklarinin korundugu ve
global anlamda insanlarin ortak degerleri olan gercege Saygi, esitlik, insan onuruna
saygl, kisisel biitlinliik, adalet, sevgi vs. sahip ¢ikildigi déonemdir (Arikan vd., 2013;
Biiyiikgoneng ve Toriiner, 2013).

2.2. Addlesan Donemde Yasanan Temel Degisimler

Bireyler bu dénemde fiziksel, bilissel, psikososyal gelisim yasarlar.

2.2.1. Fiziksel Gelisim

Kiz ve erkeklerde bedenlerindeki biiylime ve degisiklikler cinsiyete gore farkli
zamanlarda ve hizda olabilir. Boy uzamasinin maksimuma ulagtigi doneme “boy uzama
atag1 veya bliyiime atagi (pubertal growth spurt)” adi verilir. Boy uzama atagi 12. yasta,
kizlarda yaklasik yilda 9 -10 cm, 14. yasta, erkeklerde yaklasik yilda 10 -11 cm uzar. Bu
donemde kizlarda 25 cm, erkeklerde 28 cm boy uzamasi goriiliir. Addlesan donemde,
erkeklerdeki kas kiitlesi kizlardan daha fazladir (TC Saghik Bakanligi Saghik Egitimi
Genel Midiirligi, 2008).

2.2.2. Adolesan Donemde Kizlarda Yasanan Cinsel Gelisme



Kizlarda cinsel gelismenin ilk belirtisi memelerin biiylimesidir. Meme geligimi
ortalama 11 yaslarinda baslar. Ortalama iki yil, boy uzama atagindan bir y1l sonra ilk
adet kanamasi (menars) goriiliir (TC Saglik Bakanlig1 Saglik Egitimi Genel Miidiirliigii,
2008). Kizlar menarsdan sonra fazla uzamazlar (Arikan vd., 2013). Menars yasini,
yasanilan cografi bolgenin iklimi, beden yapisi, sosyo ekonomik diizey, genetik,
beslenme aligkanlig1 etkilemektedir. Glinlimiizde diinya iilkelerinde menars yas1 daha
kiigiik yaslarda goriilmektedir (Karademirci vd., 2012). Menarsdan sonra pubik
killanma ve koltuk alt1 killanmasi olusur. Kizlarda yaklasik olarak 10-14 yas araliginda
sekonder (ikincil) cinsiyet karekterleri ortaya ¢ikmaya baslar. Puberte boyunca overler,
uterus, vajina, i¢ ve dis labialar da biiylime goriiliir. Overler iki 6nemli kadinlik
hormonu olan Gstrojen ve progesteron iiretmeye baslar (TC Saglik Bakanligi, Saglik

Egitimi Genel Miidiirliigii, 2008; Arikan vd., 2013).

2.2.3. Adolesan Donemde Erkeklerde Yasanan Cinsel Gelisme

Puberte erkeklerde 12-16 yas civarinda sekonder cinsiyet karekterlerinin ortaya
cikmasiyla baslar. Erkeklerde pubertal degisikliklerin ilk belirtisi, testosteron
salimimiyla birlikte testikiiler bliylimedir. Testislerin biiytimesi 10-13 yaslarinda baslar
yaklagik olrak 18 yasinda tamamlanir. Pubik killanma ve skrotum derisinde de
degisiklikler olmaya baglamistir. Testosteron salinimi arttik¢a testisler skrotum ve penis
biliylir. Ardindan ses kalinlasmasi ve aksiller killanma olusur. Yiiziin belirli
boliimlerinde de killanma goriiliir. Bu donemde uykuda seminal mayi bosalimi
baglamistir ve adolesana bu durumun normal oldugu ve gelisim o6zelligi oldugu
aciklanmalidir. Pubertal gelisimin son doneminde cinsel olgunluk tamamlanmis,
spermetogenez iyl yapilanmistir. Adolesan artik eriskin erkek goriintimiindedir (Arikan

vd., 2013).

2.2.4. Adolesanlarda Bilissel Gelisim

Cocukluk doneminde somut kavramlar hakimdir. Soyut diisiinme bi¢imini

algilayamaz. Ancak erinlik de denilen bulug ¢aginda birey, artik somut diisiinceden



daha ¢ok soyut diisinme bi¢imine geger. Kisilik gelisimi ile birlikte yeni beceriler
kazanmaya baslar (Ahioglu Lindberg, 2011).

Biligsel anlamda beyin geliimi erkek ¢ocugun 16-18 yasa kadar, kiz ¢ocugun 15-
17 yasa kadar devam eder (Flannery, 2006). Addlesanlar aileden bagimsiz olma istegi
ve kimlik arayisi igindedirler. Daha Onceki yasantilarini da analiz sentez yaparak
kimliklerini bulmaya ¢alisirlar. Kimliklerini bulamadiklar1 anda karmasa yasayip ve
bunalimli bir siire¢ gecirebilirler. Bu donemde” ben kimim?”, “nereye gidiyorum?”,
“nerdeyim?”, “yasam amacim ne?” gibi sorularina yanit aramaya calisirlar (Giil ve

Giines, 2009).

Elkind (1975), Piaget ve Inhelder’e gore adolesan bir problemle karsilastiginda
soyut kavramlar1 kullanarak, olaylara x ve y gibi semboller vererek ¢oziim yolu
arastirmasi yapabilirler. Bu evredeki cocuklar, bir sorunla ilgili 6ngdriide bulunup
tahminler yapabilirler. Ahioglu Lindberg (2011), Piaget’in bu neden sonug iligkisinin
yapildigi akil yiiriitme evresine ‘"bilesimsel (kombinatuvar) sistem" olarak
adlandirdigin1 belirtmistir. Ona gore, "Bilesimsel (kombinatuvar) sistem"; "birlesme",
"ayrigma", '"icerme" ve "uyusmazlik" olmak Tlzere dort bilesen igermektedir.
1)Birlesme, x ve y gibi iki degisken ele alinmakta ve bu degiskenler farkliliklar
nedeniyle kritik oneme sahiptir. Ornegin, “neden bazi nesnelerin yiizerken bazilarinin
ylizemiyor?” sorusunu ergen ¢Ozliimlemeye calisirken nesnenin hem kiitlesine hem
boyutlarini g6z 6niinde bulundurabilir. 2)4yrisma, bazi kosullara bagli olarak problemin
¢ozlimiinii icerir. Her bir degisken bagimsiz olarak denenir. Tabi bu siire¢ problemin
¢oziimii i¢cin gerekli olan ve olmayan faktorlerin belirlenmesi agisindan Onemlidir.
3)Icerme, yargilardan birinin neden, digerinin sonug¢ arasinda baglanti kuran bir
onermedir. Sorunun iizerinde etki eden kriteregére tanimlanir. Dogrudan etki eden ve
dolayl etkileyen bilesenler de gbz oniinde bulundurularak tanimlanir. 4) Uyusmaziik;
problemin ¢6zliimii agisindan etkili olmayan bir kosulun ortaya ¢ikmasi siirecidir. Bu
kosul, herhangi bir degisiklige yol agmaz. Dolayisiyla bu kosulla ilgili olan hipotez
dogal olarak ciiriitiilmiis olacaktir (Ahioglu Lindberg, 2011).
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2.2.5. Psikososyal Gelisim

Ergenlik doneminde sadece fizyolojik degisimler degil psikolojik ve sosyal
gelisimsel degisiklikler olusmaktadir (Karademirci vd., 2012). Kimlik kazanimi,
karmasgik bir siire¢ olup ergenlik doneminin en dnemli psikososyal yoniidiir. Ergen,
“ben neyim, kimim?” sorularina yanit verebilir (Goka ve Tiirkcapar, 2007). Ergen
kimligi; fizyolojik, kognitif ve sosyal yeteneklerin gelisimini duygusal kontroli
saglayarak dogru davranis1 ve karsi cinsiyete ilgiyi de tanimlayan "cinsel kimligi" igerir

(Harris ve Patton, 2007).

"Cinsel kimlik" (Gender identity), kisinin i¢ diinyasinda kendisini kiz ya da
erkek cinsiyetine ait hissetmesidir. Bireyin kendini hangi cinsiyette algiladigi ve bunu
kabullenip giliven hissiyati yasayabilmesidir. Cinsel kimlik gelisim siireci ¢ocugun

dogumuyla birlikte baslar ve ergenlik déneminde gelisimini tamamlar (Ozsungur,

2010).

Bu donemde addlesan aile hakimiyetinden kurtulma, cinsel mesleki kimligini
olusturma c¢abasi, bagimsizlik miicadeleleri gelistirmektedir. Birey bu donemde

egosantriktir.

Erikson, psikososyal gelisim donem oOzelligini kimlik gelistirmeye karsi rol
karmasas1 oldugunu ifade etmektedir. Hizli bir fizyolojik gelisim igerisindeyken
gelecekteki egitimi ve kariyeri hakkinda karar verme siirecindedir. Akranlar1 kimlik
olusumu stirecinde oldukga etkilidir. Akran gruplar kurarlar, bu grup icinde kendilerini
giivende hissederler ve emosyonel agidan birbirlerine destek olurlar. Beden imaj1 bu
grup icinde kabulii onlarin psikososyal gelisimiyle yakindan iliskilidir. Giyim tarzi, sag
sitili ya da aksesuarlarin grup tarafindan onayr onlar i¢in ¢ok Onemlidir. Erkek

adolesanlar i¢in sekonder cinsiyet 6zelliklerinin erken gériinmesi onlar i¢in avantajlidir

(Arikan vd., 2013).

2.3. Adolesan Donemde Beslenmenin Onemi
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Beslenme; sagligin korunmasi, saglik halinin iyilestirilmesi ve hayat konforunun
stirdiiriilmesi  agisindan viicuda gerekli karbonhidrat, protein, yag, vitamin ve

minerallerin alinip viicutta kullanmasidir (Agmaz, 2019).

Sagligin korumak ve en ist diizeyde saglikli kalabilmek i¢in yeterli-dengeli
beslenme en Onemli yapilmasi gereken davranistir. Yetersiz beslenme s6z konusu
oldugunda viicudun ihtiyaci olan enerji olmadigindan viicut doku ve organlar
yenilenemeyecek, giinliik yasam konforu sekteye ugrayacaktir. Yetersiz ve dengesiz
beslenmede; biiyiime ve gelisme engellenir, saglik bozulur. Bu nedenle saglikli

olabilmenin ilk kosulu yeterli ve dengeli beslenmedir (Ozenoglu, 2016).

Adoélesan donemde ¢ocukluk ¢aginda da oldugu gibi yeterli ve dengeli beslenme,
saglikli olabilmek i¢in dogru beslenme aliskanliklarinin kazandirilmast ve bu
farkindaligin olusturulmasi, yetiskinlikte olusabilecek uzun siireli kalici hastaliklarin

Ontine gecilebilmesi i¢in 6nemlidir (Tiirkiye Beslenme Rehberi, 2015).

Adolesan donemde fizik gelisim, biligsel, psikososyal gelisim hiz kazanmistir.
Bu cagda kazanilan davraniglar eriskinlik donemde de devam eder. Kisiler 6grenmeye
ve saglikli yasam bi¢imi aligkanliklar1 kazanmaya bu donemde oldukga yatkindirlar.
Ancak saglikli olmayan davranislarin olusmast agisindan da riskli, dolayisiyla
beraberinde yetigkinlikte goriilebilecek hastaliklar nedeniyle addlesan donem 6nem arz

etmektedir.

Ergenlige girigle birlikte bliylime hizlanir. Bu durum kizlarda erkeklerden daha
once olur. En hizli biiyiime kizlarda ortalama 10 yas, erkeklerde ise 11 yas civarindadir.
Fizik biiyiime, biligsel, psikososyal biiylime ve olgunlasma saglikli olmalidir. Bunun

icin yeterli ve dengeli beslenilmelidir (Tiirkiye Beslenme Rehberi, 2015).

Adolesan donemdeki beslenme seklinin ii¢ 6giin olarak ve tiim besin grubundan
tiketilmesi gerekmektedir (Karayormuk, 2002). Bu donem, kizlarda adet kanamalarinin
baslamasiyla boy uzamasi yavaslamakta bu nedenle biiyiime ve kemik gelisiminin
devami i¢in beslenme Onem kazanmaktadir (Demir, 2008). Yetersiz ve dengesiz
beslenmeye bagli olarak kisa kalma, zayiflik, asir1 yeme hastalig1 gibi sorunlarin yani

sira kizlarda adet kanamalarimin gecikmesi, demir eksikligi, iyot eksikligi ve eriskin



12

donemde osteoporoz, kalp damar hastaliklar1 kaginilmaz olacaktir (Karayormuk, 2002;
Kalay ve Tiirkmen, 2015). Adolesanlarin beslenme aligkanliklarinin olusumunda aile,
okul ve sosyal cevre etkili olmakla birlikte, kizlar ile erkeklerin beslenme
aliskanliklarinda farklilik goriilmektedir (Yilmaz, 2020). Erkeklerin kash bir viicuda
sahip olma arzular1 nedeniyle proteine olan ihtiyaglar1 da artmaktadir (Akil, Akyiizi ve
Top, 2018). Erkeklerin giinde yaklasik 2700 kaloriye ihtiyaci olurken kizlarda 2200
kalori yeterli miktardadir. Kizlarda menarsin baslamasi nedeniyle bu donemde demir ve
¢inko ihtiyaglar1 artmaktadir (Yilmaz, 2020). Bu donemde kizlarin genellikle kilo
verme, erkeklerin ise kas kitlelerini arttirma egilimleri nedeniyle sagliksiz uygulamalara
yonelmekteler. Bu da beraberinde biiyiime ve gelismeyi olumsuz yonde etkilemektedir

(Demir, 2008).

Son yillarda iilkemizde ve diinyada obezitenin artmasi dikkat cekmektedir.
Diinya c¢apinda 18 yasindan kiigiik yaklasik 170 milyon ¢ocuk kilo problemiyle karsi
karsiyadir. Obezite, lilkelerin geligsmislik diizeyiyle orantili olarak son yillarda diisiik ve

orta gelirli toplumlarda daha fazla artis gostermektedir (WHO, 2012).

2.3.1. Adolesan Donemde Beslenmenin Temel ilkeleri

Tiim besin Ogelerinden yeteri kadar tiiketilmelidir. Kahvalt1 giiniin en 6nemli
oginii olmalidir. Bu donemde fiziksel aktivite yapan addlesanin harcadigi kalori ve
besin maddeleri miktari, glinliik kalori ve besin maddeleri ihtiyacina eklemelidir. Bu
donemde bazi adolesanlarda gelisen dengesiz beslenmeyle birlikte asir1 kilo alimi,
hareketsizlik onemli bir sorundur. Sismanligin Onlenmesinde, yeterli ve dengeli
beslenmenin yaninda fiziksel aktivite yapmalar1 desteklenmelidir. Iceriginde kolesterol,
seker orami yiiksek, lif ve proteini diisiik yiyecekler tercih edilmemelidir. Ozellikle bu
donemde kizlar i¢in beden algis1 6nemlidir. Ergen viicudu bu donemde, ihtiyact olan
enerjiyi ve besin 6gelerini karsilayamaz ise zayiflikla karsilasabilir. Ergen, enerji ve
besin Ogelerini ihtiyact oraninda besin gruplarindan yeterli ve dengeli bir sekilde
karsilamalidir. Doymamis yag ve kolesterolii diisiik besinler tercih edilmelidir. Saglikli
kalmak icin giinde 2.5 litre su mutlaka igilmelidir. Kemik gelisimi ve sagligi i¢in
kalsiyum ve D vitamini alinmalidir. Kusma, asir1 laksatif/ditiretik kullanimindan, alkol

kullanimindan kagimilmalidir (Osmanoglu, 2018).
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2.4. Adolesanlarda Beslenme Sorunlari

Ozellikle kahvalt: 6giiniinii atlama ve ev diginda “fast food” tiiketimi, vejetaryan
beslenme gibi, tek bir besin Ogesiyle siki diyet programlart adélesanlarda siklikla
karsilasilmakta ve bu durumlar da beslenme bozukluklarina neden olmaktadir.
Adoélesanlarin ¢ogu dis goriinlimlerine karsit asir1 hassas olup kizlar kilo vermeyi,
erkekler de kas dokularini arttirmay1 arzulamaktadirlar. Bunun i¢in sagliksiz yontemler
kullanip, internet sitelerinden pazarlanan bir takim zayiflatici ilaglar, mishil gibi
bagirsaklarin bosalmasin1 saglayan haplar, idrar soktiiriiciiler, sagliksiz zayiflama
yontemlerine bagvurabilmekteler; bdylece biiyiime ve gelisimleri olumsuz yonde
etkilenmektedir. Addlesanlarin yetersiz miktarda kalsiyum, demir ve esansiyel besin
maddeleri tiiketmeleri onlar1 beraberinde boy kisaligi, osteoporoz vs. gibi risklerle karsi

karsiya getirmektedir (Demir, 2008).

Ergenlerde beslenme nedeniyle bazi rahatsizliklar olusabilir. Bunlar asir1 kilo
alimi, anemi, biiyiime ve gelismede geri kalma, kandaki ¢inko diizeyinin azalmasi,
yeme bozukluklari, dis dokusunun bozulmasi, sivilce, psisik sorunlar, kizlarda hormonel
bozukluklara bagli kadin hastaliklar1 yer almakta, bu hastaliklar daha sonraki yasamda

da goriilme riski nedeniyle 6nemlidir (Kdseoglu ve Tayfur, 2017).

2.4.1. Obezite

Diger bir deyisle fazla kilo alimi, viicuda alinan enerjinin (kalori) harcanan
enerjiden fazla olmasi ve bu fazla enerjinin viicutta depolanmasi sonucu ortaya ¢ikar.
Adolesan obezler rehabilite edilmedik¢e gelecekte, %75-80’inin erigkin donemde de
obez olmasi yliksek oranda muhtemeldir. Obezite asir1 beslenmeyle ortaya ¢ikmaktadir

(Baltac1 vd., 2008).

2.4.2. Mineral Eksikligi
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Kizlarda menarsin goriilmesiyle birlikte demir eksikligi anemisi riski artar.
Demir eksikliginin psigik rahatsizliklarla baglantili oldugunu gdsteren caligmalar
mevcuttur. Bir psikiyatri merkezindeki ¢ocuk ve addlesanlarin kandaki demir orani bu
merkezde yatmayan kisilerden alinan kan oOrneginden daha diisiik bulunmustur.
Gottfried ve ark. (2013), bir psikiyatri merkezindeki 108 ergen hastanin kanindaki
hemoglobin ve demir oranin1 bu merkez disindan alinan 6rneklerden daha az oranda

tespit etmislerdir.

2.4.3. Asir1 Zayif Olma

Viicudun ihtiyaci olan enerjinin yeterli miktarda alinmamasi sonucu kisilerde
yorgunluk ve uyku hali, yetersiz beslenme, bagisiklik sisteminde diisme, biiyiime ve
gelismenin geri kalmasi, kas kitlesi yetersizlikleri goriilmektedir (Koseoglu ve Tayfur,

2017).

2.4.4. Yeme Bozukluklar:

Bazi addlesanlar beden kitle indekslerini yeterli ve dengeli beslenme ve fiziksel
aktiviteyle desteklerken, bazilarinda da bozulmus beden algisi1 ve dengesiz beslenme
veya fiziksel aktiviteden kaginma davranist goriilmektedir. Ergen bireylerde, yasadiklari
fizik blyiimeden dolayr yasanan degisim nedeniyle viicut imajinda bozulma ve
sismanlik korkusu nedeniyle kusma, laksatif kullanim1 gibi davranislar1 yaygin olarak
goriilmektedir. Bunun i¢in saglikli yagsam bi¢imi davranislarinin desteklenmesi, kizlarda
asirt kilo verme ve erkeklerde kas Kkitlelerinin arttirma gibi asir1 isteklerinden
kacinilmasi, bu 1srarli istekleri nedeniyle sinirli diyetler veya sagliksiz davranislarindan
kusma, asir1 laksatif kullanimi gibi ve bununla birlikte emosyonel sagligin korunmasi
icin alaninda uzmanlara yonlendirilmesi yerinde olacaktir (Tiirkiye Beslenme Rehberi,

2015).

Hormonlarin ylikselmesine bagli yasanan sagliksiz yeme davranisinin altinda
gerginlik, endise, kaygi, korku gibi hisler yer almaktadir. Kisiye gore degismekle

birlikte hormonlarin etkisine ve emosyonel degisikliklere bagli olarak sismanlik veya
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zayiflikla sonuglanan duygusal yeme egilimi ve yeme bozukluklar1 karsimiza

¢ikmaktadir (Celen, 2020).

Yeme bozukluklarinin nedenleri arasinda kilo alma, aynada kendini sisman
gorme ve daha da kilo alma korkusu, sosyal baskilar nedeniyle zayif olma arzusu,
viicudu begenmeme, a¢ kalma derecesinde ¢ok diisiik enerjili diyetler yapma, bireysel
Ozelliklere bagl olarak miikemmeliyet¢i olmak ve dansgilara modeller gibi olma istegi
bulunmaktadir (Aslan ve Pekcan, 2011). Bu bozukluklar arasinda ilk sirada anoreksiya
nervoza ve yeme atagiyla kendini gdsteren duygusal sikint1 sonucu tikanircasina yeme

sorunu (binge eating) yer alir.

2.4.5. Anoreksiya Nervoza

Bu hastalik her yasta goriilmekle birlikte siklikla ergenlik doneminde baslar.
Cogunlukla asir1 zayiflama tutkusu olan kisilerde olusabilir. Ergen kizlarda siklikla
karsilagilan bir durum olup yasami tehdit edebilecek durumlar dahi olusabilmektedir
(Aslan ve Pekcan, 2011). Leclerc ve ark. (2013)’nin yeme davranisi sorunu yasayan ve
hospitalizesi yapilan ergenlerde yapilan calismada, anoreksiya nervoza veya yeme
bozuklugu teshisi koyulan 14-17 yas araliginda 29 hasta ¢alismaya dahil edilmistir.
Tedaviye alinan bu hastalarda yaklasik giinde 0.24 kg, haftada 1.7 kg tartida artis

olmustur.

2.4.6. Bulimiya Nervoza

Hayati riskleri bulunan, tikanircasina yeme ndbetlerinin ardindan kisinin
pismanlik duyup arkasindan kusma nébetlerine girmesidir. Kisi zayiflamak amaciyla,
yedigi normal 6giinii bile kusar. Bu kisiler hasta olmadiklarin diisiindiikleri i¢in tedavi
olmak istemezler. Adolesan donemde siklikla goriilen bir hastaliktir. Tedavi edilmezse
eriskin donemde de devam eder. Bu hastalar yemek yerler ancak fazla kalori aldiklarini
diistinerek sagliksiz bir sekilde kusarak fazla aldiklar1 kaloriden kurtulma yolunu
secerler. Ditiretikler, lavman veya laksatifleri gereksiz yere kullanip zayiflamaya

caligirlar (Aslan ve Pekcan, 2011).
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2.4.7. Tikanircasina Yeme Sorunu (Binge Eating)

Bulimiyadan farklidir. Ayirici faktdr olarak bu kisiler asir1 kiloludurlar.
Cogunlukla giine kahvalti yapmadan baslarlar. Fakat aksamlari aldiklar1 kalori viicudun

ihtiyacinin ¢ok tstiindedir (Koseoglu ve Tayfur, 2017).

2.4.8. Ayakiistii (Fast Food) Beslenme

Diinya capinda siiregelen teknolojinin ilerlemesi, baska toplumlar1 6rnek alma,
kentlesmenin artmasi, zaman yetersizligi, medyadan cok fazla yapilan fast food
reklamlar nedeniyle kiigiik biiylik sehir fark etmeden toplumun biiyiik ¢cogunlugunda
sagliksiz beslenme davraniglar1 goriilmektedir. “Fast Food” terimi hem ayakta yenilen,
cadde, park, bahcgelerde de satilan veya uygun fiyath restoranlarda servis edilen, islem
gormiis veya paketlenmis sekilde hazirlanan besinler olarak adlandirilir (Aslan ve

Pekcan, 2011).

2.4.9. Dis Ciiriigii

Dis ciiriigii her yasta oldugu gibi addlesanlarin da énemli sorunlarindan biridir.
Sekerli {irtinlerin fazla tiiketimi sonucu, agizda mikroorganizmalarin artmasina neden
olur. Seker iceren lriinlerden vazgecilemiyorsa giinde en fazla {i¢ defa tliketilmeli
ardinda disler firgalanmalidir. Dis sagligi i¢in tam tahilli gidalar, lifli tirtinler alinmalidir

(Koseoglu ve Tayfur, 2017).

2.5. Oz Yeterlik

Oz yeterlik kavrami ilk defa Bandura (1977) tarafindan ortaya konmus ve Sosyal
Ogrenme Kuraminin bir pargasidir, insanlarm davranis degisikligi icin mutlaka sahip

olmalar1 gereken 0z giiveni tanimlamaktadir. Bandura davranis degisikliginin 6z
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yeterlik ile saglanabilecegini belirtmistir. Bandura’ya gore, bir kisinin 6z yeterligi ne
kadar yiiksekse basa ¢cikma becerisinin o kadar etkili oldugunu ifade etmistir (Bandura,
1977).

Ozyeterlik, kisinin ve ¢evresi iizerinde etkili olabilecek davranisi baslatip
sonuglanincaya kadara siirdiirebilme becerisi olarak tanimlanmistir (Guina, Pokrajac-

Bulian, Stimac ve Tkalcic, 2006).

2.5.1. Bandura’ya Gore Oz Yeterlik Kavram

Ozyeterlik, kisilerin, maksimum enerjiyle amagladiklar1 basariya ulasabilmeleri
icin motive olmasi, uygulayabilme giiciidiir. Bandura’ya gore kisi oncelikle o isi
yapabilecegine inanacak aksi halde o isi yapma gilidiisiiniin az olacagini ifade eder.
Diger bir deyisle 6z yeterlik muhtemel problemlerle basa ¢ikma becerisi, davranislarini

diizenleme ve onlari amacina uygun sekilde basarma inancidir (Bandura, 1977).

Cocugun 6z yeterligi i¢in ilk bilgi kaynagi onun ailesidir. Cocuk birgok alandaki
basarilar1 konusunda geri bildirimlerini ailelerinden alir. Aileyle olan bu deneyimler,
yeterlige iliskin duygunun ortaya c¢ikmasinda Onemli yere sahiptir. Ailelerin geri
bildirimlerine bagl olarak paylasilan deneyimler sonucunda yeterlik inanci artar ya da
basarisizlikla sonuglanan deneyimlerde kisinin yeterlik inanci azalabilir (Bandura,

Barbaranelli, Caprara, Pastorelli, Rol ve Rozsa, 2001).

Cocugun 0z yeterliginin ortaya ¢ikmasinda ikinci etkili faktor akranlaridir.
Adolesanlar icin grup arkadaslar1 arasinda onaylanma Onemlidir ve 6z yeterligin
gelisiminde oldukg¢a 6nemli katkis1 bulunmaktadir ve kendilerine uygun akran gruplari
olusturamayan kabul gérmeyen bireyler icin sosyal yetersizlik algilari, igsel engeller

ortaya ¢ikarabilir (Bandura ve Wood, 1989; Oflazoglu Goncii, 2013).

Ugiincii 6z yeterlik kaynagi ise okuldur. Ozellikle ¢ocugun gelisiminde
entelektiiel bilgi birikiminin yapilanmasi, potansiyel yeteneklerin belirlenmesi, kisinin

gelisiminde katki saglayan becerilerin gelisiminde 6gretmenlerin dnemli oranda katkisi

bulunur (Pastorelli vd., 2001).
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2.6. Adolesan Donemde Egzersizin Onemi

WHO (2010), fiziksel aktiviteyi, "enerji kullanarak, iskelet kaslar1 tarafindan

iiretilen ve enerji harcamasini gerektiren viicut hareketleri" olarak tanimlamaktadir.

Egzersiz ile fiziksel aktivite terimleri siklikla ayni anlamda kullanilsa da farkli
anlamlara gelmektedir. Fiziksel aktivite oturma, kalkma, dolagsma gibi giinliilk yasamda
stiregelen davranislari, egzersiz ise siirekli ve diizenli kas hareketlerini igeren bir spor

aktivitesini igermektedir (Bek, 2008).

Egzersizin yasamin her doneminde olumlu etkileri mevcuttur. Diizenli fiziksel
aktivite; sagligin korunmasi ve gelistirilmesinde, bireylerin sosyallesmesinde, kotii
aligkanliklarin 6nlemesinde yani yasam konforunun yiikseltilmesinde olduk¢a 6nemlidir
(Kavas, 2003).

Saglik yasam bi¢imi bireyleri hastaliklardan korumak, saghg: yiikseltmek i¢in
tim davraniglart iceren bir baska anlamda sagliklarini daha iyi hale getirecek
davraniglar1 segerek uygulamalar olarak belirtilmektedir (Pender ve Sechrist, Walker,
1987). Bu davranislar, yeterli ve dengeli beslenme aliskanliklarini, stresle basa ¢ikma
yonetimi, diizenli fiziksel aktivite yapmayi, sosyal etkilesimlerde bulunmayi, bireyin
sagligini koruma ve gelistirmesine iliskin sorumluluklarini i¢ermektedir (Hill ve
Walker, 1996).

Mendes (2011), fiziksel aktivitenin fizik biiylime, bilissel, psikososyal biiyiime
ve gelismeyi etkiledigini ifade eden birgok ¢alisma oldugunu, fiziksel aktivitenin viicut
boyutlarinin gelisimini destekledigini belirtmektedir. Kemik sagligi, biiyiimesi ve kas
kitlesinin artiginda 6nemli bir yere sahiptir. Cocukluk déoneminde kizlarda ve erkeklerde
biiyiime ve gelismede farklilik olmaz. Kizlarda menarsdan sonra boy biiyiimesi durur
ancak erkeklerde devam eder. Bu nedenle erkek ¢ocuklarin gelisimleri kizlardan daha
fazladir. Ailenin sosyo-ekonomik sartlari iyilestik¢e, cocugun beslenmesi de daha 1yi

olacagindan bu ¢ocuklarda biiylime gelisme ¢ok daha saglikli olacaktir.
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Fiziksel aktivitenin hem toplumda sosyal diizenin korunmasinda hem de toplum
sagliginin gelistirilmesinde ¢ok Onemli bir yeri bulunmaktadir. Birgok iyi aligkanlik
hayatin ilk yillarinda kazanilir. Saglikli beslenme davranislar1 da kiigiik yaslarda edinilir
ve ilerleyen yaslarda deneyimlerle birlikte gelisir. Fiziksel aktivite aligkanligi, cocukluk
obezitesinden korunmada etkili bir faktore sahiptir. Addlesan donemde yapilan fiziksel
egzersizin yetigkinlikte olumlu anlamda bircok fizyolojik ve psikolojik katkilart

olacaktir (Saygin ve Zorba, 2013).

Rutin olarak yapilan fiziksel egzersiz, ¢ocukluktan genglige kadar saglikli
bliylime ve gelisme i¢in en gerekli olan kosullardandir. Fiziksel aktivite, genclere
sadece sagligin gelisimi icin degil sosyal, davranigsal ve zihinsel yararlar saglamaktadir
(Edwards ve Tsouros, 2006). DSO, diinya iilkelerinde 5 yasindan 17 yasima kadar olan
cocuk ve adolesanlara glinde en az bir saat fiziksel egzersiz yapmasini dnermektedir.
Ayrica kemik ve eklemleri giiglii bir duruma getirmek, kas kitlesini arttirmak igin
haftada en az ii¢ kez kemik ve kaslara yonelik egzersiz yapmalarini bu sayede bu
donemde olusan biiylime gelismeye olumlu katkilari olacagini belirtmektedir (WHO,
2010).

Bununla birlikte, 12 yasindan 19 yasina kadar olan ergenlere giinde ortalama
10.000 ile 11.700 adim atildigi takdirde sagliga olumlu etkileri oldugu ifade
edilmektedir (Beets, Belton, Cardon, Craig, Duncan, Rowe ve Tudor-Locke, 2011).
Pettee ve at all. (2012), diinya ¢apinda, anketle yapilan ¢alismalar analiz edildiginde
11yasindan-17 yasina kadar olan addlesanlarin %81‘inin diizenli fiziksel aktivite
yapmadigi, erkeklerin kizlara gore daha fazla aktif oldugu, %84 oraniyla kizlar, %78
orantyla erkekler DSO’niin dnerilerini karsilamadigini belirtmektedir. Fiziksel aktivite,
asagidaki dort sekilde uygulanabilir: a) Yiirlime mesafesinde olan yerlere yaya olarak
gitmek, b) okulda ve meslek gruplarina yonelik fiziksel aktivite c¢) bos zamanlari
degerlendirerek yapilan egzersiz d) evde yapilan egzersiz. Fiziksel aktiviteyi dlgmek
icin iki yontem kullanilir. Bunlar: a) subjektif yontemler, b) objektif yontemler (Strath
vd., 2013). Fiziksel aktivitenin ¢ocukluktan itibaren yas ilerledik¢e azaldigi, hatta
adolesan ¢aginda bariz bir sekilde azaldigr diigiincesi bulunmaktadir (Reilly, 2016). Bu
diistinceyi Dumith ve ark. (2011) tarafindan yapilan ¢ocukluk ve ergenlik doneminde
orta ila siddetli fiziksel aktivitedeki degisikliklerin boylamsal ¢aligmalarinda, 10
yasindan itibaren yillar gectikge yilda fiziksel aktivitede yillik ortalama %7 oraninda
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azalma oldugu belirtilmig, bunun 10 ile 19 yas araliginda ortalama %65°lik bir azalmaya

denk gelecegini ongorerek iliski kurmustur.

Adodlesanlarda fiziksel aktiviteyle birlikte yeterlik ve 6z-yeterlik gibi psikolojik
faktorler; yas ve cinsiyet, aile iiyeleri, akran gruplari, sosyal ve kiiltiirel faktorler ve
fiziksel ortamdaki faktorler arasinda iliski oldugu belirtilmektedir (Bauman, Loos,
Martin, Reis, Salli ve Wells, 2012).

2.7. Internetin Tanim ve Tarihi Gelisimi

"Internet, diinya ¢apinda birgok elektronik cihazlari TCP/IP (Transmission
Control Protocol/Internet Protocol) protokolii ile birbirine baglayan ve siirekli biiyliyen
bilgi iletisim agidir." Internet baglantisi olan bir bilgisayarla internete bagli diger

herhangi bir bilgisayar arasinda veri aligverisi/iletisimi saglanabilir (Bayraktutan, 2005).

TCP/IP, 1960 yilinin sonlarna dogru ilk kez ABD'de Savunma Bakanliina
bagli "ARPANet (Advanced Research Projects Agency Network)" birimi tarafindan
askeriyede kullanilmak {zere planlanmis ancak daha sonralar1 iiniversitelerde
kullanmaya baslamistir. Daha sonraki tarihlerde diinya ilkelerine yayilmustir.
Tiirkiye’de Internet erisimi 12 Nisan 1993'te, ilk defa ODTU ve TUBITAK isbirligi ile
gerceklesmistir.

Teknolojinin de gelisimiyle birlikte kiitiiphane materyallerine, bilgiye vs. ulagim,
cok daha kolay olmakta, bilginin arsivlenmesi, dijital ortamda arsivleme daha az yer
kapladig1 goriilmiistiir. Internetin matbaanm bulunusu kadar énemli bir olay oldugu
ifade edilmektedir. Mobil iletisim teknolojilerinin gelismesiyle birlikte, World Wide
Web (diinyay: saran ag) ile baglanti yapabilen cihazlar 1993 yilinda ortaya ¢ikmistir
(Tirkoglu, 2014).

Akillr telefonlar (smartphone) 2007 yilinda ilk kez dokunmatik ekranli iPhone

kullanima sunulmustur (De Prato, Feijoo ve Simon, 2014).
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Akilli telefonlar artik bilgisayardan farksiz bir hale gelmis olmakla birlikte
diinya lizerinde internete erisimi nedeniyle kullanimi giin gegtikge gencler igin de

vazgecilmez araglar haline almistir (Ada ve Sadik Tatli, 2019).

Ozetle Internet, diinya capinda farkli lokasyonlarda "bilgisayarlarin birbirlerine
baglanarak olusturduklar1 ve milyonlarca kullanicinin ayn1 anda veya farkli zamanlarda

kullandig1 bir iletisim ag1 veya aglar ag1" olarak adlandirilir (Kiiltegin, 2012).

Onguner (2020), mobil medya uygulama marketlerinde ¢ok biiyiik bir pazarin
oldugunu tiim toplumlara ve toplumun tiim kesimindeki bireylere olumlu ve olumsuz
etkilerinin oldugunu ifade etmektedir. Diinyaca iinlii iki reklam ve istatistik firmasi olan
We are social ve hootsuite’in her yil iilkelerin sosyal medya kullanimlar1 hakkinda bilgi
veren digital 2021 raporuna gore; diinya ¢apinda 2021 yilinda ayda ortalama 2,89
milyar insan facebook’a baglandigr tespit edilmistir. 2012 yilinda Facebook
kullananlarin sayisit bir milyar1 agsmis ve diinya ¢apinda bu kadar yogun kullaniciya
sahip olan ilk sosyal medya olmustur. 2021'de 3.51 milyar insanin Facebook,
WhatsApp, Instagram veya Messenger programlarindan birini kullandig1r raporda
belirtilmistir. Firmalarin son yayinlanan Digital 2021 raporuna gore; bir dnceki yila
gore internet kullananlarin sayisi 3,7 milyon kisi olmus ve %6 oraninda artmigtir.
Sosyal medyay1 kullananlarin sayisi 6 milyon kisi olmus ve ortalama %11 oraninda
artmistir. Bu da 2021 yilinin ocak ayinda sosyal medyay1 kullananlarin sayis1 Tirkiye
niifusunun ortalama %71'ine denk geldigini gosterir. Giinde ortalama sekiz saati internet
kullanilmaktasir. 2020 Ocak aymda gilinde ortalama 7 saati internette gegirilmis, giin
icinde ortalama 3 saat sosyal medya kullanilmistir. Pandemiden dolayr 2020 yilinda
sokaga c¢ikma yasaklarinin getirilmesiyle internet kullananlarin sayisi ve kullanma
siiresi artmistir. Buna baglh olarak elektronik pazar da bundan etkilenmis satis

oranlarinda artig tespit edilmistir (We Are Social, 2021).

Internet yasamimizin énemli bir pargasi haline gelmistir. internet yalnizca is
hayatinda degil oyun, sanal eglence i¢in de kullanilmaktadir (Young, 2007). internet
kullanimi kisiye gore degismekle birlikte internetin yanlis, amacini agsan ve uzun saatler
kullanim1 nedeniyle bazen kisilerin yasamlarinda sikinti yasamalarma neden

olabilmektedir (Young, 2004).
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Giincel hayatimizda bu kadar ¢ok kullandigimiz hatta glinlimiizde bir zorunluluk
haline gelen internetle ilgili olarak aileler cocuklarina bu cihazlar1 kullanirken ne gibi
kurallar uygulayacaklarin1 bilememektedir. Aileler internet kullanimi konusunda
cocuklara dair bilgiler i¢eren rehberlere artarak ihtiyag duyulmaktadir (Acoglu, Kilig,
Oguz, Polat, Sari ve Yucel, 2019).

2.8. Adolesanlarda internet Kullanimi

Inkar edilemez bir gercek var ki o da internetin yasamimizdaki &nemi ve
gerekliligidir. Her gegen giin kullanimi1 artmakta en 6nemlisi de bilgiye kolay erisimi
sayesinde bireylerin entelektiiel ve akademik gelisimine katki saglamaktadir. Bu olumlu
yonleri disinda bilgisayar oyunlari, mesajlasmalar, sosyal medya gezintileri vs.
nedeniyle de olumsuz yanlari da bulunmaktadir. Internet basinda fark edilmeden
gecirilen uzun saatler nedeniyle genglerden yetiskinlere kadar toplumun biiyiik

cogunlugunu sosyal hayattan uzaklastirmaktadir.

Internetin kullanim1 tiim diinyada hizla artmakta ancak addlesanlarda kullanimi

endise verici boyuttadir (Balc1, Erdemir ve Uysal, 2018).

Ergenlerin bu kimlik karmasasi doneminde internet bagimlilik boyutuna
gelmigse, degisiklik arama, kendini kabul ettirme, aileden bagimsiz birey olma

duygularini olumsuz yonde etkileyebilmektedir (Yildirim, 2016).

2021 yilinda TUIK verilerine gore; 6-15 yas araligindaki ¢ocuklarda internet
kullanimi 2013 yilinda ortalama %51 iken 2021 yilinda yaklasik %83 tespit edilmistir.
2013 yilinda erkek ¢ocuklarda internet kullanim1 yaklasik %54 iken, erkek ¢ocuklarin
Internet kullanim oraninin 2021 yilinda yaklasik %84’e ulasmis; 2013 yilinda kiz
cocuklarinda yaklasik %48 iken, 2021 yilinda %82'e ulasmistir (TUIK, 2021).

Teknolojinin gelisimine parelel olarak asir1 internet kullaniminin cocuklarin
giinliik yasam aktivitelerini erteledikleri veya aksattiklar1 goriilmiistiir. Ekran karsisinda

zamanin nasil gectigini fark etmeden uzun siire ayn1 pozisyonda oturmalar1 bas boyun
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agrilari, gozlerde yasarma, kizarma, tuvalet ihtiyaclarini dahi erteledikleri goriilmektedir

(Cetindag, Giir, Sisman ve Sener, 2016).

Internet basinda gegirilen siire arttik¢a fast food tarzi1 hazir gidalarin tiiketilmesi,
dogru beslenme davranisinin bozulmasi, uzun siire oturmaya bagli olarak fiziksel

aktiviteye zaman ayrilamamasi obezite riskini arttirmaktadir (Giir vd., 2016).

2.9. Internet Bagimhhig

"Internet Bagimlihig" kavrami ilk kez 1995°de Dr. Ivan Goldberg tarafindan
saka niyetli meslektaslarina elektronik posta atmasi sonucu ortaya ¢ikmistir. Internet
bagimliligini, "Ruhsal Bozukluklarin Tanisal ve Istatistiksel El Kitabinda (DSM-1V)"
madde bagimlilig1 kriterlerine dayanarak, on iki aylik siire boyunca {i¢ veya daha fazla
semptomla kendini gosteren, internetin kotii kullanimi sonucu fizyolojik veya psikolojik
sorunlara yol agan patolojik bir olgu" olarak tanimlanmistir (Salicet, 2015). Ayrica
bireylerin interneti asir1 kullanma isteginin Oniine ge¢ilmemesi sonucu giinliik
yasamlarini olumsuz etkilemesi, interneti kullanmadigi zaman asir1 sinirli ve saldirgan
bir ruh halinde olmasi, akademik basarinin bozulmasi olarak tanimlanabilir (Bozkurt,

Sahin ve Zoroglu, 2016).

2.9.1. internet Bagimhiig1 Tam Kriterleri

Young’a gore "internet bagimhihg"

Young DSM-IV’e gore uyusturucu, alkol bagimlilig1 gibi patalojik olgularla ile
ayni kategoriye baglamistir. Patolojik kumari referans alarak internet bagimliligini
tanimlamistir. Young’un tanimlamasina gore 8 Olclitten 5 tanesi karsilaniyorsa birey
“internet bagimlis1” olarak nitelendirilmektedir (Young, 1998). Young’in Internet
Bagimlilig1 Tam Kriterleri:

1.Internete girmediginiz zaman beyninizde internete girme diisiincesi oluyor
mu?,

2. Her seferinde daha fazla internette kalma duygusu yasiyor musunuz?
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3. Internete gereksiz yere baglanmayr birakmak igin bir takim uygulamalarda
bulunup kendinizi kontrol edemediginiz veya kendinizi durduramadiginiz oldu mu?

4. Kendinize "internete baglanmayacagim", "sadece su kadar siire kullanacagim"
dediginde bu kisitlama girisimleri nedeniyle kendinizi 6fkeli, gergin hissettiginiz oldu
mu?

5. Baglangicta amagladiginizdan daha uzun zaman internet basinda vakit
gecirdiginiz oldu mu?

6. Internette uzun zaman harcama nedeniyle énemli bir isinizi riske attiginiz,
randevunuza geciktiginiz, aile veya arkadaslarinizi ihmal ettiginiz oldu mu?

7. Internete baghiligimzin boyutuyla yiizlesmemek igin ailenize, arkadasiniza, bir
hekime ya da baska birilerine gercek dis1 konustunuz mu?

8. Interneti yasadigmiz bir takim sorunlardan kagma, kacinma yéntemi olarak

kullandiginiz1 diistiniiyor musunuz? (Young, 1998).

Griffiths’e Gore "Internet Bagimhhig:"

Griffiths (1999) internet bagimliligimi 6 fakli olgilite uyan davranisi “bagimli
davranis” olarak nitelendirmistir.

1. Dikkat ¢ekme: Belirli bir davranis, kisinin yasaminda ya da zihninde siirekli var
olmasi ve bu diisiinceye kars1 asir1 istek duyulmasi ile goriilen durumdur. (Ornegin,
internet  kullanicilari, internete baglanmasalar bile baglanacaklar1 zamani
diisiintirler).

2. Duygusal hal degisikligi: Bir bas etme yontemi olarak goriiliip kisilerin yasadiklari
deneyimleri sonucu ortaya ¢ikar. (Ornegin, internet bagimlilarinda, internete
baglandiklar1 anda asir1 bir mutluluk, heyecan goriilmektedir).

3. Tolerans: Yapilan davramisin miktar ve siiresinin giderek arttirilmasidir. (Ornegin,
internete baglanan kisinin harcadigi siireyi giderek arttirmast).

4. Yoksunluk: Bir davranis devam etmediginde ya da aniden kesintiye ugradiginda
ortaya cikan kisiyi rahatsiz eden duygusal ve fiziksel etkilerdir. (Ornegin, birey
internete giremedigi zaman kendisinde engellenmislik, titreme, huzursuzluk, 6tke
yasamast).

5. Catigma: Bagimli bireylerin bagimlilifi nedeniyle arkadas, is, aile, kendi i¢

diinyasinda vs.de yasanan hos olmayan ¢atismalar1 kapsar.
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6. Miiks: Belli bir davranigdan uzun zaman siiren kontrollii kaginmalardan sonra bile o

eylemin tekrar yapilmasidir (Yildirim, 2016).

Griffiths, internet bagimlis1 olarak goriilen kisilerin internette uzun saatler
gecirmesinin altinda yatan nedenin aslinda yasamlarindaki birtakim sorunlardan kagma
ya da ruhsal sikintilar1 bastirmak i¢in kullandiklar1 bir yontem olarak ifade etmektedir
(Griffiths, 2000). Bu nedenle gergekten internet bagimlilariyla digerlerinin yani baska

sorunlar1 gizlemek veya bastirmak i¢in kullananlarin ayrilmasi gereklidir.

Goldberg’e Gore "Internet Bagimhhg"

Goldberg, "madde bagimlilig1" tan1 dlgiitleri dogrultusunda gelistirdigi internet
bagimlilig1 kriterleri: Bir yil i¢inde 3 kriteri ya da daha fazla semptomla kendini
gosteren, kisilerin sosyal, is, aile vs. yasaminda bozulmayla kendini gdsteren sorunlu
internet kullanimi seklindedir. Su iki kriter dogrultusunda tolerans geligimi
goriilmektedir: 1) Kisi tatmin olabilmek i¢in internet kullanim siiresini kontrolsiiz bir
sekilde, farkinda bile olmadan arttirmasi. 2) Kisinin benzer siirelerde internet

kullanmasina ragmen o stirede istedigi hazzi alamamasi, keyifte azalma.

Asirt internet kullanimi sonucunda kisilerde asagidaki semptomlardan 2 tanesi
va da bu semptomlarin 30 giin i¢inde goriilmesi:

I)Ruhsal sikintinin viicut hareketlerine yansimasi (huzursuzluk, durgunlasma,
sigarayla, el cantasiyla, elleriyle siirekli oynama),

2)Bunalim,

3) Internetle ilgili saplantil diisiinceler,

4) Internet hakkinda hayal kurmak,

5) Bilgisayar tuslarina basiyor gibi yapmak,

6) Kisiler i¢inde bulunduklar1 bunalimli ruh halinden kurtulmak igin internete
baglanirlar.

7) Internet basinda gegirilen siire gogunlukla planladigindan daha fazladur.

8) Internette gecirilen siireyi kontrol altina almak ister ancak ise yaramayan
cabalar vardir.

9) Internette asir1 uzun siireler gegirilir.
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10) internette harcanan siire nedeniyle kisilerin isleri aksayabilir, arkadas, aile,
sosyal hayata ayrilan vakit kisitlanir ya da hi¢ kalmaz.
11) Kisi internette gegirilen siirenin olumsuz sonuglarina ragmen siire kontrolii

saglayamaz (Yildirim, 2016).

2.10.Adolesanlarda Beslenme, Fiziksel Aktivite ve Internet Kullaniminda
Hemsirenin Rolii

Beslenme sorunlar1 tiim diinya tilkelerinin sorunudur. Buna bagli olarak saglikli
yasam bi¢cimi davramislarimin  kazandirilmasinda hemsirelere 6nemli  gorevler
diismektedir (Tedik, 2017). Cocukluk cagindaki dengesiz beslenme gerek yetersiz
gerekse karbonhidrat, yag, kolesterol vs.den asirt beslenme nedeniyle, yetigkinlikte
kronik hastaliklarin gelismesine hatta yasam konforunun bozulmasina neden olmaktadir
(WHO, 1997).

Obezite, ¢cocukluk c¢ag1 ve addlesanlar i¢in 6nemli risk teskil etmekte, bundan
sonraki nesilleri de saglik acisindan olumsuz etkileyecegi ongoriilmektedir (Koksal ve
Ozel, 2008). Cocukluk ¢agindaki beslenme sorunlar1 nedeniyle eriskinlikte kardiyolojik
hastaliklar, diyabet, ruh hastaliklar1 gibi sorunlarla karsilasiimaktadir (Blackburn ve
Kanders, 1987).

Beslenme sorunlartyla miicadelede saglikli beslenme aligkanliklar1 kazandirmak
gerekli oldugu durumlarda farmakolojik tedaviye basvurulmaktadir. Toplumun tiim
kesimindeki bireylerle en sik temas kuran saglik mensubu olan hemsireler, iyilik halinin
yiikseltilmesinde anahtar roldedirler (Hacialioglu, 2013). Saglik davranislarinin
kazanilmasinda siirekli olarak degisen ve gelisen teknolojik, ekonomik kosullara gore
beslenme, fiziksel aktivite, iletisim konularinda hemsireler kendilerini egitmeli, bilgi
birikimlerini arttirmalidirlar. Hemsireler egitimci rollerini giiglendirmeli, tiim topluma
gosterdikleri davranislariyla da rol model olmalidir. Birey aile ve toplumun yalnizca
hastalikta degil saglikta da iyilik hallerinin yiikseltilmesinde biitiinciil saglik hizmeti
sunan hemsireler, toplumun saglik egitimine yonelik aktivitelerde Onemli

sorumluluklar1 bulunmaktadir. Ozellikle saghk davranisi egitimlerinde hemsirelerin
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kisiler aras1 iletisimi iyi olmasi, giivenilir, inandirma giicii yiiksek bir kisi olmast 6nem

arz etmektedir (Tedik, 2017).

Beslenmeyle baglantili olan hastaliklardan korunmak i¢in hemsireler, cocuk ve
adolesanlara beslenme, egzersiz gibi konularda egitim verebilirler. Boylece yetiskinlikte
ve sonraki gelecekte daha saglikli yasayabilirler (Gelistirme, BM Yayin Genel
Midiirligi, 2010; Cassata, Keeney ve Mc Elmurry, 2004). Hemsire ergene diyet plani
hazirlarken onun beslenme aliskanliklarimi da hesaba katarak bir program
olusturmalidir. Adélesanin diyeti planlanirken hem addlesan hem de ailesinin destegine
ihtiyag vardir. Bu nedenle hemsireler bir gecis doneminde olan addlesani ailesinden ayr1

diisiinmemelidir (Dolgun, Inal ve Ergen, 2011).

Adolesanlar psikososyal, biligsel, fiziksel, cinsel agidan hizli gelisme yasadiklari
icin ¢ocuk ve eriskinlerden farklidirlar. Bu nedenle onlara saglik hizmeti sunarken bu
ozellikleri g6z onilinde bulundurulur. Hemsireler addlesanlarla temasta empati yapar,

cevresel durumu, bireysel farkliliklart degerlendirir (Akan, 2018).

Hemgire beslenme egitimi ile birlikte, ekran karsisinda uzun saatler oturma,
yatilan odada televizyon bulundurulmamasi, internet kullanimini kontrollii hale getirme,
egzersiz yapmaya tesvik konusunda da bilgilendirme yapar. Adolesanlarla birlikte
aileye de fiziksel aktiviteyi bir yasam tarzi haline getirmeleri i¢in ¢ocuklarina 6rnek
olmalar1 agisindan bilgilendirir (Davis, Gance-Cleveland, Hassink, Johnson, Paradis,
Resnicow, 2007).

Giinliik artan miktarlarda yiiriiyiis, asansor yerine merdiven kullanilmasi, ev
icinde ¢ocuga sorumluluk verilmesi odasinin toplanmasi onerilir (Erdim, Ergun ve
Kuguoglu, 2014). Fiziksel, fizyolojik, psikolojik, psikososyal, bilissel degisim ve
gelisimin hizli oldugu hatta adaptasyonda sorun yasandigi bu donemde, addlesanla
iletisim, empati son derece 6nemli olmakla birlikte, hemsire onu ve ailesini de egzersiz
programina katarak, aileden de destek isteyerek planlama yapmalidir. Ergenin
potansiyelini goz Oniinde bulundurarak aktivite hazirlanmalhidir. Yapamayacagi
etkinlikler istenmemelidir. Sigsman addlesan eger tedavi edilmezse gelecekte kalp damar
hastaliklarina maruz kalacaktir. Bu nedenle hemsire, addlesana saglikli beslenme,

diizenli fiziksel aktivite aligkanligi kazandirilmasi yoniinde destek vermeli, yetersiz
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kalinan noktada fiziksel aktivite uzmanina yonlendirilmelidir (Dolgun vd., 2011).

Hizla gelisen bilgi iletisim teknolojisi internet kullannminda degisiklik
olusturmus, addlesanlarin uzun saatler internet basinda vakit geg¢irmesi onlarin kognitif
gelisiminin yanisira akademik basarilarini, aile ve sosyal yasamini negatif yonde
etkilemektedir. Hemsirelerin adolesanlarin ¢cocukluktan erigkinlige ge¢is donemi olan bu
karmasik donemi saglikli gegirmeleri i¢in aileden de destek alarak ihtiyaclar1 olan
gereksinimleri karsilar. Hemsire savunucu roliinii kullanir, gerekli egitimleri diizenler

(Balci1 ve Uysal, 2018).

Adolesanlarda internet bagimlili§i sadece iyilik halinde degil, hospitalizasyon
siirecinde de devam etmektedir. Hastane siirecinde ergen internette vakit ge¢irmektedir.
Bu nedenle hastayr potansiyeliyle orantili olarak 5 duyuyu uyaran aktivitelerin

yapilmas1 dnerilmektedir (Ozveren, 2011).

Bu anlamda okul hemsirelerine de gorev diismektedir. Problemin ilerlemeden
cozlimlenmesi acisindan okul hemsiresi pediatri hemsiresiyle isbirligi halinde olmalidir.
Hastanede yatan ad6lesana bakim veren pediatri hemsiresi yalnizca fiziksel bakim degil
psikolojik bagimhiligit da gozlemlemelidir. Pediatri hemsiresinin addlesanlara
hiimanistik bir anlayisla biitlinciil bakim vermesi eriskinlikte olusabilecek hastaliklarin
da &niine gegilmesi agisindan hayati 6nem tasimaktadir (Balci, Biilbiil, Ozdemir ve

Tiirkdz, 2020).

Adolesanin saglikli gelisimine destek vermek pediatri hemsiresinin 6nemli
sorumluluklarindan biridir. Pediatri hemsiresi internet bagimhiliginin tanimina,
semptomlarini bilmesi gerekir. Anca bu sekilde adolesan ve ailesine yardimct olabilir,
egitici ve danismanlik rollerini kullanabilir. Internet bagimliligiyla ilgili etkinlikler
planlayarak internetin yasamlarinda daha faydali olarak kullanilmasina katkida bulunur

(Balc1 vd., 2018).

Internet bagimlihig: diizeltilebilen bir eylemdir. Hemsire hem addlesan hem de
ailesiyle temasta olarak, kisinin internet kullanimmin farkinda olmasini saglama,
bundan sonraki siireci ve bu sorunu ¢ézmek ic¢in yontemleri anlatma ve uygulamada is

birligi halinde olmalidir (Balc1 vd., 2018). Adolesan ve ailesiyle birlikte interneti daha
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etkili ve saglikli bicimde kullanimi kanusunda planlamalar yaparak, internet
kullanimina zaman simnir1 getirerek, internete baglandigi yere “derslerimden zayif not
aldim”, “ailem ve arkadaslarimla iliskilerim bozuldu” gibi bilgiler yazarak, siirec;
hemsire, aile, addlesan iiggeninde coziimlenmelidir. Internete baglanmak yerine
arkadaglariyla sosyal aktiviteler planlanir, okul hemsiresinin destegiyle devam
devamsizlik takibi, okul basarismin izlemi yapilir (Davis, 2001). Internet bagimlig
sorununa devletimizin tiim kamu kurum ve kuruluslarinin da ¢6ziim 6nerileri sunmasi
onemlidir. Ayrica ebeveynler, cocuk ve adélesanlar bilgilendirilmeli, farkindalik

olusturulmali, egitilmeli ve izlemleri yapilmalidir.
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3. YONTEM

3.1. Arastirma Modeli

Bu arastirma, adolesanlarin beslenme-egzersiz davraniglari ile internet
bagimliliklar1 arasindaki iliskinin belirlenmesi amaciyla yapilan tanimlayici bir

caligmadir.

3.2. Arastirma Evren ve Orneklemi

Calismanmizin evrenini Fethiye Mehmet Akif Ersoy Imam Hatip Ortaokulu, Vali
Recai Giireli Ortaokulu, Silkar Giinliikkbas1 Orta Okulu, Fethiye Sehit Feramil Ferhat
Kaya Ortaokulu, Kaymakam Mustafa Karslioglu Ortaokulu, Karagulha Sehit Mustafa
Gokdal Ortaokulu, Karagulha Ortaokulu, Fethiye Ortaokulu, Fethiye Merkez Atatiirk
Ortaokulu, Fethiye Gazi Ortaokulu, Calica Ortaokulu, Fethiye Hiiseyin Yilmaz Imam
Hatip Ortaokulu olmak iizere Mugla ili Fethiye Milli Egitim Miidiirliigiine bagl Fethiye
ilgesi merkezinde bulunan toplam 11 kamu ortaokulun 2021-2022 egitim-0gretim
yilinda 6., 7. ve 8. siniflarinda egitim goéren 5169 dgrenci olusturmaktadir (Tablo 3.1).
Orneklem, evrenin bilindigi durumda kullanilan formiil ile belirlenmistir ve toplam 328

ogrenci ornekleme alinmistir. Evreni bilinen 6rneklem formiilii asagidaki gibidir.

Formiil 1. Evrendeki elemen sayisi1 biliyorsa 6rneklem biiyiikligli hesaplama

formily;

B Nt’pq
d*(N—1) +t?pqg

n

N= Evrendeki birey sayisi

n= Ornekleme aliacak birey sayisi

p= Incelenecek olaym goriiliis siklig1 (olasilig1) bu ¢alismada 0.5 almmustir

q= Incelenecek olayin goriilmeyis sikligi (1-p)

t= Belirli serbestlik derecesinde ve saptanan yanilma diizeyinde t tablosunda

bulunan teorik deger. Calismada 1.96 alinmistir.
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d= Olayin goriliis sikligmma gore yapilmak istenen + sapma olarak

simgelenmistir.

Evreni bilinen Orneklem hesabina gore; orneklem biliytlikligii %5 kabul
edilebilir hata, %95 giiven diizeyi ile 328 addlesan olarak hesaplanmistir. Arastirmanin
giiciinii artirmak, hatali ve eksik bilgi almay1 6nlemek amaciyla 6rneklem sayist %10
arttirilarak 421 addlesana ulasilmistir. Adolesanlar basit rastgele 6rnekleme yontemiyle
secilmistir. Ogrencilerin homojen dagilimini saglayabilmek igin okullara gore tabakall

rastgele drnekleme yontemi kullanilmistir.

Tablo 3. 1'de okullara ve siniflara gore tabakali rastgele 6rnekleme ile 6rnekleme

girecek 0grenci sayilar1 verilmistir.

Tablo 3. 1. Okullara ve Siniflara Gére Tabakah Rastgele Ornekleme Yéntemi.

Ogrenci Tabaka Agirhg: Ornekleme Girecek
Sayis1 (N) Ogrenci Sayisi
Calica Ortaokulu 174 174/5169=0.03 0.03x400=12
Fethiye Gazi 948 948/5169=0.2 0.2x400=80
Ortaokulu
Fethiye Merkez 628 628/5169=0.12 0.12x400=48
Atatiirk Ortaokulu
Karaculha Ortaokulu 138 138/5169=0.03 0.03x400=12
Karaculha Sehit 67 67/5169=0.01 0.01x400=4
Mustafa Gokdal
Ortaokulu
Vali Recai Giireli 322 322/5169=0.06 0.06x400=24
Ortaokulu
Fethiye Ortaokulu 381 381/5169=0.07 0.07x400=28
Silkar Giinliikbasi 149 149/5169=0.03 0.03x400=12
Ortaokulu
Kaymakam Mustafa 456 456/5169=0.09 0.09x400=36
Karshoglu Ortaokulu
Fethiye Hiiseyin 136 136/5169=0.02 0.02x400=8
Yilmaz imam Hatip
Ortaokulu
Fethiye Sehit Feramil 720 720/5169=0.14 0.14x400=56
Ferhat Kaya
Ortaokulu
Fethiye Mehmet Akif 102 102/5169=0.02 0.02x400=8
Ersoy imam Hatip
Ortaokulu
Toplam 5169 328

Ornekleme dahil edilme kriterleri:
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1. Tiirk¢e okuyup yazabilen,

2. Fethiye il¢esi merkezinde bulunan ve arastirmanin yapilacagi ortaokullarin 6-
7-8. Smiflarinda 6grenim goren,

3. Veli ve adolesan onami alinan,

4. Egzersiz yapmasini engelleyecek herhangi bir saglik sorunu olmayan,

5. Calismaya katilmay1 kabul eden adolesanlar segilmistir.
Orneklem dislanma kriterleri:

1. Tiirkge okuma yazma bilmeyen,

2. Calismaya katilmay1 reddeden,

3. Anket ve 0lgek formunu eksik dolduran adélesanlar calismadan diglanmistir.

Arastirmanin  bagimsiz degiskenleri yas, cinsiyet, egitim diizeyi, ebeveyn
calisma durumu, gelir diizeyi ve aile tipi, BKI gibi 6zellikleridir. Arastirmanin bagiml
degiskenleri ise beslenme egzersiz davranislart ve internet bagimliliklar1 6lgek

puanlaridir.

3.3. Veri Toplama Araclari

Bu aragtirmada veri toplama aract olarak Tanitict Bilgi Formu, Beslenme
Egzersiz Davrams Olgegi ve Internet Bagimlilik Olgegi kullanilmustir. Olgek kullanim
izinleri S. Yurt’dan ve I. Tas’tan (EK-3) alinmistir.

Tamticr Bilgi Formu: Arastirmaci tarafindan gelistirilen bu soru formunda
cocugun yasi, cinsiyeti, ailedeki birey sayisi ve ebeveynlerin egitim durumu, meslegi,
ailenin gelir durumu gibi sosyodemografik sorular ve ¢ocugun beslenme ve internet
kullanimina iligkin tanimlayic1 sorular yer almaktadir (Akan, 2018; Kasik¢1 2010;
Agmaz 2019). Cocugun boy ve kilo 6l¢iim degerleri de arastirmaci tarafindan tanitict

bilgi formuna yazilmistir.

Beslenme-Egzersiz Davramsi Olcegi (BEDO): Yurt (2008), tarafindan
gelistirilen 45 madde, dort alt boyutu olan, 5°1i likert bir &lgektir. Olgek 1-beni hig
tanimlamiyor, 2 beni az tanimliyor, 3- beni biraz tanimliyor, 4 beni olduk¢a tanimliyor

ve 5-beni tamamen tanimliyor seceneklerden olusmaktadir. Her soru igin verilen
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puanlar esas alinir. Ancak; 7, 8, 9, 21 10, 11, 12, 14, 15, 17, 18, 20, 22, 30, 31, 32, 34,
35, 36, 37, 38, 39, 42, 43 numarali toplam 23 madde ters yonde puanlanir. Psikolojik
yeme davranisi alt boyutu 11 madden olusmakta (madde 7, 8, 10, 20, 22, 34, 35, 36, 37,
38, 39), alinabilecek puan 11-55 arasinda olup, yiiksek puan psikolojik yeme davranisi
icin yliksek risk anlamina gelmektedir. Saglikli beslenme-egzersiz davranisi alt boyutu
14 madden olusmakta (madde 13, 16, 19, 23, 24, 25, 26, 27, 28, 33,40, 41, 44, 45),
alinabilecek puan 14-70 arasinda olup, ylksek puan saglikli beslenme ve egzersiz
davranigina uyumun yiiksek oldugu anlamina gelir. Sagliksiz beslenme-egzersiz alt
boyutu 14 maddeden olusur (9, 11, 12, 14, 15, 17, 18, 21, 29, 30, 31,32, 42,43) ve
alinabilecek puan da 14-70 aralifinda olup, yliksek puan alan bireylerin sagliksiz
beslenme ve egzersiz davranigina uyumunun yiiksek oldugu, 6giin diizeni alt boyutu alt1
madden olusur (1, 2, 3, 4, 5, 6) ve alinabilecek puan 6-30 araliginda degismekte olup,
yiikksek puan 6gin diizeninin iyi oldugu anlamini tagimaktadir. Beslenme Egzersiz
Davranis Olgeginin orijinal ¢alismasinda Cronbach Alpha katsayis1 0.85 bulunmustur.
Olgek alt gruplarina gore Cronbach Alfa degerleri Psikolojik (Bagimli) Yeme
Davranist; 0.61, Saglikli Beslenme-Egzersiz Davranisi; 0.62, Sagliksiz Beslenme-

Egzersiz Davranist; 0.68 ve Ogiin Diizeni; 0.73 olarak bulunmustur (Yurt, 2008).

Internet Bagimhhig1 Olgegi (IBO): Tas (2019), tarafindan gelistirilen ¢evrimici
oyun bagimliligi tanisi i¢in Onerilen dokuz kriter dogrultusunda ergenler icin tek
faktorlii internet bagimliligr 6lgegi gelistirilmistir. Olcek 9 maddeli likert tipi (“Higbir
zaman”, ‘“Nadir olarak”, “Bazen”, “Sik sik” ve “Her zaman”) kisa form olarak
tasarlanmistir. Ergenler i¢in internet bagimliligi dlcegi 9 madde ve tek faktdrden
olusmaktadir. Olgekte ters madde bulunmamaktadir. Olgekten alinacak yiiksek puanlar
internet bagimhilig1 diizeyinin yiiksek oldugunu gostermektedir. Olgek 5-10 dakika
arasinda cevaplandirilan 6lgegin Cronbach Alfa degeri 0.85 olarak belirtilmistir (Tas,
2019).

3.4. Veri Toplama Siireci

Veri toplama siireci iki asamali olarak yiiriitilmiistiir. Birinci asamada
ogrencilerin boy ve kilo 6l¢iimii yapilmis, ikinci asamada ise veri toplama formlari

doldurulmustur. Kurum yoneticilerinin belirlemis oldugu uygun zamanda arastirmaci
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tarafindan aragtirmanin amaci 6grencilere agiklanmig, veli onam belgesi 6grencilere
kapali zarf igerisinde verilmis ve velilerin onayr alinmigtir. Birinci ve ikinci asama
arasinda bir hafta siire kalmistir. Veli onamlar1 tamamlandiginda arastirmaci kurum
yoneticisinin belirlemis oldugu zaman araliginda 6grencilerin boy ve kilo 6l¢timlerini
yapmistir. Cocuklarin boy ve kilolar1 arastirmaci tarafindan olglilmiistiir. Cocuklarin
viicut agirligr dlglimii icin tagnabilir hassas elektronik tarti aleti (= 0.1 kg), boy
uzunlugu 6l¢iimii i¢in taginabilir stadyometre (£ 0.5 cm) kullanilmistir. Agirlik 6l¢iimii,
Ogrencilerin ayakkabilar1 ve formanin {izerindeki kiyafetler ¢ikarildiktan sonra (en az
kiyafetle) yapilmis ve bulunan deger en yakin 0.1 kg’lik degere yuvarlanmistir. Boy
uzunlugu Ol¢limii, ayakkabisiz, sirt stadyometreye gelecek sekilde, topuklar birbirine
bitisik, omuzlar gevsek, kollar yanda olacak bir pozisyonda yapilmistir. Cocuklarin boy
uzunlugu oOl¢iimiinde bulunan deger en yakin 0.1 cm'lik degere yuvarlanmistir. Her
cocuk i¢in BMI SDS (Body mass index standard deviation score) degeri hesaplanmustir.
Auxology programi (Neyzi ve ark. Tiirk ¢ocuklar1 i¢in) bu verileri elde etmek igin
kullanilmistir. Auxology programi cocugun dogum tarihi, cinsiyeti, boyu, kilosu,
boy/kilo dl¢tim tarthi ve ebeveynlerin boy/kilo bilgileri ile biiyiime SDS degerlerini
hesaplamaktadir. Programa http://www.childmetrics.org/ adresinden erisilebilir (Demir
vd., 2017). BMI SDS skoru + 2 standart sapma ile -2 standart sapma arasinda olan
cocuklar normal kilolu, BMI SDS skoru +2'nin iizerinde olan ¢ocuklar obez ve BMI

SDS skoru -2'nin altinda olan ¢ocuklar zayif olarak kabul edilmistir.

Veriler okul yoneticilerinin uygun gordiigii derste veri toplama formlari
ogrencilere dagitilmis, 6grencilerin anlamadiklar1 sorular konusunda arastirmaciya soru
sorabilecegi ve anket formunun nasil doldurulmasi gerektigi konusunda Ogrencilere
aciklama yapilmistir.  Olgek sorularina dogru cevap vermenin arastirma acisindan

onemli oldugu, 6lgegi yanitlamak i¢in zamanlarinin oldugu 6grencilere aciklanmistir.

3.5. Deneysel Kurgu

Bu aragtirma katilimcilara herhangi bir miidahaleyi igermemektedir.
Katilimeilarin - var olan durumunu saptamaya yonelik tanimlayici nitelikte bir

calismadir.


http://www.childmetrics.org/
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3.6. istatistiksel Analiz

Arastirmadan elde edilen veriler SPSS 22 (IBM Corp. Released 2013. IBM
SPSS Statistics for Windows, Version 22.0. Armonk, NY: IBM Corp.) istatistik
programinda analiz edilmistir. Analizden 6nce verilerin normal dagilima uygunlugunu
belirlemek amaciyla One-Sample Kolmogorov — Smirnov Testi yapilmis ve verilerin
normal dagilim gostermedigi belirlenmistir. Tanimlayicr istatistiklerde sayi, frekans,
yizde dagilimlart  kullanilmigtir.  Normal  dagilima  uymayan  verilerin
degerlendirilmesinde parametrik olmayan testlerden Kruskall-Wallis Varyans Analizi
ve Mann Whitney U testleri kullanilmistir. Coklu degiskenlerde anlamli farkliligin
nereden kaynaklandigini anlamak ig¢in Tamhane’s T2 testi yapilmistir. Olgekler
arasinda iliskiyi degerlendirmek i¢in Spearman Korelasyon analizi kullanilmistir.
Adoélesanlar beslenme fiziksel aktivite ve internet bagimliligini etkileyen faktorleri
belirlemek amaciyla ¢oklu regresyon analizi yapilmistir. Biitiin Regresyon tablolarinda
regresyon modelinin uygunlugu i¢in hatalarin histograminin normal dagilimi gosterdigi
goriilmistiir. Otokorelasyon i¢in Durbin-Watson katsayisina bakilmistir. Ayrica VIF
(Varyans Enflasyon Faktorii) degeri de bagimsiz degiskenler arasinda baglanti
olmadigini gostermektedir. Ug deger bulunmamaktadir. Yanilma diizeyi olarak alfa

p=0.05 olarak alinmistir.

3.7. Etik Onay

Mugla Sitk1 Kogman Universitesinden Saglik Bilimler Etik Kurul Izni (EK.1) ve
T.C. Milli Egitim Bakanlig1 Arastirma, Yarisma ve Sosyal Etkinlik (MEB AYSE)’ten
gerekli izinler (Ek.2) alinmistir. Calisma Oncesi addlesanlardan onay, velilerinden
aydinlatilmis onam alinmgtir. Olgek kullanim izinleri S. Yurt’dan ve I. Tas’tan (Ek.3)

alinmustir.

Arastirma kapsamindaki oOgrencilerin haklarinin korunmasi i¢in arastirma
verilerini toplamaya baslamadan once aile ile gorisiilmiis ve “Gizlilik ve Gizliligin
Korunmasi” ilkesi, aragtirmaya goniillii olarak katilmak isteyenlerin alinmasi ile de
“Ozerklige Saygi” ilkesini igeren etik ilkeler yerine getirilerek onam alinmistir. Calisma

siiresince Insan Haklar1 Helsinki Bildirgesi’ne sadik kalinmistir.
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3.8. Arastirmanin Simirhliklar:

Arastirma, Mugla ilinin Fethiye ilgesinde bulunan ortaokullarda, arastirmaya
katilmaya goniilli olan 6., 7. ve 8. siif dgrencilerine uygulanmistir. Yalnizca Fethiye
ilgesinde bulunan 6., 7. ve 8. smiflar 6rnekleme alinmis, kdy ve belde okullar1 ulagim

giicliigli nedeniyle arastirma kapsamina alinmamaistir.



37

4. BULGULAR

Bu boliimde o6grencilerin sosyo demografik, beslenme, fiziksel aktivite ve
internet kullanim 6zelliklerine iliskin bulgular, 6grencilerin beslenme- fiziksel aktivite
ve internet bagimliligini etkileyen faktorlere iliskin bulgular ve 6grencilerin beslenme-
fiziksel aktiviteleri ile internet bagimlilig1 arasindaki iliskiye yonelik bulgulara yer

verilmistir.

Ogrencilerin baz1 sosyo-demografik zelliklerine gére dagilimlar: Tablo 4.1.’de

verilmistir.

Tablo 4.1. Ogrencilerin bazi sosyo-demografik dzelliklerine gore dagilim.

Baz1 sosyo-demografik dzellikler n %
Yas

10 10 24

11 151 35.9

12 140 33.3

13 120 28.5
Cinsiyet

Kadin 213 50.6

Erkek 208 49.4
Kardes sayisi

1 58 13.8

2 213 50.6

3 112 26.6

4 ve iizeri 38 9.0
Yasadigi yer

1 29 6.9

Ile 373 88.6

Kasaba 19 4.5
Ailenin gelir durumu

Gelir giderden fazla 204 48.5

Gelir gidere esit 191 454

Gelir giderden az 26 6.2
Aile tipi

Cekirdek aile 342 81.2

Genis aile 43 10.2

Pargalanmus aile 36 8.6
Simf

6 149 354

7 134 31.8

8 138 32.8
Toplam 421 100

Arastirmaya katilan 6grencilerin yas ortalamasi 11.8+0.8’dir (min:10, mak:13).

Ogrencilerin kendileri de dahil ortalama kardes sayilart 2.3+0.8°dir. Ogrencilerin
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%50.6’s1 kizdir ve %88.6’s1 ilgede yasamaktadir. Ogrencilerin % 35.4°ii altinci sinifta,
%31.8’1 yedinci smifta, %32.8’1 sekizinci stmiftadir. Ogrencilerin %81.2'si ¢ekirdek aile
tipine sahip olup, %48.5'inin geliri giderden fazladir.

Ogrencilerin ebeveynlerinin egitim diizeyleri ve ¢alisma durumlarma gore

dagilimlar1 Tablo 4.2.’de verilmistir.

Tablo 4.2. Ogrencilerin ebeveynlerinin egitim diizeyleri ve calisma durumlarina
gore dagilhimlari.

Ebeveynlerin egitim diizeyleri ve ¢alisjma durumlari n %
Anne egitim durumu
Ilkokul mezunu 122 29.0
Ortaokul mezunu 85 20.2
Lise mezunu 130 30.8
Universite ve lizeri mezun 84 20.0
Baba egitim durumu
Tlkokul mezunu 105 24.9
Ortaokul mezunu 99 235
Lise mezunu 116 27.6
Universite ve lizeri mezun 101 24.0
Anne ¢alisma durumu
Calisiyor 167 39.7
Calismiyor 254 60.3
Anne meslek*
Isci 58 34.7
Serbest meslek 57 34.1
Memur 52 31.2
Baba calisma durumu
Isci 152 36.1
Serbest meslek 175 41.6
Memur 54 12.8
Emekli 27 6.4
Calismiyor 13 3.1
Toplam 421 100

*Calisan anneler analize alinmstir.

Annelerin %29.0’1, babalarn %24.9’u ilkokul mezunudur. Universite mezunu
olan anne oran1 %20.0 iken, liniversite mezunu baba oran1 %24.0°dir. Gelir getirici iste
calisma oran1 annelerde %39.7°dir. Ogrencilerin babalarmin %41.6’s1 serbest meslek ile

ugragmaktadir.

Ogrencilerin saglikli beslenme diisiinceleri ve Covid-19 pandemisinin beslenme

durumlarina etkisi ile ilgili diisiincelerinin dagilimlart Tablo 4.3’te verilmistir.
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Tablo 4.3. Ogrencilerin saghkh beslenme diisiinceleri ve covid-19 pandemisinin

beslenme durumlarina etkisi ile ilgili dagilimlari.

Saghkl beslenme diisiincesi ve Covid-19 pandemisinin etkisi n %
Saglikli beslendigini diisiinme
Evet 177 42.0
Hayir 27 6.4
Bazen 217 515
Covid-19 pandemisinde beslenme aligkanliginda degisme
Evet 255 60.6
Hayir 166 394
Covid-19 pandemisinde beslenme aligkanliginda degismenin durumu*
Daha dikkatli beslenme 70 275
Daha az yeme 51 20.0
Daha cok yeme 134 52.5
Toplam 421 100

*Covid-19 pandemisinde beslenme aliskanlig1 degisenler analize alinmigtir.

Ogrencilerin %42.0’1 saglikli beslendigini diisiinmektedir. Covid-19 pandemi

stirecinde ogrencilerin  %60.6’sinin  beslenme aligkanligi  degismistir.

Beslenme

aliskanliginin degistigini diislinen 6grencilerin %52.5°1 pandemi déneminde daha fazla

yediklerini belirtmistir. Pandemi doneminde daha az yedigin belirten 6grenci orani

%20.0, daha dikkatli beslendigini belirten 6grenci orani ise %27.5’tir.

Ogrencilerin internet kullanma o6zeliklerine gore dagilimlari Tablo 4.4.’te

verilmistir.

Tablo 4.4. Ogrencilerin internet kullanma 6zeliklerine gore dagilimlar.

internet kullanma ézellikleri n %
Internete baglanma araci
Telefon 279 66.3
Bilgisayar 75 17.8
Tablet 67 15.9
Interneti kullanma amac1
Ders/6dev/arastirma 156 37.1
Sosyal medya/sohbet etme 123 29.2
Aligveris/eglence 41 9.7
Diger 101 24.0
Internette iken ekran basinda atistirma aliskanlig
Evet 232 55.1
Hayir 189 44.9
Toplam 421 100

Giinliik interneti kullanma siiresi (Dakika)

148.5+107.9 (min:18, max:720 )

Ogrencilerin %66.3’1i internete telefondan baglanmaktadir. Ogrencilerin internet

kullanim amaglari sirasi ile; ders/6dev/ arastirma (%37.1), sosyal medya/sohbet etme
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(%29.1), aligveris/eglencedir (%9.7). Ogrencilerin %55.1°1 internette iken ekran basinda
atistirma aligkanliklarinin oldugunu belirtmistir. Giinliikk interneti kullanma siiresi

148.5+107.9 dakikadir.

Ogrencilerin spor/fiziksel aktivite yapma durumlar1 ve beden kitle indekslerine

gore dagilimlart Tablo 4. 5.’te verilmistir.

Tablo 4.5. Ogrencilerin spor/fiziksel aktivite yapma durumlar1 ve beden Kkitle
indekslerine gore dagilimlara.

Spor/fiziksel aktivite yapma, beden kitle indeksi n %
Diizenli spor yapma
Evet 253 60.1
Hayir 168 39.9
Fiziksel aktivite siklig
Her giin 81 19.2
Haftada 2-3 kere 111 26.4
Haftada 1 kere 63 15.0
Iki haftada bir 82 195
Nadiren 84 20.0
BKI SDS Skoru
Zayif (<-2) 18 4.3
Normal (-2- +2) 373 88.6
Sisman (>+2) 30 7.1
Toplam 421 100

Ogrencilerin %60.1°i diizenli spor yapmaktadir; %13ii futbol, %2.6’s1 karate,
%3.5’u kosu, %6.6’s1 bisiklet, %4.3’l jimnastik, %4.9’u yiiriiyiis, %4.9’u basketbol,
%0.47’s1 ylizme, %10.6’s1 voleybol, %0.95’1 kick box, %1.4 boks, %1.6 paten,
%0.47’si giires yaptign  goriilmiistiir. Ogrencilerde fiziksel aktivite sikligina
bakildiginda; 6grencilerin %19.2'si her giin, %26.4'i haftada 2-3 kere, %15'i haftada bir
kere, %19.5", iki haftada bir, %20'si, nadiren fiziksel aktivite yapmaktadir. BKI SDS

skorlarina gore 6grencilerin 4.3’1 zayif, %88.6’s1 normal kiloda, %7.1°1 sismandir.

Ogrencilerin beslenme egzersiz olgegi alt boyutlar1 ve internet bagimlilig
Olceginin puan ortalamalari ve minimum ve maksimum degerleri Tablo 4.6.’da

verilmistir.
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Tablo 4.6. Ogrencilerin beslenme egzersiz olcegi alt boyutlar1 ve internet
bagimlihig1 dl¢eginden aldiklar: puanlarin dagilimi.

Olgekler X+Ss Min-maks Olcekten alinabilecek min
ve maks deger

Psikolojik/bagimli yeme 38.9+8.8 11-55 11-55

davranist alt boyutu

Saglikli beslenme/egzersiz 47.6£9.4 20-70 14-70

davranist alt boyutu

Sagliksiz beslenme/egzersiz 49.0+7.0 24-64 14-70

davranist alt boyutu

Ogiin diizeni alt boyutu 23.4+4.5 6-30 6-30

Internet bagimhhig dlcegi 19.6+7.5 9-45 9-45

Ogrencilerin psikolojik/bagimli yeme davramisi alt boyutu puan ortalamalar
38.948.8, saglikli beslenme/egzersiz davranisi alt boyutu puan ortalamalar1 47.6+9.4,
sagliksiz beslenme/egzersiz davranisi alt boyutu puan ortalamalar1 49.0+7.0, 6gilin
diizeni alt boyutu puan ortalamalar1 23.4+4.5 olarak bulunmustur. Internet bagimlilig

Olcegi puan ortalamalar1 19.6+7.5’tir.

Ogrencilerin baz1 sosyo-demografik dzelliklerine gore beslenme-egzersiz dlgegi
alt boyutlar1 ve internet bagimliligi 6l¢egi puan ortalamalarinin karsilastirilmas: Tablo

4.7.’de verilmistir.

Tablo 4.7. Ogrencilerin baz sosyo-demografik 6zelliklerine gore beslenme egzersiz
olcegi alt boyutlar1 ve internet bagimhhgr o6lcegi puan ortalamalarmin
karsilastirilmasi.

Ozellikler/Ol  Psikolojik/bag Saghkh Saghiksiz Ogiin diizeni internet
cek puan mli yeme beslenme/ beslenme/ bagimhihg
ortalamalar1  davramsi egzersiz egzersiz
Yas X+Ss X+Ss X+Ss X=+Ss X+Ss
10 41394 49.5+7.0 46.6£7.6° 21.6£6.0 18.1+4.72
11 40.0+8.6 48.249.8 50.1+7.0° 23.944.1 17.9£6.4°
12 38.548.9 47.349.1 49.0+7.2° 23.0+4.6 20.0+8.2¢
13 38.0+8.8 47.149.5 47.7+6.6 23.3+4.7 21.4+7.6%
Test ve x?=4.680 x?=1.401 x?=10.711 x?=3.071 x?=14.627
p degeri p=0.197 p=0.705 p=0.013 d<b p=0.381 p=0.002 b<d
Cinsiyet
Kiz 38.7+8.8 47.3£9.0 50.1+6.2 23.1+4.3 19.0+£7.5
Erkek 39.1+8.8 47.9£9.9 47.847.6 23.7+4.7 20.1£7.4
Testve p U=21507.500  U=21605.500  U=18328.500 U=20038.500 U=20235.500
degeri p=0.605 p=0.691 p=0.002 p=0.091 p=0.124
Kardes sayisi
1 39.5+8.3 474497 48.1+6.8 23.1+4.7 19.5+7.3
2 39.148.7 46.8+9.5 48.9+7.0 23.5+4.3 19.4+7.3
3 38.549.4 48.5+9.6 49.4+7.2 23.3+4.9 20.6+8.0
4 ve iizeri 38.6+8.4 49.8+7.7 49.5+7.4 23.6+4.1 17.7+6.7
Test ve x?=0.527 x2=4.740 x?=1.497 x2=230 x?=3.763

p degeri p=0.913 p=0.192 p=0.683 p=0.973 p=0.288
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Tablo 4.7. Ogrencilerin bazi sosyo-demografik ozelliklerine gore beslenme
egzersiz olcegi alt boyutlar: ve internet bagimlihig dl¢egi puan ortalamalarinin
karsilastirilmasi (Devam).

Ozellikler/Olgek  Psikolojik/ Saghkh Saghiksiz Ogiin Internet
puan bagimh beslenme/egzersiz beslenme/egzersiz diizeni bagimlihg:
ortalamalar yeme
davranisi
Yasadig1 yer X=+Ss X+Ss X+Ss X=+Ss X+Ss
il 36.248.8 48.0£10.0 47.2+7.2 22.6£5.6 23.7£17.4
Ilge 39.248.6 47.449.3 49.3+6.8 23.4+4 .4 19.2+7.0
Kasaba 38.3+11.3 51.1+£10.2 44.7£10.2 24.7+4 4 21.5+£7.9
Test ve p degeri x?=3.754 x?=2.801 x?=4.881 x?=2.532 x?=4.271
p=0.153 p=0.247 p=0.087 p=0.282 p=0.118
Ailenin gelir durumu
Gelir giderden 38.249.3 48.9+9.3° 48.1£7.6 23.4+4.3 19.5+6.6
fazla
Gelir gidere esit 39.9+8.3 46.8+9.4° 49.8+6.1 23.6+4.6 19.7£7.9
Gelir giderden az 37.5£8.3 43.2+9.2° 49.1+8.0 21.6+4.5 23.149.6
Test ve p degeri x?=4.834 x?=9.898 x?=4.170 x?=5.555 x?=3.556
p=0.089 p=0.007 p=0.124 p=0.062 p=0.173
c<a
Aile yapisi
Cekirdek aile 38.9+£8.9 47.5+£9.4 48.9+7.1 23.5+4.3 19.5+£7.5
Genis aile 39.7+£7.7 48.9+£10.0 50.1+6.8 23.3+4.8 18.4+7.3
Pargalanmis aile 38.7£9.0 46.949.1 48.3£6.5 22.6+6.0 21.3+74
Test ve p degeri x?=0.468 x?=1.058 x?=1.422 x?=0.095 x?=3.322
p=0.792 p=0.589 p=0.491 p=0.953 p=0.190
Siif
6 40.0+8.7 48.749.8 49.7+7.1° 23.5+4.3 17.9+6.4°
7 38.3+£8.4 46.8+£8.3 49.2+7.1° 23.0+4.4 19.3+£7.6°
8 38.4+9.2 47.2£10.0 47.9+6.8° 23.3+4.8 21.6+7.9°
Test ve p degeri x?=3.321 x?=2.967 x?=6.501 x?=2.632 x?=15.633
p=0.190 p=0.227 p=0.039 p=0.268 p=0.001
c<a a,b<c

(x®): Kruskal Wallis Varyans Analizi, U: Mann Whitney U Testi.

Ogrencilerin yas gruplarma gore psikolojik/ bagimli yeme davranisi (p=0.197),
saglikli beslenme/egzersiz (p=0.705) ve 0Ogin diizeni (p=0.381) alt boyut puan
ortalamalar1 arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamsiz bulunmustur. Ogrencilerin
yaslarma gore sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamalar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmugstur (p=0.013). Yapilan ileri analizde on {i¢
yasindaki 6grencilerin sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamalari on bir
yasindaki 6grencilerden anlamli olarak kiigiiktiir (p=0.010). Ogrencilerin yaslarina gore
internet bagimlili§i puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
oldugu ve Ogrencilerin yaslar1 artik¢a internet bagimliligi puan ortalamalarinin arttigi
bulunmustur (p=0.002). Yapilan ileri analizde on bir yasindaki 6grencilerin internet
bagimliligi puan ortalamalarinin on ii¢ yasindaki 6grencilerin puan ortalamalarindan
daha diisiik oldugu ve aradaki bu farkliligin anlamli oldugu belirlenmistir (p=0.001).

Ogrencilerin cinsiyetlerine gére psikolojik/bagimli yeme (p=0.605), saglikli beslenme
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/egzersiz (p=0.691), 6giin diizeni alt boyut (p=0.091) ve internet bagimliligi (p=0.124)
puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik olmadigi, sagliksiz
beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamalar karsilastirildiginda kizlarin  puan
ortalamalarmin erkeklerden daha yiiksek oldugu bulunmustur (p=0.002). Ogrencilerin
kardes sayisi, yasadigi yer ve aile tipine gore psikolojik/bagimli yeme davranisi
(p=0.913, p=0.153, p=0.792) , saglikli beslenme/egzersiz (p=0.192, p=0.247, p=0.589)
sagliksiz beslenme-egzersiz (p=0.683, p=0.087, p=0.491), 6giin diizeni (p=0.973,
p=0.282, p=0.953) alt boyut ve internet bagimlilig1 6l¢egi puan ortalamalar1 (p=0.288,
p=0.118, p=0.190) arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmamaistir. Ailenin
gelir durumuna gore karsilastirma yapildiginda; psikolojik/bagimli yeme davranist
(p=0.089), sagliksiz beslenme/egzersiz (p=0.124), 6giin diizeni (p=0.062) alt boyut ve
internet bagimliligi (p=0.173) o&lgek puan ortalamalari arasinda anlamli farklilik
bulunmazken, saglikli beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamalar1 arasinda anlaml
farklilik saptanmistir (p=0.007). Yapilan ileri analizde gelir diizeyi yiiksek olan
Ogrencilerin gelir diizeyi diisiik olan 6grencilere gore saglikli beslenme/egzersiz alt
boyut puan ortalamalar1 daha yiiksektir (p=0.01). Ogrencilerin siiflarma goére
psikolojik / bagimli yeme davranisi (p=0.190), saglikli beslenme/egzersiz (p=0.227) ve
6glin diizeni (p=0.268) alt boyut puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli
farklilik bulunmamustir. Ogrencilerin siniflarma goére beslenme-egzersiz 6lgegi alt
boyutlar1 puan ortalamalarina bakildiginda; sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut puan
ortalamalar1 arasinda anlamli farklilik bulunmus (p=0.039), ileri analizde sekizinci sinif
Ogrencilerinin puan ortalamalar1 altinct smif Ogrencilerinden anlamli olarak diisiik
bulunmustur (p=0.035). Altinc1 smifta okuyan dgrencilerin internet bagimlilig1 6lgegi
puan ortalamast 17.9+6.4, yedinci smifta okuyanlarin 19.3£7.6, sekizinci sinifta
okuyanlarin 21.6+7.9’dur. Sekizinci simifta okuyan Ogrencilerin internet bagimliligi
Olcegi puan ortalamasi altt (p=0.000) ve yedinci smiftakilerden (p=0.038) anlamlh
olarak ytiksektir (p=0.001).

Ogrencilerin ebeveynlerinin egitim diizeyleri ve c¢alisma durumlarina gore
beslenme egzersiz Olgegi alt boyutlar1 ve internet bagimliligi dOlgcegi puan

ortalamalarinin karsilastirilmasi Tablo 4.8.'de verilmistir.
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Tablo 4.8. Ogrencilerin ebeveynlerinin egitim diizeyleri ve cahsma durumlarina
gore beslenme egzersiz Olcegi alt boyutlar1 ve internet bagimhihig ol¢cegi puan
ortalamalarimin karsilastirilmasi.

Egitim diizeyleri Psikolojik/ Saghkli beslenme/ Saghksiz  Ogiin diizeni Internet
ve ¢aligma bagimh yeme egzersiz beslenme/ bagimhihg:
durumlary/Olcek davranisi egzersiz
puan ortalamalari X+£Ss X+Ss X=£Ss X+£Ss X+Ss
Anne egitim durumu
Ilkokul mezunu 38.8+8.6 46.3+£9.2 49.6+6.9 22.9+4.5 19.6+7.4
Ortaokul mezunu 39.249.0 47.249.2 49.1+6.9 24.244.0 19.4+8.2
Lise mezunu 39.2+8.8 48.9£9.3 48.6£7.3 23.7+£4.6 19.2+7.0
Universite ve 38.5+£9.0 47.9+10.0 48.5+6.9 22.7+4.8 20.3+£7.6
lizeri mezun
Test ve p degeri x?=0.535 x?=5.345 x?=91.237 X2=6.424 x?=1.208
p=0.911 p=0.148 p=0.744 p=0.093 p=0.751
Baba egitim durumu
Ilkokul mezunu 39.6+8.0° 45.849.0° 49.3+6.9 23.1+4.7 19.8+8.2
Ortaokul mezunu ~ 38.148.8" 47.3+8.9° 48.4+7.0 23.6+4.1 19.947.5
Lise mezunu 37.5+9.1¢ 47.8+9.8° 48.3+7.1 23.5+4.5 19.8+7.4
Universite ve 40.8+9.0¢ 49.5+9.7° 49.9+7.0 23.4+4.7 18.8+6.7
lizeri mezun
Test ve p degeri x*=8.270 x*=9.036 x*=4.363 x?=0.386 x?=1.075
p=0.042 c<d p=0.029 a<d p=0.225 p=0.943 p=0.783
Anne ¢alisma durumu
Caligtyor 38.449.2 47.1+£9.9 48.2+7.1 22.0+4.8 20.1+£7.4
Caligmiyor 39.3+£8.6 47.949.1 49.5+7.0 23.744.3 19.2+7.5
Test ve p degeri U=20085.000 U=20503.000 U=19035.500 U=19328.000 U=19561.500
p=0.357 p=0.563 p=0.075 p=0.123 p=0.177
Baba ¢alisma durumu
Isci 38.7+8.7 47249.5 48.7+7 .4 23,7443 19.5+7.8
Serbest meslek 38.8+8.7 47.549.2 49.3+6.9 23.344.5 19.6+7.6
Memur 40.0£9.6 49.0£9.0 49.14+6.6 23.4+49 19.5+6.6
Emekli 39.6+8.5 48.0£10.5 48.0£7.6 21.9+5.2 19.2+6.6
Caligmiyor 38.0£10.0 47.9+11.1 49.446.2 23.1+4.5 20.8+6.6
Test ve p degeri x?=1.328 x?=2.431 x?=0.844 x?=2.848 x?=1.131
p=0.857 p=0.657 p=0.932 p=0.584 p=0.889

(x?): Kruskal Wallis Varyans Analizi, U: Mann Whitney U Testi.

Ogrencilerin anne egitim, anne calisma durumu ve baba ¢alisma durumlaria
gore psikolojik/bagimli  yeme davramisi (p=0.911, p=0.357, p=0.857), saglikh
beslenme/egzersiz (p=0.148, p=0.563, p=0.657) sagliksiz beslenme-egzersiz (p=0.744,
p=0.075, p=0.932), 6giin diizeni (p=0.093, p=0.123, 0.584) alt boyut ve internet
bagimlilig1 dlgegi puan ortalamalart (p=0.751, p=0.177, p=0.889) arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik saptanmamustir. Ogrencilerin baba egitim durumuna gore
sagliksiz beslenme/egzersiz (p=0.225) 6giin diizeni (p=0.943) alt boyut ve internet
bagimlilig1 6lgegi puan ortalamalar1 (p=0.783) arasinda istatistiksel olarak anlamli
farklilik saptanmamistir. Baba egitim durumuna gore O6grencilerin psikolojik/bagimli
yeme davranist (p=0.042) ve saglikli beslenme/egzersiz (p=0.029) alt boyut puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik belirlenmistir. Babas1 ilkokul

mezunu olan oOgrencilerin psikolojik/bagimli  yeme davranist alt boyutu puan
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ortalamalar1 39.6+8.0, babasi ortaokul mezunu olanlarin 38.1+8.8, lise mezunu olanlarin
37.549.1, universite ve lizeri mezun olanlarin 40.8+£9.0 olarak bulunmustur. Farkin
hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek i¢in yapilan ileri analiz sonucunda farkin
babasi lise mezunu olan ve iiniversite mezunu olan Ogrencilerin puan ortalamalari
arasindaki farktan kaynaklandigi belirlenmistir. Babasi lise mezunu olan 6grencilerin
psikolojik/bagimli yeme davranisi alt boyut puan ortalamalari babasi iiniversite mezunu
olanlardan anlaml olarak diisiiktiir (p=0.038). Babas1 ilkokul mezunu olan 6grencilerin
saglikli beslenme/egzersiz alt boyutu puan ortalamalar1 45.8+£9.0, babasi ortaokul
mezunu olanlarin 47.3+8.9, lise mezunu olanlarin 47.84+9.8, liniversite ve lizeri mezun
olanlarin 49.5+9.7 olarak bulunmustur. Yapilan ileri analizde babasi ilkokul mezunu
olan o6grencilerin saglikli beslenme/egzersiz alt boyutu puan ortalamalarinin babasi
liniversite mezunu olanlarin puan ortalamalarindan diisiik oldugu ve aradaki farkliligin

istatistiksel olarak anlamli oldugu belirlenmistir (p=0.042).

Ogrencilerin  beslenme durumlart ve Covid-19 pandemisinin beslenme
durumlarina etkisine gore beslenme egzersiz dlgegi alt boyutlar1 ve internet bagimliligi

Olcegi toplam puan ortalamalarinin karsilagtirilmasi Tablo 4.9°da verilmistir.
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Tablo 4.9. Ogrencilerin beslenme durumlari ve Covid-19 pandemisinin beslenme
durumlarmma etkisine gore beslenme egzersiz olcegi alt boyutlar1 ve internet
bagimlihig dlcegi toplam puan ortalamalarimin karsilastirilmasi.

Beslenme Psikolojik/bagim  Saglikh Saghiksiz Ogiin Internet
durumlary/ I yeme davramisi  beslenme/egzersiz beslenme/egzersiz diizeni bagimlihg:
Olgek puan
ortalamalari
X+Ss X+Ss X+Ss X+Ss X+Ss
Saglikli beslendigini diisiinme durumu
Evet 41.0+8.0° 50.9+9.5° 50.4+7.2° 25.1£3.9° 16.8+6.6°
Hayir 33.1+10.8° 43.4+7.7° 45.0+7.5° 19.4+5.4° 26.249.5°
Kararsizim 38.0+8.7° 45.4+8.7° 48.246.6° 22.4+4 3¢ 21.0+6.9°
Test ve p degeri x?=22.717 x?=36.770 x?=19.961 x?=53.794  x?=52.453
p=0.001 p=0.001 p=0.001 p=0.001 p=0.001
b,c<a b,c<a b,c<a b,c<a b>c>a

Covid-19 pandemisinde beslenme aligkanliginda degisme durumu

Evet 40.3+8.3 47.6£9.3 50.0+7.0 23.8+4.2 18.9+7.4
Hayir 38.0+£7.0 47.6£9.5 48.3+£7.0 23.1+4.7 20.0£7.5
Test ve p degeri U=18245.500 U=21060.500 U=17965.500 U=19681.000 U=19222.050
p=0.017 p=0.932 p=0.009 p=0.223 p=0.111
Covid-19 pandemisinde beslenme aligkanliginda degisme sekli
Daha dikkatli 40.0+7.7° 50.5+9.4° 49.0+7.3 24.7+7.3% 17.1+6.82
beslenme
Daha az 4048 4° 45.9+11.0° 47.8+6.2 20.7+5.6 22.147.1°
yeme
Daha ¢ok 36.1+9.4° 46.7+8.7° 48.1+£7.1 23.24+4.7° 20.8+7.5¢
yeme
Test ve p degeri x?=11.750 x?=10.133 x?=1.254 x?=16.522  x%=19.401
p=0.003, p=0.006, p=0.537 p=0.001, p=0.001
c<ab a>b,c b<c<a a<b,c

(X?): Kruskal Wallis Varyans Analizi, U: Mann Whitney U Testi.

Ogrencilerin saglikli beslendiklerini diisiinme durumlarina gore psikolojik/
bagimli yeme davranist (p=0.001), saglikli beslenme/egzersiz (p=0.001), Sagliksiz
beslenme/egzersiz (p=0.001), 6giin diizeni (p=0.001) alt boyut ve internet bagimlilig
Olcek (p=0.001)puan ortalamalari arasinda anlamli farklilik belirlenmistir. Saglikli
beslendigini diislinen 6grencilerin psikolojik/bagimli yeme davranist alt boyut puan
ortalamas1 41.8+8.0, saglikli beslenmedigini diisiinenlerin 33.1+10.8, kararsiz oldugunu
belirten 6grencilerin puan ortalamasi1 38.04+8.7°dir. Yapilan ileri analiz sonucuna gore
bu farkin “saglikli beslendigini diisiinen” 6grencilerden kaynaklandigi, bu grubun
saglikli beslenmedigini diisiinenler (p=0.000) ve kararsiz oldugunu belirtenlere
(p=0.001) gore psikolojik/bagimli yeme davranisi alt boyut puan ortalamasimnin daha
yiiksek oldugu belirlenmistir. Saglikli beslendigini diisiinen o6grencilerin  saglikl
beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamast 50.9+9.5, saglkli beslenmedigini
diistinenlerin  43.4+7.7, kararsiz oldugunu belirten Ogrencilerin puan ortalamasi
45.4+8.7°dir. Yapilan ileri analiz sonucuna gore bu farkin “saglikli beslendigini

diisiinen” Ogrencilerden kaynaklandigi, bu grubun digerlerine gore saglikh
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beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamasinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir (p=
0.000). Saglikl1 beslendigini diisiinen 6grencilerin sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut
puan ortalamasi 50.4+7.2, saglikli beslenmedigini diisiinenlerin 45.0+7.5, kararsiz
oldugunu belirten Ogrencilerin puan ortalamasi 48.2+6.6’dir. Yapilan ileri analiz
sonucuna gore bu farkin “saglikli beslendigini diigiinen” 6grencilerden kaynaklandigi,
bu grubun saglikli beslenmedigini diisinenler (p=0.001) ve kararsiz oldugunu
belirtenlere (p=0.002) gore sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamasinin
daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Saglikli beslendigini diisiinen 6grencilerin 6giin
diizeni alt boyut puan ortalamasi 25.1+3.9, saglikli beslenmedigini diisiinenlerin
19.4+5 4, kararsiz oldugunu belirten 6grencilerin puan ortalamasi 22.4+4.3’dir. Yapilan
ileri analiz sonucuna goére bu farkin “saglikli beslendigini diisiinen” 6grencilerden
kaynaklandigi, bu grubun digerlerine gore 6gilin diizeni alt boyut puan ortalamasinin
daha yiiksek oldugu belirlenmistir (p=0.000). Sagliklt beslendigini diisiinen
Ogrencilerin internet bagimliligi 6l¢egi puan ortalamalar1 16.8+6.6, saglikli beslendigini
diisinmeyen Ogrencilerin 26.2+9.5, kararsiz oldugunu belirten Ogrencilerin ise
21.0£6.9’dur. Saglikli beslendigini diislinmeyen 6grencilerin internet bagimliligr dlgegi
puant saglikli beslendigini diistinen (p=0.000) ve kararsiz oldugunu belirten
ogrencilerden (p=0.037) anlamli olarak yiiksektir. Kararsiz oldugunu belirten
Ogrencilerin internet bagimliligi Olcegi puani saglikli beslendigini diisiinenlerden

anlamli olarak yiiksektir (p=0.000).

Ogrencilerin Covid-19 pandemisinde beslenme aliskanliklarinin  degisme
durumuna gore psikolojik/bagimli yeme davranisi (p=0.017) ve sagliksiz beslenme/
egzersiz (p=0.009) alt boyut puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur ancak saglikli beslenme/egzersiz (p=0.932), 6giin diizeni (p=0.223) alt
boyut ve internet bagimlili§i Ol¢ek puan ortalamalar1 (p=0.111) arasinda anlaml
farklilik saptanmamistir.  Covid-19 pandemisinde beslenme aligkanligi degisen
ogrencilerin psikolojik/bagimli yeme davranis1 alt boyut puan ortamasit 40.3+8.3,
degismeyen Ogrencilerin 38.0+7.0’dir. Covid-19 pandemisinde beslenme aligkanlig
degisen Ogrencilerin sagliksiz yeme/egzersiz alt boyut puan ortamasi 50.0£7.0,
degismeyen Ogrencilerin 48.3+£7.0’dir. Covid-19 pandemisinde beslenme aliskanligi
degisen oOgrencilerin degismeyenlere gore psikolojik/bagimli yeme ve sagliksiz

beslenme/ egzersiz alt boyut puan ortalamalarinin daha fazla oldugu belirlenmistir.
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Covid-19 pandemisinde beslenme aligkanliginin  degistigini  diislinen
Ogrencilerin beslenme aliskanliklarmin degisimi "daha dikkatli beslenme”, "daha az
yeme" ve "daha ¢ok yeme" olarak gruplanmustir. Covid-19 pandemisinde beslenme
aligkanliginin degisme sekline gore psikolojik/bagimli yeme davranisi (p=0.003),
saglikli beslenme/egzersiz (p=0.006), 6giin diizeni (p=0.001) alt boyut ve internet
bagimlilig1 (p=0.001) 6l¢ek puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
bulunmustur. Covid-19 pandemisinde daha dikkatli beslendigini belirten 6grencilerin
psikolojik/bagimli yeme davranisi alt boyutu puan ortalamasi 40.0+7.7, daha az yedigini
belirtenlerin 40.4+8.4, daha ¢ok yedigini belirtenlerin 36.1+9.4’tlir. Daha ¢ok yedigini
belirten O6grencilerin psikolojik/bagimli yeme davranisi alt boyutu puan ortalamasi
Covid-19 pandemisinde daha dikkatli beslenen (p=0.015) ve daha az yedigini belirten
(p=0.019) ogrencilerden anlamli olarak disiiktiir. Covid-19 pandemisinde dikkatli
beslendigini belirten 0Ogrencilerin  saglikli  beslenme/egzersiz alt boyutu puan
ortalamalar1 daha c¢ok yedigini belirten (p=0.014) ve daha az yedigini belirten
Ogrencilerden (p=0.014) anlamli olarak yiiksektir. Covid-19 pandemi siirecinde daha
az yedigini belirten Ogrencilerin 6glin diizeni alt boyut puan ortalamasi daha ¢ok
yedigini belirten ogrencilerden anlamli olarak disiiktiir (p=0.024). Covid-19
pandemisinde daha ¢ok yedigini belirten Ogrencilerin 6glin diizeni alt boyut puan
ortalamalar1 da daha dikkatli beslendigini diisiinen Ogrencilerden anlamli olarak
diisiiktiir (p=0.000). Covid-19 pandemi siirecinde beslenme aligkanliginin degisme

sekline gore sagliksiz beslenme/egzersiz puani arasinda anlamlilik yoktur (p=0.537).

Covid-19 pandemisinde daha dikkatli beslendigini belirten dgrencilerin internet
bagimlilig1 dlgek puan ortalamasi 17.1+£6.8, daha az yedigini belirtenlerin 22.1+7.1,
daha ¢ok yedigini belirtenlerin 20.8+7.5’tir. Covid-19 pandemisinde daha dikkatli
beslendigini belirten 6grencilerin internet bagimlilig1 dlgek puan ortalamasi pandemide
daha fazla (p=0.001) ve daha az yedigini belirten (p=0.000) 6grencilerden anlamli

olarak diistiktiir.

Ogrencilerin internet kullanma 6zelliklerine gore beslenme egzersiz dlgegi alt
boyutlar1 ve internet bagimlilig1 6lgegi toplam puan ortalamalarinin karsilastirilmasi

Tablo 4.10'da verilmistir.
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Tablo 4.10. Ogrencilerin internet kullanma 6zelliklerine gore beslenme egzersiz
olcegi alt boyutlar1 ve internet bagimhihg olcegi toplam puan ortalamalarinin
karsilastiriimasi.

internet Psikolojik/
kullanma bagimh Saghkh Saghksiz Ogiin internet
ozellikleri/Olcek yeme beslenme/egzersiz beslenme/egzersiz diizeni bagimhihg:
puan davransi
ortalamalar: X+Ss X+Ss X+Ss X+Ss X+Ss
Internete baglanma arac1
Telefon 38.4+8.6 47.6+9.5 48.9+7.1 23.4+4.4 19.7+7.6
Bilgisayar 39.249.4 47.749.5 48.0£7.4 23.245.0 20.2+7.1
Tablet 40.9+8.7 47.6+9.3 50.3+6.1 23.4+4.6 18.3+7.1
Test ve p degeri x°=4.306 x*=0.018 x’=3.418 x°=0.001 x*=3.064
p=0.116 p=0.991 p=0.181 p=1.000 p=0.216
Interneti kullanma amaci
Ders/6dev 40.8+8.0°% 50.249.7° 50.1+7.0° 24.8+3.8° 16.5+6.3
Sosyal medya 37.249.1° 37.249.1° 47.6£6.7° 22 424 8 23.0+7.8
Aligveris/eglence 39.0+9.5° 48.3+8.5° 47.8+7.6° 22.7+4.4° 19.9+6.9°
Diger 38.2+8.9¢ 46.4+9.5¢ 49.3+7.1° 22.7+4.7° 20.1%7.1°
x*=11.978 x*=20.919 x°=10.798 X*=22.473 x°=53.955
Test ve p degeri p=0.013 p=0.001 p=0.013 p=0.001 p=0.001
b<c b,d<a b<a b,c,d<a a<b,cd
d<b a<d
Internette iken ekran basinda atistirma aliskanlig
Evet 36.3+8.4 46.1+8.4 47.3+7.2 22.6+4.5 21.3+7.3
Hayir 42.1+8.2 49.549.2 51.0+6.3 24.4+4.3 17.5+7.2
Testve p U=13274.000 U=17529.500 U=14910.000 U=16713.500 U=14845.050
degeri p=0.001 p=0.001 p=0.001 p=0.001 p=0.001

(X?): Kruskal Wallis Varyans Analizi, U: Mann Whitney U Testi.

Telefonla internete baglanan 6grencilerin psikolojik/ bagimli yeme davranis: alt
boyut puan ortalamalar1 38.44+8.6, bilgisayarla baglananlarin 39.2+9.4, tabletle
baglananlarin  40.9+8.7 olarak bulunmustur. Internete baglanma aracina gore
psikolojik/bagimli yeme davranisi (p=0.116), saglikli beslenme/egzersiz (p=0.991),
sagliksiz beslenme/egzersiz (p=0.181) ve 6giin diizeni (p=1.000) alt boyut ve internet

bagimlilig1 (p=0.216) 6lgek puan ortalamalart arasinda farklilik bulunmamastir.

Ogrencilerin internet kullanma amaglarina gére psikolojik/ bagimli yeme
davranis1 (p=0.013), saglikli beslenme/egzersiz (p=0.001), Sagliksiz beslenme/egzersiz
(p=0.013), 6giin diizeni (p=0.001) alt boyut ve internet bagimlilig1 6lgek (p=0.001) puan
ortalamalar1 arasinda anlamli farklilik elde edilmistir. Yapilan ileri analizde interneti
sosyal medyaya girmek i¢in kullanan 6grencilerin psikolojik/bagimli yeme davranisi alt
boyutu puan ortalamalarinin aligveris-eglence i¢in kullananlardan daha diisiik oldugu
bulunmustur (p=0.005). Internette gezinme, zaman gecirme vd. gibi diger amaclarla
interneti kullananlarin saglikli beslenme/egzersiz alt boyutu puan ortalamalar1 46.4+9.5,

sosyal medyaya girmek i¢in kullananlarin puan ortalamalari 37.2+9.1, ders-ddev
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arastirma amacl interneti kullananlarin puan ortalamalar1 ise 50.249.7°dir. Farkin
hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek i¢in yapilan ileri analiz sonucunda farkin
interneti gezinme, zaman gecirme gibi diger amaclarla ve ders-6dev aragtirma amaclh
kullananlar (p=0.015) ve interneti sosyal medyaya girmek ve ders-6dev arastirma
amacglh kullananlar (p=0.000) puan ortalamalar1 arasindaki farktan kaynaklandigi
belirlenmistir. Sosyal medya amagh interneti kullanan &grencilerin  sagliksiz
beslenme/egzersiz alt boyutu puan ortalamalari 47.6+6.7, alisveris- eglence amaglh
kullananlarin 47.847.6, ders-6dev amacglh kullananlarin 50.1+7.0 ve diger amaglarla
kullananlarin 49.3+7.1°dir. Farkin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek igin ileri
analiz yapilmis, yapilan analiz sonucunda farkin sosyal medya amagli interneti kullanan
ogrenciler ile ders-ddev amagh kullananlarin (p=0.010) puan ortalamalar1 arasindaki
farktan kaynaklandigi belirlenmistir. Ogrencilerin 6giin diizeni alt boyut puan
ortalamalar1 interneti ders-6dev amagli kullananlarin 24.843.8, sosyal medya amagh
kullananlarin 22.4+4.8, aligveris-eglence amagli kullananlarin 22.7+4.4, diger amach
kullananlarin 22.7+4.7 olarak bulunmustur. Ders-0dev amacli internet kullanan
Ogrencilerin 6gilin diizeni alt boyut puan ortalamalari sosyal medya (p=0.000), alisveris-
eglence (p=0.029) ve diger amagclarla (p=0.007) internet kullanan 6grencilerin puan
ortalamalarindan daha yiiksek bulunmustur. Ogrencilerin internet kullanim amaglaria
gbre internet bagimliligi 6lcegi puan ortalamalarina bakildiginda ders-6dev amach
interneti kullananlarin internet bagimlilik Glgegi puan ortalamalart sosyal medya
(p=0.000), aligveris-eglence (p=0.027) ve diger amagh (p=0.000) internet kullanan
ogrencilerden anlamli olarak diisiik bulunmustur. Internette iken atistirmalik tiiketme
aliskanlhigina gore Ogrencilerin psikolojik/bagimli yeme davranisi (p=0.001), saglikli
beslenme / egzersiz (p=0.001), sagliksiz beslenme/egzersiz (p=0.001), ve 6giin diizeni
(p=0.001) alt boyut ve internet bagimliligi (p=0.001), dlgek puan ortalamalar1 arasinda
anlamh farklilik belirlenmistir. Internette iken atistrmalik tiikketme aliskanligi olan
ogrencilerin atistirma aliskanligi olmayanlara gore psikolojik/bagimli yeme davranisi),
saglikli beslenme/egzersiz, sagliksiz beslenme/egzersiz ve 6giin diizeni alt boyut puan

ortalamalar1 daha diisiik, internet bagimlilig1 6lgek puan ortalamalari ise daha ytiksektir.

Ogrencilerin fiziksel aktivite 6zelliklerine gore beslenme egzersiz olgegi alt
boyutlar1 ve internet bagimlilig1 dlgegi toplam puan ortalamalarinin karsilagtirilmasi

Tablo 4.11°de verilmistir.
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Tablo 4.11. Ogrencilerin fiziksel aktivite 6zelliklerine gore beslenme egzersiz dlcegi
alt boyutlar1 ve internet bagimhhg o6lcegi toplam puan ortalamalarinin
karsilastiriimasi.

Fiziksel
ﬁi‘gtl'i‘l’{'lier , Psikolojil/bagim Saghkll Saghksiz Osiin diigeni _ IMEETREL
Olgek puan I yeme davranmisi ~ beslenme/egzersiz  beslenme/egzersiz g bagimhhg:
ortalamalari
X+£Ss X+Ss X+Ss X+Ss X+Ss
Diizenli spor yapma
Evet 39.4+8.8 50.0+9.1 48.3+7.3 23.7+4.6 19.1+6.9
Hayir 38.2+8.8 43.9+8.8 49.94+6.5 22.844.4 20.4+8.2
Testvep U=19547.500 U=13384.000 U=18838.500 U=18400.500 U=19563.500
degeri p=0.163 p=0.001 p=0.048 p=0.019 p=0.167
Fiziksel aktivite siklig1
Her giin 41.1+8.9% 50.448.7% 49.3+£7.0 23.7+4.82 18.5+6.3
Haﬁlfedri 23 39.8+7.8° 50.249.6° 49.5+6.8 23.6+4.6" 18.9+7.6
Haftada 1 36.1£9.8° 47.4+9 8° 46.8+7.7 24.1+3.8° 19.3+6 .4
kere
iki haftada 38.5+9.1¢ 45.1+7.9° 49.3+6.7 23.5+4.5° 19.6+7.5
bir
Nadiren 38.3+8.3° 44.0+9.2° 49.1£7.0 22.1+4.6° 21.8+8.6
Test ve p degeri x?=10.504 x?=35.968 x?=5.564 x?=9.558 x?=7.851
p=0.033 p=0.001 p=0.234 p=0.049 p=0.097
c<a d.e<ab e<c
BKI SDS Skoru
Zayif 39.6+9.9 45.5+10.3 51.9+6.1 24.3+3.7 17.5+6.8
Normal 39.2+8.6 47.6£9.5 48.9+7.1 23.3+4.5 19.5+7.6
Sisman 35.8+9.9 48.4+7.8 48.4+6.9 23.7+5.1 21.5+6.3
Test ve p degeri x?=2.752 x?=0.589 x?=2.961 x?=1.012 x?=5.278
p=0.253 p=0.745 p=0.227 p=0.603 p=0.071

(X?): Kruskal Wallis Varyans Analizi, U: Mann Whitney U Testi.

Ogrencilerin diizenli spor yapma durumlarina goére psikolojik/bagimli yeme
davranis1 (p=0.163) alt boyut ve internet bagimlilig1 6l¢ek (p=0.167) puan ortalamalari
arasinda anlamli farklilik saptanmazken, saglikli beslenme/egzersiz (p=0.001), Sagliksiz
beslenme/egzersiz (p=0.048), o6giin diizeni (p=0.019) alt boyut puan ortalamalari
arasinda anlamli farklilik saptanmistir. Diizenli spor yapan ogrencilerin "saglikli
beslenme/egzersiz" ve "0glin diizeni" alt boyut puan ortalamalar1 diizenli spor
yapmayan Ogrencilerden yiiksek, sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyutu puan
ortalamalar1 ise diizenli spor yapmayanlardan daha diisiiktiir ve aradaki bu farklilik

istatistiksel olarak anlamlidir.

Ogrencilerin fiziksel aktivite sikligina gore psikolojik/ bagimli yeme davranist
(p=0.033), saglikli beslenme/egzersiz (p=0.001) ve 6giin diizeni (p=0.049) alt boyut

puan ortalamalar1 arasinda anlamli, sagliksiz beslenme/egzersiz (p=0.234) alt boyut
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internet bagimliligi Slgek (p=0.097) puan ortalamalar1 arasinda anlamsiz farklilik

saptanmistir.

Psikolojik/bagimli  yeme davranis1 alt boyutu puan ortalamalar1 fiziksel
aktiviteyi her glin yapan Ogrencilerin 41.148.9, haftada 2-3 kere yapanlarin 39.8+7.8,
haftada bir kere yapanlarin 36.1+9.8, iki haftada bir yapanlarin 38.549.1 ve nadiren
yapanlart 38.3+£8.3 olarak bulunmustur. Farkin hangi gruptan kaynaklandigini
belirlemek icin ileri analiz yapilmis, yapilan analiz sonucunda farkin haftada bir fiziksel
aktivite yapan ile her giin fiziksel aktivite yapan Ogrencilerin puan ortalamalari
arasindaki farktan kaynaklandigi belirlenmistir (p=0.025). Saglikli beslenme/egzersiz alt
boyutu puan ortalamasi; her giin fiziksel aktivite yapan 6grencilerde 50.4+8.7, haftada
2-3 kere yapanlarda 50.2+9.6, haftada bir kere yapanlarda 47.4+9.8, iki haftada bir
yapanlarda 45.1+7.9 ve nadiren fiziksel aktivite yapanlarda 44.0+9.2 bulunmustur.
Farkin hangi gruptan kaynaklandigini belirlemek icin yapilan ileri analiz sonucunda
farkin nadiren ve haftada iki-li¢ kez fiziksel egzersiz yapan 6grenciler (p=0.000) ile
nadiren ve her giin fiziksel egzersiz yapan 6grencilerin (p=0.025) puan ortalamalari
arasindaki farktan kaynaklandigi belirlenmistir. Ogiin diizeni alt boyutu puan
ortalamalari fiziksel aktiviteyi her giin yapan 6grencilerin 23.7+4.8, haftada 2-3 kere
yapanlarin 23.6+4.6, haftada bir kere yapanlarin 24.143.8, iki haftada bir yapanlarin
23.5+4.5 ve nadiren yapanlar1 22.1+4.6 olarak bulunmustur. Yapilan analiz sonucunda
nadiren fiziksel aktivite yapan 6grencilerin haftada bir kere yapanlara gore 6giin diizeni

alt boyutu puan ortalamalarin1 anlamli olarak diisiik oldugu bulunmustur (p=0.000).

Ogrencilerin beden kitle indeksi SDS skorlarma gére psikolojik/ bagimli yeme
davranig1 (p=0.253), saglikli beslenme/egzersiz (p=0.745), sagliksiz beslenme/egzersiz
(p=0.227), 6giin diizeni (p=0.603) alt boyut ve internet bagimlilig1 6l¢gek (p=0.071) puan

ortalamalar1 arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamsizdir.

Ogrencilerin beslenme egzersiz dlgegi alt boyutlari ve internet bagimlilig dlgegi

puan ortalamalar1 arasindaki iligki Tablo 4.12'de verilmistir.
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Tablo 4.12. Ogrencilerin beslenme egzersiz olcegi alt boyutlar1 ve internet
bagimlilig1 6l¢egi puan ortalamalari arasindaki iliski.

Psikolojik/ Saghkl Sagliksiz ) internet
Olgekler bagimh yeme beslen n_1e/ beslen rr_le/ Ogiin diizeni bagimhihg:
davranisi egzersiz egzersiz
r p r p r p r p r p
Psikolojik/
bagimli yeme - 0.094 0.055 0.471* 0.000 0.063 0.199  -0.405* 0.000
davranigi
Saglikli beslenme/
egzersiz - - 0.014 0.781 0.473* 0.000  -0.233* 0.000
Sagliksiz
beslenme/ - - - 0.187* 0.000  -0.473* 0.000
egzersiz
Ogiin diizeni i - - - -0.328* 0.000
Internet B B _ _
bagimlilig:

p<0.001, r: Spearman korelasyon testi.

Spearman korelasyon katsayisi analizine gore psikolojik/bagimli yeme davranisi
alt boyutu ile sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamalar1 arasinda pozitif
yonde anlamli bir iliski bulunurken (rspearman=0.471, p<0.001), internet bagimlilig1
puan ortalamalar1 ile negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (rspearman=0.405,
p<0.001). Saglikli beslenme/egzersiz davranisi alt boyut puan ortalamalari ile 6giin
diizeni alt boyut puan ortalamalar1 arasinda pozitif anlamli iligki bulunmus
(rspearman=0.473, p<0.001), internet bagimlilig1 puan ortalamalar1 ile negatif anlaml
iliski ~ bulunmustur  (rspearman=-0.233,  p<0.001).  Ogrencilerin  sagliksiz
beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamalari ile 6giin diizeni puan ortalamalar
arasinda pozitif anlamli iligki (rspearman=-0.187, p<0.001), internet bagimlilig1 puan
ortalamalar1 arasinda ise negatif yonde anlamli iliski bulunmustur (rspearman=-0.473,
p<0.001). Ogiin diizeni alt boyut puan ortalamasi ile internet bagimliligi puan

ortalamasi arasinda ters yonde anlamli iligki saptanmistir (rspearman=-0.328, p<0.001).

Ogrencilerin psikolojik/bagimli yeme davranisma etki eden faktdrlerin ¢oklu

regresyon analizi Tablo 4.13’te verilmistir.
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Tablo 4.13. Ogrencilerin psikolojik/bagimh yeme davramisina etki eden faktorlerin
stepwise coklu regresyon analizi.

Bagimsiz degiskenler Unstd. Std. g t p VIF
katsayisi katsayisi

Sabit 42.462 34.913 0.001

Internet kullanirken atistirma -4.046 -0.221 -3.733 0.001 1.040

aligkanlig1 (referans:hayir)

Saglikli beslenme:evet 2.711 0.147 -2.489 0.013 1.035

(referans:hayir)

Covid-19 beslenme:g¢ok yeme -2.980 -0.165 -2.770 0.006 1.049

(referans : az yeme)

Baba egitim: lise mezunu -3.238 -0.162 -2.610 0.010 1.144

(referans: ilkokul mezunu)

Baba egitim: ortaokul mezunu -2.660 -0.124 -2.003 0.046 1.141

(referans: ilkokul mezunu)

R?=0.143 F=9.467 p<0.001 Durbin
Watson=1.805

VIF: Varyans Enflasyon Faktorii, Durbin-Watson testi

Ogrencilerin babalarnin egitim diizeyi, &grencilerin saglikli beslendiklerini
diisiinme durumu, Covid 19 pandemisinde beslenme davranisinin degismesi ve internet
kullanirken atisrtima aliskanhigina ile ilgili degiskenlerin modele dahil edildigi
regresyon analizinde psikolojik/bagimli yeme davranisini bu degiskenlerin %14.3’lin{in
acikladigr bulunmustur ve modelin anlamli oldugu goriilmektedir (F=9.467, p<0.001).
Modele alinan interneti kullanim amaci anlamli bulunmadigr ig¢in modelden
cikarilmistir. Gerek standardize edilmis regresyon katsayilari gerek ikili ve kismi
korelasyonlar incelendiginde, psikolojik/bagimli yeme davranisi ile internet kullanirken
atistirma aliskanligi, pandemi doneminde normalden daha fazla yeme ve baba
egitiminin lise ve ortaokul olmasi degiskenleri arasinda negatif yonde; saglikli
beslendigini diisiinme degiskeni arasinda pozitif yonde anlamli iligkiler oldugu

gorilmiistiir.

Ogrencilerin saglikli beslenme/egzersiz davranisina etki eden faktorlerin ¢oklu

regresyon analizi Tablo 4.14.’de verilmistir.
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Tablo 4.14. Ogrencilerin saghkli beslenme/egzersiz yeme davramisina etki eden
faktorlerin stepwise coklu regresyon analizi.

Bagimsiz degiskenler Unstd. Std. g t p VIF
katsayisi katsayisi

Sabit 44.647 48.112 0.001

Internet kullanirken atigtirma -3.212 -0.169 -3.831 0.001 1.023

aliskanlig1 evet
(referans:hayir)

Saglikli beslenme:evet 4.316 0.225 4.958 0.001 1.086
(referans:hayir)

Diizenli spor: evet (referans : 5.892 0.305 6.940 0.001 1.017
hayir)

Internet kullanim -1.998 0.096 -2.139 0.033 1.062

amaci:Sosyal medya
(referans: ders/6dev)

R?=0.202 F=27.604 p<0.001 Durbin
Watson=1.988

VIF: Varyans Enflasyon Faktorii, Durbin-Watson testi

Ogrencilerin internet kullanirken yiyecek atistirma durumlar;, saghkl
beslendiklerini diisiinme, diizenli spor yapma ve interneti sosyal medya amach
kullanma degiskenleri modele dahil edilmistir. Yapilan regresyon analizinde saglikli
beslenme/egzersiz yeme davranisimi  bu degiskenlerin  %20.2’sinin  agikladig1
bulunmustur ve modelin anlamli oldugu goriilmektedir (F=27.604, p<0.001). Modele
alinan cinsiyet, baba egitimi, Covid-19 pandemi siirecinde beslenme sekli anlamli
bulunmadigr i¢in modelden c¢ikarilmistir. Gerek standardize edilmis regresyon
katsayilar1 gerek ikili ve kismi korelasyonlar incelendiginde, saglikli beslenme/egzersiz
davranisi ile internet kullanirken atistirma aligkanligi, interneti sosyal medyaya girme
amaci ile kullanma degiskenleri arasinda negatif yonde; saglikli beslendigini diisiinme
ve diizenli spor yapma degiskenleri arasinda pozitif yonde anlaml iligkiler oldugu

gorilmiistiir.

Ogrencilerin sagliksiz beslenme/egzersiz davranisina etki eden faktdrlerin ¢oklu

regresyon analizi Tablo 4.15. de verilmistir.
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Tablo 4.15. Ogrencilerin saghksiz beslenme/egzersiz yeme davramsina etki eden
faktorlerin stepwise ¢oklu regresyon analizi.

Bagimsiz degiskenler Unstd. B Std. B t p VIF
katsayis1  katsayisi

Sabit 52.874 84.068 0.001

Internet kullanirken atigtirma -3.596 -0.253 -5.477 0.001 1.002

aligkanlig1 evet (referans: hayir)

Cinsiyet: Erkek -2.559 -0.181 -3.892 0.001 1.015

(referans: kadin)

Internet kullanim amac1: Sosyal -2.139 -0.138 -2.956 0.003 1.017

medya

(referans: ders/6dev)

R’=0.106 F=17.683 p<0.001 Durbin
Watson=2.064

VIF: Varyans Enflasyon Faktorii, Durbin-Watson testi

Ogrencilerin internet kullanirken atistirma durumlari, erkek cinsiyetinde olma ve
interneti sosyal medya amaclh kullanma degiskenleri modele dahil edilmistir. Yapilan
regresyon analizinde sagliksiz beslenme/egzersiz yeme davranisini bu degiskenlerin
%10.6’sinin  agikladigr bulunmustur ve modelin anlamli oldugu goriilmektedir
(F=17.683, p<0.001). Modele alinan yas, sinif, saglikli beslendigini diisiinme, Covid-
19 pandemi siirecinde beslenme sekli anlamli bulunmadigi i¢cin modelden ¢ikarilmistir.
Gerek standardize edilmis regresyon katsayilari gerek ikili ve kismi korelasyonlar
incelendiginde, sagliksiz beslenme/egzersiz davranisi ile internet kullanirken atigtirma
aligkanlig1, interneti sosyal medyaya girme amaci ile kullanma ve erkek cinsiyeti

degiskenleri arasinda negatif yonde anlamli iliskiler oldugu goriilmiistiir.

Ogrencilerin 6giin diizeni davramisma etki eden faktdrlerin goklu regresyon

analizi Tablo 4.16°da verilmistir.
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Tablo 4.16. Ogrencilerin 6giin diizeni davramsina etki eden faktorlerin coklu
regresyon analizi.

Bagimsiz degiskenler Unstd. B Std. g t p VIF
katsayisi katsayisi

Sabit 20.592 30.343 0.001

Saglikli beslenme:evet 2.591 0.269 4.453 0.001 1.107

(referans:hayir)

Internet kullanirken atigtirma -1.295 -0.135 -2.304 0.022 1.048

aliskanlig1 evet
(referans:hayir)

Covid-19 pandemisinde 2.661 0.282 3.673 0.001 1.782
beslenme:gok yeme (referans

:az yeme)

Covid-19 pandemisinde 3.239 0.306 3.493 0.001 1.855

beslenme:dikkat etme
(referans :az yeme)

R’=0.163 F=13.354 p<0.001 Durbin
Watson=1.885

VIF: Varyans Enflasyon Faktorii, Durbin-Watson testi

Ogrencilerin saglikli beslenme durumlari, internette iken atistirma durumlari,
Covid-19 pandemisinde beslenme degisikligi degiskenleri modele dahil edilmistir.
Yapilan regresyon analizinde 6gilin diizeni davranisini bu degiskenlerin %16.3’iliniin
acikladig bulunmustur ve modelin anlamli oldugu goriilmektedir (F=13.354, p<0.001).
Modele alinan interneti kullanma amaci ve diizenli spor yapma anlamli bulunmadig
icin modelden ¢ikarilmistir. Ogiin diizeni alt boyutu ile Covid19 pandemisinde daha
fazla yeme ve yediklerine dikkat etme, saglikli beslendigini diisiinme degiskenleri
arasinda pozitif yonde; internet kullanirken atsitirma aligkanligi degiskenleri arasinda

negatif yonde anlaml iligki oldugu goriilmiistiir.

Ogrencilerin internet bagimliligma etki eden faktdrlerin ¢oklu regresyon analizi

Tablo 4.17.’de verilmistir.
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Tablo 4.17. Ogrencilerin internet bagimhligma etki eden faktorlerin c¢oklu
regresyon analizi.

Bagimsiz degiskenler Unstd. Std. B t p VIF
katsayis1  katsayisi

Sabit 41.191 11.392 0.001
Psikolojik/bagimli yeme -0.196 -0.135 -3.927 0.001 1421
davranist
Ogiin diizeni -0.382 -0.240 -4.468 0.001 1.141
Internet kullanim amac1: Sosyal 3.814 0.234 4.034 0.001 1.327
medya
(referans: ders/6dev)
Internet kullanim amaci: Diger 2.468 0.148 2.537 0.012 1.243
(referans: ders/6dev)
Sagliksiz beslenme/egzersiz -0.174 -0.162 -2.758 0.006 1.367
Simif 1.248 0.138 2.653 0.008 1.067
Covid-19 pandemisinde -2.337 -0.139 -2.639 0.009 1.092
beslenme: dikkat etme (referans
:az yeme)

R’=0.358 F=21.233 p<0.001 Durbin

Watson=1.917

VIF: Varyans Enflasyon Faktorii, Durbin-Watson testi

Ogrencilerin psikolojik/bagimli  yeme davranisi, oOgiin  diizeni, sagliksiz
beslenme/egzersiz davranisi, interneti sosyal medya ve diger amagh kullanim, siif ve
Covid-19 pandemisinde beslenme sekline dikkat etme degiskenleri modele dahil
edilmistir. Yapilan regresyon analizinde internet bagimliligini, bu degiskenlerin
%35.8’inin  agikladigi bulunmustur ve modelin anlamli oldugu goriilmektedir
(F=21.233, p<0.001). Modele almnan saglikli beslenme durumu, internette iken
atistirma, yas, saglikli beslenme/egzersiz durumu ve diizenli spor yapma anlamli
bulunmadigr i¢in modelden ¢ikarilmistir. Psikolojik/bagimli yeme, 06glin diizeni,
sagliksiz yeme/egzersiz ve Covid-19 pandemisinde beslenme sekline dikkat etme
degiskleri arasinda ters yonde, sosyal medaya icin internet kullanma ve smif

degiskenleri arasinda pozitif yonde iligki bulunmustur.
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5. TARTISMA

Adolesan donem c¢ocukluktan yetiskinlige gecilen hizli ve onemli fiziksel,
bilissel, sosyal degisikliklerin ve degisimlerin yasandigi bir ara donemdir. Bu dénemde
hem adodlesan hem de aileler farkli siiregler yasar. Adolesan igin kisilik karmasasinin
yasandig1, bir arayis i¢inde olundugu, aileden kopma, bireysellesme, arkadas gruplarinin
onemli oldugu, arkadaslar1 tarafinda kabul gormenin degerli oldugu bir dénemdir
(Arikan vd., 2013; Baltaci vd., 2008; Mentes vd., 2011; Strath vd., 2013; TUBER,
2015). Saghgr gelistirme davraniglarinin gelistirildigi bu dénem basarili bir sekilde
atlatilmazsa gelecekte bir takim saglik riskleri olusacak, kiiresel diizeyde bilisim
teknolojisinin de hizla gelismesi bireylerde teknoloji bagimligi riskini beraberinde
getirecektir (TOCBI, 2011; Balci vd., 2018). Bu nedenle dogru olmayan saglhk
davraniglarinin ve potansiyel internet bagimliligi riskinin erken donemde tanilanmasi
riskler karsisinda gerekli tedbirlerin alinmasi onemlidir. Bu ¢alisma addlesanlarin
beslenme egzersiz davraniglar ile internet bagimlilig1 arasindaki iliskiyi incelemek

amaciyla yapilmistir.

Calismamiza katilan 6grencilerin %42.0°1 saglikli beslendiklerini diistinmektedir
(Tablo 4.3). Ancak Avci ve Hendekci (2020)’nin yaptigi g¢aligmaya katilan
addlesanlarin  %86.75’inin  kendini saglikli olarak degerlendirmektedir. Caligmada
Covid-19 pandemi siirecinde 6grencilerin %60.6’sinin beslenme aligkanliginin degistgi
belirlenmistir. Beslenme aligkanhiginin degistigini diigiinen 6grencilerin  %52.5’i
pandemi doneminde normal zamandan daha fazla yediklerini belirtmistir. Bu donemde
daha az yedigini belirten 6grenci oranmi %20.0, daha dikkatli beslendigini belirten
ogrenci oram ise %27.5’tir (Tablo 4.3). Celik, Karasu ve Oztiick Copur (2021)
caligmasinda addlesanlarin %62.5’inin pandemi déoneminde beslenme seklinin degisitigi
belirlenmistir. S6zkonusu ¢alismada pandemi dénemi dncesine gore daha fazla yedigini
belirtenlerin orant %44.1, pandemi donemi Oncesine gore daha az Yyedigini
belirltenlerin orani ise %18.4'tiir. Covid 19 Salgiminda ergenlerin sagliginin korunmasi
lizerine yapilan ¢alismada; anneler Covid19 salgini siirecinde ergenlerin %36.6’sinin
abur cubur tiikettiklerini ve %35.6’sinin besin tiikketiminin arttigini ifade etmislerdir
(Ayfer Aydin ve Hanzade Umag, 2021). Covid 19 pandemi doneminde karantina

uygulamasi nedeni ile ergenlerin sosyal hayatlarinin kisitlanmis olmasi, okullarin online
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uzaktan egitim seklinde devam etmesi addlesanlarin rutinlerinde dolayis1 ile de
beslenme aligkanliklarinda degisikliklere yol agmistir. Addlesanlarin sosyal yasamin
kisitlanmasi, hastalik korkusu, online gegirilen silirenin artmasi gibi nedenlerden dolay1

pandemi Oncesi evreye gore daha fazla yeme egiliminde olabilecegi diisiintilmektedir.

Calismamiza katilan adolesanlarin giinliik interneti kullanma siiresi ortalama
2.4+1.79 saat olup, adolesanlar en fazla (%37.1) ders/6dev/arastirma igin internet
kullandiklar1 belirlenmistir (Tablo 4.4). Literatiirde baska bir g¢alismada annelerin
ifadelerine gore salgin siirecinde ergenlerde giinliik ortalama ekran siiresinin 4.90+2.81
saat oldugu gortilmistiir. S6zkonusu ¢aligmada ergenlerin %21.7'sinin 2 saat ve altinda,
%78.3'liniin 2 saatten fazla ekran karsisinda oldugu tespit edilmistir (Aydin ve Umag,
2021). Akman ve ark. (2012)’nin galigmasina katilan adolesanlarin giinde ortalama
2.32+1.54 saat TV izledigi bulunmustur. Balc1 ve Ark. (2020), addlesanlarin giinliik
internette harcadiklart zamani yaklagik 3.9 saat olarak tespit etmislerdir. Akan
(2018)’in yaptig1 caligmada addlesanlarin %44.5’inin giinde 1-2 saat, %33.4’{inlin
giinde 3-4 saat TV izledigi bulunmustur. Aksoydan ve Cakir'm (2011) arastirmasinda
adolesanlarin giinde yaklasik 2.3+1.27 saat TV izledigi ve izlerken de hazir gida
tiikettigi ortaya ¢ikmistir. Benzer olarak Avci ve Hendekci (2020)’nin yaptig1 ¢alismada
ergenlerin yaklasik %32’sinin interneti arastirma igin, %51’inin de interneti en fazla bir
saat kullandig1r bulunmustur. Calismamizda 6grencilerin %55.1°1 internette iken ekran
basinda atistirma aligkanliklarinin oldugu tespit edilirken, Akan (2018)’in yaptigi
calismada oOgrencilerin %62’inin TV seyrederken yemek yedigi bulunmustur. Benzer
olarak Aylaz ve ark. (2014) da adodlesanlarin %70.4’intin TV izlerken yemek
yediklerini belirlemistir. Amerikan Pediatri Akademisi 0-2 yas arasi ¢ocuklarin hig
ekranla karsilagmamalar1 gerektigini, 3-6 yas arasi cocuklarin ise ebeveynlerin
denetiminde en fazla 30 dakika ekran karsisinda olabileceklerini belirtmistir (Christakis,
Reid Chassiakos ve Radesky, 2016). Cocuklarin yasi ilerledik¢e ekran karsisinda
gecirdikleri siirelerin de artabilecegi bilinmektedir. Yesilay tarafindan "ilkdgretim
cagindaki cocuklarin 45 dakika, ortadgretim cagindaki c¢ocuklarin 1 saat ve lise
cagindaki genclerin ise 2 saatten fazla ekran karsisinda kalmamali" gerektigi
onerilmektedir (Yesilay, 2019). Bu oneriler dikkate alindiginda arastirma kapsamina
aliman ergenlerin Onerilenlerden daha wuzun siire ekran karsisinda kaldiklart
goriilmektedir. Pandemi nedeni ile internet araciligi ile yiiriitiilen aktivitelerin artmasi,

genclerin kendi kullanimlarinda olan akilli telefonlarinin varligi, akilli telefon araciligi
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ile internet erisiminin kolay olmasi ekran siiresinin artmasinda etkili olabilir.
Arastirmaya katilanlarin yarisindan fazlasinda ekran basinda atistirma aliskanliginin
olmas1 dikkat ¢ekicidir. Ekran karsisinda atistirmanin obezite i¢in risk faktorii oldugu,
bilinmektedir. Global bir sorun haline gelen ve dijital ekran karsisinda farkinda olmadan
fazla kalorili sagliksiz yiyeceklerin tiiketilmesi giiniimiizde, Ozellikle cocuk ve
adolesanlarda tehlikeli bir hal almistir. Pazarlama ve reklam kanallartyla kolay ulagim
nedeniyle online yemek siparis sistemlerinin yaygin olmasi, gocuk ve adélesanlarin fast
food yiyeceklere meyilli olmasi ekran karsisinda iken hi¢ diisiinmeden yapilan sagliksiz
davraniglara neden olmakta beraberinde obeziteyi getirmektedir. Bu durum obeziteye
bagl olarak da yetiskinlikte olusabilecek kronik hastaliklara (hiperkolesterolemi,

hipertansiyon, kardiyolojik hastaliklar, diyabet vs.) zemin hazirlamaktadir.

Bizim ¢alismamizda, 6grencilerin %60.1°1 diizenli spor yaptigini ifade etmistir
(Tablo 4.5). Ancak Akan (2018)’in yaptigi calismada bizim ¢alismamiza benzer olarak
adolesanlarin; yaklasik %58’inin diizenli fiziksel aktivite yaptigi belirlenmistir. Akman
ve ark. (2012)’nin g¢alismasina katilan ad6lesanlarin yaklasik %50'si diizenli spor yaptigi
ve en fazla oranda yapilan futbol, basketbol, yiiriiylis oldugu goriilmistiir. Ergenlik
doneminde ergen duygusal, sosyal, fiziksel, duygusal ve sosyal alanda gelisim
gostermektedir. Hizli degisimlerin yasandigi bu donemde ergenlerin yarisindan
fazlasinin diizenli fiziksel aktivite yapmasi sevindiricidir. Diizenli egzersiniz ergenlerin
fiziksel, duygusal, sosyal gelisimini olumlu yonde etkileyecegi ve yetiskinlik
doneminde de diizenli egzersiz aligkanliginin temellerini olusturacag: diisiintilmektedir.
Fiziksel aktivitenin azalmasma bagli olarak obezite riski artmakta bu da eriskinlik

doneminde goriilebilecek kronik hastaliklarin habercisi olmaktadir.

Calismamizda 6grencilerin beslenme-egzersiz davranislar1 6lgegi alt boyut ve
internet bagimhiligi  toplam puan ortalamalar1  belirlenmistir.  Ogrencilerin
psikolojik/bagimli yeme davranisi alt boyutu puan ortalamalar1 38.9+8.8; saglikh
beslenme/egzersiz davranist alt boyutu puan ortalamalar1 47.6£9.4, sagliksiz
beslenme/egzersiz davranist alt boyutu puan ortalamalari 49.0+7.0, 6giin diizeni alt
boyutu puan ortalamalart 23.4+4.5 olarak bulunmustur (Tablo 4.6). Bu durumda
Ogrencilerin psikolojik/bagimli yeme davranisi, saglikli beslenme/egzersiz davranisi,

saglikli beslenme/egzersiz davranist ve 6gilin diizeni alt boyut puan ortalamalarinin orta

diizeyde, 0giin diizeni alt boyut puan ortalamalarinin yiiksek diizeyde oldugu
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sOylenebilir. Literatiirde benzer ¢alisma olarak Yilmaz (2020)’nin yaptigi ¢aligmada
psikolojik bagimli yeme davranislarini orta diizeyde, saglikli beslenme ve egzersiz
davraniglarini orta diizeyde, sagliksiz beslenme ve egzersiz davranislarini orta diizeyde,
0giin diizeni ile ilgili davraniglarin ise yiiksek diizeyde sergiledigi belirlenmistir. Akan
(2018)’1n arastirma grubunu olusturan adélesanlarin BEDO alt boyut puan ortalamalar
incelendiginde; bizim g¢alismamiza benzer olarak addlesanlarin “psikolojik (bagimli)
yeme davranigi” alt boyutu puan ortalamasi 27.13+£9.26; “saglikli beslenme-egzersiz
davranig1” alt boyutu puan ortalamasi 48.11+9.55; “sagliksiz beslenme-egzersiz
davranig1” alt boyutu puan ortalamasit 35.53+£8.53; “6glin diizeni” alt boyutu puan
ortalamast 23.84+4.60 olarak tespit edilmistir. Yurt (2008) in c¢aligmasinda
adolesanlarin psikolojik (bagimli) yeme davranist alt boyut puan ortalamasin
36.15+1.11; saglikli beslenme-egzersiz davranisi alt boyut puan ortalamasin
46.34+1.30; sagliksiz beslenme-egzersiz davranist alt boyut puan ortalamasin
44.40+1.18; 6giin diizeni alt boyut puan ortalamasini ise 20.75+0.83 olarak tespit
edilmistir. Kalay ve Tiirkmen (2015)’in aragtirmasina katilan addlesanlarin psikolojik
(bagiml1) yeme davranisi alt boyut puan ortalamasinin 35.1349.12; saglikli beslenme-
egzersiz davranig1 alt boyut puan ortalamasmin 45.63+10.19; sagliksiz beslenme-
egzersiz davranigi alt boyut puan ortalamasinin 44.07+7.79 ve 6giin diizeni alt boyut
puan ortalamasinin 22.26+5.33 oldugu goriilmiistiir. Literatiirde calisma sonuglari
birbirine benzer olmakla birlikte bizim c¢alismamizda sagliksiz beslenme-egzersiz
davranig1 alt boyut puan ortalamasinin sagliklt beslenme alt boyut puan ortlamasina
gore daha yiiksek oldugu yani aragtirma kapsamindaki addlesanlarin sagliksiz beslenme
davranig1 gosterdigini, diger ¢caligmalarla benzer olarak 6giin diizeni puanlarinin yiiksek
olmasimin ise ergenlerin giinlerinin diizenli oldugunu diisiindiirmektedir. Akan (2018),
Kalay ve Tirtkmen (2015), Yilmaz (2020), Yurt (2008),’in ¢aligmalariyla
kiyaslandiginda arastirmamiza katilan addlesanlarin  Sagliksiz  beslenme-egzersiz
davranigi alt boyut puan ortalamasinin bu ¢aligmalara gore en yiikksek oldugu
goriilmektedir. Bu durumda bizim ¢alismamiza katilan addlesanlarin daha sagliksiz

beslenme davranis1 gosterdikleri sdylenebilir.

Calismamizda Ogrencilerin yaslarina gore psikolojik/bagimli yeme davranisi,
saglikli beslenme/egzersiz, 6glin diizeni alt boyut puan ortalamalarina gore anlamli bir
farklilik bulunmamistir. Ogrencilerin yaslarina gore sagliksiz beslenme/egzersiz alt

boyut puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur. On ii¢
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yasindaki 6grencilerin sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamalarinin on bir
yasindaki Ogrencilerden anlamli olarak diisiikk oldugu belirlenmistir (Tablo 4.7). Akan
(2018)’1n yaptig1 ¢alismada adolesanlarin “saglikli beslenme egzersiz davranisi” alt
boyut puan ortalamalar1 arasinda yaslara gore anlamli farklilik tespit edilmis 11
yasindaki addlesanlarin 12 ve 14 yasindaki adolesanlara gore daha fazla saglikli
beslenme davranist gosterdikleri tespit edilmistir, yas diizeyi azaldik¢a saglikli
beslenme davranisi sergileme egiliminin arttifi belirtilmistir. Aver ve Hendekei
(2020)’nin yaptig1 calismada da addlesanlarin yaslarina gore psikolojik/bagimli yeme
davranis1, Saglikli beslenme-egzersiz davranisi, Ogiin diizeni boyutlar1 toplam puanlari
acisindan farklar anlamli bulunmustur (p<0.001, p=0.046, p=0.014). Evren, Gok ve
Timer (2014) ortaokul 6grencilerinde yaptigi ¢alismada yas diizeyi diistiikge saglikli
beslenme-egzersiz davranislarinin arttgini; Cosansu ve Demirezen (2005) addlesanlarda
17 yas grubunun 10-13,14-16 yas grubuna gore beslenme aligkanliklari risk diizeyinin
de arttigin1 bulmuslardir. Aksoydan ve Cakir (2011)’1n arastirmasinda 6grencilerin yas
diizeyi biiyiidiikge okul yemekhanesinden yemek yeme oranmnin azaldigi ve hazir
yiyecek tiiketiminin arttigi tespit edilmistir. Literatiirde bizim c¢alismamizi destekler
nitelikte gorildigi lizere Ogrencilerin yasi biiylidiik¢e saglikli beslenme davranisi
azalmaktadir. Caligmamizda Ogrencilerin yaglarima gore internet bagimliligt puan
ortalamalarina bakildiginda, yas arttik¢a internet bagimligi puan ortalamalarinin arttig
bulunmustur (Tablo 4.7). Benzer olarak Avci ve Hendekci (2020)’nin yaptigi ¢alismada
internet bagimlilig1 puan ortalamalari arasinda yaslara gore anlaml bir farklilik tespit
edilmistir. Literatiirde adolesanlarda obezite ve problemli internet kullanimi arasindaki
iliskiyi inceleyen ¢aligmada; 15-19 yas grubundaki ergenlerin asir1 internet kullanim
puan ortalamalarinin 10-14 yas grubundaki ergenlere gore daha yiliksek oldugu ve
aralarinda istatistiksel olarak fark oldugu tespit edilmistir (Durmus, Ortabag ve
Ozdemir, 2021). Yas arttikca ebeveyn kontroliiniin azalmasi, akran etkilesiminin
artmasi, internete girebilecegi akilli telefon, akilli bileklik, bilgisayar gibi elektronik
araglara ulasimin kolaylasmasi nedeni ile yas arttikca internet bagimliligi riskinin

artabilecegi diistiniilmektedir.

Calismamizda Ogrencilerin cinsiyetlerine gore sagliksiz beslenme/egzersiz alt
boyut puan ortalamalar1 karsilagtirildiginda kizlarin puan ortalamalarmin erkeklerden
daha yiiksek oldugu, kizlarin erkeklere gore daha sagliksiz beslendigi belirlenmistir.
(Tablo 4.7). Akan (2018)’in yaptig1 c¢alismada cinsiyetlerine gore sagliksiz
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beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamalari karsilastirildiginda erkeklerin puan
ortalamalar1 yiiksek tespit edilmistir, erkeklerin daha sagliksiz beslendigi ortaya
cikmistir. Timer ve ark. (2014) erkeklerin kizlara gore daha sagliksiz beslenme-
egzersiz davranislart gosterdigini  bulmuslardir. Kalay ve Tiirkmen (2015) kiz
ogrencilerin erkeklere gore sagliksiz beslenme egzersiz davraniglarini daha ¢ok
gosterdigini tespit etmislerdir. Avci ve Hendekci (2020)’nin yaptigi calismada da bizim
calismamiza benzer olarak kizlarin sagliksiz beslenme-egzersiz davranisi boyutu puani
erkeklerden daha fazla bulunmustur (p<0.001). Baska bir ¢alismada kizlarin erkeklere
gore %70 oranla daha fazla 6giin atladig: tespit edilmistir (Akman, Tiiziin ve Unalan,
2012). Adolesanlarda yapilan baska bir ¢alismada 6giin diizeni ve saglikli beslenme
egzersiz davranig puani ortalamalari erkeklerde daha yiiksek bulunmustur (Tayhan
Kartal ve ark., 2019). Goriildiigii gibi cinsiyet degiskenine gore saglikli/sagliksiz
beslenme konusunda literatiirde farkli sonuglara rastlanmaktadir. Baz1 ¢alismalarda
kizlarin, bazilarinda ise erkeklerin daha saglikli/sagliksiz beslendikleri belirlenmistir
bizim ¢alismamizda kiz 6grencilerin beden imaj1 algisi, akran etkisi gibi nedenlerden
dolay1 6giin atlama, yiyecek se¢cme, diisiik kalorili beslenme gibi sagliksiz beslenme

davraniglar1 gosterebilecekleri diisiiniilmektedir.

Calismamizda erkek dgrencilerin IBO puan ortalamalari kizlardan daha yiiksek
bulunmus ancak istatistiksel analiz sonuglarina gore cinsiyetlere gore internet bagimlilik
Olgegi puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir farklilik goriilmemistir (Tablo 4.7). Ancak
Avci ve Hendekci (2020)’nin yaptig1 calismada erkek addlesanlarin IBO puanlari daha
yiiksek oldugu, erkeklerin kizlara gore internet bagimliligina daha yatkin oldugu
bulunmustur. Addlesan 6grencilerle yapilan baska bir ¢caligmada 6grencilerin ailelerinin
tutumlariin internet kullanimlar ile cinsiyetleri arasinda anlaml iligki oldugu, kiz ve
erkek Ogrencilerde de ihmalkar aile internet tutumunun fazla oldugu tespit edilmistir
(Ayas ve Horzum, 2016). Ihmalci ailelerin; internet kullanimini bilmemeleri, yogun is
saatleri nedeniyle vakit kisitliligt veya cocuklarin temel ihtiyaglarini karsilayip
cocuklarina ilgisiz kalmalar1 duygusal bag kurmamalari, kontrol etme ihtiyaci
duymamalar1 gibi nedenlerden c¢ocuklarin uzun saatler ekran basinda kontrolsiiz
kalmalart, igerigi uygun olmayan sitelere girebilmeleri, farkinda olmadan ekran baginda

uzun saatler gegirmelerine neden oldugunu diistindiirmektedir.
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Calismamizda kardes sayisina gore beslenme egzersiz Olcegi alt boyut puan
ortalamalar1 arasinda anlamli bir farklilik tespit edilmemis; benzer olarak Akan
(2018)’1n yaptig1 ¢alismada da anlamli farklilik olmadig tespit edilmistir. Ailenin gelir
durumuna gore karsilastirma yapildiginda; gelir diizeyi yliksek olan 6grencilerin gelir
diizeyi diisiik olan 0&grencilere gore saglikli beslenme/egzersiz alt boyut puan
ortalamalarinin yiiksek oldugu belirlenmistir (Tablo 4.7). Avci ve Hendekci (2020)’nin
yaptig1 c¢alismada ailenin gelir durumunun beslenme-ezgersiz davranis tizerinde etkili
olmadig1 belirlenmistir. Akan (2018)’1n yaptig1 ¢alismada ailesinin gelir durumu diistik
olan adolesanlarin 6gilinlerinin daha diizensiz oldugu bulunmustur. Kasik¢1 (2010)
ilkokul 6grencileriyle yaptig1 bir ¢calismada ailesinin ekonomisi yiiksek diizeye sahip
olan 6grencilerin 6giinlerinin daha diizenli oldugunu bulmuslar; Kalay ve Tiirkmen
(2015) ailesinin gelir durumu iyi olan 6grencilerin saglikli beslenme davranislarinin
daha fazla oldugunu; Ozdogan (2006), ailesinin gelir durumu diisiik olan &grencilerin
daha fazla 6giin atladiklarini bulunmustur. Sosyoekonomik diizey besin se¢imini
etkileyen Onemli faktorlerden biri olmasi nedeniyle ailelerinin gelir diizeyinin
adolesanlarin besin se¢imi iizerine etkisi olmaktadir. Sosyoekonomik diizeyi iyi olan
ailelerin maddi alim giiclinin 1iyi olacagt ve saglikli beslenme konusunda
farkindaliklarin yiliksek olabilecegi ve bu nedenle gelir diizeyi yiiksek olan ergenlerin

daha saglikli beslendikleri diistiniilmektedir.

Calismamizda ailenin gelir durumuna gore internet bagimlilik 6lgegi puan
ortalamalari arasinda anlamli bir farklilik bulunmamistir (Tablo 4.7). Avci ve Hendekci
(2020)’nin yaptig1 ¢alismada adolesanlarin ailesinin gelir durumu orta olanlarinin iyi
olanlara gére IBO puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu saptanmistir. Bu Kriterler
arasindaki iligkiyi arastiran baska c¢alismalar bulunmamaktadir. Ancak addlesanlarin
aileden ekonomik destek alma, aile yaninda kalma, baska yerde ikamet gibi durumlara
gore internet bagimliligir arasindaki iligskiyi inceleyen calismalar yapilmistir (Atay,
Arslantas, Demirtas, Ocal, Saglan ve Unsal, 2017). Gelir diizeyinin internete ulasim
kolayligi, ebeveynlerin denetimi, internetin zararlar1 konusunda farkindaliklar1 gibi
etmenler nedeni ile internet bagimliligin1 belirleyen degiskenlerden birisi olabilecegi
distintilmistir. Bu calismada anlamli bir farklihigin olmamasi ergenlerin benzer

sosyodemografik 6zellikler gostermelerine bagli olabilir.
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Calismamizda baba egitim durumuna gore 6grencilerin psikolojik/bagimli yeme
davranisi (p=0.041) ve saglikli beslenme/egzersiz (p=0.029) alt boyut puan ortalamalari
arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik belirlenmistir (Tablo 4.8). Babas: tiniversite
ve tlizeri mezunu olan adélesanlarin babasi ilkokul mezunu olanlara gore saglikli
beslenme egzersiz davranisi daha yiiksek olarak bulunmustur. Baba egitim diizeyi
arttikca cocuklarin daha saglikli davranis gosterdikleribelirlenmistir. Benzer olarak;
Avci ve Hendekci (2020)’nin yaptigi ¢alismada; addlesanlarin baba egitim durumuna
gore Saglikli beslenme-egzersiz davranist boyutu puanlari agisindan farklar anlamli
bulunmustur. Akan (2018)’in yaptig1 ¢alismada; ad6lesanlarin babalarinin egitim diizeyi
ile “0giin diizeni” alt boyut puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel anlamli fark
bulunmustur. Yapilan ileri analizde babasi okur-yazar olan addlesanlarin babasi
ortaokul (p=0.024), lise (p=0.024) ve iiniversite ve lizeri egitime sahip olanlara gore
“oglin diizeni” alt boyut puan ortalamalar1 diisiik olarak hesaplanmistir. Yine babasi
tiniversite mezunu olan adolesanlarin lise ve ilkokul mezunu olanlara goére “6giin
diizeni” alt boyut puan ortalamalar1 yiliksek olarak tespit edilmistir (Akan, 2018).
Literatiirde baska bir c¢alismada anne ve babalarin yiiksek egitim seviyesinin
Ogrencilerin 6gilin diizeni iizerinde olumlu yonde etkili oldugu goriilmistiir (p<0.05)
(Arslan Burnaz, Merve Kiymaz, Saglam, Tayhan Kartal ve Yasar, 2019). Bu sonuglara
gore Oncelik anne olmak iizere ailelerin bilgilendirilmeleri ¢ocuklarin saglikli beslenme
davraniglar1 kazanmalar1 acisindan O6nemlidir. Ebeveynlerin egitim diizeyleri arttikca

beslenme konusundaki bilgi ve farkindaliklarinin artacagi diistiniilmektedir.

Calismamizda 6grencilerin anne egitim ve calisma durumu durumlarina gore
psikolojik/bagimli yeme davranisi, saglikli beslenme/egzersiz, sagliksiz beslenme-
egzersiz alt boyut ve internet bagimliligi 6lgegi puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik saptanmamustir (Tablo 4.8). Ancak Akan (2018)’in yaptigi
calismada addlesanlarin anne egitim diizeyi ile “sagliksiz beslenme egzersiz davranis1”,
“oglin diizeni” alt boyutlar1 puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel anlamli fark
bulunmustur. Yapilan ileri analizde; annesi ortaokul mezunu olan adélesanlarin ilkokul
mezunu olan addlesanlara gore “sagliksiz beslenme-egzersiz davranisi” alt boyut puan
ortalamalar1 yiiksek bulunmustur (Akan, 2018). Adolesanlarin sagligini gelistirmeye
yonelik yapilan bagka bir ¢alismada anne egitim durumuna gore beslenme ve egzersiz
alt dlgeginde lise ve ilizerinde egitime sahip annelerin ¢ocuklarinin daha ¢ok yiiksek

puan ortalamasina sahip olduklar1 bulunmustur (t=3.30; p=0.04) (Akpunar, Bebis, Kilig
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ve Ozdemir, 2015). Gériiliiyor ki ebeveynlerin egitim diizeyinin artmasinin ¢ocuklarin
saglikli beslenme davraniglart iizerinde olumlu etkiye sahiptir. Akman ve ark. (2012)
yaptig1 ¢alismada anne egitimi arttik¢a addlesanlarin diizenli 6giinle beslendikleri ortaya
cikmistir. Bu ¢alismada anne egitim dilizeyine gore beslenme-egzersiz davranislarinin ve
internet bagimliliklarinin farklilik gostermemesi sasirticidir. Annenin egitim seviyesinin
artmasiin ailenin beslenme aligkanligi ve internet kullanim siiresi iizerinde etkili

olacag diisiiniilmektedir.

Calismamizda Ogrencilerin saglikli beslendiklerini diistinme durumlarma gore
psikolojik/bagimli  yeme  davranisi, saglikli  beslenme/egzersiz,  Sagliksiz
beslenme/egzersiz, 0giin diizeni alt boyut ve internet bagimliligi 6l¢egi puan
ortalamalar1 arasinda anlamli farklilik belirlenmistir. Yapilan ileri analiz sonucuna gore
bu farkin “saglikli beslendigini diisiinen” &grencilerden kaynaklandigi, bu grubun
saglikli beslenmedigini diisiinenler ve kararsiz oldugunu belirtenlere gore psikolojik
yeme, saglikli beslenme/egzersiz ve sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut puan
ortalamasinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir (Tablo 4.9). Bu da bize saglikl
beslendigini  diisiinen addlesanlarin  beslenme konusunda farkli  davranislar
sergilediklerini diisiindiirmektedir. Aver ve Hendekci (2020)’in yaptigi calismada
kendilerini saglikli bulan adélesanlarin sagliksiz beslenme-egzersiz davranisi boyutu
puan ortalamasi kendilerini saglikli bulmayanlara gére yiiksek bulunmustur ve internet
bagimliligi o6lcegi puan ortalamalarn arasinda anlamlhi  farklibik bulunmamaisgtir.
Literatiirde farkli olarak, calismalarda kendini saglikli olarak nitelendiren &grencilerin
pozitif saglik davraniglar1 gosterdigi ve diizenli fiziksel aktivite yaptig1 tespit edilmistir
(Alper, Akgakoyu, Goktas ve Piindiik, 2017; A Ermis, E Ermis, Erilli ve Konca, 2019).
Saglikli beslendigini diistinme durumuna gore sonuglarin farklililk gdstermesi,
adolesanlarin “saglikli beslenme” olarak diisiindiikleri aliskanliklarin farkliligina baglh
olabilir. Baz1 adolesanlar az yemeyi saglikli beslenme olarak diisiiniirken, bazi
adolesanlar ¢ok yemeyi saglikli olarak diisiinebilir. Yenilen gidanin tiirii, yeme sikligi,

BKi gibi degiskenler addlesanin saglikli beslenme imajini sekillendirebilir.

Pandemi doneminde beslenme aliskanliginin1 degistigini diisiinen 6grencilerin
psikolojik yeme ve sagliksiz beslenme alt boyut puan ortalamalarinin daha yiiksek
oldugu belirlenmistir. Pandemi doneminde yasanan yogun anksiyete, evde zorunlu

kalma, can sikintisi, atistirma istegi Ogrencileri sagliksiz yiyecekleri tiikketmeye
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yonlendirmis olabilir. Celik Karasu ve Oztiirk Copur’un (2021) calismasinda,
katilimcilarin pandemi doneminde beslenme seklinde degisiklik yasama durumu ile
psikolojik yeme davranisi alt boyut puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir fark
belirlenmis olup, pandemide beslenme seklini degistirmeyenlerin psikolojik yeme
davranigi puanlari daha yiiksek c¢ikmistir. Pandemi doneminde dengeli ve diizenli
beslendiklerini sOyleyenlerin sagliksiz beslenme-egzersiz davranigi 6lgek puanlari daha
yiiksek oldugu, 6giin diizeni alt boyut puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak
anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu bulunmustur. Yigit ve ark. (2022) “saglikli
beslenme aliskanligi ve pandemi iliskisi”ni inceledikleri ¢alismada katilimcilarin biiyilik
oranda pandemi siirecinde saglikli beslenme seklinin olumsuz yonde degistigini
tespitetmislerdir. Bu durum evde hareketsiz gegirilen zamanin artmasi ve istah artisi
seklinde degerlendirilmistir. Calismada “beslenme sekli ve pandemi iliskisi” yoniinden
pandemi beslenmeyi olumlu ve olumsuz etkiledigi bulunmus, salgin doneminde dikkatli
besin tiiketimin gerekliliginden s6z edilmistir. Covid 19 salgin siireci kisilerin beslenme
aligkanliklarini farkli boyut ve sekillerde etkiledigi bulunmustur. Culfa ve ark. (2021),
pandemi nedeniyle uzun zaman evde kalma ve beraberinde gelen hareketsizlik,
beslenme aligkanliklarinda degisiklik, fazla besin tiiketimi sonucunda fazla kilo aliminin

arttigini belirtmislerdir.

Calismada Ogrencilere Covid-19 pandemisinde beslenme aligkanliklarinda
degisim olup olmadig1 sorulmustur, beslenme aligkanliklarinin pandemi 6ncesine gore
degistigini diistinen O6grenciler beslenmelerinin  “daha dikkatli beslenme”, “daha az
yeme” ve “daha ¢ok yeme” seklinde degistigini belirtmislerdir. Daha dikkatli
beslendigini belirten Ogrencilerin internet bagimliligi dlgek puan ortalamas: diger
gruplardan anlamli olarak disiiktiir. Sonuglar bize dikkatli beslendigini diistinen
ogrencilerin interneti daha kontrolli kullandigin1 disiindiirmektedir (Tablo 4.9).
Literatiirde Covid-19 pandemisiyle evde kalmanin zorunlu oldugu donemde
hareketsizlikle birlikte beslenmenin degistigi ve kilo problemleriyle karsi karsiya kalan
bireyler zamanlarinin ¢ogunu cep telefonu, tv, bilgisayar, oyun, internetle gecirdigi

goriilmiistiir (Akpinar ve Giilhan, 2021).

Calismamizda interneti kullanma amacina gore internet bagimlilik diizeyine
bakildiginda; sosyal medya ve aligveris/eglence ve diger amaglar igin internet kulanimin

internet bagimligini ve beslenme egzersiz 6l¢egi alt boyutlarini negatif yonde etkiledigi



69

bulunmustur. Interneti eglence amaciyla kullananlarin internet bagimliliklarinin yiiksek
oldugu, bilgi alma ve egitim amaciyla kullananlarin saglikli beslenme ve 6giin
diizenlerinin iyi oldugu tespit edilmistir (Tablo 4.10). Adolesanlarla yapilan baska bir
calismada sonuglar bizim g¢alismamizi destekler nitelikte, interneti sosyal medya ve
eglence i¢in kullananlarin internet bagimlilik 6lgegi puanlart interneti bilgi alma ve
egitim i¢in kullananlardan fazla ¢ikmistir (Aver ve Hendekci, 2020). Adolesanlarla
yapilan baska bir ¢alismada saglikli beslenme davranislarini internette sosyal
medya/eglence icin fazla vakit harcama durumlarinin etkiledigi goriilmistiir. Bizim
calismamiz1 destekler nitelikte sosyal ag kullanimi ile sagliksiz beslenme davraniglar
arasinda iliski oldugu goriilmiistiir (Sampasa-Kanyinga vd., 2015). Ogrencilerin
internete baglanma aracina gore internet bagimliligi dlgek puan ortalamasi arasinda
farklilik olmamasi sasirticidir. Akilli telefon ile internete girmenin kolay olmasi,
telefonun siirekli yaninda olmasi nedeni ile internete telefon ile baglanan 6grencilerin

bagimlilik diizeylerinin yiiksek olabilecegi diisiiniilebilir.

Diizenli spor yapan 6grencilerin "saglikli beslenme/egzersiz" ve "6giin diizeni"
alt boyut puan ortalamalar1 diizenli spor yapmayan Ogrencilerden yiiksek, sagliksiz
beslenme/egzersiz alt boyutu puan ortalamalari ise diizenli spor yapmayanlardan daha
diistiktiir ve aradaki bu farklilik istatistiksel olarak anlamlidir. (Tablo 4.11). Diizenli
sporun saglikli beslenme/egzersiz, 6giin diizenini olumlu yonde etkiledigi saptanmustir.
Benzer olarak Akan (2018)’in yaptig1 ¢alismaya katilan adolesanlarin diizenli egzersiz
yapma durumu ile “saglikli beslenme egzersiz davranisi” alt boyutu, “sagliksiz
beslenme egzersiz davranigr” alt boyutu ve “6giin diizeni” alt boyutu puan ortalamalari
arasinda istatistiksel anlaml1 fark bulunmustur ancak psikolojik/ bagimli yeme davranisi
puan ortalamalar1 arasinda anlamsiz farklilik tespit edilmis, diizenli spor yapan
ogrencilerin saglig1 gelistirici davranislarinin daha yiiksek oldugu bulunmustur. Bebis
ve ark. (2015) spor yapan Ogrencilerin beslenme ve egzersiz davraniglarinin daha
yiiksek oldugunu bulmustur. Spor yapan Ogrencilerin sagliklarint korumak ve

stirdiirmek i¢in daha diizenli beslendikleri goriilmiistiir.

Ogrencilerin beden kitle indeksi SDS skorlaria gére psikolojik/ bagimli yeme
davranig1 (p=0.253), saglikli beslenme/egzersiz (p=0.745), sagliksiz beslenme/egzersiz
(p=0.227), 6giin diizeni (p=0.603) alt boyut ve internet bagimlilig1 dlgek (p=0.071) puan

ortalamalari arasindaki farklilik istatistiksel olarak anlamsizdir (Tablo 4.11). Literatiirde
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calismamizi destekler nitelikte Akan (2018)’in ¢alismast incelendiginde; addlesanlarin
BK1 degerleri ile BEDO alt boyut puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iligki
bulunmamistir (p>0.05). Universite dgrencilerinde yeme bozukluklari ile internet ve
akilli telefon arasindaki iligkinin arastirildigi ¢calismada ekran bagnda kalma siiresinin

BK{ ile pozitif yénde iliskili oldugu bulunmustur (Tayhan Kartal vd., 2021).

Calismada ogrencilerin fiziksel aktivite sikligina gore beslenme egzersiz 6lgcegi
alt boyutlarma bakildiginda; nadiren egzersiz yapan o6grencilerin  “6giin diizeni” ve
“saglikli beslenme/egzersiz”, haftada bir kez egzersiz yapanlarin “psikolojik/bagimli
yeme” alt boyut puan ortalamalarmin disiik oldugu belirlenmistir (Tablo 4.11).
Yilmaz (2020); 6grencilerin fiziksel aktivite diizeyleri ile saglikli beslenme-egzersiz
davranis1 alt boyutunda pozitif yonde, sagliksiz beslenme-egzersiz davranis1 boyutunda
pozitif yonde ve beslenme egzersiz davranislart toplam boyutunda pozitif yonde iliski
bulunmaktadir. Farkli bir ¢alisma olarak Tayhan Kartal ve arkadasglarmin (2019)
Giimiishane Tiirk Telekom Fen Lisesi’nde 6grenim goren 6grencilerde fiziksel aktivite
arttik¢a psikolojik yeme davranis puanlarinin arttigi tespit edilmistir. Diizenli araliklar
ile egzersiz yapmanin dgrencilerin 6giin diizenini ve saglikli beslenmesini olumlu yonde

etkileyecegi, psikolojik ve sagliksiz yeme davranisini azaltacag diisiiniilmektedir.

Calismamizda fiziksel aktivite sikligina gore internet bagimlilik dlgegi puan
ortalamalari arasinda anlamli farklilik goriilmemistir (Tablo 4.11). Literatiirde benzer
olarak Vietnamli gencler ve addlesanlarda internet bagimliligi ve fiziksel aktivite
arasinda iliskinin arastirildig1 calismada; internet bagimlilig1 ve fiziksel aktivite arasinda
bir iligski saptanmamigtir. Katilimcilarin ¢ogunlugunda fiziksel aktivite diizeyi diisiik ve
orta diizey olarak bulunmustur (Dang, Le, Nguyen ve Nathan, (2018). Ayrica
calismamiza ilave bagka bir calismada genclerde asir1 egzersizin obsesif diisiinceleri ve
heyecan arayisi dirtiistinii arttirdigi tespit edilmistir (Chamberlain, Czabanowska,
Grant, Hook, loannidis ve Roman-Urrestarazu, 2021). Literatiirde ¢alismamizi
destekleyen, adélesanlarin problemli internet kullanimi, saglikli yasam tarzi davranislar
ve saglik sikayetlerini arastiran ¢alismada; internet kullanimiyla fiziksel aktivite, hafta
sonlar1 aileyle yemek yeme ve diizenli uyku diizeni arasinda negatif iliski saptanmistir.
Ekran kullanim siiresinin hafta sonlar1 hafta i¢inden daha fazla oldugu, ekran kullanim
nedeniyle psikolojik saglik sikayetlerinin somatik saglik sikdyetlerinden daha fazla
oldugu bulunmustur (Aniscenko, Bebrisa-Fedotova, Klavina, Porozovs, Veliks and
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Zusa-Rodke, 2021). Bu bulgular bize gereginden fazla veya kontrolsiiz uzun saatler
internet kullaniminin kisinin egzersiz i¢in zaman ayiramamasina, uyku diizeninin
bozulmasina, buna bagli olarak da saglik sikayetlerine, aile, is ve sosyal hayatta

bozulmalara neden oldugu diistiniilmektedir.

Ogrencilerin beslenme egzersiz dlgegi alt boyutlari ve internet bagimlilig dlgegi
puan ortalamalar1 arasindaki iliski incelendiginde; internet bagimliligi puan ortalamalar1
arttikca, saglikli beslenme/egzersiz davranisi, 6glin diizeni, psikolojik/bagimli yeme
davranis1 ve sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamalar1 azalmaktadir
(Tablo 4.12). Avci ve Hendekci (2020)’nin yaptig1 calismada, addlesanlarin IBO puan
ortalamasi ile BEDO saglikli beslenme-egzersiz davranisi alt boyut puan ortalamasi
arasinda istatiksel olarak anlamli bir iliski olmadig1 saptanirken; IBO puan ortalamasi
ile Psikolojik/bagimli yeme davranisi, sagliksiz beslenme-egzersiz davranisi, 6giin
diizeni alt boyutlar1 ve BEDO toplam puan ortalamalari arasinda negatif yonde anlamli
(zayif) bir iliski oldugu tespit edilmistir. Adolesanlarin internet bagimliligi arttik¢a
beslenme fiziksel aktivite aligkanliklar1 olumsuz yonde etkilenmektedir. Addlesanlarda
internet kullanim1 ve saglik davraniglarinin incelendigi baska bir ¢alismada internette
harcanan zaman arttikca saglikli beslenme ve egzersiz davranislarinin olumsuz
etkilendigi belirtilmistir (Sampasa-Kanyinga vd., 2015). Internet bagimhilig1 arttik¢a
internette gegcirilen siire artmakta, bu da beslenme ve fiziksel egzersiz aligkanliklarini

olumsuz yonde etkilemektedir.

Beslenme egzersiz Olgegi alt boyut ve Internet bagimhigi 6lgegi toplam
puanlarin1  yordayan degigkenleri belirlemek i¢in stepwise regresyon analizi
kullanmilmistir. ~ Psikolojik/bagimli yeme davranisini 6grencilerin babalarinin egitim
diizeyi, 6grencilerin saglikli beslendiklerini diistinme durumu, Covid 19 pandemisinde
beslenme davranisinin degismesi ve internet kullanirken atistirma aliskanligr ile ilgili
degiskenlerin %14.3’linli agikladig1 bulunmustur. Psikolojik/bagimli yeme davranisi ile
internet kullanirken atigtirma aliskanlifi, pandemi doneminde normalden daha fazla
yeme ve baba egitiminin lise ve ortaokul olmasi degiskenleri arasinda negatif yonde;
saglikli beslendigini diisiinme degiskeni arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler oldugu
goriilmiistiir (Tablo 4.13). Calismamizin sonuglarini destekler nitelikte literatiirde
adodlesanlarin problemli internet kullanimi, saglikli yasam tarzi davranislar ve saglik

sikayetlerini arastiran ¢alismada; katilimcilatin %4’iinlin ekran basinda gecirilen siirede
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sekerli alkolsiiz i¢ecekler ve fast food yemek gibi atistirma yeme aligkanliklarmin
oldugu tespit edilmistir (Klavina vd., 2021). Calismamiza ilave olarak literatiirde
problemli internet kullaniminin arka planinda obsesif diisiinceler, yeme bozuklugu,
heyecan arayan diirtiisel 6zellikler olabilecegi iliskilendirilmistir (loannidis vd., 2021).
Bagka bir ¢alismada yeme bozuklugu olan 6grencilerde potansiyel internet bagimlilig
ve akilli telefon kullanimi1 yayginli§i yeme bozuklugu olmayanlara gore daha yiiksek
bulunmustur (Tayhan Kartal ve Yabanci Ayhan, 2021). Bu durumun internet
bagimliliginin altinda baska psisik sorunlarin oldugu ve bu sorunlar1 bastirmak igin

interneti kullandiklar1 diisiiniilmektedir.

Saglikli beslenme/egzersiz davranist ile internet kullanirken atistirma aligkanligi,
interneti sosyal medyaya girme amaci ile kullanma degiskenleri arasinda negatif yonde;
saglikli beslendigini diisiinme ve diizenli spor yapma degiskenleri arasinda pozitif
yonde anlaml iligskiler oldugu bulunmustur. Yapilan regresyon analizinde saglikli
beslenme/egzersiz yeme davranisint  bu  degiskenlerin  %20.2°sinin  agikladig:
bulunmustur ve modelin anlamli oldugu goriilmektedir (Tablo 4.14.). Literatiirde
calismamiz1 destekler nitelikte Meksikali okul ¢ocuklarinda ekran temelli aktiviteler,
beslenme aligkanliklar1 ve fiziksel aktivite arasindaki iliskinin incelendigi ¢aligmada
calisma kapsaminda ekran temelli 3 aktivitenin (video oyunu, bilgisayar kullanimi, tv

izleme) saglikli beslenme davranislarini etkiledigi bulunmustur (Soltero vd., 2021).

Sagliksiz  beslenme/egzersiz davramist ile internet kullanirken atistirma
aligkanlig1, interneti sosyal medyaya girme amaci ile kullanma ve erkek cinsiyeti
degiskenleri arasinda negatif yonde anlamli iliskiler oldugu goriilmiistir ve bu
degiskenlerin sagliksiz beslenme/egzersiz yeme davranisini %10.6’sinin  agikladigi
bulunmustur (Tablo 4.15). Meksikali okul ¢ocuklari ile yapilan ¢alismada erkeklerin
kizlara gore daha yliksek sagliksiz beslenme Oriintiisii puanina sahip oldugu
bulunmustur (p<0.05). Erkeklerin kizlara gore internette giinde 2 saatten fazla, daha ¢ok
bilgisayar ve video oyunlar1 i¢in zaman harcadig1 tespit edilmis ancak calismaya
katilanlarin yaklasik %60’ 1n1in internette giinde 2 saatten az vakit ge¢irdigi goriilmiistiir.
Erkek c¢ocuklarda ekran tabanli etkinliklerle spora katilim, organize fiziksel aktivitelerle
olumsuz iligkili oldugu bulunmustur. Sagliksiz beslenme ve bilgisayar kullaniminin kiz
ve erkek ¢ocuklar i¢in pozitif yonde iligkili oldugu, bilgisayar kullaniminin yasla pozitif

iligkili oldugu bulunmustur. Aile gelir diizeyi artik¢a ekran tabanl etkinliklerin (video
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oyunu, bilgisayar kullanimi, tv izleme) arttigi bulunmustur (Soltero vd., 2021). Ekran
tabanl etkinlikler maliyetli oldugu icin satin alma giicii artan ailelerde ulagim kolaylig1
nedeniyle ad6lesanlarda kullanimi da arttig1 diistiniilmektedir. Ergenlerde yapilan baska
bir ¢alismada yas, cinsiyet, sosyoekonomik durum, sagliksiz beslenme aligkanliklar1 ve
problemli internet kullanimi arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliliklar tespit

edilmistir (Durmus vd., 2021).

Ogrencilerin 6giin diizeni davranmisia etki eden faktdrlerin goklu regresyon
analizinde saglikli beslenme durumlari, internette iken atistirma durumlari, Covid-19
pandemisinde beslenme degisikligi degiskenlerinin %16.3’liniin etkiledigi modelin
anlamli oldugu goriilmektedir (Tablo 4.16). Literatiirde ilave olarak adodlesanlar ile
yapilan caligmada anne ve baba egitim diizeyi ile 6gilin diizeni puani arasinda pozitif
yonde anlaml1 bir iliski oldugu, ayrica saglikli beslenme ve egzersiz davranisi ile 6giin
diizeninin erkeklerde daha iyi oldugu belirtilmistir (Tayhan Kartal vd., 2019).
Calismamizi destekler nitelikte Erdogan (2021) Covid 19 salgin siirecinde dgrencilerin
beslenme aligkanliklarinin degistigini, stres veya baska nedenlerle 6giin atladiklarini
tespit etmistir. A. Dilber ve F. Dilber (2020) “Koronaviriis (COVID-19) salgininin
bireylerin beslenme aligkanliklari tizerindeki etkisi’ni inceledigi arastirmada; erkek
katilimcilarin salgin doneminde evde hareketsiz kalmalarinin sagliklarini olumsuz
yonde etkiledigini ve 0giin sayilarinin arttigini ifade etmislerdir. Stiel, Sengiir ve
Turasan (2021) tiniversite 6grencileri ile yaptiklar1 ¢alismada Covid 19 pandemisinin
beslenmeyi olumsuz etkiledigi ve bu siirecte iiniversite Ogrencilerinde diizensiz

beslenme oldugu goriilmiistiir.

Ogrencilerin internet bagimhigini; psikolojik/bagimli yeme davranisi, 6giin
diizeni, sagliksiz beslenme/egzersiz davranisi, interneti sosyal medya ve diger amagl
kullanim, sinif ve Covid-19 pandemisinde beslenme sekline dikkat etme degiskenlerinin
%35.8’1 etkiledigi bulunmustur (Tablo 4.17). Calismamizi destekleyen baska bir
calismada kisilerin internet bagimligin1 etkileyen faktorler arasinda internet kullanim
sliresi ve interneti kullanma amaci yer almaktadir (Spada, 2014). Avci ve Hendekgei
(2020) calismalarinda, ad6lesanlarin giinde ortalama internette harcadiklar siireye gore
internet bagimligi ve beslenme egzersiz davraniglarinin baglantili oldugu tespit
edilmistir. Caligmamiza benzer Dong, Hao, Lu ve Yang (2020), Cin’de 2050 ¢ocuk ve

adolesanla yapilan bir aragtirmada katilimcilarin %2.68°1 internet bagimlisi, %33.37’s1
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problemli internet kullanicisi olarak bulunmustur. Katilimcilarin pandemi déneminde
oncesine gore internet kullanim oraninin arttig1 tespit edilmistir. Literatiirde Lin (2020)
tarafindan Tayvan’da 1060 ortaokul Ogrencisi ile yapilan kesitsel bir g¢alismada,
katilimeilarin internet bagimliliginin yayginhigi %24.4 olarak bulunmustur. Covidl19
pandemi doneminde yapilan bu arastirmaya katilan 6grencilerin internet bagimlilig
ozellikleri gosterenlerin riskli durumda oldugunu goéstermektedir. Ortaokul 6grencileri
arasinda internet bagimlilig1 belirtileri gosteren grubun hem ruhsal hem de sosyal agidan

potansiyel risk tasidigi goriilmektedir (Lin, 2020).
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6. SONUCLAR VE ONERILER

6.1. Sonuclar

Adolesanlarda beslenme egzersiz davranislar ile internet bagimlilig1 arasindaki

iliskinin incelenmesi amaci ile yapilan bu ¢aligmanin sonuglar1 asagida verilmistir.

Ogrencilerin yaslarma gore sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut ve internet
bagimlilig1 6lgedi toplam puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmustur. Yapilan ileri analizde on {i¢ yasindaki Ogrencilerin sagliksiz
beslenme/egezersiz alt boyut puan ortalamalari on bir yasindaki 6grencilerden anlaml
olarak kiicliktlir. Yapilan ileri analizde on bir yasindaki 6grencilerin internet bagimlilig
puan ortalamalarinin on ii¢ yasindaki 6grencilerin puan ortalamalarindan daha diisiik

oldugu ve aradaki bu farkliligin anlamli oldugu belirlenmistir.

Ogrencilerin cinsiyetlerine gore sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut puan
ortalamalar1 karsilagtirlldiginda kizlarin puan ortalamalarinin erkeklerden daha yiiksek

oldugu bulunmustur.

Ailenin gelir durumuna gore saglikli beslenme/egzersiz alt boyut puan
ortalamalar1 arasinda anlamli farklilhik saptanmistir. Yapilan ileri analizde gelir diizeyi
yiksek olan Ogrencilerin gelir diizeyi diisiik olan oOgrencilere gore saglikli

beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamalar1 daha ytiksektir.

Arastirmaya katilan sekizinci siif 6grencilerinin sagliksiz beslenme/egzersiz
Ol¢cegi alt boyut puan ortalamalar1 altinct siif 6grencilerinden anlamli olarak diisiik

bulunmustur.

Babasi lise mezunu olan Ggrencilerin psikolojik/bagimli yeme davranist alt
boyut puan ortalamalar1 babasi iiniversite mezunu olanlardan anlamli olarak diisiik
olarak bulunmustur. Babasi ilkokul mezunu olan 6grencilerin saglikli beslenme/egzersiz

alt boyutu puan ortalamalarinin babasi iiniversite mezunu olanlarin  puan
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ortalamalarindan diisiik oldugu ve aradaki farkliligin istatistiksel olarak anlamli oldugu

belirlenmistir.

Ogrencilerin Covid-19 pandemisinde beslenme durumlari incelendigi; “saglikli
beslendigini diisiinen” 6grencilerin "saglikli beslenmedigini diisiinenler" ve "kararsiz
oldugunu belirtenlere”  goére psikolojik/bagimli  yeme  davranisi,  saglikl
beslenme/egzersiz, sagliksiz beslenme/egzersiz ve 0Ogiin diizeni alt boyut puan
ortalamalarinin daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Covid-19 pandemisinde beslenme
aligkanligr degisen Ogrencilerin degismeyenlere gore psikolojik / bagimli yeme ve
sagliksiz beslenme/egzersiz alt boyut puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu

belirlenmistir.

Interneti sosyal medyaya girme amaci igin kullanan &grencilerin
psikolojik/bagimli yeme davranisi alt boyut puan ortalamasi aligveris-eglence igin
kullananlardan daha disiik bulunmustur interneti sosyal medyaya girmek igin
kullananlarin saglikli beslenme/egzersiz davranisi alt boyut puan ortalamasi ders-6dev
arastirma amagli ve Internette gezinme, zaman gecirme vd amaci ile kullananlardan

daha diisiik bulunmustur.

Internette iken atistirmalik tiiketme aliskanligi olan Ogrencilerin atistirma
aligkanligi olmayanlara gore psikolojik/bagimli yeme davranisi, saglikli beslenme/
egzersiz, sagliksiz beslenme/ egzersiz ve 6giin diizeni alt boyut puan ortalamalar1 daha

diisiik, internet bagimliligt 6lgek puan ortalamalari ise daha yiiksek olarak bulunmustur.

Her giin fiziksel aktivite yapan 6grencilerin psikolojik/bagimli yeme davranig
Olgegi puan ortalamalarimin haftada 2-3, haftada bir ve iki haftada bir yapan
ogrencilerden daha fazla oldugu saptanmustir. Nadiren fiziksel aktivite yapan
ogrencilerin Saglikli beslenme/egzersiz davranigt ve 0glin diizeni 0Olgegi puan
ortalamalarinin her giin, haftada 2-3, haftada bir, iki haftada bir yapan 6grencilerden

daha diisiik diizeyde oldugu saptanmustir.

Psikolojik/bagimli yeme davranisi ile sagliksiz beslenme/egzersiz davranist
arasinda pozitif yonde, internet bagimlilig1 ile negatif yonde iliski oldugu bulunmustur.

Saglikli beslenme/egzersiz davranisi ile 6glin diizeni arasinda pozitif yonde, internet
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bagimlhiligi ile negatif yonde iliski oldugu saptanmgstir. Ogrencilerin sagliksiz
beslenme/egzersiz davranisi ile 6giin diizeni arasinda pozitif yonde, internet bagimlilig

ile negatif yonde iligki bulunmustur.

Ogrencilerin babalarmin egitim diizeyi, &grencilerin saglikli beslendiklerini
diisiinme durumu, Covid 19 pandemisinde beslenme davranisinin degismesi ve internet
kullanirken  atisrtima  aligkanhigmma  ile  ilgili  degiskenlerin  %14.3’{iniin
psikolojik/bagimli yeme davranisini etkiledigi; Psikolojik/bagimli yeme davranisi ile
internet kullanirken atigtirma aligkanligi, pandemi doneminde normalden daha fazla
yeme ve baba egitiminin lise ve ortaokul olmasi degiskenleri arasinda negatif yonde;
saglikli beslendigini diisiinme degiskeni arasinda pozitif yonde anlamli iliskiler oldugu

gOriilmiistiir.

Saglikli beslenme/egzersiz davranisi ile internet kullanirken atistirma aligkanligi,
interneti sosyal medyaya girme amaci ile kullanma degiskenleri arasinda negatif yonde;
saglikli beslendigini diisiinme ve diizenli spor yapma degiskenleri arasinda pozitif
yonde anlamli iligskiler oldugu bulunmustur. Yapilan regresyon analizinde saglikli
beslenme/egzersiz yeme davranisint  bu degiskenlerin = %20.2°sinin  agikladig

bulunmustur.

Sagliksiz  beslenme/egzersiz  davranist ile internet kullanirken atistirma
aligkanligl, interneti sosyal medyaya girme amaci ile kullanma ve erkek cinsiyeti
degiskenleri arasinda negatif yonde anlamli iliskiler oldugu goriilmiistir ve bu
degiskenlerin sagliksiz beslenme/egzersiz yeme davranisini %10.6’sinin  agikladigi
bulunmustur.

Ogrencilerin saglikli beslenme durumlari, internette iken atistirma durumlari,
Covid-19 pandemisinde beslenme degisikligi 6giin diizeni davranigini bu degiskenlerin
%16.3’linlin agikladigr bulunmus; 6glin diizeni alt boyutu ile Covidl9 pandemisinde
daha fazla yeme ve yediklerine dikkat etme, saglikli beslendigini diisiinme degiskenleri
arasinda pozitif yonde; internet kullanirken atistirma aligkanligi degiskenleri arasinda

negatif yonde anlamli iligki oldugu goriilmiistiir.
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Ogrencilerin  psikolojik/bagimli  yeme davranisi, o6giin diizeni, sagliksiz
yeme/egzersiz ve Covid-19 pandemisinde beslenme sekline dikkat etme degiskenleri
arasinda ters yonde, sosyal medaya i¢in internet kullanma ve smif degiskenleri arasinda

pozitif yonde iliski bulunmus ve bu degiskenlerin %35.8’inin agikladig1 bulunmustur.

6.2. Oneriler

Adolesanlarda beslenme egzersiz davranislari ile internet bagimlilig1 arasindaki

iliskinin incelendigi bu ¢alismada arastirma sonuglart baglaminda;

Calismamiza katilan addlesanlarda biiyiik yas gruplarinda internet kullaniminin
artt1g1 tespit edildiginden; potansiyel internet bagimliligi riski olan ¢ocuklarin tespitinde
rolii olan pediatri hemsirelerinin addlesan ve ailesine, zamani1 programli ve dogru
kullanma, fiziksel ve sosyal aktivitelere daha fazla zaman ayrilmasi agisindan kontrollii
internet kullanimi1 konusunda egitimler planlayip bilgilendirmelidir. Ayrica okullarda
milli egitim bakanh@: tarafindan “Giivenli ve Bilingli Internet Kullanimi” dersinin

miufredata eklenmesi Onerilebilir.

Calismamiza katilan addlesanlarda kizlarin erkeklerden daha sagliksiz beslendigi
tespit edildiginden; okullarda simif olarak alt smiflardan baslayarak, kiz ve erkek
gruplara da ayri1 ayri planlanarak (kiz addlesanlarin 6zellikle bozulmus beden algisi
korkusu oldugundan, sagliksiz diyet planladiklarindan vs.) saglikli beslenme konusunda
saghig gelistiren davranislarin kazandirilmasi i¢in beslenme konusunda seminer ve
etkinlikler diizenlenmeli, okul hemsirelerinin de destegiyle ailelerle etkilesim halinde
olup adodlesan kiz ve erkeklerin saglikli beslenme davraniglar1 kazanmalari i¢in ailelere

danismanlik hizmeti verilmelidir.

Okul, aile, o6grenci iicgeninde pediatri ve okul hemsirelarinin destegiyle
adodlesanlarin interneti dogru kullanimima yonelik egitim ve danigmanlik hizmeti
verilmeli, internet kullanimima yonelik “Hangi sitelere giriyor? Hangi amagla
kullantyor? Ne kadar zaman ekran basinda zaman gegciriyor? vs.” bunlarin izlemleri

yapilmali, okul basarisi, okula devam takibi yapilmalidir.
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Ekran basinda hareketsiz gecirilen saatler yerine; giinlik fiziksel aktivite
programlar1 yapilip hatta programa adolesanla birlikte aile de dahil edilmeli, birlikte
yliriiyiis, egzersizler vs. planlanmali fiziksel aktiviteyi yasamin bir parcasi haline
getirmek ic¢in pediatri hemsireleri aileyi ve addlesam1 bu gibi etkinliklerle

desteklemelidir.

Internette iken atisirma aliskanligi tespit edilen addlesanlarin obezitenin ve
adolesanlar1 gelecekte bekleyen saglik risklerinin azaltilmasi, bilgi ve farkindaliklarinin
arttirtlmasi agisindan saglikli beslenme davraniglarini gelistirmeye ve okullarda saglikli

beslenme, fiziksel aktiviteye yonelik, sosyal programlar diizenlenmelidir.

Adolesanlarda beslenme egzersiz davranislari ile internet bagimlilig1 arasindaki
iliskinin incelendigi ve bunlan etkileyen faktorlerin incelendigi bu aragtirmanin farkli

gruplarda yapilmasi onerilebilir.
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MUGLA SITKI KOCMAN UNIVERSITESI REKTORLUGU
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1)23.08.2021 tanhh ve 316525 sayili vazimz.

Mugla Sitks Kogman Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik Ana Bilim Dah, Cocuk
Saghg ve Hastaliklar Hemsireligi Tezli Yiiksek Lisans Programu, 4044190008 numarali 6 grencisi Oznur
CELTEK ORHAN'm tez ¢ahismasim, Mugla Ili; Fethiye ilge Milli Egitim Miidiirliigine bagh; Kamu
Ortaokullannda Ggrenim goren 6., 7. Ve 8. Sunf égrencilere uygulama talebi ile ilgili ilgi (a) yaz1 Makam

Oluru yazimz ekinde gonderilmektedir.
Geregini arz ederim.
Ferman AKBULUT
Miidiir a.
11 Milli Egitim Miidiir Yardimeist
EKLER:

1-ilgi (a) Makam Oluru (1 sayfa)

Bubelge givenh elektromk imza ile mnzalanmugtr

Adres Belge Dogrulama Adres: : htps -/ /www mirkiye gov tr/meb-ebys
Bilg s

Telefon No Unvan : Memur

E-Posta Internet Adren Faks

Kep Adres1 meb@hs01 kep @
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MUGLA VALILIGI
il Milli Egitim Midirligi

Sayr  : E-70004082-604.02-30724386 02.09.2021
Konu : Arastirma Uygulama Izni

VALILIK MAKAMINA

llgi: a)Mugla Sitki Kogman Universitesi Rektorliigi Ogrenci Isleri Daire Bagkanhgini 23,08.2021 tarihli
ve E- 28677689-302,08-316525 sayih yazisi,
b)22/08/2017 tarihli ve 35558626 sayili Makam Oluru.

Mugla Sitkt Kogman Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik Ana Bilim Dali, Cocuk
Saghiin ve Hastaliklari Hemsirelii Tezli Yiiksek Lisans Programi, 4044190008 numarali égrencisi Oznur
CELTEK ORHAN'n tez gahsmasim, Mugla Ili; Fethiye llge Milli Egitim Midiirligine bagh; Kamu
Ortaokullarinda dgrenim goren 6., 7. Ve 8. Sinif dfrencilere uygulama talebi ile ilgili ilgi (a) yazi ve
ekleri yazimiz ekinde sunulmaktadir.

Bu nedenle, Bakanlhigimzin 21/01/2020 tarihli ve 1563890 sayili yazis1 (2020/2 No'lu genelge)
dogrultusunda ve ilgi (b) makam onay: ile olugturulan komisyonun uygun goriisiyle,Mugla Sitki
Kogman Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisii, Hemsirelik Ana Bilim Dali, Cocuk Saglifin ve
Hastahiklart Hemsireliii Tezli Yiiksek Lisans Programi 6frencisi Oznur CELTEK ORHAN'In
"Adblesanlarda Beslenme Egzersiz Davramslan ile internet Bagimhhg Arasindaki iliskinin
incelenmesi" konulu tez ¢aligmasini;

2021-2022 Egitim Ogretim yilinda ve efitim dgretimi aksatmayacak sekilde, kurum
miidiiriiniin uygun gordiigii bir zamanda; Mugla ili; Fethiye Ilge Milli Egitim Miidiirliigiine bagl;
Kamu Ortaokullarinda 6grenim géren 6., 7. Ve 8, Simif 6grencilere uygulamasi Midirliigiimiizce uygun
goriilmektedir.

Makamlarinizca da uygun gorillmesi halinde olurlarimiza arz ederim.

Ferman AKBULUT
Miidiir a.
11 Milli Egitim Midiir Yardimcist

OLUR
Emre CAY
Vali a.

i1 Milli Egitim Miidiirii
Ek : Belgeler

Bu belge givenli elektronik imza ile imzalanmigtic

Adres Belge Dogrulama Adresi : hips://www. turkive. gov. t/meb-ebys
Bilgs igin:

Telefon No Unvan : Memur

E-Posta; Intemet Adresi: Faks:

Kep Adresi : meb@ha0| kep.tr
B eveak giivenl elektronik imza ile imzalanmigtic. https /eviaksorgu meb gov ir adresinden 94b2-4017-3d3c-8266-3a€4 kodu ile teyit edibebilie
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EK 3: FORMLAR ( ANKET FORMLARI / OLCEK iZINLERI vb.)

TANITICI BiLGIi FORMU

Bu kisim arastirmaci tarafindan ol¢iim yapilarak doldurulacaktir!

Boy uzunlugu... ........... cm
Viicut agirhgi. .............. kg
Beden kitle indeksi (BKI)..........

1. Yasimiz (dogum tarihinizi yil ve ay olarak belirtiniz): .............

2. Cinsiyetiniz: ......
3.Aile yapimz : 1) Cekirdek aile(anne,baba,gocuk)
2) Genis aile(anne baba, dede, anneanne...  3) Pargalanmis aile(anne baba bogsanmus)

4.Kac¢ kardessiniz? (sizinle birlikte): .................

5.Nerede yasiyorsunuz? 1) Il merkezi 2)ilge 3)Kasaba-Koy
6.Annenizin egitim durumu:

1) Okur-yazar degil 2) Okur-yazar 3) ilkokul 4) Ortaokul 5) Lise 6) Universite ve iizeri

7.Babamizin egitim durumu:
1) Okur-yazar degil ~ 2) Okur-yazar 3) ilkokul 4) Ortaokul 5) Lise 6) Universite ve iizeri

8.Annenizin meslegi:

1) Memur 2) Isci 3) Emekli 4) Serbest meslek  5) Ev hanimi
9.Babamizin meslegi:

1) Memur 2) Isci 3) Emekli 4) Serbest meslek 5) Calismiyor
10.Ailenizin ekonomik durumunu nasil degerlendirirsiniz?

1) Cok kot 2) Kotii 3) Orta 4) lyi 5) Cok iyi

11.Saghkh beslendiginizi diisiiniiyor musunuz?

1) Hayir 2) Bazen 3) Evet

12.Pandemi doneminde beslenme aliskanh@imz degisti mi?(Yanitimz hayir ise 14. Soruya
geciniz.)

1) Hayir 2) Evet

13. Bu degisim nasil oldu?
1) Beslenmeme daha ¢ok dikkat ettim. 2) Daha az yemeye basladim

3) Daha ¢ok yemeye basladim

14.Giinde ortalama kag saat olarak internete giriyorsunuz? .................
15.Internete girmek icin kullandigin ara¢ hangisidir?

1) Telefon 2) Tablet 3) Bilgisayar
16.internet kullanma amacimiz nedir?

1) Ders/6dev/arastirma 2) Aligverig/eglence

3) Sosyal medya/sohbet 4)Diger(Aciklaymiz).........

17. internette iken bir seyler yer misiniz? 1)Hayir 2) Evet

18. Diizenli olarak yaptiZimz bir spor veya fiziksel aktivite var m?

1) Hayir 2)Evet ise yaptiginiz fiziksel aktivite veya sporun adi.....................
19.Fiziksel aktivite yapma sikhgimiz nedir?

1)Hergiin 2) Haftada 2-3kez 3)Haftada 1 4)Arada 5)Nadiren
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BESLENME-EGZERSIZ DAVRANIS OLCEGI

Bu olgek, beslenme ve egzersizle ilgili davranislarinizi 6lgmek amaci ile
hazirlanmistir. Olgek sonuglar1 bu konudaki davranislar belirlemek icin kullanilacaktir.
Bu olgekte 45 adet ifade bulunmaktadir. Her ifadeyi okuduktan sonra, ne derece
katildiginiz1 belirten kutunun igerisine “X” isareti kuyunuz. Bir ifadeyi okuduktan sonra

aklimiza ilk geleni isaretleyiniz. Her ifadeye sizin i¢in uygun olan isaretlemeyi yapiniz.

= |8
= 2|5 |2
BESLENME-EGZERSIZ DAVRANIS OLCEGI g § E é g
1. Herglin diizenli kahvalt1 yaparim. 1 2 3 4 |5
2. Hergiin 6gle yemegimi yerim. 1 2 3 4 |5
3. Hergilin aksam yemegimi yerim. 1 2 3 4 |5
4. Ogiinlerimi her giin aym saatlerde yerim. 1 2 3 4 |5
5. Ogle yemegimi disarida veya evde diizenli yerim. 1 2 3 4 |5
6. Aksam yemeklerimi evde ailemle yerim. 1 2 3 4 |5
7. Ders calisirken (Zihinsel olarak yogun c¢alistigim 1 2 3 4 |5
zamanlarda) ¢ogunlukla birseyler yerim.
8. Atistirmak i¢in yemeklerden sonra ve aralarda 4-5 kez 1 2 3 4 |5
buzdolabia giderim.
9. Her giin cips, kuruyemis, ¢ikolata gibi yiyecekleri yerim. 1 2 3 4 |5
10. Tok oldugum halde sunulan- teklif edilen yiyecekleri 1 2 3 4 |5
yerim.
11. Ogiin aralarinda sandvic, biskiivi, simit tiirii yiyeceklerden 1 2 3 4 |5
yerim.
12. Her giin hamburger, patates gibi yiyecekleri yerim. 1 2 3 4 |5
13. Ogiin aralarinda siit, ayran ve taze meyve suyu igerim. 1 2 3 4 |5
14. Ogiin aralarida mesrubat ve gazoz igerim. 1 2 3 4 |5
15. Her giin ¢ay/ kahve icerim. 1 2 3 4 |5
16. Yiyeceklerimi ¢ok iyi ¢ignerim. 1 2 3 4 |5
17. Yemek yeme siirem sik sik degisir. 1 2 3 4 |5
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18. Yemegimi 20 dakikadan kisa siirede bitiririm.

19. Ogiinlerde yedigim miktar genellikle aynidir.

20. Yemek tabagima ¢ok yemek doldururum.

21. Ogiinlerimde ne yiyecegimi planlarim.

22. Sevdigim bir yiyecegi miktarin1 ayarlamadan bitirinceye
kadar yerim.

I

N N N NN

Wl Wl W w w

B S I N B

ol o1 o o1 o

23. Ogle ve aksam yemeklerinde birer porsiyon sebze yemegi
veya salata yerim.

=

N

w

I

(6]

24. Giin iginde {i¢ adet meyve yerim.

25. Giinde 1.5-2 litre su i¢erim.

26. Siit, yogurt, ayran, peynir gibi besinleri her giin yerim.

27. Haftada en az li¢ giin, 6glinlerimde et, tavuk veya balik
yerim.

R R k| e

Nl N DN DN

w|l W w w

L I

ol o1 o1 o

28. Nohut, kuru fasulye, mercimek gibi kuru baklagillere
oglinlerimde yer veririm.

29. Ekmek, pilav, makarna, borek tiirii yiyeceklere
oglinlerimde yer veririm

30. Hergiin tath tiirii yiyeceklerden yerim.

TN

31. Hergiin 6giinlerimde yagve yagl yiyeceklere yer veririm.

N

TN

(6]

32. Beslenmemde diyet olarak hazirlanmig tiriinlere sik sik
yer veririm.

I

33. Gida iirlinlerinin iizerindeki besin 6gelerini gosteren
etiketleri okurum.

N

(6]

34. Yemek yemek zevk aldigim seylerin baginda gelir.

35. Arkadaglarimla beraberken daha fazla yemek yerim.

36. Tek basima oldugum zamanlarda daha fazla yerim.

37. Uziildiigiim zamanlarda daha ¢ok yemek yerim.

38. Sinirlendigim zamanlarda yemek yemek beni yatistirir.

39. Cozemedigim bir sorunum oldugunda daha fazla yemek
yerim.

NINININININ

B

gljororjo|ol| ol

40. Spor veya fiziksel egzersiz yapmak i¢in her firsati
degerlendiririm

41. Hareket miktarimi artiracak davranislarda bulunurum.
(aligverisyapmak, okula yiiriimek gibi)

42. Kisa mesafe de olsa otobiis, araba, dolmus, gibi araglara
binerim.

43. Bina iginde iist katlara ¢ikarken veya inerken merdiven
yerine asansorii kullanirim.

44. Spor veya fiziksel egzersiz yaptiktan sonra kendimi daha iyi
hissederim.

45. Haftada en az 3 giin yarimsar saat spor veya fiziksel egzersiz
yaparim.
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INTERNET BAGIMLILIGI OLCEGI

Degerli katilimcilar

Asagida son bir yildaki internet kullaniminizla ilgili bazi
sorular yer almaktadir. Liitfen her maddeyi dikkatlice okuyup
size uygun olan ifadelerin karsisina “Higbir zaman”, ‘“Nadir
olarak”, “Bazen”, “Sik sik” ve “Her zaman” seklinde

goriislerinizi (X) isareti koyarak belirtiniz.

Hig¢bir zaman
Nadir olarak
Her zaman

Bazen
Sik sik

Son 1 yilda

1.Internette olmadiginiz zamanlarda kendinizi huzursuz

hissettiginiz oldu mu?

2.Internete girmeyi durdurmak istediginiz ancak kendinizi yine

internette buldugunuz oldu mu?

3.Internete ¢ok fazla girdiginiz i¢in diger insanlarla problem

yasadiniz mi1?

4 Internette olmadiginiz zamanlarda bile zihninizi siirekli olarak

internet ile mesgul halde buldugunuz oldu mu?

5.Siirekli olarak planladiginizdan daha fazla internette zaman

gecirdiginiz oldu mu?

6.Internette uzun siire kaldiginiz igin temel ihtiyaglarmizi (yeme,

icme, uyku vb) ertelediginiz oldu mu?

7.Internette gegirdiginiz siireyle ilgili diger insanlari yanilttiginiz

oldu mu?

8.Interneti sizi rahatsiz eden duygu ve durumlardan kurtulmak

icin kullandiginiz oldu mu?

9.Internette cok zaman gecirdiginiz igin aile fertleriniz ve diger

kisilerle ¢ok ciddi anlasmazliklar yasadiniz mi1?

10. Giinde ortalama kag saat olarak internete giriyorsunuz?

Yaziniz.
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