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OZET

Karakerimoglu, F. (2024). Saglikli Tabaklarla Biiyliyen Cocuklar Masa Oyunu ve Pratik
Uygulamalarinin Beslenme Davranist Uzerine Etkisi. Istinye Universitesi Saglik
Bilimleri Enstitiisii, Beslenme ve Diyetetik ABD. Yiiksek Lisans Tezi. Istanbul.

Amag: Bu calismanin amaci Saglikli Tabaklarla Biiyliyen Cocuklar masa oyunu ve
pratik uygulamalarinin 8-10 yas grubu ¢ocuklarin beslenme davranisi tizerine etkisini
incelemektir. Gere¢ ve Yontem: Bu calisma kontrol gruplu 6n test son test modeline
dayal1 olup bir devlet okulunda egitim goren ve galismaya katilmak i¢in goniillii olan
smiflardan segilen 8-10 yas grubu toplam 108 &grenciyle 2023-2024 egitim-6gretim
doneminde yiiritilmiistir. Midahale Grubu (n:58)’na, Saglikli Tabaklarla Biiyiiyen
Cocuklar masa oyunu ve pratik uygulamariyla bir beslenme egitimi verilmistir; Kontrol
Grubu (n:50)’na herhangi bir miidahalede bulunulmamistir. Calismanin 6ncesinde ve
sonrasinda Akdeniz Diyet Kalitesi Olgegi (KIDMED), Beslenme Davranis Olgegi
(BDO), Beslenme Tutum Olgegi (BTO) kullanilarak 6grencilerin saglhikli beslenmeye
yonelik tutum ve davraniglart degerlendirilmistir ve antropometrik Sl¢timleri (boy
uzunlugu, viicut agirligr ve viicut yag orani) alinmistir. Bulgular: Calismanin sonunda
miidahale grubunun son test viicut agirlig1 degerleri kontrol grubuna gore daha diisiik
saptanmustir (p<0,05). Son test beden kitle indeksi (BKI) ve viicut yag oram degerleri
gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05). Miidahale
grubu 6n ve son test KIDMED, BDO ve BTO puanlar arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). Kontrol grubu én ve son test KIDMED ile BTO
puanlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmezken (p>0,05), BDO
puanlarinda azalma gorilmiistiir (p<0,05). Gruplar arasinda yapilan degerlendirmeler
sonucunda tiim 6lceklerin son test puanlari miidahale grubunda kontrol grubuna kiyasla
daha yiiksek bulunmustur (p<0,05). Sonu¢: Masa oyunu ve pratik uygulamalariyla
verilen beslenme egitimi ile ilkokul ¢ocuklarmin sagliklt beslenmeye yonelik davranig
ve tutumlarinda iyilesmeler goriilmesi umut verici bir bulgudur. Caligmadan elde edilen

bilgiler gelecekteki halk sagligi miidahaleleri i¢in faydali olabilir.

Anahtar Kelimeler: masa oyunu, beslenme egitimi, okul ¢agi cocuklari
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ABSTRACT

Karakerimoglu, F. (2024). The Effect of Children Growing Up with Healthy Plates
Board Game and Practical Applications on Nutritional Behavior. Istinye University,
Institute of Health Science, Nutrition and Dietetics. Master Thesis. Istanbul.

Purpose: The aim of this study is to examine the effects of the Children Growing Up
with Healthy Plates board game and practical applications on the nutritional behavior of
children aged 8-10. Materials and Methods: This study is based on the pre-test post-
test model with a control group and was conducted in the 2023-2024 academic year
with a total of 108 students in the 8-10 age group, who were educated in a public school
and selected from the classes who volunteered to participate in the study. The
Intervention Group (n:58) was given nutrition training with the Children Growing Up
with Healthy Plates board game and practical applications; No intervention was made to
the Control Group (n:50). Before and after the study, students' attitudes and behaviors
towards healthy nutrition were evaluated using the Mediterranean Diet Quality Scale
(KIDMED), Nutrition Behavior Scale (NBS), Nutrition Attitude Scale (NAS), and
anthropometric measurements (height, body weight and body fat ratio) were taken.
Results: At the end of the study, the post-test body weight values of the intervention
group were found to be lower than the control group (p<0.05). Post-test body mass
index (BMI) and body fat percentage values did not show a statistically significant
difference between the groups (p>0.05). A statistically significant difference was found
between the intervention group's pre- and post-test KIDMED, NBS and NAS scores
(p<0.05). While there was no statistically significant difference in the pre- and post-test
KIDMED and NAS scores of the control group (p>0.05), there was a decrease in NBS
scores (p<0.05). As a result of the evaluations made between the groups, the post-test
scores of all scales were found to be higher in the intervention group compared to the
control group (p<0.05). Conclusion: It is a promising finding that there are
improvements in primary school children's behaviors and attitudes towards healthy
nutrition with nutrition education provided through board games and applications.
Information from the study may be useful for future public health interventions.

Key Words: board game, nutrition education, school age children
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1. GIRIS

Bireyin ve toplumun saglikli bir yasam siirmesi ve ekonomik yonden gelismesi
toplumu olusturan bireylerin saglikli olmasi ile iliskilidir. Saglikli beslenme; yasamin
stirdiiriilmesi, biiylime ve gelisme, liretkenlik, saglik ve iyi hal i¢in anne karninda baslar
ve bebeklik, ¢ocukluk, addlesan ve yetiskin donemden yasliliga kadar tim yasam

siirecinin en temel gereksinimidir (Baysal, 2012).

Yasamin bir yaninda protein-enerji yetersizliklerine bagli zayiflik veya bodurluk
yer alirken diger tarafinda besin 6gelerinin fazla veya dengesiz alinmasina bagl obezite
yer alir (Branca ve ark. 2020). Son yillarda ¢ocuklarin fiziksel aktivite diizeylerinin
azaldig1 ve sedanter davranislarinin arttig1 goriilmekle birlikte porsiyon biiytikliiklerinde
ve yiiksek enerjili gidalarin tiiketiminde artis, meyve ve sebze tiiketiminde azalma
oldugu saptanmistir (Ojeda-Rodriguez ve ark., 2018). Sagliksiz yiyecek sec¢imleri,
kahvaltiy1 atlamak ve enerji igerigi yliksek-besin degeri diisiik olan tatli ve abur
cuburlart fazla miktarda tiiketmek okul cagi cocuklarinda en sik goriilen yanlis

beslenme aligkanliklar1 arasindadir (D'Innocenzo ve ark., 2019).

Kiiltiirel olarak uygun, biyolojik cesitlilige dayali, ¢cevre dostu, siirdiiriilebilir ve
saglikli beslenmeyi tesvik eden 6zellikleri nedeniyle Akdeniz beslenme modeli, saglikli
aligkanliklarin erken yaslarda benimsenmesi i¢in onerilir (Romero-Robles ve ark., 2022;
Teixeira ve ark., 2022). Cocuklukta kazanilan beslenme aligkanliklar1 ve gelistirilen

davraniglar yasam boyu devam etme egilimi gosterir (Teixeira ve rak., 2022).

Sistematik incelemelerden elde edilen bulgularin degerlendirildigi bir ¢alismada,
cocukluk caginda uygulanacak beslenme egitimleriyle davranis degisikligini saglamak
miimkiindiir (Guerra ve ark., 2016). Cocuklara erken yaslardan itibaren saglikli
aliskanliklar kazandirmak, ¢ocuklarin sagliklarini ve yasam kalitelerini iyilestirmek igin
en etkili koruyucu yontem olarak belirtilir (Del Rio ve ark., 2019). Bu goriisler
dogrultusunda beslenme egitiminin temel amaci bilgi ve motivasyon saglayip yasam
boyu beslenme aliskanliklarinda anlamli degisiklikler yaparak kisa ve uzun vadeli
saglik hedeflerine ulagilmasina yardimer olmaktir. Kiiciik finansal yatirimlar ile biiytlik

sosyal odiil elde edilebilmek gibi; beslenme bilgi diizeyini gelistirmekte, insanlarin



beslenmeye kars1 tutumlarini degistirmede, topluluklarda ve bireylerde uygun beslenme

davraniglarini olusturmada 6nemli bir rol oynar (Kong ve ark., 2016).

Okullar, ¢ocuklarin fiziksel ve bilissel gelisim siireclerinde 6nemli bir rol
oynamakla birlikte (Hawkins ve ark., 2020), beslenme egitimlerinin kolaylikla
uygulanabilecegi yapilandirilmis bir ortam saglar. Aym1 zamanda c¢ocuklarin
arkadaslariyla bir arada olmasi, motivasyon ve miidahalelere olan baglilig1 artirmak igin
rekabetc¢i ve tesvik edici bir atmosfer olusturabilir (Motevalli ve ark., 2021). Boylece
beslenme egitimlerinin okullarda planlanmasi, uygulamalarin etkinligini artirarak
olumlu sonuglar alinmasini saglar (Motevalli ve ark., 2021); 6gretmen, Ogrenci ve
aileler icin yasam boyu saglikli aliskanliklar1 gelistirme ve tesvik etmek i¢in ideal bir

egitim stireciyle firsat sunar (Hawkins ve ark., 2020).

[Ikogretim siirecindeki cocuklara yonelik egitimler planlanirken 6greticiligin
yaninda oyunun kullanilmasi ¢ocuklarin kendi se¢imlerini yapmalarina firsat vererek
sorumluluk yiikler, 6grenme motivasyonunu yiikseltir ve 0grenmeyi eglenceli hale
getirerek egitimin etkinligini artirir (Akder ve ark., 2018). Literatiirdeki calismalarin
cogu fiziksel aktiviteyi artirmak amaciyla gelistirilen aktif video oyunlarina yonelik olsa
da saglikli yasam tarzi davranislarimi gelistirmek i¢in de tasarlanmis egitici video ve
masa oyunlar1 vardir (Sen ve ark., 2020). Masa oyunlarinin iiretiminin daha ekonomik
olmasi, tasarimimin nispeten daha kolay olmasi ve katilimcilar1 bir araya toplayarak
sosyal bir yonii tesvik etmesi goz Oniine alindiginda saglik davranisi degisikligi

miidahalelerinde oyunlagtirma amaciyla gecerli bir alternatiftir (Epstein ve ark., 2021).

Tim bu veriler goz 6niine alindiginda uzun vadede kronik olmayan bulasici
hastaliklardan (BOH) korunma veya hasta olma riskini en aza indirerek daha saglikli ve
tiretken bir neslin yetistirilmesi amaciyla ¢ocuklara yonelik beslenme egitimleri ilizerine
calisilmasi; bu egitimlerin ¢ok sayida ¢ocuga ulagmasi i¢in okul ortaminin kullanilmast;
kiltiirel olarak uygun, ¢evre dostu ve siirdiiriilebilir olan Akdeniz beslenme modelinin
egitimlerde temel olusturmasi; oyunlastirma yontemine basvurularak daha etkin bir
sekilde kazandirilacak beslenme aligkanliklar1 ve davraniglarinin  yagam boyu

devamliliginin saglanmasi gerekli goriilmektedir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Okul Caginda Saghkl Beslenmenin Onemi

Bireyin ve toplumun saglikli bir yasam siirmesi ve ekonomik yonden gelismesi
onu olugturan bireylerin saglikli olmasina baglidir. Sagligin temeli ise yeterli ve dengeli
beslenmedir. Saglikli beslenme yasamin siirdiiriilmesi, biiylime ve gelisme, tiretkenlik,
saglik ve iyi hal i¢in anne karninda baslayarak bebeklik, cocukluk, addlesan ve yetiskin

donemden yasliliga kadar tiim yagsam siirecinin en temel gereksinimidir (Baysal, 2012).

Okul ¢ag1 nihai bliylime ve gelismenin biiyiik bir kisminin tamamlandigi bir
dénem olmasi nedeniyle 6nemli bir yere sahiptir. Bu yillarda yeterli biiylime ve gelisme
saglanamadig takdirde fiziksel, bilissel ve sosyal potansiyel sinirlanabilir. Tim bu
degisiklikler yasam dongiisiiniin tiim asamalarinda oldugu gibi bu donemde de yeterli
beslenmeyle desteklenmelidir. Yetersiz beslenme, fiziksel ve norobiligsel gelisim
evrelerini yavaglatarak veya engelleyerek uzun vadede bireyin nihai potansiyelini
etkileyebilir. Cevresel kosullar, 6zellikle de beslenme uygunsa nihai boy ve genel viicut
kompozisyonu bireyin genleri tarafindan belirlenir. Bitylime ve gelisime sirasinda artan
beslenme taleplerinin karsilanmamasi durumunda biliylime ve gelismenin kisitlanma
olasiligr artar. Okul yillar1 bilylime dinamikleri nedeniyle yetiskinlige kadarki yeterli
biiyiime seyrini siirdirmek ve iiretken bir topluma saglikli bir gecis saglamak igin
yetersizlikleri ve dengesizlikleri diizeltebilecek olan yeterli beslenme agisindan kritik

bir 6neme sahiptir (Jose ve ark. 2023).

Saglikli bir beslenme evden, okuldan ve toplumdan kaynaklanan pek ¢ok
cevresel etkiye bagli olarak uygun besin segimlerini gerektirir. Bilissel, sosyo-duygusal
ve psikososyal gelisim; artan bagimsizlik, karar verme, 6z imaj ve farkindalik ile iliskili
oldugundan tiim bu faktorlerin gocukluk ¢aginda ele alinmasi bireyin uzun vadede

saglikli yagam sansini artirmak igin kritik 6neme sahiptir (Jose ve ark. 2023).

2.1.1. Enerji ve Protein

Cocuk biiyiidiikce metabolizmadaki degisiklikler dogrudan toplam enerji
gereksinimiyle ve dolayli olarak biiylimeyle iligkilidir. Toplam enerji ihtiyacinin bir
parcas1 olarak biiylimenin enerji maliyeti yenidogan doneminde en yiiksek iken 1

yasinda yaklasik %3'e diiser ve orta gocukluk ile ad6lesan donemin ilk yillarinda tekrar
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yaklasik %4'e ulasir (Jose ve ark. 2023). Enerji alimi ve harcamasi arasindaki
dengesizlikler, eksikliklere (viicut yag oraninin azalmasi ve biiyiimenin yavaglamasi)
veya agiriliklara (viicutta asir1 yag birikmesi, viicut agirliginin artmasi ve bununla ilgili

sonuglar) neden olabilir (Baysal, 2012).

Giinliik enerji gereksinimi okul ¢aginin baslangicindan itibaren yasam dongiisii
boyunca cinsiyete gore farklilik gosterir. Bazal metabolik hiz ve enerji tiiketimindeki
cinsiyet farkliliklar1 kismen okul ¢aginda ortaya ¢ikan viicut yagi ve yagsiz dokudaki
farkliliklardan kaynaklanir (Mahan ve ark., 2016). Fiziksel aktivite, 5-15 yas arasinda
enerji dengesinin saglanmasinda 6nemli bir yere sahiptir. Hareketsiz bir yetiskin ile
aktif bir yetiskin arasindaki enerji gereksinimi farki tahminen %20'nin altindayken 5-15
yasindakiler arasinda bu oran %35 civarindadir ve bu da yeterli enerji gereksiniminin

saglanmasi gerektigini gosterir (Trumbo ve ark., 2002).

Gilin boyunca yeterli enerjinin saglanmasi artan beyin aktivitesinin tiikettigi
enerji i¢in de kritik bir 6neme sahiptir. Okul caginda beyindeki glikoz kullanimi, orta
cocukluk ve erken addlesan donemde (yenidogan donemi harig) en yiiksek seviyeye
ulagir ve adolesan donemin sonuna dogru diiser. Olgun beyin, yetiskinlikte viicut
agirliginin - yaklasik  %?2'sini  olusturmasina ragmen enerji tiiketiminin yaklasik
%20'sinden sorumludur. 12 yasindaki c¢ocuklar i¢in yapilan tahminler beyin enerji
tikketiminin %30 oldugunu gosterir. Enerji thtiyacindaki ve kullanimindaki bu artis ayni
zamanda cesitli mikro besin 6gelerinin yeterli miktarlarda varligina da baghdir, ¢linki
enerji Ureten veya kullanan metabolik yollardaki anahtar enzimler i¢in ko-faktor gorevi
goriir. Bunlar arasinda riboflavin (B2 vitamini), niasin (nikotinamid; B3 vitamini),
piridoksin (B6 vitamini), kobalamin (B12 vitamini), C vitamini, D vitamini, kalsiyum,

demir ve fosfor bulunur (Jose ve ark. 2023).

Protein viicuttaki her hiicrenin fonksiyonel ve yapisal bilesenidir. Bir diyet
protein kaynagmin kalitesi; viicudun biiylimesi, bakimi ve onarimi i¢in gerekli olan
nitrojen ve aminoasit gereksinimlerini saglama yetenegine baghdir. Biiylime déneminin
sonuna kadar nitrojen dengesini ve dokularda protein birikimini siirdliirmek i¢in yeterli
proteine ihtiya¢ duyulur. Genellikle diisiik protein kalitesiyle iliskilendirilen diisiik
protein alimi, bodurlukla ve diger yetersiz beslenme belirtileriyle giiglii bir sekilde
iligkilidir. Enerji ve bazi mikro besin 06gesi gereksinimlerinin aksine protein
gereksinimleri okul yillarinda yasa veya cinsiyete gore Onemli Olglide degismez.

4



Amerika Birlesik Devletleri'nde (ABD) 6nerilen tiiketim miktar: 0,95 g/kg/giin olup 4-
13 yas aras1 toplam enerjinin %10 ila %30'unu temsil eder. Onerilen tiiketim miktari
adoOlesan donemden sonra azalir (Trumbo ve ark., 2002). Tiirkiye Beslenme Rehberi’ne
gbre bu oran %10-20 arasindadir (TUBER, 2022).

Genel olarak kirmizi et, kiimes hayvanlari, balik, yumurta, siit, peynir ve yogurt
gibi hayvansal kaynaklardan elde edilen proteinler, esansiyel aminoasitlerin timiinii
saglar ve "yiiksek Kkaliteli protein" olarak adlandirilir. Bitkilerden, baklagillerden,
tahillardan, sert kabuklu yemislerden, yagl tohumlardan ve sebzelerden elde edilen
proteinler esansiyel aminoasitlerin bir veya daha fazlasim igermez. Bu nedenle,
beslenmesinde hayvansal protein kaynaklari1 diisiik olan gocuklara esansiyel aminoasit
eksikligi konusunda dikkat edilmelidir (Ayhan ve Asil, 2020).

2.1.2. Mikrobesin Ogeleri

Mikro besin ogeleri viicudun uygun biiyiime ve gelisme icin gerekli olan
enzimleri, hormonlari ve diger maddeleri {iretmesini saglar (WHO, 2024). Okul
cagindaki saglikli ¢ocuklar igin gerekli olan pek ¢ok mikro besin 6gesinin optimal
dozlar1 ve kombinasyonlari iizerinde evrensel bir fikir birligi yoktur ve daha fazla klinik

arastirma Onerilir (Jose ve ark. 2023).

Enerji, protein (6zellikle esansiyel aminoasitler), ¢inko, iyot ve fosfor gibi besin
Ogelerinin yan1 sira bazi elektrolitlerdeki eksiklik ve yetersizliklerin de biiyiime
tizerinde etkiligi oldugu bildirilmistir. Hayvansal kaynakli gidalarin daha az tiiketildigi
popiilasyonlarda protein ve ¢inko eksiklikleri daha yaygindir. Demir ve A vitamini
bir¢cok baska nedenden dolay1 gerekli olsa da miidahale ¢aligsmalar1 bunlarin eksikliginin

biiylimeyi etkilemedigini ileri siirmistiir (Millward, 2017).

Kalsiyum, kemiklerin yeterli mineralizasyonu igin gereklidir ve insanlarda
kalsiyumun %99'u kemiklerde ve dislerde bulunur. Diyetteki kalsiyum pasif olarak
emilebilir, ancak kalsiyumun bagirsakta aktif tasinmasmna D vitamini aracilik eder.
Kiigiik cocuklarda diisiik kalsiyum alimi (giinde 200 mg'in altinda) kemikte diisiik
mineral igerigine neden oldugundan dolay: rasitizm ile iliskilendirilir (Mahan ve ark.,
2016).

Kemik kiitlesinin ve daha sonraki yaslarda kirik riskinin, okul ¢agi da dahil

olmak {tizere ¢ocukluk donemindeki kemik mineral birikiminden etkilendigini gosteren
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kesin kanitlar mevcuttur. Okul ¢aginin sonuna gelindiginde kizlarda ortalama en yiiksek
boy uzunluguna (erkeklerde bir yil sonra) ve kemik mineral yogunlugunun %80'inden
fazlasina ulasilmistir. Zirve kemik mineral yogunluguna ulasildiktan sonra kemik
kiitlesi ve mineral igeriginin artis hizi bireyin yasaminin geri kalan1 boyunca yavas
yavag ve siirekli olarak azalir. Bu nedenle okul yillarinda elde edilen zirve kemik
mineral yogunlugunun oran ve miktarinin yasamin geri kalaninda osteoporoz ve kemik
kiriklar1 riskine 6nemli bir katkida bulunacagi diisiiniiliir. Bu yiizden beslenme ile
aliman protein ve kalsiyum gereksinimlerinin karsilanmasi, beslenme ve giines 1s1gina
maruz kalma yoluyla yeterli D vitamininin saglanmasi ve okul g¢agindaki fiziksel
aktivite uzun vadede kemik sagligi icin gerekli olan kritik yatirimlardir (Jun ve ark.,
2021; Jose ve ark. 2023).

2.2. Okul Cag Cocuklarinda Biiyiime ve Gelisme

2.2.1. Boy Uzunlugu

Okul ¢ag1 ¢ocuklarinin antropometrik dl¢iimleri karsilastirildiginda en belirgin
degisiklik boy uzamasidir. Boy uzamasinin yaklasik %40 bu siire zarfinda gergeklesir.
Bu yiizden okul cagmin ilk 5 yili ile ikinci 5 yili arasinda biyilik farklar goriiliir.
Amerika Birlesik Devletleri Hastalik Kontrol ve Korunma Merkezleri (CDC) biiyiime
egrisi medyanlarina gore, 5 yasina gelindiginde erkekler ve kizlar nihai boylarimin
sirastyla ortalama %61 ve %65'ine; 15 yasina gelindiginde ise %96 ve %99'una ulasir
(CDC, 2022).

Orta ¢ocukluk doneminde boy uzama hizi tim yasam dongiisiiniin en diisiik
seviyelerindedir, ancak okul yillarinin ortasinda 6zellikle addlesan donemin
baslamasiyla birlikte hizli bir sekilde artar. CDC biiyiime hiz1 ¢izelgeleri ortalama boy
uzama hizinin kizlarda 9 yasindan, erkeklerde ise 10,5 yasindan hemen 6nce dogumdan
bu yana en diisik seviyede oldugunu bildirir. Bu noktada adélesan donemdeki
hizlanmadan 6nce hem kizlar hem de erkekler son boylarinin yaklasik %80'ine ulagmis
olur. Bu durum yeterli beslenmenin ve 5-10 yaslar1 arasinda siirekli biiyiimenin 6nemini
aciklar niteliktedir. Biiyiime atagi kizlarda daha erken baslar (kizlarda ~9-11,5 yas;
erkeklerde ~10,5-13,5 yas) ve en az 0,5 yi1l daha erken sonlanir (Jose ve ark. 2023).

Boy uzamasi, epifizin (biiyiime plagi) islevi tarafindan belirlenen uzunlamasina

kemik biliylimesine baglidir. Biiylime hormonu ve insiilin benzeri biiyiime faktorii bu
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stirecin temel itici hormonal giicleridir. Yeterli beslenme 06zellikle enerji, protein ve
cinko olmak iizere epifizyal biiylime i¢in substrat gorevi gordiigiinden kritik 6dneme
sahiptir. Ancak kalsiyum ve D vitamini uzunlamasina kemik biiyiimesinde daha az rol
oynar. Besin gereksiniminden bagimsiz olarak kemik biiylimesinin diizenlenmesi
kortikosteroidler ve enflamatuar sitokinler tarafindan bloke edilebilir. Enfeksiyon,
cevresel faktorler, otoimmiin hastalik ve kortikosteroid kullanimindan kaynaklanan
kronik inflamasyon lineer kemik biiylimesini azaltabilir (Millward, 2017; Jose ve ark.
2023).

2.2.2. Viicut Kompozisyonu

Okul dncesi yillarda yag dokusu her iki cinsiyet igin benzerlik gosterir. Ancak 5-
10 yas arasinda meydana gelen artis kizlarda erkeklerden daha hizl olur (yaklasik %6
(2 kg) daha fazla kazanim). Addlesan donemin baslamasiyla birlikte kizlarda yaklagik
1,14 kg yag kiitlesi artis1 olurken erkeklerde mevcut yag kiitlesi nispeten korunur. Okul
yillar1 boyunca (15 yasa kadar) kizlarin yag kiitleleri yaklasik 5 kat, erkeklerinki ise
yaklasik 3 kat artar. Sonug olarak yag kiitlesi dogumda viicut agirliginin %10-12’si iken
geng erkeklerde yaklasik %15'e, geng kadinlarda yaklasik %25'e ¢ikar (Jose ve ark.
2023).

Yagsiz viicut kiitlesinin (kas kiitlesi dahil) birikme orani, ad6lesan dénemin
baslangicina kadar cinsiyetler arasinda benzerlik gosterir. Addlesan donemin
baslamasiyla birlikte yagsiz viicut kiitlesindeki artis erkeklerde kizlara kiyasla 6nemli
Olciide daha hizli ve daha uzun siire olur. Erkekler i¢in viicut agirhigindaki esas artig
adolesan donemde kazanilan yagsiz viicut kiitlesindeki artig ile saglanir. Dogumda
viicut agirhi@inin yaklasik %25'ini olusturan iskelet kas1 kiitlesi, ge¢ addlesan donemde
viicut agirhiginin %40-45'ine ¢ikar. Kizlar 15-16 yaslarinda, erkekler ise 18-20
yaglarinda yetigkin viicut kompozisyonuna ulasir. 5-15 yas arasindaki erkeklerde kas
kiitlesi yaklasik 3,5-5 kat; kizlarda kas kiitlesi 3-4 kat artigla sonuglanir (Mahan ve ark.,
2016).

2.3. Okul Cag Cocuklarinda Goriilen Beslenme Sorunlari
Dengeli ve besleyici bir beslenme, gocuklara optimal biiylime ve gelisme i¢in

gerekli besin maddelerini saglarken dengesiz veya yetersiz besin Ogeleri igeren bir



beslenme, yetersiz veya asir1 beslenmeye yol agarak sagligi olumsuz etkileyebilir
(Murimi ve ark., 2018).

Yetiskin sagligi ve toplumun ekonomik refahinin temellerinin atildigi ¢ocukluk
caginda yetersiz beslenme ciddi bir halk sagligi sorunu olarak kabul edilir (Al-Jawaldeh
ve ark., 2023). Ciinkii ¢cocuklarin beslenme uygulamalar1 ve davraniglar yetiskinlige
kadar ilerleyerek yetiskinlik donemindeki saglik durumunun potansiyel bir belirleyicisi
olabilir. Bu nedenle saglikli beslenme uygulamalar1 ve davranislarini erken yaslarda
olusturmak oOnemlidir, bdylece optimal biiylime ve gelismenin yaninda yasamin
ilerleyen donemlerinde de daha saglikli beslenme segimleri saglanabilir (Murimi ve

ark., 2018).

Yetersiz beslenme; bodurluk, zayiflik, mikro besin 6gesi eksiklikleri, asir1 kilo,
obezite veya BOH’lar dahil olmak {izere gesitli saglik sorunlarini kapsar (Pongutta ve
ark., 2022; Al-Jawaldeh ve ark., 2023). Yetersiz beslenme, ¢ocuklarin tam
potansiyellerine ulagmalarini engeller ve bu, saglik durumunun yaninda egitim ve
ekonomi gibi siirdiirtilebilir kalkinmanin diger parcalarin1 da etkileyebilir (Pongutta ve
ark., 2022).

2.3.1. Zayiflik ve Obezite
Yasamin bir yaninda protein-enerji yetersizliklerine bagl zayiflik veya bodurluk
yer alirken diger tarafinda besin 6gelerinin fazla veya dengesiz tiiketilmesine bagl

obezite yer alir (Branca ve ark. 2020).

Malniitrisyon; protein, enerji ve diger besin dgelerinin eksikligi ya da fazlaligina
bagli olarak goriilen ve organizmanin fonksiyonlarinda 6lgiilebilir olumsuz etkilere
neden olan beslenme bozuklugudur. Besin igeriginin yetersiz ya da dengesiz olmasi
biiyiime ve gelismeyi, bagisiklik sistemini, organizmadaki inflamasyonu ve tiim bu
stiregleri etkileyebilir (Tiirk Cocuk Gastroenteroloji, Hepatoloji ve Beslenme Dernegi,
2020).

Malniitrisyonun diinya genelinde yaklastk 50 milyon c¢ocugu etkiledigi
bildirilmistir (Tirk Cocuk Gastroenteroloji, Hepatoloji ve Beslenme Dernegi, 2020).
Tiirkiye’de Okul Cag1 Cocuklarinda Biiyiimenin Izlenmesi (TOCBI) Projesi Arastirma
Raporu’na gére Tiirkiye genelinde ¢ocuklarmn %]1,3iiniin ¢ok zayif oldugu (TOCBI,



2011), Tiirkiye Cocukluk Cagi Sismanlik Arastirmasi 2016 Arastirmasi’na (COSI-TUR)
gore 7-8 yas grubu ¢ocuklarm %1,5’inin zay1f oldugu bildirilmistir (COSI-TUR, 2016).

Obezite, yiiksek enerji alimiyla birlikte organizmada asir1 yag birikimi olarak
tanimlanir. Obezitenin bu taniminda ve siniflandirilmasinda “viicut agirhig (kg)/ boy
uzunlugu (m?)” formiilii ile hesaplanan BKI, bilinen en pratik yéntem olarak kullanilir
(Tiirkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi, 2018). Cocuklarda BKI ile yaglanma
arasindaki ilinti, yasa ve cinsiyete gore farkli olup biliylime egrisi lizerinden yorumlanir
(Spinelli ve ark., 2019). Bu amagla, siit ¢cocuklugu doneminden itibaren kullanilan,
iilkemize 6zgii persentil egrilerinde yasa ve cinsiyete gore BKi’nin 25. persentilin
altinda olmasi zayifligi, 25-85. persentil arasinda olmasi normal kiloyu, 85-95. persentil
arasinda olmasi fazla kiloyu, 95’in iizerinde olmasi obeziteyi gosterir (Neyzi ve ark.,
2008; TUBER, 2022). Bunun yaninda, BKI degerine kiyasla daha anlamli bir sonug
veren viicut yag oranini dlgmek i¢in, kolay ve pratik uygulama saglayan bioelektriksel
impedans analizi (BIA) sikc¢a kullanilir. Bel gevresi, abdominal obezite ve buna bagh
olarak gelisen kardiyo-metabolik riski tanimlamada ek bilgi saglayan bir parametredir
(Tiirkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi, 2018). Ulkemiz ¢ocuklarina ait yasa
ve cinsiyete 0zgii gelistirilen egrilerde >90. persentil abdominal obeziteyi gosterir

(Hatipoglu ve ark., 2008).

Cocukluk ¢ag1 obezitesi 21. yiizyilin en 6nemli halk sagligi sorunlarindan biri
olup tiim diinyada giderek artmaktadir (Spinelli ve ark., 2019). Giiniimiizde kanita
dayali yayinlar, ozellikle adélesan dénem Oncesi fazla kilolu ¢ocuklarin %60'1mdan
fazlasimnin erken yetiskinlikte de fazla kilolu olacagini bildirmistir (Nittari ve ark.,
2019). Cocukluk c¢agi obezitesi hem ¢ocukluk hem de yasamin sonraki donemlerinde
goriilebilecek olan tip II diyabet, dislipidemi, non-alkolik yagli karaciger hastaligi,
hipertansiyon ve kardiyovaskiiler hastaliklar gibi bir¢ok komorbiditenin yaninda sosyal
ve psikolojik sorunlara yonelik yiiksek risklerle iligkilendirilir (Spinelli ve ark., 2019).
Bu durumun, uzun vadede hem birey i¢cin hem de yasadigi toplum i¢in saglik ve
ekonomik yiik olusturacagi belirtilmistir. Bu nedenle eriskin donemde goriilebilecek
BOH’larin 6nlenebilmesi i¢in ¢ocukluk ¢agi obezitesinin dnlenmesi ve tedavisi biiyiik
onem tasir (Tiirkiye Saglikli Beslenme ve Hareketli Hayat Programi Cocukluk Cagi
Obezitesinin Onlenmesi ile Ilgili Eylem Plani, 2019).



Diinya Saglik Orgiitii (WHO) verilerine gére, 1975 yilinda 5-19 yas grubu ¢ocuk
ve addlesanlarin %1’den az1 obez iken, 2016 yilinda kizlarin %6°s1, erkeklerin %8’
olmak tizere toplam 124 milyon ¢ocugun obez oldugu bildirilmistir (Nittari ve ark.,
2019; Tirkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi, 2018). Amerika Birlesik
Devletleri Ulusal Beslenme ve Saglik Arastirmasi (National Health and Nutrition
Examination Survey: NHANES) 2015-2016 sonuglarina gore, obezite prevalansinin 6-
11 yas i¢in %18,4 ve 12-19 yas i¢in %20,6 oldugu bildirilmistir (NHANES, 2017).
Avrupa Cocukluk Cagi Obezite Arastirma Girisimi (European Childhood Obesity
Surveillance Initiative: COSI) kapsaminda, Avrupa Bolgesi iiye iilkelerdeki 6-9 yas
grubu c¢ocuklarin fazla kilo ve obezite egilimi, WHO tarafindan fiziksel Ol¢timlerle
izlenmeye baglamistir. Her 3 yilda bir tekrarlanan bu ¢alismanin ilk verileri 2007 yilina
aittir. Son verilere gore, Avrupa Bolgesi’ndeki ¢ocuklarin 1/5’inin fazla kilolu, fazla
kilolu ¢ocuklarin da 1/3’inin obez oldugu belirtilmistir (Nittari ve ark., 2019). TOCBI-
2009 Projesi Arastirma Raporu’na gore, Tiirkiye genelinde 6-10 yas grubu ¢ocuklarin
%14,3’1i fazla kilolu, %6,5’1 obezdir. Obezite goriilme siklig1 erkeklerde %7,5; kizlarda
%S5,4 iken, fazla kilolu olma durumu erkeklerde %15,1; kizlarda %13,5’tir (Tirkiye
Saglikli Beslenme ve Hareketli Hayat Programi Cocukluk Cagi Obezitesinin Onlenmesi
Ile Tlgili Eylem Plani, 2019). COSI-TUR-2016 verilerine gore Tiirkiye’de ilkokul 2.
sinifa giden (7-8 yas) cocuklarin %14,6’s1 fazla kilolu ve %9,9’u obezdir (siras1 ile
kizlarda %15,7 ve %38.,5; erkeklerde %13,6 ve %11,3). Bu da Tiirkiye’de 7-8 yas
grubundaki her 4 ¢ocuktan birinin fazla kilolu ya da obez oldugunu gdsterir. Bu veriler,
COSI-TUR 2013 calismasi ile karsilastirildiginda cocukluk ¢agi obezitesinin 3 yilda
%19,3 oraninda arttig1 (kiz %28,8, erkek %13) ve oOzellikle kiz ¢ocuklarindaki artisin
ciddi boyutlara ulastig1 goriilir (Tiirkiye Endokrinoloji ve Metabolizma Dernegi, 2018).

2.3.2. Bodurluk

Enerji ve besin 0gesi gereksinimlerinin karsilanmamasinin aninda ve en gozle
goriiliir sonuglar1 viicut agirhg ve yag dokusu kaybidir (zayiflik/ diisiik BKI).
Cogunlukla mikro besin 6gesi eksikliklerinin eslik ettigi ve makro besin dgelerinin uzun
stireli yetersiz alimi1 dogrusal biiylimenin yavaslamasina (yasa gore diisiikk boy) yol acar

(Nijjar ve Stafford, 2019).

Kiiresel olarak degerlendirilen WHO verilerine gore 5 yas altindaki ¢ocuklarda
bodurlugun 2000 yilindan 2020 yilina kadar %33'ten (203,6 milyon ¢ocuk) %22'ye
10



(149,2 milyon ¢ocuk) diistiigii goriilmistiir (Jose ve ark. 2023). 2022 yilinda ise 149
milyon ¢ocugun bodurluk sorunu yasadigi bildirilmistir (WHO, 2024). COSI-TUR-
2016’ya gore 7-8 yas grubu cocuklarin %2,3’linlin bodur oldugu bildirilmistir (COSI-
TUR, 2016). Tiirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi’na (TNSA) gére 2008’den bu yana 5
yas altindaki bodur ¢ocuk sayis1 %12’den %6’ya istikrarli bir diislis gostermistir (TNSA
2018).

Zayiflik ve bodurluk siklikla birbiriyle baglantilidir ve siklikla ayni
popiilasyonda, ayn1 ¢ocukta birlikte ortaya cikabilir. Yapilan analizler asir1 zayiflamanin
bodurlugun 6nciisii oldugunu gosterir. Ayrica diisik BKI ve zayiflik, okul ¢agindaki
cocuklarda biiylime gidisatin1 etkileyen gecikmis ergenlik ile iligkilidir. Bodurluga
genellikle demir eksikligi anemisinin &tesinde coklu besin eksiklikleri ve bunlarin
sonuclart eslik eder. Okul yillar1 boyunca bodur kalan ¢ocuklarin obezite riski daha
fazladir. Viicut agirliginda hizli artig goriilen bodur bebeklerin ve ¢ocuklarin yetigkinlik
doneminde asir1 kilo, obezite ve BOH’lara yakalanma riskinin artti§1 sdylenmektedir

(Jose ve ark. 2023).

Erken yasta bodurluk; zayif bilissel gelisime, okula devamsizlikta artisa ve daha
diisiik okul basarisina bagl olarak azalan {iiretkenlik ile iligkilendirilir. Ancak bu
iliskiler mutlaka nedensellik anlamina gelmez. Cocugun optimal boy uzunluguna
ulagamamasi psikolojik islev bozukluklarinin artmasiyla da iliskilendirilebilir. Bu da
disik oOzgliven, kaygi, depresif belirtiler ve anti-sosyal davraniglar gelistirme

olasiliginin artmasina neden olabilir (WHO, 2024 ve Jose ve ark. 2023).

Kiiresel olarak bodurluk mikro besin 6gesi eksiklikleri de dahil olmak iizere
yetersiz beslenmenin en yaygin klinik belirtisi olmay1 siirdiirmektedir. Okul ¢aginin
bebeklikten sonra boy uzamasi i¢in en hizli son ve ikinci donemdir. Bu durum goz
Oniine alinarak cocukluk ¢aginda eksikliklerin diizeltilmesi, biiylime ve biligsel gelisim

potansiyelinin saglanmasi i¢in “son firsat”tir (Jose ve ark. 2023).

2.4. Okul Cag Cocuklarinin Beslenme Davranisi

Cocukluk ¢agi, beslenme davranig ve aligkanliklarinin kazanilmasinda temel bir
asamadir (de Menezes ve ark., 2023). Saglikli bir beslenmenin ¢ocuklarin
konsantrasyon ve hafiza gibi biligsel becerilerini gelistirdigi; ruh halini, enerji

diizeylerini ve akademik performansini iyilestirdigi gosterilmistir. Tersine, fast food ve
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sekerle tatlandirilmis icecekler gibi sagliksiz gidalarin daha yiiksek diizeyde tiiketilmesi
davranig sorunlari, zayif konsantrasyon, obezite ve duygusal gelisim sorunlariyla

iliskilendirilmistir (O'Brien ve ark., 2021).

Yiiksek miktarda doymus yag asidi igeren, enerji agisindan yogun, mikro besin
Ogeleri bakimindan fakir ve posa acisindan smirli olan Bati diyet modeli, ¢ocukluk
caginda obezite ve BOH gelisimini tetikleyen beslenmeye bagli bir risk faktoriidiir (Kim
ve ark., 2019). Cocuklarda ve addlesanlarda hareketsiz yasam, abur cubur, sekerle
tatlandirilmis igecek ve fast food tiiketimi, televizyon izlerken yemek yeme, kahvaltinin
atlanmasi, aile yemekleri sayisinin azalmasi ve giinliik olarak siit, sebze ve meyve
aliminin azalmasi gibi etkenler olumsuz saglik sonuglarina yol acarak ¢ocukluk cagi
obezitesindeki artis oranlariyla iliskilendirilirken dengeli bir beslenmeyle vitamin ve
minerallerin, tam tahillarin, siit ve siit iiriinlerinin, meyve ve sebzelerin yeterli miktarda
alinmasi1 yalnizca biiyiimeyi korumakla kalmayip aymi zamanda c¢ocukluk cagi
obezitesini 6nlemeye yardimeci olur. Ayrica evde/aile ile birlikte yemek yeme, diizenli
yemek zamanlari, ¢ocuk ve addlesanlarin giinliik gereksinimlerine uygun olarak

porsiyon boyutlarinin kii¢tiltiilmesi 6neriler arasindadir (Kim ve ark., 2019).

Gectigimiz on yilda, ilkokul c¢agindaki cocuklarin genellikle yag ve seker
acisindan yiiksek; tam tahillar, sebze ve meyve acgisindan yetersiz olan kalitesiz bir
beslenmeye sahip olduklar1 tespit edilmistir (Charlton ve ark., 2020). Kiiresel ¢apta
niifus arastirmalar1 ¢ocuklarin ve addlesanlarin diyet alim Onerilerini karsilamadigini
gdstermistir. Ornegin, 2015 kiiresel okul temelli égrenci saghig: arastirmasindan elde
edilen veriler, 12-17 yaslarindaki ¢ocuk ve ad6lesanlarin %35'inin giinde bir kereden az
meyve tikettigini ve %21'inin giinde bir kereden az sebze tiikettigini ortaya ¢ikarmistir
(O'Brien ve ark., 2021). Bir baska g¢alismada ilkokul ¢agindaki (5-12 yas arasi)
cocuklarin, yetersiz sebze ve meyve tliketimine sahip olduklari ve asir1 miktarda
islenmis et ve rafine gida tiikettikleri belirtilmistir (Bennett ve ark., 2021). COSI-TUR
2016°da ailelerin beyanlarina gore ¢ocuklarin %76,5’inin her giin kahvalt1 yaptigi;
%50,4’linlin her giin meyve, %13’liniin taze sebze, %6,8’inin taze sikilmig meyve suyu
tikettigi; %18,9’unun haftada birden az siklikta et tiikettigi; %6,1’inin hi¢ et
tilketmedigi, %14,6’smin hig¢ balik tiiketmedigi ve %21’inin haftada birden az veya hig
peynir tilketmedigi saptanmistir (COSI-TUR, 2016).
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Yedi-10 yas arasi ¢ocuklarin beslenme kaliplarini belirleyen ve bunlarla iliskili
faktorleri degerlendiren bir sistematik derlemeye gore ekran karsisinda gegirilen siirenin
uzamasi; islenmis gidalarin (tathilar, sekerli icecekler ve cips) asir1 tiikketimi, Ogiin
atlama, disiik sebze ve meyve tikketimi gibi sagliksiz beslenme aliskanliklariyla
iligkilendirilmistir. Artmis ekran siiresiyle baglantili olarak Sagliksiz yiyecek ve igecek
reklamlarina maruz kalma ¢ocuklarda enerji yogunlugu yiiksek yiyecek ve igeceklerin
tilketimini artirmistir. Genel olarak saglikli beslenme kaliplarina daha sik uyum
gosteren Okul c¢agindaki cocuklarda kahvalti aliskanligi oldugu gorilmistir (de
Menezes ve ark., 2023).

Psikolojik, sosyoekonomik ve Kkiiltiirel yonler, ¢ocukluk donemindeki besin
se¢iminde potansiyel belirleyiciler olup sagliksiz besin segimlerinde ve riskli
davraniglarda etkilidir (de Menezes ve ark., 2023). Beslenme davranigini etkileyen tiim
faktorler degistirilebilir olmamasina ragmen cevre ve besinle ilgili deneyimlerin,
cocuklarin beslenme davranisinin gelisiminde temel bir etken oldugu yapilan ¢aligmalar
ile ortaya konmustur (DeCosta ve ark., 2017). Disiik kaliteli diyetler; saglikli
seceneklere erisim eksikligi, bireysel tat tercihleri ve hem ebeveynlerin hem de
cocuklarin gida okuryazarligi eksikligi gibi bir¢ok degistirilebilir faktore baglanabilir.
Yapilacak olan miidahaleler bu degistirilebilir faktorleri hedeflemelidir (Charlton ve
ark., 2021). Bir dizi degisken ¢ocuklarin beslenme davranislari {izerinde olumlu veya
olumsuz etkilere neden olur. Bu yiizden dogru yontem ve etkili stratejilerin kullanilmasi

ile gocuklarda beslenme davranisi kolaylikla degistirilebilir (DeCosta ve ark., 2017).

Cocukluk donemindeki beslenme davraniglarinin sosyal 6grenme yoluyla
gelistigine inanilir. Ebeveynler, akranlar ve kardesler gibi yemek arkadaslarinin varligi
besin tercihlerinin ve yeme davraniglarinin gelisimini etkiler (Sharps ve ark., 2016).
Cocuklarin beslenme davranislarina yonelik yapilan deneysel ¢alismalarin incelendigi
bir derlemede “akran modelleme” Tizerinde durulmustur. Caligmalar, akran
modellemenin besin tercihini ve miktarimi etkiledigini gostermistir. Ebeveynler ve
yetiskinler kiiciik ¢ocuklar tizerinde daha giiglii bir etkiye sahipken daha biiyiik cocuklar
akranlarinin yeme davraniglarini taklit etmeye daha yatkindir. Mevcut deneysel
kanitlara bakildiginda akran tarafindan sevilen besinin saglikli veya sagliksiz olmasina
bagli olarak c¢ocugun yeme davranisi da olumlu veya olumsuz yonde

sekillenebilmektedir (DeCosta ve ark., 2017).
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Yasamin erken donemlerinde edinilen beslenme aliskanliklar1  siklikla
yetigkinlikte de devam etme egilimindedir (DeCosta ve ark., 2017). Bu yiizden hem
siyasi a¢idan hem de halk saghigi agisindan bakildiginda yasam boyu sagligin
gelistirilmesi ve hastaliklarin azaltilmas1 amaciyla ¢ocuklarin mevcut yeme davranislari,
yetersiz beslenme aligkanliklar1 ve yapilmasi gereken iyilestirmeler hakkinda calismak

onem arz eder (de Menezes ve ark., 2023).

2.5. Akdeniz Beslenme Modeli

Diinya niifusunun artmasi ve beslenme aligkanliklarindaki degisiklikler
(6zellikle bazi popiilasyonlarda et tiikketiminin artmasi); iklimi, gida giivenligini,
ekosistem sagligini, popiilasyonlarin beslenmesini ve sagligini bozmaktadir. Bu nedenle
iklimsel, sosyoekonomik, politik ve finansal krizler {ireten siirdiiriilemez kiiresel gida
sisteminin yerine diisiikk girdili, liretim-tilketim mesafesi kisa olan, yerel ve mevsimlik
gida iiretimi ile slirdiiriilebilir beslenmeye gecilmesi gerekmektedir. Birlesmis Milletler
Gida ve Tarmm Orgiitii (FAO) uzmanlar1 2010 yilinda siirdiiriilebilir diyetleri; koruyucu,
biyocesitlilige ve ekosistemlere saygili, kiiltiirel olarak kabul edilebilir, erisilebilir,
ekonomik olarak adil ve karsilanabilir, beslenme acisindan yeterli, giivenli ve saglikli
olmasinin yani sira doga ve insan kaynaklarini optimize eden beslenme modelleri olarak

tarif etmislerdir (Teixeira ve rak., 2022).

Diisiik ekolojik ayak izi, biyolojik ¢esitlilik, ¢evre dostu ve geleneksel tiiketim
ile karakterize edilen Akdeniz beslenme modelinin siirdiiriilebilir oldugu literatiirde
yaygin bir sekilde ifade edilmistir (Teixeira ve rak., 2022). Giincel Akdeniz beslenme
modeline gore tahillar, sebze ve meyveler ana 6gilinlerde bulunmasi gereken besin
gruplarindandir. Vitamin, mineral ve posa ihtiyacinin karsilanmasi amaciyla tahillarin
tam tahil olmasi, sebzelerin en az bir porsiyonunun ¢ig olarak tiiketilmesi, meyve ve
sebzelerin renk bakimindan cesitlilik gostermesi Onerilir. Kemik ve kalp sagligini
desteklemek amaciyla kalsiyum bakimindan zengin olan siit ve siit lirtinlerinin (gilinliik
2 porsiyon) tiiketimi; yiiksek kaliteli protein kaynaklari olarak balik ve kabuklu deniz
tirtinleri (haftalik 2 veya daha fazla porsiyon), beyaz et (haftalik 2 porsiyon) ve yumurta
(haftalik 2-4 porsiyon) tiiketimi Onerilir. Strekli olarak tiikketimi bazi kronik
hastaliklarla iliskilendirildiginden dolayr kirmizi etin (haftalik 2 porsiyondan az,
tercihen yagsiz et) hem miktar hem de siklik agisindan daha az tiiketilmesi tavsiye
edilir. Kurubaklagiller (2 porsiyondan fazla) ve tahillarin kombinasyonu, et alternatifi
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olarak diistiniilmesi gereken bitkisel protein kaynagidir. Bir avug kadar sert kabuklu
yemis tiketimi saglikli bir atistirmalik secimidir. Akdeniz beslenme modelinde
sekerden zengin besinler de yer alir ve 6zel giinlerde az miktarda tiiketilmesi Onerilir.
Yas, fiziksel aktivite, kisisel kosullar ve hava kosullarina bagh olarak bireyler arasinda
farklilik gosterse de viicudun su dengesinin korunmasi i¢in giinliik 1,5-2 litre su
tilkketimi (6-8 su bardagi) tavsiye edilir. Glincel Akdeniz beslenme modelinde besinlerin
yani sira saglikli bir yasam tarzi igin uyku ve fiziksel aktivitede de yer alir (Bach-Faig
ve ark., 2011).
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Sekil 1: Giincel Akdeniz Beslenme Modeli

Giincel literatiir incelendiginde hem Akdeniz beslenme modeli hem de bu
beslenme modeli igerisinde yer alan besinler kronik hastalik riskinin azalmasiyla,
zihinsel ve fiziksel saghigin gelisimiyle iliskilendirilmistir (Lassale ve ark., 2022).

Cocuk ve adolesanlarin Akdeniz beslenme modeline uyumunun incelendigi sistematik
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bir derlemede Akdeniz beslenme modeline daha iyi uyumun saglikla ilgili yasam
kalitesini iyilestirdigi bildirilmistir. Ayn1 zamanda Akdeniz beslenme modeline uygun
yeme aligkanliklar1 edinmenin, ¢ocuk ve ad6lesanlarda daha fazla fiziksel aktiviteye yol
acarak sedanter yasamda azalmaya ve daha iyi genel saghiga neden olabilecegi

belirtilmistir (Romero-Robles ve ark., 2022).

Akdeniz beslenme modeline uyum ile iliskili davraniglari anlamak, halk sagligi
miidahalelerinin tasarimi ve saglikli aligkanliklarin erken yaslarda benimsenmesi
amaciyla onerilmektedir (Romero-Robles ve ark., 2022). Tiim bu nedenlerden dolayi,
saglikli ve siirdiiriilebilir beslenme modellerinin yer aldigi saglik ve beslenme
egitimlerine Ozellikle ¢ocukluktan itibaren ihtiya¢ duyulmaktadir. Diinya genelinde
cocukluktan baslayarak kiiltiirel olarak uygun, biyolojik cesitlilige dayali, ¢cevre dostu,
sirdiriilebilir ve saglikli beslenmeyi tesvik etmek acil bir gereksinim olarak

bildirilmektedir (Teixeira ve rak., 2022).

2.6. Oyun ve Ogrenme

Cocuklarda Ogrenme, c¢ocuklarin destekleyici bir sosyal baglamda pratik
faaliyetlere aktif olarak katilmasiyla gergeklesir. Yapilan ¢alismalarda, ¢ocuklara kendi
eylemlerinin kontroliiniin verilmesi ile 6grenmenin kolaylastigi gorilmistiir (Yogman
ve ark., 2018). Bu baglamda deneyimsel &grenme, bilissel becerilere ve akademik
bilgiye dayali olan didaktik veya teorik temelli 6gretim yontemlerini kullanmak yerine

“yasam deneyiminden 6grenme” olarak tanimlanir (Charlton ve ark., 2021).

Oyun; belli bir amaca yonelik olan ya da olmayan, kuralli ya da kuralsiz
gerceklestirilebilen, fakat her durumda cocugun isteyerek ve hoslanarak yer aldig
fiziksel, biligsel, dilsel, duygusal ve sosyal gelisiminin temeli olan gergek hayatin bir
parcasi ve ¢ocuk i¢in en etkin 6grenme siireci olarak tanimlanir (TDK, 2017). Oyun
saglik i¢in temeldir ve yasam boyu gerekli olan becerileri gelistirerek uygulama firsati
sunar. Oyunun bilimsel olarak dil, matematik becerileri, sosyal gelisim, akran iliskileri,
fiziksel gelisim ve saglk ile ilgili kanitlanmis faydalar1 vardir. Ornegin; akranlar
arasinda kurulan oyun genellikle oyunun kurallar1 hakkinda miizakere ve igbirligi
gerektiren problem ¢dzmeyi icermesine ek olarak ¢ocuklarin akranlariyla oynarken daha

karmasik bir dil kullanilmasini da tesvik eder (Yogman ve ark., 2018).
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Birgok calisma oyun ve Ogrenme arasinda onemli bir iligki oldugunu ortaya
koymustur. Cocuklarin pasif ezberleme veya dogrudan talimat yerine gézlem ve aktif
katilim yoluyla 6grenmesi daha kolaydir. Ciinkii yeni 6grenilen bilgi var olan bilgilerin
tizerine insa edilirken yeni becerilerin edinilmesi sosyal ve ¢ogunlukla oyunla ilgili
etkilesimler sayesinde gerceklesir. Bu amacla oyun ¢ocuklarda meraki artirir, hafizay

ve 6grenmeyi kolaylastirir (Yogman ve ark., 2018).

Oyun; haraket, duyussal ve bilissel beceriler tizerinde etkili oldugu kadar karar
verme, akilda tutma, gozlemleme, akil ylriitme, problem ¢6zme ve yaratici diisiinme
gibi becerilerin kazanilmasinda da énemli bir yere sahiptir. Bu sayede oyun ile egitim
ayrilmaz bir biitiinii olustururarak egitimcilerin en 6nemli yardimcisi gérevini goriir
(Uskan ve ark., 2019). Oyunun ve problemin bir arada kurgulandigi 6grenme
yontemleri oyun temelli 6grenme ortamini olusturur ve bilgi ile uygulama arasinda bir
koprii saglanir (Akin ve ark., 2015). Egitsel oyun kavrami, yalnizca eglenceye degil
ayn1 zamanda egitimsel hedeflere ulasmay1 amaglayan bir ¢ocuk etkinligini ifade eder.
Egitsel oyunlar ilkokul ¢agindaki ¢ocuklarin bilissel diizeyleri i¢in uygundur (Millians,
1999), cocuklarin 6grenmesi i¢in eglenceli ve kesfedici bir arac saglar (Corbeil, 1999).
Ayrica egitsel oyunlar daha az yardim gerektiren veya hi¢ yardim gerektirmeyen,
Ogrenen kisi tarafindan baglatilan bir aktivite haline de gelebildigi i¢cin hem sinif i¢inde

hem de sinif diginda oynanabilir (Lennon, 1994).

Oyuna dayali 6grenme yontemi, ¢ocuklarda egitime katilma istegini artirabilir
ve uzun vadeli 6gretim etkinligi olarak kullanilabilir (Chiang ve ark., 2022). Boylece
bilginin uzun siire akilda kalmasi saglanabilir (Viggiano ve ark., 2015). Bu yiizden
yasaklar veya tavsiyeler yerine oyun temelli 6grenme gibi yeni yontemler, beslenme
hakkinda bilgi vermek veya beslenme aligkanliklarin1 ve yeme davranislarini etkilemek

icin uygun bir arag olabilir (Amaro ve ark., 2006; Viggiano ve ark., 2015).

Oyun temelli 6grenme umut verici ve yenilik¢i bir miidahale yaklasimi sunar.
Geleneksel biligsel egitim yaklasimlariyla karsilastirildiginda g¢ocugun katilimin
optimize eder. Cocuklarin ilgisini ¢eken yaklasgimlar sayesinde uygulamalarin

tekrarlanabilirligi kolaylasir (Anzman-Frasca ve ark., 2020).
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2.7. Beslenme Egitimi

Beslenme egitimi, besinler hakkinda bilgi edinmek ve saglikli beslenme
aligkanliklarin1  benimsemek yoluyla saghigi gelistirmeye yonelik bir stratejidir
(Munguba ve ark., 2008). Beslenme egitimi “sagliga ve refaha yardimci olan besin
secimleri ile diger besin ve beslenmeyle ilgili davranislarin goniilli olarak
benimsenmesini kolaylastirmak ic¢in tasarlanmis, c¢evresel destekler esliginde egitim
stratejilerinin herhangi bir kombinasyonu” olarak tanimlanmistir (Contento, 2008).
Beslenme egitimi, ¢ocuklarin saglikli besin segimleri yapmalarinda gerekli olan bilgi ve
becerilere katkida bulundugu igin saglikli beslenme uygulamalar1 ve davraniglarinin
gelistirilmesinde kritik bir bilesendir (Murimi ve ark., 2018). Ayni zamanda gocuklarin
beslenme kaliplar1 ile besin alimlarin1 degistirerek saglikli beslenme uygulamalarini

artirmak amaciyla kullanilir (Lavelle ve ark., 2023).

Saglikla ilgili davranis degisikligi, 6grenilecek yeni davranislar1 ve istenmeyen
davraniglarin azaltilmasini igeren karmasik bir siirectir. Bu siire¢ genellikle kaynaklarin
belirlenmesi, yeni Dbecerilerin 6grenilmesi, yeni davramisin  uygulanmasi ve
stirdiiriilmesine yonelik destegin belirlenmesi nedeniyle zaman gerektirir. Uygun
sekilde tasarlanmis bir beslenme egitimi programi, saglikli beslenme ve saglikli besin
secimi  konusundaki motivasyonu artirarak dogru beslenme ¢aligmalarinin
uygulanmasini kolaylastirma potansiyeline sahiptir (Murimi ve ark., 2018). Sistematik
incelemelerin degerlendirildigi bir ¢aligmaya gore, cocukluk c¢aginda uygulanacak
beslenme egitimleriyle davranis degisikligini saglamak miimkiindiir (Guerra ve ark.,

2016).

Okul ¢ag1, besin se¢imindeki Ozerkligin arttigi bir donemdir ve beslenme
egitiminde sadece bilgi vermek yerine ¢ocuklarin beslenmeye yonelik tutum ve
davraniglarint gelistirmek daha Oonemlidir (Munguba ve ark., 2008; Chiang ve ark.,
2022). Besinlere yonelik duygu, diisiince ve inanis ile ilgili olan beslenme tutumu,
bireylerin besin se¢imlerini ve tercihlerini etkileyen zihinsel bir egilimdir. Herhangi bir
nesneye, olaya veya kisiye yonelik olumlu ya da olumsuz tutumlar, davranis iizerinde
etkili oldugu i¢in 6nemlidir. Cocuklarda beslenmeye yonelik olumlu tutum gelistirmeyi
amaclayan egitim miidahalelerinde egitim yonteminin g¢ocuk tarafindan sevilmesi
gerekir. Boylece ¢ocuklar olumlu tutumlar gelistirerek 6grenmeye daha fazla motive

olabilir. Puanlama sistemleri, ¢coklu oyun seviyeleri ve puan tablolar1 gibi oyun unsurlari
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sayesinde oynanan ilging ve eglenceli bir oyun i¢sel motivasyona yol agabilir. Sonug
olarak davranis degisikligi meydana gelebilir (Cevik ve ark., 2024). Bu nedenle oyun
yoluyla ¢ocuklarin i¢sel motivasyonunu saglamak ve tutumun davranisa doniisiimiini
tesvik etmek gerekir. Ciinkii i¢sel motivasyon daha yliksek benlik saygisini destekleyen,
O0grenme siirecinin kalitesini belirleyen, katilim ve motivasyonla ilgili duygusal bir

ogrenme stratejisidir (Munguba ve ark., 2008; Chiang ve ark., 2022).

Cocuklar erken yaslardan itibaren saglikli aliskanliklarla egitmek, sagliklarini
ve yasam kalitelerini iyilestirmek igin en etkili koruyucu yontemdir (Del Rio ve ark.,
2019). Bu goriisler dogrultusunda beslenme egitiminin temel amaci bilgi ve motivasyon
saglaylp yasam boyu beslenme aligkanliklarinda anlamli degisiklikler yaparak kisa ve
uzun vadeli saglik hedeflerine ulasilmasina yardimer olmaktir. Genellikle tedavi edici
olmaktan cok dnleyici programlarda yer alan beslenme egitimleri, bireysel olarak veya
grup ortaminda sunulabilir (Mahan ve ark., 2016). Kiigiik finansal yatirimlar ile biiyiik
sosyal odiil elde edilebilmek gibi; beslenme bilgi diizeyini gelistirmekte, insanlarin
beslenmeye kars1 tutumlarini degistirmede, topluluklarda ve bireylerde uygun beslenme

davraniglarini olusturmada 6nemli rol oynar (Kong ve ark., 2016).

Cocuklara yonelik calisilan beslenme egitiminin etkinligi, okul oncesi ¢cagdan
lise ¢agma kadar uzanan c¢ocukluk donemindeki yas, fiziksel biliylime ve biligsel
gelisimdeki genis farkliliklar nedeniyle dikkatli planlanmalidir. Bu nedenle beslenme
egitiminde her yas grubu icin gerekli olan faktorleri belirlemek ve ayirt etmek kritik

oneme sahiptir (Murimi ve ark., 2018 & Pongutta ve ark., 2022).

Saglikli davranislarin ve yeme aliskanliklarinin ¢ogunun 15 yasindan 6nce
kazanildig1 tespit edilmistir. Bu nedenle halk sagligi miidahalelerinin yasam boyu
olumlu saglik sonuglart elde etme sanslarini en iist diizeye ¢ikarmak icin ¢ocuklari
erken yaglarda hedef almak oOnemlidir (Charlton ve ark., 2021). Diinya genelinde
ilkokuldaki ¢ocuklarin ¢ogu 5-14 yas arasindadir (Jose ve ark., 2023) ve ilkokullar, bu
yas grubu cocuklarin c¢ogunluguna ulasmada saglayacagi avantaj nedeniyle c¢ocuk
beslenmesinin iyilestirilmesi igin biiylik bir firsat sunar. Boylece ¢ocuklarda yetersiz
beslenmeden kaynaklanan bozukluklar ilkokul doneminde azaltilabilir. Okulda
beslenme miidahalelerinin etkinligini saglamak i¢in “neyin ise yaradigi” ve “nasil”

olduguna dair yol gosterici kanitlar kritik 6neme sahiptir (Pongutta ve ark., 2022).
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flkokul ¢ocuklarini hedef alan basarili beslenme egitimlerinin 6zellikleri (Guerra
ve ark., 2016; Murimi ve ark., 2018; Muzaffar ve ark., 2018; Charlton ve ark., 2021;
Pongutta ve ark., 2022;):

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

Ebeveynlerin yiiz yilize oturumlar yoluyla egitime dahil edilmesi (Yazili

materyaller ile ebeveynlere bilgi gondermek etkili bulunmamustir.)

Degistirilmesi  hedeflenen davranislarin = belirlenmesi  (Belirli  bir
davranigsa 0zgii olmayan genis hedeflerle tasarlanan miidahaleler etkili
bulunmamistir: “saglikli beslenme” yerine “sebze ve meyve tiikketiminin

artirilmasi” gibi genis olmayan hedefler)

Beslenme egitiminin bir beslenme uzmani veya konuyla ilgili egitilmis
bir O6gretmen tarafindan verilmesi (Yemek pisirme ve bahgecilik

uygulamalari igin ascilar veya bahge uzmanlarindan destek alinabilir.)

Egitim siiresinin en az 6 ay olmasi veya maruz kalma sikliginin haftada
bir/iki haftada bir olmasi (Belirtilen siireler ile bilgi artisinin yaninda

davranis degisikligi gbzlemlenmistir.)

Yasa uygun deneyimsel aktivitelerin kullanilmasi (yemek pisirme
ve/veya tadim seanslari, smif ortaminda oynayarak O6grenme, bahge
uygulamalari, pazar gezileri, restoran ziyaretleri, market alisverisi,
fiziksel aktivite egitimi, poster-maske-sarki kullanimi, beslenmeyle ilgili
konulara dayali kelime ve matematik sorulari, eve gotiiriilebilecek

aktiviteler)
Okul/sinif ortaminda beslenme egitimi

Bilgi ve beceri gelistirme uygulamalarinin yer aldigi ¢ok bilesenli

miidahalelerin planlanmasi (birkag aktivitenin bir arada olmasi)

Yas araliginin smirlandirilmas: (Genis bir yas aralifinda yapilan

caligmalar etkili bulunmamastir.)

Once bilgi vermek, sonra davrams gelistirmek amaciyla gevresel
degisimin saglanmast (Sosyoekolojik yaklasim/destekleyici ortam: ev,

okul, toplum)
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10)  Okul yemekhanesi/kantiniyle is birliginin saglanmasi (Saglikli besin
seceneklerinin  gorliniirligiint, kullanilabilirligini ve erisilebilirligini
artirmak i¢in beslenme hizmeti saglayicilarinin  katilimi  faydali

bulunmustur.)
11)  Beslenme egitimi konularinin okul miifredatina entegre edilmesi
12)  Beslenme egitiminin bir teoriye bagli olmasi

(Sosyal bilissel teori: Bu teori, Ogrenmenin sosyal baglamda
gergeklestigini ve 0grenilenlerin ¢ogunun gozlem yoluyla kazanildigimi
vurgular. Sosyal biligsel teorinin dayandig1 varsayimlardan biri kisisel,
davranigsal ve ¢evresel faktorlerin birbirini ¢ift yonlii ve karsilikli olarak
etkiledigidir. Bu varsayim, kisinin devam eden isleyisinin belirtilen
faktorler arasinda siirekli etkilesimin bir {riinii oldugu gercegine

dayanmaktadir (Bandura 2001)).

13)  Ortaokul ve lise 6grencileri i¢in, ek olarak, teknolojiyi igeren yasa uygun

faaliyetlerin uygulanmasi

Biitiinsel bir yaklasimla planlanan basarili beslenme egitimleri meyve ve sebze
tiketiminin artiritlmasi, beslenme ve fiziksel aktivite hakkinda bilgilerin edinilmesi,
fizyolojik vel/veya antropometrik Olgiimler gibi saglikla ilgili parametrelerin
iyilestirilmesi gibi hedeflere ulasmada basarili olmustur (Murimi ve ark., 2018 &
Pongutta ve ark., 2022).

2.7.1. Beslenme Egitimlerinde Okulun Yeri ve Onemi

Okullar, ¢ocuklarin fiziksel ve biligsel gelisim siireclerinde 6nemli bir rol
oynamakla birlikte (Hawkins ve ark., 2020 & Jose ve ark., 2023), beslenme
egitimlerinin kolaylikla uygulanabilecegi yapilandirilmig bir ortam ve altyapr saglar
(Motevalli ve ark., 2021 & Bennett ve ark., 2021). Okullar; ¢ocuklarin gelisim
yillarinda gecirdikleri siire, ¢ok sayida ¢ocugun ayni anda bir arada bulunmasi ve
toplam enerji alimlarinin 1/3’ini okul saatleri igersinde tiiketilmesi goz Oniine
alindiginda saglikli beslenmeyi tesvik etmek, desteklemek ve beslenme
miidahalelerinde bulunmak igin 6nemli bir ortamdir (Gillies ve ark., 2020; Guerra ve
ark., 2016; O'Brien ve ark., 2021). Ozellikle ilgili miidahalelerden en fazla fayda

saglayabilecek sosyoekonomik acidan dezavantajli gruplara erisim kolaylasir (Bennett
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ve ark., 2021). Cocuklarin arkadaslariyla bir arada olmasi, motivasyon ve miidahalelere
olan baghilig1 artirmak i¢in rekabetci ve tesvik edici bir atmosfer olusturabilir. Boylece
beslenme egitimlerinin okullarda planlanmasi, uygulamalarin etkinligini artirarak
olumlu sonuglar alinmasii saglar (Motevalli ve ark., 2021); 6gretmen, Ggrenci ve
aileler i¢in yasam boyu saglikli aliskanliklart gelistirme ve tesvik etmek amaciyla ideal
bir is birligi avantaji sunar (Hawkins ve ark., 2020 & Al-Jawaldeh ve ark., 2023).
Boylece 6zellikte ¢cocuklukta ve sonraki yillarda devam edecek olan saglikli beslenme
aliskanliklar olusturulabilir (Al-Jawaldeh ve ark., 2023).

Uluslararas1 diizeyde hiikiimetler ve saglik kuruluslari; 6grencilerin saglikli
secimler yapmalarin1 destekleyen bir okul ortami yaratmaya yonelik politika ve
programlarin uygulamasi igin okullar1 destekler. Ornegin; WHO, okullarm saglikli
beslenme konusunda biitiinciil bir okul yaklagimi sunmasini, okul miifredatin1 ve
cevreyi hedef alan stratejiler ve ortakliklar (6grenciler, aileler, personel, topluluk ile)

olusturmasi gerektigini vurgular (O'Brien ve ark., 2021).

Bazi iilkelerdeki okul temelli programlar/miidahaleler incelendiginde okul
yemeklerinin ve okul beslenme programlarinin saglanmasi, beslenme egitiminin okul
miifredatina dahil edilmesi, ders dis1 beslenme egitimi, okul kantinleri veya okullarda
bulunan yiyecek ve igeceklerle ilgili standartlarin olusturulmast ve okul personelinin
egitimi gibi uygulamalarin yaygin oldugu goriilmiistiir. Ayn1 zamanda kapsamli ve ¢ok
bilesenli okul temelli programlarin, tek bilesenli beslenme miidahalelerinden daha iyi
saglik sonuglar1 sagladigi, siirdiiriilebilirlik konusunda daha giiglii ve uzun vadeli bir

potansiyele sahip oldugu gosterilmistir (Al-Jawaldeh ve ark., 2023).

Mevcut kanitlar, okul ¢agindaki ¢ocuklar i¢in diizenlenen okul temelli beslenme
programlarinin  hafif kilolu ve obez ¢ocuklarda BKI diizeylerinin iyilesmesi,
kardiyometabolik risk faktorlerinin azalmasi, mikro besin o6gesi eksikliklerinin
onlenmesi ve beslenme durumunun iyilesmesi gibi konularda olumlu etkilerinin
oldugunu gostermistir (Al-Jawaldeh ve ark., 2023). Alt1-18 yas arasi ¢ocuklara yonelik
yapilan farkli bir incelemede okul temelli beslenme miidahalelerinin sagliksiz
atistirmalik tliketimini, fazla yag ve enerji alimini azaltabilecegi; sebze ve ozellikle
meyve tiiketimini artirabilecegi ile ilgili umut verici sonuglar bulunmustur (O'Brien ve
ark., 2021).
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Okul temelli beslenme programlari maliyet-fayda oranlar1 agisindan
incelendiginde maliyet-kar oraninin 1/3 ile 1/8 arasinda degistigi bulunmustur. Bu oran
okul beslenmesine harcanan her bir dolar i¢in hiikiimetin en az ii¢ dolar gelir elde

edecegi anlamina gelir (Al-Jawaldeh ve ark., 2023).

2.7.2. Beslenme Egitimlerinde Masa Oyunlari

Cocuklarda tutum ve davranis olusturmak amaciyla oyun ile iligkili 6geler cesitli
egitimlerde kullanilir. Ilkdgretim siirecindeki ¢ocuklara yonelik egitimler planlanirken
Ogreticiligin yaninda oyunun kullanilmasi ¢ocuklarin kendi se¢imlerini yapmalarina
firsat vererek sorumluluk yiikler, 6grenme motivasyonu saglar ve 6grenmeyi eglenceli
hale getirerek egitimin etkinligini artirir (Akder ve ark., 2018). Cocuklara saglikla ilgili
icerik sunarken oyun yoluyla 6gretimin kullanilmasi miifredatlar arasi1 6gretimde oldugu

gibi degerli bulunmustur (Bennett ve ark., 2021).

Literatiirdeki ¢alismalarin ¢ogu fiziksel aktiviteyi artirmak amaciyla gelistirilen
aktif video oyunlarina yonelik olsa da saglikli yasam tarzi davraniglarin1 gelistirmek i¢in
de tasarlanmis egitici video ve masa oyunlar1 mevcuttur (Sen ve ark., 2020). Brezilya’da
8-10 yaslarindaki (n=200) ¢ocuklar ile beslenme egitimine yonelik kullanilan bir video
ve masa oyununun karsilastirildig: 4 aylik (haftalik 30 dk) yar1 deneysel bir ¢alismada,
her iki oyun tiirii de beslenme kavramlarinin 6grenilmesinde etkili bulunmustur. Ancak
igsel motivasyon agisindan masa oyunu video oyununa kiyasla olumlu anlamda dnemli
bir farklilik gostermistir. Ek olarak ¢alismanin sonunda, rekabet ve sosyal iliskiler

nedeniyle masa oyunlar1 daha fazla tercih edilmistir (Munguba ve ark., 2008).

Masa oyunlar yiiz ylize verilen egitimleri daha ilgi ¢ekici ve etkili bir hale
getirir, insanlar1 konusmaya ve birbirlerinden 6grenmeye tesvik eder. Ayni zamanda bir
dis destege ihtiya¢ duymadan herkes tarafindan her yerde kullanilabilir (Zest Focus
Game, t.y). Masa oyunlarinin iiretiminin daha ekonomik olmasi, muhtemelen daha
kolay tasarlanmasi ve katilimcilar1 bir araya toplayarak yiiz yiize saglanan sosyal bir
etkilesimi tesvik etmesi goz Online alindiginda saglhik davramisi degisikligi
miidahalelerinde oyunlastirma amaciyla gegerli bir alternatif oldugu belirtilir (Epstein
ve ark., 2021; Anzman-Frasca ve ark., 2020). Ek olarak Akdeniz beslenme modeli
incelendiginde aile ve arkadaslar esliginde, sofra etrafinda yemek yemenin sosyal ve
kiiltiirel degeri de vurgulanir (Bach-Faig ve ark., 2011). Bu ag¢idan bakildiginda

cocuklarin masa oyunu etrafinda toplanmasi, sofra etrafinda toplanmayi yansitabilir.
23



Masa oyunlar1 genel olarak asagidaki avantajlara sahiptir (Chiang ve ark., 2022):
1. Cocuklarin §grenme motivasyonunu artirabilir.

2. Birden fazla disiplinin igerigini  birlestirmek ve ¢ocuklarin

disiplinlerarasi yeteneklerini gelistirmek kolaydir.

3. Cok oyunculu formatta kullanildiginda &grencilerin dil kullanimini ve

iletisim yetenegini gelistirebilir.

4. Masa oyununun fiziksel o6zellikleri ¢ocuklarin oyuna dalma duygusunu

gelistirebilir ve onlara daha derin bir bilgi izlenimi birakabilir.

5. Oyun o6gelerini 6nemli beslenme kavramlara dahil ederek ¢ocuklarin
bu kavramlar1 anlamalari ve aralarindaki iligskiyi kesfetmeleri tesvik

edilebilir.

Masa oyunlarinin ¢ocuklari ve gengleri saghk ile ilgili cesitli konularda
(cinsellik, sigara kullanimi, bulasic1 hastaliklar) egitmek i¢in kullanildigi bilinmektedir
(Ezezika ve ark., 2018). “Kaledo” ¢ocuklarda beslenme bilgisini ve saglikli yasam tarzi
aliskanliklarini gelistirmek amaciyla tarasarlanan bir masa oyunu olarak literatiirde yer
alir (Sen ve ark., 2020). Slovenya Halk Saglig1 Enstitiisii’niin 8-12 yas grubunda saglikli
beslenme bilgisini artirmak, 6zellikle meyve ve sebze alimini tesvik etmek amaciyla
2005 yilinda yayinladigit Meyve ve Sebze Oyun Kartlar1 vardir (Her kartta bir meyve
veya sebzenin fotografi, ad1 ve 100 g'daki su, diyet lifi ve A, C ve E vitaminlerinin
miktart bulunur.) (Torkar ve ark., 2010). Bununla birlikte mevcut literatiir
incelendiginde beslenme egitimlerinde masa oyunlarinin kullanildigi yeterli sayida

calisma yoktur.

2.7.2.1. Eatwell Bingo

Aberdeen Universitesi'ne bagli insan sagligi ve beslenme arastirmalarinin
yiirlitiildiigli Rowett Enstitiisii'nlin beslenme, saglik, gida ve gida siirdiiriilebilirligi
konularinda hazirladigr egitim kaynaklarindan biri Eatwell Bingo oyunudur. Rowett's
Eatwell Bingo oyunu, besinlerin adinin yazili oldugu besin kartlar1 (Sekil 2) ve Eatwell
Beslenme Rehberi’ne gore hazirlanmis olan ve ¢esitli besin gruplaria ait besinleri
iceren bingo kartlar1 (Sekil 3) ile oynanir. Oyunu oynamak i¢in besin kartlari uygun bir

kap/torba igerisine atilir. Daha sonra her oyuncu sirasiyla kap/torba icerisinden rastgele

24



bir adet kart seger. Segilen Kkarttaki besin, oyuncularin bingo Kkarti {izerinde de
bulunuyorsa daire i¢ine alinabilir veya {izeri gizilebilir. Yatay, dikey veya ¢apraz olarak

bes siray1 dolduran/isaretleyen oyuncu oyunu kazanir (Aberdeen Universitesi, t.y).

Banana Raisins Broccoli Peas
Turnip Brown Bread Potato Pasta
Naan Bread Scone Whole Milk Mozzarella

Blue Cheese Feta Cheese Skimmed Milk Beef
Salmon Prawns Baked Beans Olive Qil
Lamb Mayonnaise Shortbread Irn Bru

Sekil 2: Eatwell Bingo oyununa ait bazi besin kartlar

‘
| D &ﬂ:"“ m‘
and other starchy

foots Brown Bread Potato Naan M - Scone

A"ﬂ

"*!@

“olive 0il Mayonnaise Irn-Bru

Sekil 3: Eatwell Bingo oyununa ait bir bingo karti
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2.7.2.2. Higher or Lower Calorie Game (Daha Yiiksek veya Daha Diisiik Kalori
Oyunu)

Higher or Lower Calorie Game c¢ocuklarin sevdigi bazi yiyeceklerin enerji
icerigi hakkinda diisiiniilmesini saglamak amaciyla Aberdeen Universitesi, Rowett
Enstitiisii tarafindan tasarlanmistir. Oyunda ¢ift tarafli besin kartlar1 bulunur. Oyuna
baslamak i¢in secilen 4 kart sekil 4’te oldugu gibi mavi tarafi yukar1 bakacak sekilde
masanin lizerine yerlestirilir. Sonrasinda ilk kart cevrilir. Cevrilen karttaki yiyecegin
seker ve kalori miktarina bakilir. Sira ikinci karta gelir ancak bu kart ¢evrilmeden once
yiyecegin seker ve enerji igerigi miktarinin bir dnceki yiyecege (birinci kart) gore daha
yiksek veya daha diisik bir degerde olup olmayacagi tahmin edilir. Son karta

(dérdiincii kart) gelene kadar oyuna devam eder (Aberdeen Universitesi, t.y).

Sekil 4: Higher or Lower Calorie oyununa ait baz1 besin kartlar

Banana 100g

21g sugar

95 calories

Orange Juice
160ml

72g sugar

296 calories

Sekil 5: Higher or Lower Calorie oyununa ait bazi besin kartlar 2
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2.7.2.3. Snacks, Snakes and Ladders (Atistirmaliklar, Yilanlar ve Merdivenler)
Aberdeen Universitesi, Rowett Enstitiisii tarafindan tasarlanan Rowett’s Snakes
and Ladders oyunu; oyun tahtasi (Sekil 6), zar ve piyonlar ile oynanir. Oyunu oynamak
icin iki veya dort oyuncu gerekir. Oyunun amaci zirveye (100 numarali kutucuga)
ulasan ilk oyuncu olmaktir. Oyun tahtasi iizerinde “saglikli atistirmalik” ve “saglikli
Oolmayan atistirmalik”lar1 ifade eden kutular bulunur. Meyvelerden veya siitten olusan
saglikli atistirmalik kutularina (Sekil 7) gelen oyuncu belirtilen yonde ilerlemeye devam
eder; ancak cikolata, cips veya gazli igecek gorsellerinin bulundugu sagliksiz
atistirmalik kutularina (Sekil 8) gelen oyuncu geriye gider. Aynt zamanda oyun tahtasi
lizerinde baz1 6zel kutular (Sekil 9) bulunur. Ornegin, bir adim daha ileri gidebilecegi
“citir havug” veya “paten” gorsellerinin oldugu kutuya gelen oyuncu birka¢ adim daha
ilerleme hakki kazanirken “kanepede oturan patates” gorselinin oldugu kutuya gelen

oyuncu bir tur beklemek zorundadir (Aberdeen Universitesi, t.y).
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Sekil 6: Snacks, Snakes and Ladders oyununa ait oyun tahtasi
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Healthy snack square

You've landed on a healthy snack square! Answer the
question correctly and climb up the fruit ladder or milk

/)
\

-

Sekil 7: Snacks, Snakes and Ladders oyununa ait saghkl besin kareleri

You've landed on a not-so-healthy snack square! Go back
along the chocolate squares, crisps or fizzy drink.

Sekil 8: Snacks, Snakes and Ladders oyununa ait saghkh olmayan besin kareleri

Special squares

You're a couch potato! Miss a turn.

'@1":3“
%‘E On your skates! Go forward 2 squares.

Crunchy carrot! Go forward 1 square.

Sekil 9: Snacks, Snakes and Ladders oyununa ait 6zel kareler
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2.7.2.4. Food, Mood & Health Game (Besin, Ruh Hali ve Saghk Oyunu)
Food, Mood & Health Game genglerin saglikli beslenme, obezite, viicut imaj1 ve

duygusal beslenme gibi konularla ilgili sorulari yanitlayarak oynadigi eglenceli,

rekabetci ve egitici bir masa oyunudur.

Oyun, 4-10 oyuncu (10+ yas) ile iki takim halinde oynanir ve 45-60 dk siirer.
Oyun tahtasi (Sekil 10) {izerinde ilerlerken segilecek olan soru kartlar1 sayesinde ortaya
¢ikan tartigmalar, oyuncularin besin ve saglik sorunlarimi kesfederken birbirlerinden

ogrenmelerine olanak tanir (Zest Focus Game, t.y).

Sekil 10: Food, Mood & Health oyununa ait oyun tahtasi ve soru kartlari

2.7.2.5. Healthy Helpings A My Plate Game (Saghkh Yardimcilar Bir MyPlate
Oyunu)

Healthy Helpings A My Plate Game (Sekil 11) ¢ocuklarin besinleri tanimasini
ve saglikli 6glinler hazirlamasin1 6gretmeyi amaglayan bir masa oyunudur. Oyunda
kullanilan sagliklt tabak modeli Amerika Birlesik Devletleri Tarim Bakanligi’nin

(USDA) MyPlate yonergelerine gore olusturulmustur.

Oyun 2-4 oyuncu (4+ yas) ile oynanir ve 10-20 dk siirer. Oyun igerisinde 50 adet
besin kart1, 4 adet yemek tabagi gorseli ve besin gruplarinin oldugu 1 adet cark bulunur.
Yemek kartlarmin 6n yiiziinde ger¢ek besin gorselleri, arka yiiziinde ise ilgili besin
grubunun adi yazilidir. Oyuncu yemek tabagina bir besin kart1 segmek igin garki ¢evirir

ve cark tizerinde denk gelen besin grubuna ait olan besin kartin1 yemek tabagi tizerinde
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ilgili alana yerlestirir. Yemek tabagi tizerindeki biitiin bosluklar1 doldurarak dengeli bir

tabak hazirlayan ilk oyuncu oyunu kazanir.

Sekil 11: Healthy Helpings A My Plate oyununa ait bir gorsel

Oyun bu ozellikleriyle gorsel bir ogrenme stili sunar, 5 besin grubunun
(meyveler, sebzeler, tahillar, protein ve siit iirlinleri) 6grenilmesini tesvik eder, ve
saglikli bir tabak i¢in bu besin gruplarinin porsiyonlamasi hakkinda fikir verir (Learning
Resoursec, t.y).

2.7.2.6. Healthy Little Eaters (Saghkh Kiigiik Tiiketiciler Oyunu)

Healthy Little Eaters ¢ocuklari sebze ve meyvelerin yararlari konusunda egitmek
i¢cin Beslenme Uzmani1 Kate Pearce tarafindan tasarlanan hafiza ve bulmaca oyunudur.
Cocuklarin eglestirme oyunlari, hafiza oyunlar, testler ve yapboz ile taze/islenmemis

besinler ve viicut boliimleri arasindaki baglantiy1 6grenmeleri hedeflenmistir.
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Oyun, 2+ yag arasit ¢ocuklar i¢in uygundur ve ¢ocuklarin kendi baslarina,
akranlartyla veya tiim aile bireyleriyle oynayabilecekleri bir oyundur. Oyun igerisinde
24 adet renkli oyun kart1 vardir ve her bir sebze veya meyve viicudun bir pargasiyla

iliskilendirilmistir (Sekil 12 ve Sekil 13).

Sekil 13: Healthy Little Eaters oyununa ait besin kartlari

Ornegin (Sekil 14):
Domates - Giiglii bir kalp atis hiz1 i¢in domates yiyin
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Kalp - Diger giiclii antioksidanlarin yan1 sira domates likopen igerir. Likopen

kalbinizin ve kanmmzin saglikli kalmasina ve saglikli kan basincinin korunmasina

fdj

yardimci olur.

Sekil 14: Healthy Little Eaters oyununa ait besin kartlar: 2

Bu oyun ile Beslenme Uzmani1 Kate Pearce gelecek nesillere saglikli beslenme
bilgisi kazandirmayi, Omiir boyu mutluluk ve refah icin bir temel olusturmayi
hedefledigini belirtmis; beslenme aliskanliklart konusunda erken egitimin Onemini

vurgulamustir (Pearce, t.y).

2.7.2.7. Fill MyPlate (Tabagimi Doldur)

MyPlate, USDA tarafindan gelistirilmis olup ¢esitli beslenme egitimlerinde
kullanilan ve kiigiik ¢ocuklar i¢in faydali bulunan bir rehberdir. MyPlate gorseli, her
grubun kendine ait rengi ve boliimii olacak sekilde bes besin grubunu gosterir: Tahillar,
Meyveler, Sebzeler, Siit Uriinleri ve Proteinler. MyPlate, ge¢miste kullanilan piramit
modelleri gibi porsiyon sayisina odaklanmak yerine besinlerin orantili olarak nasil

dengelenecegi konusunu tesvik eder.

Oyun 3-5 kisi ile oynanir. Oyun igerisinde, MyPlate gorselinin yer aldig1 bir
oyun tahtas1 (Sekil 15), soru-cevap kartlar1 (Sekil 16) ve her oyuncu igin tabak modeli
bulunur. Oyun tahtasindaki kareler iizerinde merdiven sembolii ve bonus olarak saglikli
yasam tarzini tesvik eden bazi talimatlarin yer aldigi kareler (Sekil 17) bulunur. Oyun

tahtas1 iizerinde zar atarak piyon ile ilerlenir. Merdiven semboliine denk gelen oyuncu
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bu merdiveni takip ederek ilgili besin grubu lizerine ilerleyebilir. Besin grubuna giren
oyuncunun sagindaki oyuncu soru kartlarindan birini seger ve yiiksek sesle okur, besin
grubu iizerinde yer alan oyuncu bu soruyu dogru cevaplarsa soru kartin1 almaya hak
kazanir ve kendi tabag iizerine yerlestirir; yanlis cevaplarsa soru karti, kart destesinin
en altina yerlestirilir. Bu sekilde kendi tabagini ilk dolduran oyuncu oyunu kazanir. Fill
MyPlate masa oyunu ile 6zellikle 2-5. siniflar arasindaki ¢ocuklarin beslenme ile ilgili

onemli kavramlart kesfedebilecegi bildirilmistir (Utah Agriculture in the Classroom,
t.y).

| —
Il Protein

Sekil 15: Fill MyPlate oyununa ait oyun tahtasi

o =

Sekil 16: Fill MyPlate oyunundaki siit grubuna ait soru-cevap kartlari
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Running
is fun!
Move

ahead 2

aaenbs

atenbs
Ixau ayy
013]eM

e ayey,

Sekil 17: Fill MyPlate oyunundaki siit grubuna ait oyun tahtasindaki bonus kareler
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3. GEREC VE YONTEM

“Saglikli Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar” masa oyunu ve pratik uygulamalari ile
verilecek olan beslenme egitimi sayesinde 8-10 yas grubu ¢ocuklarin besin gruplar1 ve
bu gruplar iginde yer alan ¢esitli besinleri tanimasi, besinlerin saglik iizerindeki

etkilerini 6grenmesi ve oyun igerisinde saglikli tabaklar hazirlamalar1 amaglanmaigtir.

3.1. Arastirma Yeri, Zamani ve Orneklem Secimi

Bu calisma Istanbu ili, Sultangazi ilgesinde bulunan Ali Cevat Ozyurt
flkokulu’'nda 2023-2024 egitim-6gretim déneminde gerceklestirilmistir. Ali Cevat
Ozyurt Ilkokulu’nun bu arastirmaya uygun calisma ortami saglamasi, is birligine
goniillii olmas1 ve kolay ulasilabilirligi secim nedeni olmustur. Miidahalenin etkin bir
sekilde degerlendirilebilmesi amaciyla okulun beslenme ile ilgili herhangi bir projeye
dahil olmamasi1 da tercih sebebi olmustur. Bu arastirma 23-34 protokol no’lu olup
Istinye Universitesi insan Aragtirmalar1 Etik Kurulu’nun 2023/01 sayili toplantisinda
uygun goriilmiistiir (EK 2). Istanbul 11 Milli Egitim Miidiirliigii’niin 28.04.2024 tarih ve
75282753 sayili yazisi (EK 3) ve Istanbul Valiligi’nin 26.04.2023 tarih ve 75054608
sayili onay1 (EK 4) ile ¢alismanin okulda uygulanmasi igin gerekli izinler (EK 1)

alinmustir.

Arastirmanin c¢alisma grubunu 8-10 yas araligindaki (ilkdgretim 3 ve 4. smifa
devam eden Ogrenciler) okul cagi c¢ocuklari olusturmustur. Proje oncesinde sinif
Ogretmenleri ile toplant1 yapilarak projenin detaylar1 hakkinda bilgi verilmistir. Toplanti
sonrasinda projeye katilmak i¢in goniillii olan sinif 6gretmenleri ile miidahale ve kontrol
gruplariin belirlenmesi i¢in tekrar goriigiilmiistiir. 3 ve 4. smiflardan 2’ser sube
secilerek her siniftan birer subenin miidahale (n:50) ve kontrol grubu (n:58) olarak
rastgele ayrilmasi saglanmistir. Arastirma esitlenmemis kontrol gruplu 6n test-son test

modeli ile yapilmuistir.

Miidahale Grubu: “Saglikli Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar” masa oyunu ve

pratik uygulamalar ile beslenme egitimi verilen grup (9 hafta)
Kontrol Grubu: Herhangi bir miidahalenin yapilmadigi grup

Besin alerjisi/intoleranst ya da beslenme farklilifina yol agabilen tani almig

kronik ve/veya dogumsal metabolik hastaliga sahip (Tip I DM, tip 2 DM, glikojen depo
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hastaliklari, fenilketoniiri, ak¢aaga¢ surubu kokulu idrar hastaligi, glutarik asidemi,
organik asidiiriler) ¢ocuklar proje kapsami digsinda tutulmustur. Her bir katilimcinin
calismaya dahil edilebilmesi i¢in anne/baba veya ¢ocugun bakimini iistlenmis olan
kisiden ve cocugun kendisinden “Bilgilendirilmis Goniilli Onam Formu” (EK 5)
alimmistir. Arastirma siirecinde gesitli nedenlerle okula gelinememesi, degerlendirme
verilerinin eksik doldurulmasi, herhangi bir kronik ve/veya metabolik hastaligin
sonradan Ogrenilmesi ve/veya ortaya c¢ikmasi, 6grencinin arastirmanin yuriitiildigi
okuldan ayrilmasi, velisi tarafindan ¢alismanin siirdiiriilmesinin istenmemesi, ¢alismaya
6 haftadan daha az katilim gosterilmesi gibi nedenlerle karsilasildiginda ilgili

katilimcilar ¢alisma digina alinmistir (n:12).

3.2. Verilerin Toplanmasi ve Degerlendirilmesi
Arastirmaya katilan her iki grubun da galismanin Oncesinde ve sonrasinda
Akdeniz beslenme modeline uyumu, beslenme tutumu ve beslenme davranisi ilgili

Olgeklerle degerlendirilmistir, antropometrik dl¢iimleri yapilmistir.

Calismaya baslamadan Once aileler ve 6grencilerle ilgili bilgi almak amaciyla
velilerin doldurmas1 i¢in “Demografik Ozellikler” (EK 8) ile ilgili bir anket
gonderilmistir. Arastirmanin etkinligini 6lgmek amaciyla kullanilan diger anketler
cocuklar tarafindan, arastirmaci esliginde, okul ortaminda uygulanmigtir. Yine
antropometrik 6l¢iimler simif ortaminda arastirmaci tarafindan Slgiilmiis olup ¢ocuklar

sinifa tek tek alinmistir.

3.2.1. Demografik Ozellikler ile ilgili Anket

“Demografik Ozellikler Anketi” taranan ilgili literatiir (Tezcan, 2020) sonucu
tez danigsmani ve sorumlu arastirmacinin fikir birligi ile derlenmis olup g¢alisma igin
gerekli olan demografik ozelliklere yer verilerek hazirlanmistir. Demografik 6zellikler
kapsaminda ebeveynlerin egitim durumu, 6grencilerde herhangi bir kronik hastalik ya
da alerji durumu, 6grencilerin diizenli olarak kullandigi ilaglar, evde ka¢ kisinin
yasadigi, 6grencinin ka¢ kardesi oldugu gibi demografik bilgiler ve ebeveynlerin boy

uzunlugu ile viicut agirhi@ bilgileri istenmistir.

3.2.2. KIDMED Ol¢egi
KIDMED o6lgegi (EK 9) 2004 yilinda Serra Majem ve arkadaslari tarafindan
gelistirilmistir (Sahingoz ve ark., 2019). KIDMED d6lgegi daha once yetiskinler ve
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yaslilar i¢in gelistirilmis olan Ol¢ekler goz Oniinde bulundurularak 2-24 yas arasi
niifusun Akdeniz beslenme modeline uyumunu degerlendirmek icin tasarlanmigtir
(Serra-Majem ve ark., 2004). KIDMED 6l¢egi on yildan fazla bir siiredir arastirmacilar,
beslenme uzmanlar1 ve egitimciler tarafindan c¢ocuklarda ve addlesanlarda Akdeniz
beslenme modeline uyumu degerlendirmek i¢in kullanilmaktadir. Yakin tarihli bir
calisma, KIDMED o6lgeginin ¢ocuklarda ve addlesanlarda Akdeniz beslenme modeline
uyumu degerlendirmek i¢in en yaygin kullanilan puanlama sistemi oldugunu
gostermistir (Altavilla ve ark., 2019). Sahing6z ve arkadaglarinin ¢aligmasindan elde
edilen bulgular KIDMED o6lgeginin kabul edilebilir diizeyde giivenirlige sahip ve
Tiirkiye’de uygulanabilir oldugunu gostermistir (Sahingdz ve ark., 2019). KIDMED
Olcegi Akdeniz beslenme modeline uymayan 4 soru (fast food, unlu mamiiller, tatlilar
ve kahvalti atlama) ve Akdeniz beslenme modeline uyan 12 sorudan (yag, balik,
meyveler, sebzeler, tahillar, kuruyemisler, bakliyatlar, makarna veya piring, siit tirlinleri
ve yogurt) olusan 16 maddelik bir Olgektir. Olumsuz ifadeler -1 ile puanlanirken,
olumlu ifadeler +1 ile puanlanmaktadir. KIDMED 6l¢egine gore 0-3 arasi puan Akdeniz
beslenme modeline zayif uyumu, 4-7 arasi puan ortalama uyumu ve 8-12 arasi puan iyi

uyumu gostermektedir (Stefan ve ark., 2017).

3.2.3. Beslenme Davrams Olcegi

“Beslenme Davranis Olgegi” (EK 10) Amerikan toplumu igin gelistirilen
CATCH (Child and Adolescent Trial for Cardiovascular Health) HBQ (Health Behavior
Questionnaire)  Ol¢eklerinden  biri  olup ¢ocuklarin  beslenme  davramislarini
degerlendirmek amaciyla tasarlanmistir (Parcel ve ark., 1995 & Edmundson ve ark.,
1996). Olgek az yagli/ tuzsuz ve ¢ok yagly/ tuzlu besin segeneklerinin oldugu 14 adet
resimli maddeden olusmaktadir. Cocuklara karsilastirilabilir besinler gosterilerek iki
besin arasindan hangisini daha ¢ok (sik) yedigi sorulmaktadir. Olgek maddeleri
sagliksiz besin i¢in -1, saglikli besin i¢in +1 deger almaktadir ve toplam puan -14, +14
arasmndadir. Olgekten alinan toplam puanin yiiksek olmasi saglikli beslenme
aliskanhigin1 gostermektedir. Haney tarafindan yapilan 6lgek uyarlama caligmasinda

ilgili 6lgegin gecerli ve giivenilir oldugu goriilmiistiir (Haney ve ark., 2013).

3.2.4. Beslenme Tutum Ol¢egi
Arvidson (1990) tarafindan cocuklarin kalp sagligmi gelistirmeye yonelik

tutumlarim1  degerlendirmek amaciyla hazirlanmis olan ve 16 maddeden olusan
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Children's Cardiovascular Health Attitude Scale (EK 11), Haney Oztiirk tarafindan Tiirk
toplumuna uyarlanmistir. Bu 06lgek ¢ocugun yag alimini azaltan, saglikli yiyecek
tikketimini artiran aktivitelere ve kalp sagligini iyilestiren beslenme bi¢imine yonelik
tutumunu  Slgmektedir. Olgek maddeleri 1-4 puan araliginda (1- kesinlikle
katilmiyorum, 4- kesinlikle katiliyorum) deger almaktadir, toplam puani 4-16
arasindadir. Olgekten almman toplam puanm yiiksek olmasi olumlu tutumu
gostermektedir. Olcek 4 dereceli degerlendirmeyle odl¢iilmektedir. Olgek maddeleri
egzersiz (1-4. madde), beslenme (4-8.madde), sigara (9-12.madde), stres kontrolii (13-
16.madde) seklinde alt boyutlara gore dagilmistir (Haney ve ark., 2014). Bu ¢alismada

beslenme ile ilgili maddeler kullanilmistir.

3.2.5. Antropometrik Olciimler

Antropometri, cocuklarda ve  yetiskinlerde  beslenme  durumunun
degerlendirmesinde 6nemli bir yer almaktadir. ki yasindan biiyiik cocuklarda
antropometrik Ol¢iimler genel saglik durumunu, beslenme yeterliligini, biiylime-
gelismeyi degerlendirmek ve obezite riskini saptamak icin kullanilmaktadir. Boy
uzunlugu, viicut agirhg, BKI &lgiimlerinin niifus ortalamasiyla karsilastirilmasi igin
cinsiyete ve yasa 6zgii WHO persentil egrileri tizerinden takip edilmesi 6nerilmektedir

(Casadei ve ark. 2022).
Viicut Agirhgi ve Kompozisyonu:

Viicut analizi (viicut agirligi ve yag oranm ylizdesi) “Tanita BC 601 Dijital Tart1”
ile yapilmistir. Viicut analizi, WHO tarafindan gelistirilen standartlara gore
degerlendirilmistir. Yasa ve cinsiyete gore viicut agirligi persentil degerleri Tablo 1°de

ve yag orani ylizdesi Tablo 2’de verilmistir (WHO, 2007 ve Kurtoglu ve ark., 2010).

Cocuklar i¢in gelistirilmis olan agirlik yonetimi programlarinda g¢ocuklarin
mevcut viicut agirliklarinin korunmasi amaglanmaktadir. Bu durum yas arttikk¢a ve boy
uzadik¢a BKi’nin azalmasiyla sonuclanmaktadir. 2-11 yas arasindaki ¢ocuklarda agirlik
kaybmin ayda 0,5 kg’1 gegmemesi Onerilmektedir (American Academy of Pediatrics

Committee on Nutrition, 2021).

38



Tablo 1:Yasa ve cinsiyete gore viicut agirhg persentil degerleri

Yas (yil) Zayif Zayiflik Riski Normal Hafif Sisman Sisman
(<3.p) (3-15.p) (15-85.p) (85-97.p) (>97.p)

Erkek

8 <19,8 19,8-21,9 22,0-29,6 29,7-34,0 >34,0

9 <21,6 21,6-24,1 24,2-33,1 33,2-38,6 >42,0

10 <23,6 23,6-26,5 26,6-37,2 37,3-43,9 >43,9

Kiz

8 <189 18,9-21,2 21,3-29,7 29,8-34,9 >34,9

9 <211 21,1-23,8 23,9-33,8 33,9-40,0 >40,0

10 <23,7 23,7-26,8 26,9-38,4 38,5-45,6 >45,7

(WHO MGRS, 2007)

Tablo 2: Yasa ve cinsiyete gore yag oram persentil degerleri

Yas 3.p 5p 10.p 25.p 50.p 75.p 85.p 90.p 95.p 97.p

(ym)

Erkek

8 1498 | 1540 | 16,11 | 17,52 | 1954 | 22,31 | 24,29 | 2592 | 28,97 | 31,53

9 1456 | 15,01 | 15,76 | 17,27 | 19,45 | 22,48 | 24,68 | 26,51 | 29,96 | 32,91

10 14,03 | 1450 | 15,30 | 16,90 | 19,23 | 22,50 | 24,89 | 26,89 | 30,68 | 33,93

Kiz

8 17,19 | 17,64 | 18,41 | 19,88 K 2191 | 2451 | 26,25 | 27,61 | 29,98 | 31,81

9 17,08 | 17,58 | 18,41 | 20,02 | 22,22 | 25,05 | 26,93 | 28,39 | 30,91 | 32,84

10 17,11 | 17,66 | 18,58 | 20,34 | 22,74 | 2580 | 27,80 | 29,34 | 31,97 | 33,95

(Kurtoglu ve ark., 2010)
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Boy Uzunlugu:

Boy uzunlugu Oolgiiliirken; cocugun kalga, kiirek kemikleri ve topuklari
stadiometreye degecek sekilde dik durmasina, ayaklarin 60 derecelik bir agiyla disa
bakmasina ve kollarin avug icleri uyluklara bakacak sekilde yanlarda gevsek bir sekilde
asilt olmasina dikkat edilmistir (Casadei ve ark. 2022). Boy uzunlugu, WHO tarafindan
gelistirilen standartlara gore degerlendirilmistir. Yasa ve cinsiyete gore boy uzunlugu

persentil degerleri Tablo 3’te verilmistir (\WHO, 2007).

Tablo 3: Yasa ve cinsiyete gore boy uzunlugu persentil degerleri

Yas (yil) 3.p 50.p 85.p 97.p

Erkek

8 116,6 1214 127,3 133,1 137,9

9 121,3 126,3 132,6 138,8 143,9

10 125,8 131,2 137,8 1444 149,8

Kiz

8 115,7 120,5 126,6 132,6 137,5

9 1210 126,2 132,5 138,8 1440

10 126,6 132,0 138,6 145,3 150,7

(WHO MGRS-Simplified, 2007)

Beden Kitle indeksi (BKI):
Cocuklarm viicut agirliklar: ve boy uzunluklari kullanilarak BKI hesaplanmugtir:
BKI = viicut agirlig1 (kg)/ boy uzunlugu (m?) (Casadei ve ark. 2022).

Sonuglar, WHO tarafindan gelistirilen standartlara gére degerlendirilmistir. Yasa ve

cinsiyete gére BKI persentil degerleri Tablo 4’te verilmistir (WHO, 2007).
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Tablo 4: Yasa ve cinsiyete gore BKI persentil degerleri

Yas (yi) Zayf Zayiflik Riski Normal Hafif Sisman Sisman
(<3.p) (3-15.p) (15-85.p) (85-97.p) (>97.p)

Erkek

8 <134 13,4-14,3 14,4-17,4 17,5-19,4 >19,4

9 <13,6 13,6-14,5 14,6-17,9 18,0-20,1 >20,1

10 <13,9 13,9-14,8 14,9-18,5 18,6-21,0 >21,0

Kiz

8 <13,0 13,0-14,0 14,1-17,7 178,-20,2 >20,2

9 <13,3 13,3-14,3 14,4-18,3 18,4-21,1 >21,1

10 <13,6 13,6-14,7 14,8-19,0 19,1-22,1 >22,1

(WHO MGRS, 2007)

3.3. Miidahale Programi

3.3.1. Saghkh Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar Masa Oyunu

“Saglikli Tabaklarla Biiyliyen Cocuklar” ilk kez arastirmaci tarafindan
cocuklarda saglikli beslenme aliskanliklarinin edinilmesi ve hareketli bir yasam tarzinin
tesvik edilmesi amaciyla Giincel Akdeniz Beslenme Modeli’ne (Bach-Faig ve ark.,
2011) (Tablo 5) dayali olarak oyun temelli 6grenmeye (Anzman-Frasca ve ark., 2020)
uygun bir sekilde gelistirilen bir masa oyunudur. Ayni zamanda bu masa oyununun okul
cag1 c¢ocuklarina yonelik diizenlenen beslenme egitimlerine destek olmasi da

amaclanmaktadir.
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Tablo 5: Giincel Akdeniz Beslenme Modeli ve Saghkh Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar

Masa Oyunu Arasindaki iliski

Gilincel Akdeniz Beslenme Modeli’ne
Gore Oneriler

Saglikli Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar
Masa Oyunu Igerisinde Onerilerin
Kullanim1

Tahillarin, sebze ve meyvelerin ana
oglinlerde bulunmasi onerilir.

Kemik ve kalp sagligini desteklemek
amaciyla kalsiyum bakimindan zengin
olan siit ve siit iiriinlerinin (giinliik 2
porsiyon) tiiketimi; yliksek kaliteli protein
kaynaklar1 olarak balik ve kabuklu deniz
tirtinleri (haftalik 2 veya daha fazla
porsiyon), beyaz et (haftalik 2 porsiyon)
ve yumurta (haftalik 2-4 porsiyon)
tiiketimi Onerilir. Stirekli olarak tiiketimi
bazi kronik hastaliklarla
iligkilendirildiginden dolay1 kirmiz1 etin
(haftalik 2 porsiyondan az, tercihen yagsiz
et) hem miktar hem de siklik agisindan
daha az tiiketilmesi tavsiye edilir.

Oyun igerisinde yer alan “beslenme
glinliigii” belirtilen besin gruplarmin ana
ve ara 0giinlere dagitilmasiyla
hazirlanmistir.

Ayrica oyunda kullanilan besin kartlart her
besin grubuna 6zel olarak farkli renklerle
simgelenmistir.

Kurubaklagiller (2 porsiyondan fazla) ve
tahillarin kombinasyonu, et alternatifi
olarak diisiiniilmesi gereken bitkisel
protein kaynagi olarak Onerilir.

Ek olarak bir avug kadar sert kabuklu
yemis tliketimi protein igerikli saglikli bir
atistirmalik se¢imi olarak belirtilir.

Kurubaklagiller ve sert kabuklu yemisler
hayvansal protein kaynaklari gibi protein
grubu olarak degerlendirilmis olup kirmizi
ile renklendirilmistir.

Oyun igerisinde sert kabuklu yemislerin
kahvalt1 veya ara 6giin i¢in kullanimi
saglanmstir.

Vitamin, mineral ve posa ihtiyacinin
karsilanmas1 amaciyla tahillarin tam tahil
olmasi, sebzelerin en az bir porsiyonunun
¢ig olarak tliketilmesi, meyve ve
sebzelerin renk bakimindan cesitlilik
gostermesi Onerilir.

Tahillar grubuna ait besin kartlarinda tam
tahilli besinler kullanilmistir.

Sebze grubuna ait besin kartlarinda ¢ig
sebzelere, salatalara ve sebze yemeklerine
yer verilmistir.

Giincel Akdeniz beslenme piramidinin en
ist noktasinda seker, sekerlemeler, hamur
isleri gibi besinlere yer verilmis olup ara
sira tiiketilebilir.

Besin kartlar1 arasinda “ev yapimi saglikli
atistirmalik™ ad1 altinda kurabiye, pogaca,
kek gibi gidalara yer verilmistir ve
“beslenme giinliigii” tizerinde bir ara 6giin
alternatifi olarak kullanimi1 mevcuttur.

Giinliik 1,5-2 L su (6-8 su bardagi) su
tilkketilmelidir. Su tliketimi yasa, fiziksel

Oyun igerisinde yer alan “beslenme
giinliigli” izerinde su takibi amaciyla su
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aktiviteye, kisisel kosullara ve hava
kosullarina bagl olarak kisiden kisiye
degisebilir.

bardagi gorselleri bulunur. Bu gorseller 6
adet iist satirda ve 2 adet alt satirda olacak
sekilde siralanmis olup en az 6 gorselin
oyun i¢erisinde tamamlanmasi yeterlidir.

Oyun tahtasi tizerinde yer alan saglikli
yasam tarzi talimatlari ile de su tiiketimi
hakkinda oneri verilmistir:

Bugiin hava ¢ok sicak, biraz su i¢melisin.
En yakin su kutusuna ilerle.

Giinliik vitamin ve mineral gereksiniminin
saglanabilmesi i¢in mevsiminde ve taze
besinlerin se¢imi dnemlidir.

Meyve ve sebze kartlari tizerinde
mevsimsel tiiketimin vurgulanmasi
amactyla semboller kullanilmistir:

Kardan adam: Kis
Giines: Yaz

Miimkiin oldugunca geleneksel, yerel,
cevre dostu ve biyolojik cesitlilige sahip
besinlerin tiiketimi onerilir.

Oyun igerisinde yer alan besinler
iilkemizde tiiketilen besinlerden
secilmistir.

Fiziksel aktivite

Diizenli olarak fiziksel aktivite yapmak
bir¢ok saglik faydasi saglayarak saglikli
beslenme i¢in tamamlayici gorev gortr.
Fiziksel aktivite yalnizca futbol, dans,
kosu, bisiklete binme vb. gibi sporlari
degil, ayn1 zamanda yiiriime, merdiven
¢ikma, ev/bahge islerini vb. aktiviteleri de
igerir.

Oyun igerisinde yer alan “beslenme
giinliigii” tizerinde fiziksel aktivite kartlar
ile doldurulmasi i¢in i¢in bir boliim
bulunur.

Oyun tahtasi lizerinde yer alan saglikli
yasam tarz1 talimatlari ile de fiziksel
aktivite tesvik edilmistir:

Bugtin ekran karsisinda 2 saatten fazla
kaldin. 1 tur bekle.

Bugiin arkadaslarinla bol bol oyun
oynadin ve ¢ok saglikli beslendin.
Istedigin bir kutuya ilerle.

Yeterli dinlenme

Giin i¢inde dinlenmek ve yeterli gece
uykusu saglikli bir yasam tarzinin bir
parcasidir.

Oyun tahtasi lizerinde yer alan saglikli
yasam tarzi talimatlar ile bilgi verilmistir:

Bugiin iyi uyuyamadin ve ¢ok yorgun
hissediyorsun. 2 adim geriye git.

Sosyalizasyon

Masa etrafinda oturmak, arkadaslarla veya
aile ile paylagsmak sosyal destektir ve
bireye kendini topluma ait hissetme
duygusu saglar.

Beslenme egitiminin masa oyunu ile
verilmesi saglanarak masa etrafinda
toplanarak yemek yeme konusuna
cagristmda bulunulmustur.
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Calismaya katilan cocuklara “Saglikli Tabaklarla Biiyliyen Cocuklar” masa
oyunu ve pratik uygulamalari ile beslenme egitimi verilmistir. Masa oyunu ile verilen
beslenme egitiminin sonunda ¢ocugun besinleri ve besin gruplarmi tanimasi, saglikli
tabak se¢imi i¢in gereken bilgiyi edinmesi, mevsimine uygun sebze-meyve tiiketimi
konusunda bilinglenmesi, fiziksel olarak aktif ge¢irdigi siireyi artirip ekran karsisinda
gecirdigi siireyi azaltmasi beklenmektedir. Beslenme egitiminin her bir seansi bir ders
saati siiren (40 dk) toplam 9 seanstan (9 haftadan) olusmustur. Miidahalenin ilk haftasi
oyunun kurallar1 ve oyun sirasinda kullanilacak olan ekipmanlar (oyun tahtasi,
beslenme giinligli tahtasi, besin kartlari...) c¢ocuklara arastirmaci tarafindan
anlatilmustir. ikinci hafta itibariyle 9. haftaya kadar (9. hafta dahil) ¢ocuklarin masa

oyununu oynamasi saglanmistir.

“Saglikli Tabaklarla Biiyliyen Cocuklar” masa oyunu oyun tahtasi, besin
kartlar1, fiziksel aktivite kartlari, su pullari, 4 adet piyon, 4 adet beslenme giinliigii
tahtas1 ve bir zardan olugmaktadir. Oyun 2-4 oyuncu ile oynanmaktadir ve her seans 15-

30 dakika surmektedir.

Oyun Tahtas1 (EK 12): Oyun tahtas1 {izerinde 60 adet kutu bulunmaktadir.
Kutulardan biri baslangic noktasidir ve her oyuncu piyonlarim1 baglangi¢ noktasina
yerlestirerek oyuna baglar. Oyun tahtasi iizerinde sebze (yesil renkli), meyve (mor
renkli), tahil (sar1 renkli), siit ve siit Uriinleri (beyaz renkli), et-tavuk-balik-yumurta-
kurubaklagiller-sert kabuklu meyveler (kirmizi renkli), saglikli atistirmalik (pembe
renkli), bonus besin (birden fazla besin 0gesini igeren; biber dolmasi=tahil ve sebze
gibi) (rengarenk), su (mavi renkli), fiziksel aktivite (turuncu renkli) olacak sekilde 55
adet kutu bulunmaktadir. Geriye kalan 5 kutuda (a¢ik kahverengi) saglikli yasam tarzini

tesvik edecek ¢esitli talimatlar bulunmaktadir.

Giinliik ¢esitli besin gruplarini tiiketerek gereksinim duyulan enerji ve gesitli
besin oOgelerinin viicuda alinmast saglikli beslenmenin temelini olusturmaktadir
(Snetselaar ve ark., 2021). Akdeniz beslenme modelinde yer alan besin gruplari (siit ve
triinleri, et-tavuk-balik-yumurta-kuru baklagiller-sert kabuklu meyveler (protein
grubu), ekmek ve tahillar, sebzeler, meyveler) farkli renklerle eslestirilerek
gruplandirilmistir. Ayn1 zamandan Akdeniz beslenme modeli geleneksel beslenmeyi
Onererek siirdiiriilebilirligi desteklemektedir (Dernini ve ark., 2017). Bu amagla oyun

kartlarinda Tiirkiye’ye 6zgli yemeklere yer verilmistir. Bu yemekler arasindan 6zellikle
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birden fazla besin grubunu igeren biber dolmast (tahil ve sebzel grubu) gibi yemeklere
de yer verilerek ¢ocuklarin bir yemegin birden fazla besin grubunu icerebilecegini fark
etmesi amaclanmistir. Bu tarz yemekler oyun igerisinde ‘“bonus besin” olarak
adlandirilmistir. Ayni zamanda c¢ocuklarin ara o6giinde tiiketebilecegi bazi besinler

“saglikli atistirmalik™ olarak gruplandirilmistir.
Saglikli yasam tarzini tesvik edecek gesitli talimatlar asagidaki gibidir:
1) Bugiin hava ¢ok sicak, biraz su igmelisin. En yakin su kutusuna ilerle.
2) Bugiin ekran karsisinda 2 saatten fazla kaldin. 1 tur bekle.

3) Bugiin ¢ok fazla seker yedin ve dislerini firgalamadin, bu yiizden disin agriyor. 1
tur bekle.

4) Bugiin iyi uyuyamadin ve ¢ok yorgun hissediyorsun. 2 adim geriye git.

5) Bugiin arkadaslarinla bol bol oyun oynadin ve ¢ok saglikli beslendin. Istedigin
bir kutuya ilerle.

** 1 tur beklemek: Oyuncu sira kendisine geldiginde zar atmaz ve sira bir

sonraki oyuncuya gecer. Oyuncu sonraki tur oyuna katilir.

Sicak havalarda daha fazla su tiiketilmesi gerektigini (CDC, 2022) hatirlatmak

amaciyla 1. madde eklenmistir.

Cocuklarin  fiziksel olarak aktif olmas1 gelismis fiziksel uygunluk,
kardiyometabolik saglik, kemik ve kas sagligi, bilissel saglik, ruh sagligi ve azaltilmig
adipozite ile iliskilendirilmektedir. Cocuklar icin giinde en az 60 dakika orta ila siddetli
yogunlukta, aerobik fiziksel aktivite (oyun oynama, spor veya egzersiz yapma, yliriiys,
bisiklete binme) 6nerilmektedir (WHO 2020). Sedanter yasamin gocuklar i¢in olumsuz
saglik etkiler1 (diisiikk zindelik, daha kot kardiyometabolik saglik, daha kisa uyku
stiresi, adipozite ve olumsuz sosyal davranis...) oldugu bildirilmektedir (Chaput ve ark.,
2020). Amerikan Pediatri Akademisi (American Academy of Pediatrics: AAP)
televizyon ve video oyunlart karsisinda gecirilen zamanin giinde en fazla 2 saat ile
sinirlandirilmasini =~ 6nermektedir (Mahan ve ark.,, 2016). Mevcut literatiir

degerlendirilerek fiziksel aktiviteyi tesvik etmek amaciyla 2 ve 5. madde eklenmistir.

Seker tiiketim miktar1 ve siklig1 arttikca dis ¢liriigii gelisme riski artmaktadir. Bu

nedenle sekerli besinlerin ara sira ve az miktarlarda tiiketilmesi Onerilmektedir.
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Beslenmenin dis saglig1 iizerindeki etkisinin anlatilabilmesi icin dis saghig ile ilgili 3.

madde eklenmistir (British Nutrition Foundation, 2015).

Uyku siiresi ve uyku diizeni ¢ocuklarin saglikli gelisiminde 6nemli bir yeri
bulunmaktadir. Cocuklarin giinde 9-12 saat uyumasi onerilmektedir (Kanellopoulou ve

ark., 2021). Bu sebeple 4. madde eklenmistir.

Beslenme Giinliigii Tahtas1 (EK 13): Her oyuncunun oyun tahtasi {izerinde
denk gelerek segecegi kartlari, ilgili yerlere koymasi i¢in bir beslenme giinliigli tahtasi
vardir. Beslenme giinliigii tahtasi hazirlanirken MyPlate ve Tiirkiye Beslenme Rehberi
referans alinmistir. MyPlate rehberi Amerikalilarin besin gruplari arasinda saglikli
secimler yaparak sagliklt beslenme kaliplari olusturmasina yardimeir olmak amaciyla
gelistirilmistir (Snetselaar ve ark., 2021). Her 6gilinde her besin grubunun yer alamamasi
durumunda en az 3 besin grubunun tabaga dahil edilmesi ve eksik kalan besin grubunun

diger 6giinlerde telafi edilmesi onerilmektedir (Mary, 2022).

Beslenme giinliigii tahtasinin iizerinde g¢ocugun giinliik tiiketmesi Onerilen
oglinleri (Marangoni ve ark., 2019) temsilen 4 tabak resmi vardir (kahvalti-6gle-ara
oglin-aksam). Kahvalt1 tabagi 3 esit parcaya ayrilmistir: siit ve siit {iriinleri veya
yumurta veya kuruyemisler, tahillar, sebzeler. Ogle ve aksam yemegi tabaklar1 1 yarim,
2 ¢eyrek olacak sekilde 3 parcaya ayrilmistir: et veya tavuk veya balik veya
kurubaklagiller, tahillar, sebzeler. Ogle yemegi tabaginin disinda meyveler igin, aksam
yemegi tabagimin disinda siit ve siit {irlinleri i¢in de bir yer ayrilmistir. Ara 6giin tabagi
2 esit pargaya ayrilmistir: meyve, saglikli atistirmalik veya siit ve iriinleri veya
kuruyemisler (Marangoni ve ark., 2019). Beslenme giinliigli tahtasinin sol tist kosesinde
su tiiketimini tesvik etmek amaciyla i¢in 8 adet su bardagi resmi; sol alt kosesinde
fiziksel aktiviteyi tesvik etmek amaciyla bir adet fiziksel aktivite boliimii yer
almaktadir. Beslenme giinliigli tahtasindaki her grup ilgili kartlar ile ayn1 renk olacak

sekilde renklendirilmistir.

Besin Kartlar1 (EK 14): Sebze (kis-yaz) (yesil renkli), meyve (kis- yaz) (mor
renkli), tahil (sar1 renkli), siit ve siit iiriinleri (beyaz renkli), et ve kurubaklagiller
(kirmiz1 renkli), saglikli atistirmalik (pembe renkli), kuruyemis (kirmizi renkli), bonus
besin (rengarenk) olacak sekilde besin kartlar1 bulunmaktadir. Her kartin ortasinda ilgili
besinin resmi bulunmaktadir. Resmin hemen altinda besinin hangi besin grubuna ait

oldugu yazmaktadir. Bonus besin kartlarinda birden fazla besin grubu bilgisi
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verilmektedir. Besin grubunun altinda besine ait saglik bilgisi bulunmaktadir. Kartin sol
ist kosesinde besinin hangi 6giin i¢in kullanilacagini gosteren harf igaretleri vardir:
K:kahvaltr, O:68le, A:aksam, AQ:ara 6giin. Sebze ve meyve kartlarma 6zel olarak
kartlarin sag st kosesinde mevsim bilgisi vermek amaciyla giines (yaz) veya kardan
adam (kis) sembolleri yer almaktadir. Akdeniz beslenme modelinde mevsimine uygun-
taze besinlerin tercih edilmesi gerektigi ve boylece koruyucu besin maddeleri iceriginin

en st diizeye ¢ikabilecegi vurgulanmaktadir (Bach-Faig ve ark., 2011).

Fiziksel Aktivite Kartlar1 (EK 15): Her kartin ortasinda ilgili aktivitenin resmi
yer almaktadir. Resmin hemen altinda ilgili aktivitenin sagliga faydalar ile ilgili saglik

bilgisi yer almaktadir.

Su Pullar1 (EK 16): Beslenme giinliigii tahtasindaki su bardaklarinin {izerine
yapistirabilmek su pulu bulunmaktadir. Su pullar1 beslenme giinliigii tizerindeki su
bardagi resimlerinin doldurulmasi amaciyla kullanilacaktir. Beslenme giinliigii izerinde
yer alan su bardagi resimlerinin 6’s1 iist satirda, 2’si alt satirda olacak sekilde yer
almaktadir. Bdylece ¢ocuklarin giinde 6-8 su bardagr su icmeleri gerektigi
vurgulanmigtir. Onerilere uygunluk saglamasi agisindan gocuklarin en az 6 su bardag

resmini su pulu ile doldurmasi oyunun tamamlanmasi i¢in yeterli olacaktir (The Eatwell
Guide, 2022).

Oyunun Kurallari:

Oyunun basinda besin ile fiziksel aktivite kartlar1 ve su pullar1 oyun tahtasinin
tizerinde belirtilen yerlere dizilir. Oyunculardan biri market gorevlisi olarak secilir.
Market gorevlisi oyunculara oyun tahtas1 iizerinde denk geldikleri kutuya gore
istedikleri kartt vermekle gorevlidir. Oyun sirasinda her oyuncu piyonunu atti§i zar
tizerinde denk gelen rakam kadar ilerletir ve piyonun denk geldigi kutuya gore bir kart
alir. Oyuncunun kartlar tizerindeki besinleri veya fiziksel aktiviteyi gorerek se¢gme hakki
vardir. Oyuncu sectigi karti market gorevlisinden ister ve beslenme giinliigi
tahtasindaki ilgili yere yapistirir. Eger oyuncu ihtiyact olmayan bir kutunun {izerine
geldiyse (6rn. her oyuncu icin 1 adet fiziksel aktivite kartin1 beslenme giinliigii tahtasina
yapistirmasi yeterlidir.) bu kutuyu pas gecebilir veya kendisinde olan ilgili kart1 market
gorevlisine geri vererek geldigi kutuya uygun yeni bir kart isteyebilir. Beslenme
giinliigii tizerindeki biitiin bosluklart dolduran ilk oyuncu oyunu kazanir. Su tiiketimi ile

ilgili yer alan 8 adet su bardagi resminin 6 tanesini doldurmak zorundadir. Bu asamadan
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sonra oyuncular yeniden oyuna baslayabilir veya kalan oyuncular da beslenme

giinliiklerini doldurana kadar oyuna devam edebilirler.

3.4. Istatistiksel Analizler

Calismanin  Orneklem biiyikligli G*Power 3.1.9 (G*Power, Universitit
Diisseldorf, Almanya) programi kullanilarak hesaplanmistir. Onciil hipotezler
dogrultusunda ilgili literatiir referans alinip etki biliyiikliigii 0.409 olarak hesaplanmistir.
Planlanan ¢alisma 6rneklemi i¢in de etki biiyiikliigiinlin benzer olacagi degerlendirilerek
arastirmada tip I hata miktar1 a=0.05 olarak alinmis, testin hedeflenen giicii 1- =0.85
iken istatistiksel analizler igin gerekli olan en yiiksek Orneklem sayisi 56 olarak
belirlendi. Eksik ve hatali veri olabilecegi c¢aligmanin 60 kisi ile tamamlanmasi
planlanmistir. Deney ve kontrol gruplarina 60 Ogrenci alinarak 120 6grenci ile

¢alismanin tamamlanmasi planlanmistir.

Tim veriler bilgisayarda SPSS (statistical package for social sciences) for
Windows 22 programina kaydedilecektir. Sayisal degiskenler ortalama standart sapma
veya medyan minimum maksimum degerler ile kategorik degiskenler yiizde ve frekans
degerleri ile belirtilecektir. Normallik varsayimi Kolmogorov Smirnov ve Shapiro Wilk
test ile basiklik carpiklik katsayilari incelenerek degerlendirilecektir. ikiden fazla grup
karsilastirilmasinda tek yonlii varyans analizi (ANOVA) ya da Kruskal Wallis-H testi
kullanilacaktir. Farkin tespiti halinde ¢oklu karsilagtirma testlerinden Tukey testi
kullanilacaktir. Bagimsiz iki grup karsilastirmasinda bagimsiz 6rneklem t testi ya da
Man Whitney-U test kullanilacaktir. Bagimli degiskenler karsilastirilmasinda Paired
sample t test ya da Wilcoxon test kullanilcaktir. Sayisal degiskenler arasi iligskiye
Pearson ya da Spearman korelasyon katsayisi ile bakilacaktir. Kategorik degiskenler
arasi iliski Ki kare veya Fishers Excat testi ile incelenecektir. Elde edilen degerlerin
anlamli olup olmadigmmin yorumlanmasinda 0.05 anlamhilik diizeyi Olgiit olarak

kullanilmistir.
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4. BULGULAR

Bu calisma; Saglikli Tabaklarla Biiyliyen Cocuklar masa oyunu ve pratik
uygulamalarinin ilkokul c¢oucuklarinda saglikli beslenme davranisina etkisinin
incelenmesi amaci ile Istanbul ili Sultangazi ilgesinde yer alan bir devlet okulunda
Miidahale Grubu (n=58) ve Kontrol Grubu (n=50) olmak iizere 3 ve 4. smf
Ogrencilerine uygulanmistir. Miidahale Grubu 6grencilerine Saglikli Tabaklarla
Biiyliyen Cocuklar masa oyunu ve pratik uygulamalariyla bir beslenme egitimi verilmis,

Kontrol Grubu 6grencilerine herhangi bir miidahalede bulunulmamastir.

4.1. Ogrencilerin Demografik Ozellikleri

Ogrencilerin demografik dzelliklerine iliskin veriler Tablo 6’da verilmistir.

Calismaya, 59 erkek (%54,63) ve 49 kiz (%45,37) 6grenci katilmigtir. Bu oran
miidahale grubu i¢in 30 erkek (%51,72) ve 28 (%48,28) kiz, kontrol grubu igin 29 erkek
(%58,0) ve 21 (%42,0) kiz seklindedir. Ogrencilerin yas ortalamatstandart sapma
(Ort£SS) degeri miidahale grubu i¢in 9,88+0,47 y1l, kontrol grubu i¢in 9,70+0,54 yildir.

Miidahale grubundaki Ogrencilerin annelerinin 22°si (%37,93) ilkokul, 20’si
ortaokul (%34,48), 9’u lise (%15,52), 5’1 tiniversite ve lizeri (%8,62) egitim seviyesine
sahip oldugunu bildirirken 2’si (%3,45) sadece okuma-yazma bildigini bildirmistir.
Kontrol grubundaki O6grencilerin annelerinin 17’si (%34,0) ilkokul, 20’si ortaokul
(%40,0), 9’u lise (%18,0), 1’1 lniversite ve tlizeri (%2,0) egitim seviyesine sahip
oldugunu bildirirken 2’si (%4,0) sadece okuma-yazma bildigini ve 1’1 (%2,0) okuma-

yazma bilmedigini bildirmistir.

Miidahale grubundaki 6grencilerin babalarinin 17°si (%29,31) ilkokul, 14’
ortaokul (%24,14), 22’si lise (%37,93), 2’si iniversite ve tizeri (%3.,45) egitim
seviyesine sahip oldugunu bildirirken 3’1 (%5,17) sadece okuma-yazma bildigini ve 1’1
(%2,0) okuma-yazma bilmedigini bildirmistir. Kontrol grubundaki 6grencilerin
babalarmin 18’1 (%36,0) ilkokul, 15’1 ortaokul (%30,0), 13’0 lise (%26,0), 3’1
tiniversite ve iizeri (%6,0) egitim seviyesine sahip oldugunu bildirirken 1’1 (%2,0)

sadece okuma-yazma bildigini bildirmistir.
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Miidahale grubundaki 6grencilerin annelerinin BKI ortalamatstandart sapma
(Ort£SS) degeri 27,73+4,50 kg/m? olarak, kontrol grubundaki 6grencilerin annelerinin

BK1 ortalama+standart sapma (Ort=SS) degeri 25,51+4,23 kg/m? olarak saptanmistir.

Miidahale grubundaki 6grencilerin babalarmm BKI ortalama+standart sapma
(Ort£SS) degeri 27,38+3,13 kg/m? olarak, kontrol grubundaki 6grencilerin annelerinin
BKI ortalama+standart sapma (Ort+SS) degeri 26,90+3,50 kg/m? olarak saptanmustir.

Tablo 6: Demografik Ozelliklere iliskin Bulgular

Degisken Grup
Kontrol Miidahale
n % n %
Cinsiyet Erkek 29 58,00 30 51,72
Kiz 21 42,00 28 48,28
Anne egitim | ilkokul 17 34,00 22 37,93
Lise 9 18,00 9 15,52
Okuma yazma biliyor 2 4,00 2 3,45
Okuma yazma bilmiyor 1 2,00 0 0,00
Ortaokul 20 40,00 20 34,48
Universite ve {izeri 1 2,00 5 8,62
Baba egitim Ilkokul 18 36,00 17 29,31
Lise 13 26,00 22 37,93
Okuma yazma biliyor 1 2,00 3 5,17
Ortaokul 15 30,00 14 24,14
Universite ve tizeri 3 6,00 2 3,45
Yas (yil) Ort+Ss 9,70+0,54 9,88+0,47
Anne BKi Ort+£Ss 25,51+4,23 27,73+4,50
(kg/m?)
Baba BKI Ort£Ss 26,90+3,50 27,38+3,13
(kg/m?)
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4.2. Ogrencilerin Antropometrik Ozellikleri
Ogrencilerin antropometrik 6zellikleri c¢alismanin basinda ve 9 haftalik
caligmanin sonunda incelenmistir. Tablo 7°de antropometrik Olglimlere yonelik 6zet

istatistiklere yer verilmistir.

Tablo 7: Antropometrik Ozelliklere iliskin Ozet Bulgular

On test Son test
Boy Viicut BKi Viicut Boy Viicut BKI Viicut
Uzunlugu | Agirhg | (kg/m?) | Yag | Uzunlugu | Agrihg | (kg/m?) | Yag
(m) (kg) Oram (m) (kg) Oram
(%) (%)
Kontrol Ortalama 1,33 34,03 18,96 | 24,88 1,34 35,58 19,60 | 25,78
Medyan 1,32 30,45 18,09 | 24,80 1,33 31,25 18,54 | 25,35
Standart sapma 0,07 9,73 4,06 6,41 0,07 10,71 4,47 6,60
Ceyreklikler | 25 25,68 21,90 1,28 | 25,68 1,29 27,18 16,21 | 22,08
50 30,45 24,80 1,32 | 30,45 1,33 31,25 18,54 | 25,35
75 39,83 27,75 1,37 | 39,83 1,39 42,48 22,53 | 28,65
Miidahale | Ortalama 1,34 31,62 17,52 | 23,16 1,35 32,93 17,97 | 23,96
Medyan 1,33 29,80 16,87 | 22,60 1,34 31,10 1741 | 23,70
Standart sapma 0,07 7,69 3,22 5,93 0,07 8,14 3,22 5,97
Ceyreklikler | 25 26,08 18,95 1,30 | 26,08 1,30 27,08 15,77 | 20,03
50 29,80 22,60 1,33 | 29,80 1,34 31,10 17,41 | 23,70
75 34,15 26,23 1,38 | 34,15 1,40 36,48 19,58 | 27,68

BKI: Beden kitle indeksi

Tablo 8’de antropometrik Ol¢limlerin 6n ve son test degerlerinin kiz ve erkek

ogrencilere gore karsilastirilmasina iligkin bulgulara yer verilmistir.

Erkeklerde ve kizlarda viicut agirhgi, BKI ve yag oran1 6n ve son test degerleri

kontrol ve miidahale grubuna gore istatistiksel olarak anlamli fark gostermemistir

(p>0,05).

Kontrol grubunda yer alan erkeklerin 6n ve son test viicut agirligi degerleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (t:-2,47;p<0,05). Ortalama degerlere
bakildiginda 6n test viicut agirligi degerlerinin (32,42+9,54 kg) son test viicut agirlig
degerlerinden (34,08+10,84 kg) daha diisiik oldugu saptanmistir. Bu degerler, kontrol
grubundaki erkeklerin ortalama yas1 9,8’¢ gore degerlendirildiginde 15-85.p arasina
denk gelmekte olup normal olarak kabul edilmektedir. Miidahale grubunda yer alan
erkeklerin 6n ve son test viicut agirligi degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

fark vardir (t:-2,17;p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda 6n test viicut agirhig
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degerlerinin (31,09+£7,96 kg) son test viicut agirligi degerlerinden (32,29+8,48 kg) daha
diisiik oldugu saptanmistir. Bu degerler, miidahale grubundaki erkeklerin ortalama yasi
9,7’ye gore degerlendirildiginde 15-85.p arasina denk gelmekte olup normal olarak
kabul edilmektedir.

Kontrol grubunda yer alan kizlarin 6n ve son test viicut agirligi degerleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (t:-5,29;p<0,05). Ortalama degerlere
bakildiginda 6n test viicut agirhigi degerlerinin (36,26+9,78 kg) son test viicut agirligi
degerlerinden (37,66+10,43 kg) daha diisiik oldugu saptanmistir. On test degerleri,
kontrol grubundaki kizlarin ortalama yas1 9,8’¢ gore degerlendirildiginde 15-85.p
arasina denk gelmekte olup normal olarak kabul edilirken son test degerleri 85-97.p
arasma denk gelerek hafif sisman olarak kabul edilmektedir. Deney grubunda yer alan
kizlarin 6n ve son test viicut agirhig1 degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark vardir (t:-3,63;p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda 6n test viicut agirligi
degerlerinin (32,42+7,53 Kkg) son test viicut agirligi degerlerinden (33,90+7,86 kg) daha
diisiik oldugu saptanmistir. Bu degerler, miidahale grubundaki kizlarin ortalama yasi
9,8’e gore degerlendirildiginde 15-85.p arasina denk gelmekte olup normal olarak kabul

edilmektedir.

Kontrol grubunda yer alan erkeklerin én ve son test BKI degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (t:-2,97;p<0,05). Ortalama degerlere
bakildiginda &n test BKI degerlerinin (18,17+3,61 kg/m?) son test BKi degerlerinden
(18,91+4,22 kg/m?) daha diisiik oldugu saptanmistir. On test degerleri, kontrol
grubundaki erkeklerin ortalama yas1 9,8’¢ gore degerlendirildiginde 15-85.p arasina
denk gelmekte olup normal olarak kabul edilirken son test degerleri 85-97.p arasina
denk gelerek hafif sisman olarak kabul edilmektedir. Miidahale grubunda yer alan
erkeklerin én ve son test BKI degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
vardir (t:-7,76;p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda &n test BKI degerlerinin
(17,19+3,19 kg/m?) son test BKI degerlerinden (17,54+3,14 kg/m?) daha diisiik oldugu
saptanmistir. Bu degerler, miidahale grubundaki erkeklerin ortalama yas1 9,7’ye gore
degerlendirildiginde 15-85.p arasmna denk gelmekte olup normal olarak kabul

edilmektedir.

Kontrol grubunda yer alan kizlarin 6n ve son test BKI degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (t:-2,32;p<0,05). Ortalama degerlere
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bakildiginda &n test BKI degerlerinin (20,06+4,46 kg/m?) son test BKi degerlerinden
(20,54+4,75 kg/m?) daha diisiik oldugu saptanmistir. Bu degerler, kontrol
grubundandaki kizlarin ortalama yasi 9,8’e gore degerlendirildiginde 85-97.p arasina
gelmekte olup hafif sisman olarak kabul edilmektedir. Miidahale grubunda yer alan
kizlarin 6n ve son test BKI degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir
(t:-7,0;p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda &n test BKI degerlerinin (17,97+3,29
kg/m?) son test BKI degerlerinden (18,54+3,32 kg/m?) daha diisiik oldugu saptanmustir.
Bu degerler, midahale grubundandaki kizlarin ortalama yas1 9,8’¢ gore

degerlendirildiginde 15-85.p arasina gelmekte olup normal olarak kabul edilmektedir.

Kontrol grubunda yer alan erkeklerin 6n ve son test viicut yag orani degerleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (t:-2,81;p<0,05). Ortalama degerlere
bakildiginda 6n test viicut yag orani degerlerinin (24,18+5,16) son test viicut yag orani
degerlerinden (25,11+5,55) daha diisiik oldugu saptanmistir. On test degerleri 75-85.p
arasina denk gelirken son test degerleri 85-90.p arasina denk gelmektedir. Miidahale
grubunda yer alan erkeklerin 6n (22,28+5,74) ve son (22,63+5,83) test viicut yag orani
degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktur (p>0,05). On test degerleri
50-75.p arasina denk gelirken son test degerleri 75-85.p arasmna denk gelmektedir.
Kontrol grubunda yer alan kizlarin 6n ve son test viicut yag orani degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (t:-5,06;p<0,05). Ortalama degerlere
bakildiginda 6n test viicut yag orani degerlerinin (25,85+7,85) son test viicut yag orani
degerlerinden (26,724+7,87) daha diisiik oldugu saptanmistir. Bu degerler, 75-85.p
arasina gelmektedir. Miidahale grubunda yer alan kizlarin 6n ve son test viicut yag orani
degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardir (t:-3,91;p<0,05). Ortalama
degerlere bakildiginda 6n test viicut yag oran1 degerlerinin (24,12+6,20) son test viicut
yag orani degerlerinden (25,45+5,99) daha diisiik oldugu saptanmistir. Bu degerler, 50-

75.p arasina gelmektedir.
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Tablo 8: Antropometrik Olciimlerin On ve Son Test Degerlerinin Gruplara Gére Kiz ve
Erkek Ogrenciler icin Karsilastirilmasina Iliskin Bulgular

Kontrol Miidahale **Grup
Ort+Ss Ort+Ss karsilagtirmasi
Erkek | Viicut agirhg (kg) 6n test 32,42+9,54 31,09+7,96 t:0,58;p:0,56
Viicut agirligi (kg) son test 34,08+10,84 32,29+8.48 t:0,71;p:0,48
*Zaman karsilastirilmasi t:-2,47;p:0,02* 1:-2,17;p:0,04*
Bki (kg/m?) 6n test 18,17+3,61 17,1943,19 t:1,11;p:0,27
Bki (kg/m?) son test 18,91+4,22 17,54+3,14 t:1,42;p:0,16
*Zaman karsilastirilmasi t:-2,97;p:0,01* t:-7,76;p:0,00*
Yag orani (%) On test 24,18+5,16 22,28+5,74 t:1,33;p:0,19
Yag oran1 (%) son test 25,11+£5,55 22,63+5,83 t:1,67;p:0,10
*Zaman Kkarsilastiriimasi t:-2,81;p:0,01* t:-1,09;p:0,29
Kiz Viicut agirligi (kg) on test 36,26+9,78 32,42+7,53 :1,49;p:0,15
Vicut agirligi (kg) son test 37,66+10,43 33,90+7,86 t:1,38;p:0,18
*Zaman karsilastiriimasi t:-5,29;p:0,00* 1:-3,63;p:0,00*
Bki (kg/m?) 6n test 20,06+4,46 17,97+3,29 t:1,80;p:0,08
Bki (kg/m?) son test 20,54+4.75 18,54+3,32 t:1,64;p:0,11
*Zaman Kkarsilastiriimasi t:-2,32;p:0,03* t:-7,00;p:0,00*
Yag orani (%) On test 25,85+7,85 24,12+6,20 :0,83;p:0,41
Yag orani (%) son test 26,72+7,87 25,45+5,99 :0,61;p:0,54
*Zaman karsilastiriimasi t:-5,06;p:0,00* 1:-3,91;p:0,00*

*** Bagumsiz orneklem t test ** Bagimli orneklem t test *p<0,05

Tablo 9°da 6n ve son test antropometrik Ol¢limlerin gruplara gore

karsilastirilmasina iliskin bulgulara yer verilmistir.

On test viicut agirhg degerleri gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
fark gostermemistir (p>0,05). Son test viicut agirhg degerleri gruplar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark gostermistir (t:2,06;p<0,05). Ortalama degerlere
bakildiginda miidahale grubunun son test viicut agirligi degerleri (32,93+8,14 Kkg)
kontrol grubuna goére (35,58+10,71 kg) daha diisiik saptanmustir.

On ve son test BKI degerleri gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

gostermemistir (p>0,05).

On test viicut yag oram (%) degerleri gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark gostermistir (t:2,19; p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda miidahale
grubunun 6n test viicut yag orant (%) degerleri (23,16+5,93) kontrol grubuna gore
(24,88+6,41) daha diisiik oldugu saptanmistir. Son test viicut yag orani (%) degerleri

gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05).
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Tablo 9: On ve Son Test Antropometrik Ol¢iimlerin Gruplara Gore Karsilastirilmasina
Iliskin Bulgular

Kontrol Miidahale **Grup
Ort+Ss Ort£Ss karsilastirmasi
On test Viicut Agirhig (kg) 34,0349,73 31,62+7,69 t:1,43;p:0,15
Son test Viicut Agirhigr (kg) 35,58+10,71 32,93+8,14 t:2,06;p:0,04*
*Zaman karsilagtirilmasi t:-3,85;p:0,00* t:-10,16;p:0,00*
On test BKi (kg/m?) 18,96+4,06 17,52+3,22 t:1,45;p:0,15
Son test BKI (kg/m?) 19,60+4,47 17,97+3,22 t:1,46;p:0,15
*Zaman Kkarsilastiriimasi t:-3,09;p:0,00* t:-5,31;p:0,00*
On test Viicut Yag Orant (%) 24,88+6,41 23,16+5,93 1:2,19;p:0,03*
Son test Viicut Yag Orant (%) 25,78+6,60 23,96+5,97 t:1,50;p:0,14
*Zaman karsilastirilmasi 1:-3,80;p:0,00* 1:-3,38;p:0,00*

*** Bagunsiz orneklem t test ** Bagimli orneklem t test *p<0,05

4.3. Ogrencilerin Anket Sonuclarindaki Degisim

4.3.1. KIDMED Olcegi
Tablo 10’da KIDMED &n ve son test degerlerinin gruplara gore

karsilastirilmasina iliskin bulgulara yer verilmistir.

Miidahale grubu 6n ve son test KIDMED degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamh bir fark vardir (t:-4,46;p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda on test
KIDMED degerlerinin (5,52+2,24) son test KIDMED degerlerinden (6,934+1,71) daha

diistik oldugu saptanmustir.

Kontrol grubu 6n ve son test KIDMED degerleri arasinda istatistiksel olarak

anlamli bir fark yoktur (p>0,05).

On test KIDMED degerleri gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
gostermemistir (p>0,05). Son test KIDMED degerleri gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark gostermistir (t:-3,47;p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda
miidahale grubundaki 6grencilerin son test KIDMED degerleri (6,93+1,71) kontrol
grubuna gore (5,66+2,10) daha yliksek bulunmustur.
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Tablo 10: KIDMED On ve Son Test Degerlerinin Gruplara Gore Karsilastirllmasina
Iliskin Bulgular

Kontrol Miidahale **Grup

Ort+Ss Ort£Ss karsilastirmasi
On test KIDMED 5,48+2,42 5,52+2,24 t:-0,08;p:0,93
Son test KIDMED 5,66+2,10 6,93+1,71 t:-3,47;p:0,01*
*Zaman karsilagtirilmasi t:-0,58;p:0,56 t:-4,46;p:0,01* t:-3,88;p:0,00*

***Bagunsiz orneklem t test ** Bagimli orneklem t test *p<0,05

Tablo 11°de KIDMED sonuglarina gore Akdeniz Beslenme Modeli’ne uyum

diizeylerine iliskin bulgulara yer verilmistir.

Egitim oncesinde miidahale grubundaki ¢ocuklarin %17,2’si Akdeniz Beslenme
Modeli’ne diisiik, %65,5°1 orta, %17,2’si yiiksek uyum gosterirken egitim sonrasinda
yiksek uyum gosterenlerin sayist %36,2’ye yiikselmistir. Kontrol grubundaki
cocuklarin %14’ Akdeniz Beslenme Modeli’ne diisiik, %66’s1 orta, %20’si yiiksek
uyum gosterirken diisitk uyum gosteren cocuklarin orant %16’ya, yiiksek uyum

gosteren ¢ocuklarin orani %22’ye yiikselmistir.

Tablo 11: KIDMED Degerlerine Gore Akdeniz Beslenme Modeli’ne Uyuma iliskin

Bulgular
Kontrol Miidahale
On Test Son Test On Test Son Test
n % n % n % n %
Diistik 7 14,0 8 16,0 10 17,2 1 1,7
Orta 33 66,0 31 62,0 38 65,5 36 62,1
Yiksek 10 20,0 11 22,0 10 17,2 21 36,2

Tablo 12°de KIDMED sorularina verilen cevaplarin yiizdelik (%) dagilimi

verilmistir.
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Tablo 12: KIDMED Sorularma Verilen “Evet” Cevaplarinin Yiizdelik (%) Dagilimi

On test Son test

Kontrol Miidahale Kontrol Miidahale

n % n % n % n %

Her giin bir meyve yer ya da

. BT 46 92,00 51 87,93 48 96,00 58 |100,00
meyve suyu i¢er misiniz?

Her giin ikinci bir meyve yer

misiniz? 34 68,00 37 63,79 35 70,00 48 | 82,76

Diizenli olarak her giin bir
kere taze veya pismis sebze | 20 40,00 31 53,45 21 42,00 41 70,69
yer misiniz?

Diizenli olarak her giin
birden fazla taze veya pismis 20 40,00 28 48,28 19 38,00 28 48,28
sebze tiiketir misiniz?

Diizenli olarak haftada en az

2.3 kez balik yer misiniz? 24 48,00 32 55,17 29 58,00 40 68,97

Haftada birden fazla fast-
food (hamburger  vb.) 11 22,00 11 18,97 12 24,00 6 10,34
restoranlara gider misiniz?

Kurubaklagilleri sever ve
haftada bir kereden fazla yer 19 38,00 30 51,72 18 36,00 42 72,41
misiniz?

Haftada 5 kereden fazla
piring veya makarna yer| 31 62,00 23 39,66 29 58,00 31 53,45
misiniz?

Kahvaltida kahvaltilik
gevrek ya da tahil {iriinleri 40 80,00 49 84,48 42 84,00 54 93,10
(ekmek) yer misiniz?

Haftada en az 2-3 kez yagh
tohum (findik, fisttk gibi| 34 68,00 40 68,97 34 68,00 45 77,59
¢erez) yer misiniz?

Evde = zeytinyagt  kullamir| 50\ o500 | 34 | 5862 | 35 | 7000 | 46 | 7931
misiniz?

Kahvaltiy1 atlar misiniz? 12 24,00 15 25,86 15 30,00 10 17,24

Kahvaltida siit ve  siit
driinleri (siit, yogurt vb) 37 74,00 44 75,86 39 78,00 53 91,38
tiiketir misiniz?

Kahvaltida hazir satilan

hamur igleri (pogaca vb) 24 48,00 20 34,48 18 36,00 16 27,59
veya pasta yer misiniz?

Gilinde 2 porsiyon/ kase
yogurt ve/veya peynir (40 g) | 32 64,00 35 60,34 32 64,00 38 65,52
tilketir misiniz?

Her giin birka¢ kez tath ve

... 21 42,00 26 44,83 19 38,00 23 39,66
seker/sekerleme yer misiniz?

4.3.2. Beslenme Davrams Olcegi
Tablo 13°te BDO &n ve son test degerlerinin gruplara gére karsilastirilmasina

iligkin bulgulara yer verilmistir.

Miidahale grubu on ve son test BDO degerleri arasinda istatistiksel olarak

anlaml bir fark vardir (t:2,40; p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda 6n test BDO
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degerlerinin (3,17+4,30) son test BDO degerlerinden (6,41+3,83) daha diisiik oldugu

saptanmistir.

Kontrol grubu 6n ve son test BDO degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark vardir (t:-3,09;p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda 6n test BDO
degerlerinin (5,68+5,76) son test BDO degerlerinden (3,84+4,06) daha yiiksek oldugu

saptanmigtir.

On test BDO degerleri gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
gostermistir (t:-2,58;p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda miidahale grubundaki
ogrencilerin 6n test BDO degerlerinin (3,17+4,30) kontrol grubuna gére (5,68+5,76)
daha diisiik oldugu saptanmistir. Son test BDO degerleri gruplar arasinda istatistiksel
olarak anlamli bir fark géstermistir (t:-3,39;p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda
miidahale grubundaki ogrencilerin son test BDO degerlerinin (6,41+3,83) kontrol

grubuna gore (3,84+4,06) daha yiiksek oldugu saptanmistir.

Tablo 13: BDO On ve Son Test Degerlerinin Gruplara Gére Karsilastirilmasma fliskin

Bulgular
Kontrol Miidahale **Grup
Ort+Ss Ort+Ss karsilastirmasi
On test BDO 5,68+5,76 3,17+4,30 t:2,58;p:0,01*
Son test BDO 3,84+4,06 6,41+3,83 t:-3,39;p:0,00*
*Zaman Kkarsilastiriimasi t:-3,09;p:0,00* t:2,40;p:0,02* t:-6,12;p:0,00*

*** Bagumsiz, orneklem t test ** Bagimli orneklem t test *p<0,05
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Tablo 14’te BDO'de saglikli besinleri tercih edenlerin yiizdelik (%) dagilimi

verilmigtir.

Tablo 14: BDO'de Saghkh Besinleri Tercih Edenlerin Yiizdelik (%) Dagilimi

On test Son test
Beslenme Davrams Olgegi Kontrol Miidahale Kontrol Miidahale
n % n % n % n %

Kurabiye vs elma 38| 76,00 47| 81,03 42| 84,00 52| 89,66
Sosisli sandvig vs tavuk 37| 74,00 50| 86,21 38| 76,00 55| 94,83
Yagh patlamg misic v yagsiz| o0l gr00| 42| 7241| 33| 6600 39| 6724
patlamig misir ' ' ' '
Peynirli sandvig vs yagda kizarmuis | o5| 4500\ 27| a655| 23| 4600 32| 5517
yumurtali ekmek ' ’ ’ '
Cikolatal1 pasta vs portakal 32| 64,00 39| 67,24 36| 72,00 52| 89,66
Dondurma —vs meyveli - buzlu| 59| 5500 28| 4g28| 31| 6200 31| 5345
dondurma
Sekerli (tatl) ¢orek vs kepekli ya da 36| 72.00 41| 7069 36| 7200 11| 7069
tam bugdayli ekmek ; ' ' '
Hindi, balik vs salam, sucuk, sosis 22| 44,00 22| 37,93 21| 42,00 51| 87,93
Yagli siit vs az yagli vs yagsiz siit 40| 80,00 41| 70,69 43| 86,00 50| 86,21
Tuzsuz vs tuzlu 16| 32,00 24| 41,38 15| 30,00 25| 43,10
Dondurma vs dondurulmus ya da|  gq110900|  58|10000|  50|100,00|  58|100,00
normal yogurt
Kepekli ya da tam bugday ekmek vs | o3l 46 00|  21| 3621 23| 4600 34| 5862
yagda kizarmig yumurtali ekmek ' : ' '
Swi(bitkisel) yag vs katt yag| 561 gr00| 31| 5345| 30| 60,00| 33| 56,90
(tereyagi/margarin) ' ' ' '
Mayonez ve  ketcaplh hamburger 22| 44,00 27| 46,55 25| 50,00 39| 67,24
mayonezsiz ve ket¢apsiz hamburger ' ' ' '

4.3.3. Beslenme Tutum Olcegi

Tablo 15’te BTO 6n ve son test degerlerinin gruplara gore karsilastirilmasina

iligkin bulgulara yer verilmistir.

Miidahale grubu 6n ve son test BTO degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir fark vardir (t:-5,04; p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda 6n test BTO
degerlerinin (13,67+2,12) son test BTO degerlerinden (14,91+1,68) daha diisiik oldugu

saptanmustir.

Kontrol grubu 6n ve son test BTO degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark yoktur (p>0,05). Ortalama degerlere bakildiginda 6n test BTO degerlerinin
(12,96+2,47) son test BTO degerlerinden (13,08+2,04) daha diisiik oldugu saptanmistir.

On test BTO degerleri gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

gostermemistir (p>0,05). Son test BTO degerleri gruplar arasindan istatistiksel olarak
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anlamli bir fark goéstermistir (t:-5,13;p<0,05). Ortalama degerlere bakildiginda

miidahale grubundaki &grencilerin son test BTO degerlerinin (14,91+1,68) kontrol

grubuna gore (13,08+2,04) daha yiiksek oldugu saptanmuistir.

Tablo 15: BTO On ve Son Test Degerlerinin Gruplara Gore Karsilastirilmasina iliskin

Bulgular
Kontrol Miidahale **Grup
Ort+Ss Ort+Ss karsilastirmasi
On test BTO 12,96+2,47 13,67+2,12 t:-1,61;p:0,11
Son test BTO 13,08+2,04 14,91+1,68 t:-5,13;p:0,00*
*Zaman Kkarsilastiriimasi t:-0,37;p:0,71 t:-5,04;p:0,00*

*** Bagumsiz orneklem t test **Bagiml orneklem t test *p<0,05

Tablo 16°da BTO'de yer alan sorulan verilen cevaplarin yiizdelik (%) dagilim1

verilmistir.

Tablo 16: BTO'de Yer Alan Sorulan Verilen Cevaplarin Yiizdelik (%) Dagihmi

Beslenme  Tutum On test Son test
Oleesi Kontrol Miidahale Kontrol Miidahale
see n % n % n % n %
gsinlikle 3| 600 1| 1,72 2| 400| 0| o000
H bah ivi bi katiliyorum
kaelivaial a 'ay'ma': Katiliyorum 3| 600 2| 345 7] 1400] 1| 1,72
seviyorum YaPMay! g atilmiyorum 16| 32,00 11| 1897| 14| 28,00] 6| 10,34
Kesinlikle 28| 56,00| 44| 7586| 27| 5400| 51| 87,93
katilmiyorum
Kesinlikle 5/ 1000| 4| 690 2| 400| 2| 345
katiliyorum
Sebze yemeyi | Katiliyorum 4| 8,00 5| 8,62 9| 18,00 2 3,45
seviyorum. Katimiyorum 24| 48,00| 26| 44,83 23| 46,00] 12| 20,69
Kesinlikle 17| 34,00 23| 39,66 16| 32,00| 42| 7241
katilmiyorum
Kesinlikle 5| 1000] 0| 000 3| 00| 1| 172
H . S1ikl katiliyorum
be“:srinleff”“ Saei ‘e : Katiliyorum 5/ 10,00 6] 10,34 3] 600 3| 517
seviyorum YEMEY! " atlmiyorum 18| 36,00] 23| 39,66 16| 3200] 5| 862
Kesinlikle 22| 4400 29| 5000 28| 5600 49| 8448
katilmiyorum
Okuldvan sonra | Kesinlikle 5 4,00 1 172 1 2,00 5 3,45
aciktigimda meyve | katiliyorum
ya da benim igin | Katiliyorum 3 6,00 5 8,62 8| 16,00 0 0,00
faydali olduguna | Katilmiyorum 19| 38,00 21| 36,21 15| 30,00 13| 22,41
inandigim bir sey | Kesinlikle
yemeyi seviyorum. ~ | kattlmuyorurm 26| 52,00| 31| 5345 26| 52,00 43| 7414
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4.4. Normallik Varsayim

Tablo 17°de normallik varsayimina iligkin bulgulara yer verilmistir.

Olgek puanlar1 ve sayisal degiskenlerin normal dagilim gosterip gostermedigi

Kolmogorov-Smirnov  testi  ile  basiklik-¢arpiklik

katsayilari

incelenerek

degerlendirilmistir. Kolmogorov-Smirnov testi sonunda anlamli bulunan degiskenlerde

(p<0,05) basiklik ve carpiklik degerleri 2,0 arasinda olmasi (George ve Mallery, 2010)

degerlerin normal dagilimdan asir1 sapma gostermedigi degerlendirilerek analizler

parametrik testler ile gergeklestirilmistir.

Tablo 17: Normallik Varsayimna iliskin Bulgular

Kolmogorov-Smirnov Carpikhk Basikhik

Istatistik p
Viicut Agirhigi (kg) On Test 0,15 0,00 1,34 1,56
BKI (kg/m?) On Test 0,12 0,00 1,14 1,36
Viicut Yag Orani (%) On Test 0,11 0,00 0,54 0,48
Viicut Agirligi (kg) Son Test 0,17 0,00 1,35 1,38
BKI (kg/m?) Son Test 0,13 0,00 1,18 1,19
Viicut Yag Orant (%) Son Test 0,11 0,00 0,47 0,18
BTO On Test 0,17 0,00 -1,17 1,76
BTO Son Test 0,20 0,00 -1,08 0,58
BDO On Test 0,12 0,00 0,07 -0,69
BDO Son Test 0,16 0,00 -0,47 0,05
KIDMED On Test 0,16 0,00 -0,75 1,30
KIDMED Son Test 0,09 0,03 -0,20 0,09

BKI: Beden kitle indeksi
BTO:Beslenme Tutum Olgegi
BDO:Beslenme Davranis 0lgegi
KIDMED: Akdeniz Diyet Kalitesi Ol¢cegi
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5. TARTISMA

Beslenme egitiminin saglikli beslenme ile ilgili bilgi, tutum ve uygulamalar
tizerinde etkili oldugu pek ¢ok calismayla belgelenmistir (Ogunsile ve ark., 2016).
Oyunlastirma, oyun veya oyuna benzer &gelerin ve ilkelerin oyun dis1 bir baglamda
uygulanmasini ifade eder. Oyun sayesinde katilimcilarin bir arada olmasi, kazanma
duygusunun yasanmasi, farkli senaryolarla karsilasilmasi motivasyonu artirarak ve
elestirel diistinme becerisini gelistirerek oyun ile verilen mesajlara baghilig artirabilir
(Suleiman-Martos ve ark., 2021; Ogunsile ve ark., 2016). Beslenme egitimi verirken
eglenceli ve keyifli bir 6grenme ortami olusturmak i¢in kullanilabilecek yontemlerden
biri de masa oyunlaridir. Bazi arastirmacilar, beslenme egitiminin verilmesinde
dogrudan 6gretimin yani sira masa oyunlarinin kullanimini benimsemis ve olumlu
sonuglar bildirmistir (Ogunsile ve ark., 2016). Cocuklar yiyecekleri kendi tercihlerine
gore ve ebeveynlerinden bagimsiz olarak segmeye basladik¢a kendilerini ilging ve
eglenceli bir egitim programi igerisinde bulmalar1 yeme aligkanliklarini gelistirmek i¢in

daha etkili olabilir (Hassanzadeh-Rostami ve ark., 2018).

Bu ¢alismanin amaci, “Saglikli Tabaklarla Biliyliyen Cocuklar” masa oyunu ve
pratik uygulamalariyla verilen beslenme egitiminin c¢ocuklarin beslenme davranisi

uzerindeki etkisini incelemektir.

Bu calismada aileler ve Ogrencilerle ilgili bilgi almak icin bir anket ile
“demografik ozellikler” incelenmistir. Arastirmanin etkinligini 6lgmek i¢in “Beslenme
Davranis Olgegi”, “Beslenme Tutum Olgegi ve “KIDMED Olcegi” kullanilmustir. Ek
olarak antropometrik &lciimler degerlendirilmistir. Olgekler ve antropometrik
Olgimlerle (boy uzunlugu, viicut agirligi, viicut yag orani) yapilan degerlendirmeler

hem egitim oncesinde hem de egitim sonrasinda olacak sekilde iki kere yapilmistir.

Egitim sonrasinda iki grubun viicut agirligi degerleri karsilastirildiginda
miidahale grubunun son test viicut agirligi degerleri kontrol grubuna gore daha diisiik
saptanmistir (6n test:32,93£8,14; son test: 35,58+10,71 ;p<0,05). On ve son test BKI
degerleri gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark gostermemistir (p>0,05).
Son test viicut yag orani (%) degerleri gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

fark gostermemistir (p>0,05). Bu sonuglar, literatiirdeki bazi ¢alismalarla benzerlik;
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bazi ¢aligmalarla farklilik gostermektedir. Literatiirdeki bazi ¢alismalardan farkli olarak
bu c¢aligmaya sadece hafif sisman veya obez 6grenciler dahil edilmemistir. Bu yiizden
genel olarak cocuklarin biliylime egrileri lizerindeki mevcut degerleri korumasi
beklenmistir. Ayn1 zamanda literatiirdeki bazi ¢alismalarin degerlendirme siiresi bu
calismaninkinden (9 hafta) ¢ok daha uzundur. Yapilan bir sistematik inceleme ve meta-
analizde, viicut kompozisyonundaki degisikliklerle ilgili olarak bazi calismalarin
miidahaleden sonra anlamli farkliliklar gostermedigi, bazilarmm ise BKI z-skorunda
anlamli derecede distisler saptadigi bildirmistir (Suleiman-Martos ve ark., 2021).
Italya’da Akdeniz Beslenme Modeli’ne uygun olarak tasarlanmis Kaledo masa oyunu
ile 11-14 yas aras1 ¢ocuklarda (n=241) yiritiilen pilot bir ¢alismanin sonunda 24 hafta
boyunca (haftada bir kez/15-30 dk) Kaledo oynayan g¢ocuklar ile kontrol grubunda yer
alan ¢ocuklarin BKi-z degerlerinin degisimi arasinda anlamli bir fark gériilmemistir
(Amaro ve ark., 2006). Tirkiye’de 5-7. siniflarda 6grenim goren fazla kilolu ve obez
ogrenciler ile yapilan randomize kontrollii bir ¢alismada katilimcilar 3 gruba ayrilmistir:
12 hafta boyunca haftada bir giin yaklasik 15-20 dk Kaledo masa oyununu oynayan
oyun grubu (n=38), 12 hafta boyunca haftada bir kez 20 dk Saglik inang Modeline gore
interaktif bir beslenme egitimi alan egitim grubu (n=35) ve kontrol (n=53) grubu.
Calismanin sonunda tiim gruplarda BKI degerleri herhangi bir farklilik gdstermezken
egitim grubundaki BKI z-skorlarmimn miidahale sonrasinda azaldigi tespit edimistir
(Cevik ve ark., 2024). Tiirkiye’de Kaledo masa oyununa kiyasla aile temelli davranisci
grup tedavisinin kullanildigr ve 9-12 yas arasi obez cocuklar (n=24) ile yiiriitiilen
randomize kontrollii bir ¢aligmanin sonunda (2 haftada bir toplam 6 oturum) her iki
grupta da BKI ve BKI z-skorlarinda diisiis goriilmiistiir. Viicut agirhg ortalamasi her iki
grupta da diisiis gOstermis olmakla beraber degisim istatiksel olarak anlaml
bulunmamustir (Sen ve ark., 2018). Kaledo masa oyunu ile verilen bir bagka beslenme
egitiminde, miidahale grubunun BKI z-skoru kontrol grubuna kiyasla 8. ayda énemli
6l¢iide daha diisiikk bulunmustur (Viggiano ve ark., 2018). Ayn1 arastimacilarin 9-19 yas
grubundaki ¢ocuklarin 20 hafta boyunca (haftada bir kez/15-30 dk) Kaledo oynamasiyla
yiriittigii bir kohort ¢alismasinin 6 ve 18. aylarinda yapilan degerlendirmelerin
sonucunda uzun vadeli agirlik kaybini destekledigi gosterilmistir (Viggiano ve ark.,
2015).
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Egitim sonrasinda her iki grubun KIDMED puanlart degerlendirildiginde,
miidahale grubunun 6n ve son test KIDMED degerlerinde anlamli bir artig goriiliirken
(6n test:5,52+2,24; son test 6,93+1,71; p<0,05) kontrol grubunun degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemistir (6n test:5,48+2,42; son test:5,66+2,10;
p>0,05). Iki grup arasinda karsilastirma yapildiginda miidahale grubunun puanlar:
kontrol grubuna kiyasla anlamli olarak daha yiiksek bulunmustur (deney:6,93+1,71;
kontrol:5,66+2,10; p<0,05). Literatiirde masa oyunu ile verilen beslenme egitiminin
Akdeniz Beslenme Modeli’ne uyumu iizerindeki etkisini inceleyen bir calisma
bulunamamistir. Bu yiizden literatiir ile KIDMED o6lgegindeki maddelerde yer alan
beslenme davramiglart (Tablo 11) arasinda karsilastirma yapilmistir. Bu calismada
egitim sonrasinda miidahale grubunda haftada birden fazla fast food restoranina gittigini
(6. madde) ve her giin birkag kez tatli/seker/sekerleme tiikettigini (16. madde)
sOyleyenlerin sayist azalmistir. Bu sonug literatiirdeki benzer ¢aligmalarla uyumludur.
Beslenme bilgisini gelistirmek ve saglikli bir yasam tarzini tesvik etmek icin tasarlanan
‘Kaledo’ isimli egitici bir masa oyunu ile 7-11 yas grubundaki ¢ocuklara (n=456)
verilen 20 haftalik beslenme egitiminden sonra yapilan ilk degerlendirmede (8.ay)
miidahale grubunun saglikli besin tiikketimi artmis, ikinci degerlendirmede (18.ay)
saglikli besin tiiketimindeki artisin yaninda abur cubur tiiketimi azalmistir (Viggiano ve
ark., 2018). Bu ¢alismada egitim sonrasinda miidahale grubunda diizenli olarak her giin
meyve (1 ve 2. madde) ve (3 ve 4. madde) sebze yedigini sdyleyenlerin sayist artmustir.
Bu sonug literatiirdeki benzer c¢aligmalarla uyumludur. Hollanda’da meyve kartlar: ile
oynanan hafiza oyununun ilkokul ¢ocuklarinda (n=127; 3-6.smiflar) meyve tiiketimini
artirdigi bulunmustur. Oyun oynamanin eglenceli olmasi ¢ocuklarda meyveyle ilgili
daha olumlu cagrisimlara neden olarak herhangi bir saglik bilgisi vermeden meyve
tiikketme olasiligin1 artirabildigi goériilmiistiir (Folkyord ve ark. 2017). italya’da Kaledo
ile verilen bir bagka beslenme egitiminin sonunda Kaledo oynayan ¢ocuklarin kontrol
grubuna gore haftalik sebze aliminda énemli bir artis oldugu gosterilmistir (Amaro ve
ark., 2006).

Egitim sonrasinda miidahale grubunun 6n ve son test BDO degerlerinde anlamli
bir artis goriilmiistiir (6n test: 3,17+4,30; son test 6,41+3,83; p<0,05). Kontrol grubunun
on ve son test BDO degerlerinde anlamli bir azalma gériilmiistiir (6n test:5,68+5,76; son

test:3,84+4,06; p>0,05). Egitim sonrasinda her iki grubun BDO puanlari
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degerlendirildiginde, egitim grubunun puanlari kontrol grubuna kiyasla anlamli olarak
daha yiiksek bulunmustur (deney: 6,4143,83; kontrol: 3,84+4,06; p<0,05). Mevcut
literatiir incelendiginde beslenmenin oyunlastirilmas: ile beslenme davranisinda
iyilesmeler saglanabilecegi sdylenmistir (Suleiman-Martos ve ark., 2021). Iran’da
yilanlar ve merdivenler masa oyununun bilgisayar tabanli olarak yeniden
tasarlanmasiyla gerceklestirilen beslenme egitiminin (haftada bir giin/20 dk) 5-6 yas
arasindaki ¢ocuklarda (deney grubu: n=48) daha saglikli besin tercihine yol agtigi
bildirilmistir (Hassanzadeh-Rostami ve ark., 2018). Ispanya’da 12-16 yas arasi
ogrencilerle (n=48) 3 ay boyunca kart oyunu oynayarak verilen bir beslenme egitiminin
sonunda miidahale grubunda degerlendirilen 6 aligkanliktan (kahvalti, meyve ve su
tilketimi, sekerli igecekler, hamur isleri, tatlilar ve kizartmalar) 5'inde (kizarmis yiyecek
titkketimi hari¢) onemli iyilesmeler saglandigi, kontrol grubunda ise bir fark gériilmedigi
bildirilmistir (Perez-Lopez ve ark., 2012). Yapilan bir sistematik inceleme ve meta-
analiz, oyunlastirma sonrasinda g¢ocuk ve addlesanlarda protein acisindan zengin
besinlerin tliketiminde, haftalik meyve ve sebze aliminda 6nemli bir artig; seker
aliminda 6nemli bir azalma oldugunu gostermistir (Suleiman-Martos ve ark., 2021).
Nijerya'da Nutrido adli bir masa oyunu gelistirilerek 13-17 yas grubunda (n=31), 4-12
hafta boyunca (haftada bir kez/20-30dk) yiiriitillen niteliksel pilot bir ¢alisma ile
katilimeilarin beslenmeye yonelik tutum ve davraniglarini (meyve ve sebze aliminda
artma, abur cubur tiketiminde azalma, saglikli besin satin aliminda artma)
iyilestirdikleri goriilmiistiir (Ezezika ve ark., 2018). Birlesik Krallik'ta 9-11 yaslarindaki
(n=2519) ¢ocuklar ile Top Grub kart oyunu ve saglikli beslenme miifredat1 sunularak
yiiriitiilen 9 haftalik randomize kontrollii bir calismada saglikli/dengeli beslenme ve
EatWell Saglikli Tabak Modeli’ni kullanma puanlari hem miidahale (kart oyunu ve
miifredat) hem de kontrol grubunda (miifredat) artmistir, ancak miidahale grubundaki
artis kontrol grubuna kiyasla daha fazla olmustur (Her 'Top Grub' kart1 bir besin igerir
ve 100 g basina yag, seker, tuz, protein, lif ve enerji degeri ile besine yonelik bir bilgi
icerir.). Ayrica miidahale gruplarindaki ¢ocuklarmn %34,4°l, kontrol gruplarinin
%31,7’si 'su anda saglikli beslendigini' sdylemistir (Lakshman ve ark., 2010). Cin’de
Ogrencilerin beslenme bilgisi ve davranislarimi gelistirmelerine yardimci olmak
amaciyla tasarlanan egitici bir masa oyunu kullanilarak 12-13 yaslarindaki 22
ogrenciyle yiiriitiilen tek gruplu 6n ve son test yar1 deneysel 6 haftalik (haftada 1-2 kez,

30 dk) bir ¢aligmanin sonunda O6grencilerin kahvalti yapma ve yumurta tiiketme
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sikliginda anlamli bir artma, fast food ve sekerli igecek tiiketme sikliginda anlamli bir
azalma goriilmiistiir (Chiang ve ark., 2022). Italya’da 9-19 yas grubundaki ¢ocuklarin
Kaledo oynamasiyla yiiriitiilen kohort ¢alismasinda beslenme davraniginin iyilestigi
gorilmistir (Viggiano ve ark., 2015). Kullanilan yontem (masa oyunu veya kart oyunu)
ve popiilasyonun yas araligi ile ilgili bazi farkliliklara ragmen literatiirdeki caligsmalar
bu ¢alismanin sonuglarini desteklemektedir. Ancak bir ¢aligma farklilik gostermektedir.
Bunun nedeni c¢alisma popiilasyonundaki (hafif sisman ve obez c¢ocuklarin dahil
edilmesi) ve stiresindeki farkliliktan kaynaklanabilir. Tiirkiye’de Kaledo ile masa oyunu
oynayan, Saglik inan¢ Modeli’ne gore egitim alan veya kontrol grubunda olan ¢ocuklar
miidahale sonrasinda karsilastirildiginda hem grup i¢i hem de gruplar arasinda beslenme

davranig puanlarinin farklilik gostermedigi bulunmustur (Cevik ve ark., 2024).

Egitim sonrasinda her iki grubun BTO puanlar1 degerlendirildiginde, miidahale
grubunun 6n ve son test BTO degerlerinde anlamli bir artis goriiliirken (6n
test:13,67+2,12; son test:14,91+1,68; p<0,05) kontrol grubunun degerleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark goriilmemistir (6n test: 12,96+2,47; son test:
13,08+2,04; p>0,05). Gruplar arasinda karsilastirma yapildiginda miidahale grubunun
son test puanlari kontrol grubuna kiyasla anlamli olarak daha yiiksek bulunmustur
(deney:14,91+1,68; kontrol:13,08+2,04; p<0,05). Bu sonu¢ mevcut literatiirle benzerlik
gostermektedir. Nijerya'da 10-14 yas grubundaki ¢ocuklara (n=143) y6nelik uygulanan
8 haftalik (haftada bir kez/ 1 sa 20 dk) masa oyunu ile zenginlestirilmis yar1 deneysel bir
beslenme egitimi caligmasinin sonunda deney grubundaki katilimcilarin beslenmeye
yonelik bilgi, tutum ve uygulamalarinda kontrol grubuna kiyasla anlamli iyilesmeler
oldugu goriilmistiir (Ogunsile ve ark., 2016). Birlesik Krallik'ta Top Grub kart oyunu
ve saglikli beslenme miifredat: ile yiiriitiilen ¢alismada ¢ocuklarin %95'inden fazlasi
kahvalt1 yapmanin ve giin boyunca bol su igmenin '¢ok 6nemli' veya '6nemli' oldugunu;
%90'indan fazlas1 saglikli beslenmenin '¢cok Onemli' veya 'Gnemli' oldugu yoniinde
tutumlar bildirmistir (Lakshman ve ark., 2010). Cin’de egitici bir masa oyunu ile
yiiriitiilen ¢aligmanin sonunda 6grencilerin tutum Olgekleginin bazi alt basliklarinda
onemli Ol¢iide artis olmustur (Chiang ve ark., 2022). Tiirkiye’de Kaledo ile masa oyunu
oynayan, Saglik Inan¢ Modeli’ne gore egitim alan veya kontrol grubunda olan gocuklar
miidahale sonrasinda karsilastirildiginda oyun grubunun beslenme tutum puanlarinin

arttig1  belirlenmis olup puanlarin Kontrol grubuna gore daha yiiksek oldugu
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bulunmusgtur. Ancak oyun grubu ve egitim grubu arasinda herhangi bir fark

bulunamamistir (Cevik ve ark., 2024).

Bu caligmanin bazi simirhiliklar1 vardir. Bazi 6grencilerin ¢alismaya yeterli siire
(en az 6 hafta) katilim gostermemesi, anket sorularinin eksik cevaplanmasi gibi
nedenlerden dolay1 hedeflenen 6rneklem biiyiikliigiine ulasilamamistir. Giincel literatiir
incelendiginde beslenme egitimi siiresinin en az 6 ay olmasi Onerilmektedir. Ancak
gerekli izinlerin alinabilmesi ve istatistiksel sonuglarin elde edilip degerlendirilebilmesi
icin gereken siirenin ilgili egitim 6gretim doneminde tamamlanabilmesi i¢in 9 haftalik

caligma siiresi saglanabilinmistir. Arastirmaya ebeveynler dahil edilmemistir.

Bu ¢alismanin bazi giiglii yanlar1 vardir. Beslenme egitimi bir diyetisyen tarafindan
verilmistir. Gilincel literatiir incelendiginde beslenme egitimine maruz kalma sikliginin
haftada bir/iki haftada bir olmasi 6nerilmektedir. Calisma siiresinin siklig1 haftada bir
olarak ayarlanmistir. Ayn1 yas grubundaki ¢ok sayida ¢ocuga ayni anda ulasilabilmesi
ve akran modelleme ile 6grenmenin saglanabilmesi gibi avantajlarindan dolay1 ¢alisma

okul ortaminda yapilmistir.
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6. SONUC, ONERILER VE TOPLUMA KATKI

Bu ¢alismanin sonuglarina goére masa oyunu ve pratik uygulamalariyla verilen
beslenme egitimi sayesinde ilkokul ¢ocuklarinin saglikli beslenmeye yonelik davranis

ve tutumlarinda iyilesmeler goriilmesi umut verici bir bulgudur.

Beslenme egitimi i¢in masa oyunlarinin etkinligine dair siirl kanitlar vardir.
Bildigimiz kadariyla Saglikli Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar Masa Oyunu Tiirkiye’de
gelistirilerek c¢ocuklarda beslenme davranisinin iyilestirilmesine yonelik yapilan ilk
calisma olarak literatiire katkida bulunmaktadir. Ancak bu durumun siirdiiriilebilirligine

yonelik daha uzun siireli miidahalelere ihtiyag vardir.

Calismadan elde edilen bilgiler gelecekteki halk sagligi miidahalelerine
rehberlik etmek icin faydali olabilir. Ayrica ¢ocuklara verilen beslenme egitimleri

acisindan etkili ve farkli bir yontemdir.
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EK - 1 : KURUM iZNi ONAYI - ALi CEVAT OZYURT iLKOKULU

INSAN ARASTIRMALARI ETIK KURULU BASKANLIGINA

Tarih :

/1.01.2023

Fatmanur Karakerimoglu isimli arastirmacinin Saghkh Tabaklaria Buyuyen
Cocuklar Masa Oyunu ve Pratik Uygulamalarinin Beslenme Davranigi Uzerine

lismasini Istanbul Sultangazi'de yer alan Ali Cevat Ozyurt

_grubu dgrencilere gerekli izinlerin alinmasi sartiyla

T A
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EK-3: ISTANBUL iL MiLLi EGIiTiM MUDURLUGU CALISMA ONAYI

T.C.
ISTANBUL VALILIGH
i Ml Eitim Mildiirl g

GUNLUDUR
Says  : E-S90004]1-44-75282753 28.04.2023
Konu @ Anket ve Araglirma Izni (Fatmanur
EARAKERIMOGLL)

ISTINYE ONIVERSITES] REKTORLUGUNE
Cznel Sekreterlik
{Cienel Sekreterlik Ofisive Yazi Igleri Daire Bagkanligi)

flgi :a) Yenilik ve Egitim Teknolojileri Genel Madirldgimin 21.02.2020 @rihli ve 202002 savil genelgesi,
by Valilik Makamimn 26.04. 2023 tarihl ve 75054608 sayih oluru.

Valilik Makaminin Anket ve Aragtirma {mi konulu ilgi (b} oluru ve kullamlmasy uygun gérilen Glgme
araglarimn I\iitjﬂrliigihmii.u:-e miahrlenen drnekleri ekie ghnr.ierilmi;lir.

'flgi (@) genelgenin 28, maddesinde; “Arasirma uygulama izni alan kamu kurum ve kuruluglan, uluslararas:
kuruluslar, imversateler, sivil toplum kuruluglan ve arastimmacilar tamam ldiklan bilimsel amstima ile gl sonug
raporlanm, i abdiklan ilgili binme galisma bitiminden wtibaren 30 gin igensinde gindereceklerdir.” %d:hl
almaktadar,

Olur gereginee iglem yvapilmas: ve amsirma sonug mporunun ekie sunulan dmege gore Mibdiieli giimie
Strateji Gelistrme Subesine gonderilmesi hususlannda geregim arz edenim.
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EK-4: ISTANBUL VALILiGI CALISMA ONAYI

T.C.
ISTANBUL VALILIGH
i1 Milli Egitim Midiirogi

Sayr E-5909041 ]-Efr-‘?iﬂédﬁﬂﬂ 26,0 2023
Komu  Anketve Aragtirmea lzni {Fatmanr

ilgi

KARAKERIMOGLLY

VALILIK MAKAMINA

s a) Yenilik ve Egitim Teknobojileri Genel Mudirldgantn 21,01, 2020 warikli ve 202002 savili genelgesi.
b Istinye Universitesinin 05.04.2023 tarihli ve 321739 sayil vamsi.
) Midiiddglimiiz Arastirma ve Anket Komesyonunun 11042022 tanhli utanagn.

Aragtirma Konusu : Saflikh Tabaklarla Blyiyen O ocuklar Masa Oyuno ve Pratik
Uygulamalanmin Beslenme Davranis Uzerine Etkisi

Aragtirma Tikrh : Anket

Aragtirma Yeri : Sultangazi Ali Cevat Ozyurt illkokulu

Arwgtirma Yapilacak Kisiler : Ogrenci

Araghirmanin Siresi $ 2022 - 2023 Egitim - Ofretim Yih

Yukanda bilgileri verilen aragirmamn; 6698 savili Kigisel Vernlerin Korunmas: Kanununa aykin veni

istenmemesi, ddrenci velilerinden agik nea onayr alinmasi, aragtirma sonucunda elde edilen verilerin bilimsel amag
deginda kullaslmamass, bir denegi Modiicligimiede muhafoes edilen mihiichi ve imzah veri toplama araglanmn
kurumlarimeza arastirmae farafindan ulastinlarak wygalanmass, katlme lann génollilik esasma gpare segilmesi,
amastima somu; raporunun kamuoyuvla paylagimamas: ve arastrma battikten sonra 2 (iki) hafia igerisinde

Muodirligomize gonderilmesi, okul idarelerinin denetim, gometim ve somumlulugunda, egitim ve G@retimi
aksatmayacak gekilde, ilgi {a) genelge esaslar dahilinde wygulanmasi kavdivla ModOsrligomizce uygun
woriilmekedir,

Ek:
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3
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EK-5: BILGILENDIRILMIS GONULLU ONAM FORMU

Egitim Grubu/Veli

Ali Cevat Ozyurt Ilkokulu’nda egitim goren ve velisi oldugunuz ¢ocugunuzu Ali Cevat Ozyurt
[lkokulu’nda yiiriitillecek olan “Saglikli Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar Masa Oyunu ve Pratik
Uygulamalarinin Beslenme Davranist Uzerine Etkisi” bashkli arastirmaya davet ediyoruz. Bu
aragtirmaya katilip katilmama kararim1i vermeden oOnce, arastirmanin ne amagla ve nasil
yapilacagini, bu arastirmanin goniillii katilimcilara getirecegi olas1 faydalari, riskleri ve
rahatsizliklarim1 bilmeniz ve kararmizi bu bilgilendirme c¢ercevesinde oOzglirce vermeniz
gerekmektedir. Bu nedenle bu formun okunup anlagilmasi biiyilk 6nem tasimaktadir. Bu form
aragtirma sorumlusu olarak bizler tarafindan size sdzel olarak aktarilan bilgilendirmenin yazil
seklini icermektedir. Formu imzalamadan once size sozel olarak da anlatilan asagidaki bilgileri
birkez de dikkatlice okumak i¢in zaman ayiriniz. Katilmayi kabul ettiginiz takdirde, tarafiniz ve
bilgilendirme esnasinda yaninizda olan tanik kisi tarafindan imzalanan bu formun bir kopyast
saklamaniz i¢in size verilecektir.

Cocugunuzun goniillii olarak katilmani teklif ettigimiz bu ¢alisma bir arastirma projesidir. Bu
arastirma Istinye Universitesi Beslenme ve Diyetetik Yiiksek Lisans Programi’nda egitim géren
Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu tarafindan Ali Cevat Ozyurt Ilkokulu’nda 2023-2024
egitim-6gretim yilinda yiiriitiilecektir. Arastirmaya Ali Cevat Ozyurt Ilkokulu’nda egitim géren
3 ve 4. sinifta egitim goren 8-10 yaslarindaki 60 6grenci katilacaktir.

Calismaya katilan ¢ocuklara “Saglikli Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar” masa oyunu ve pratik
uygulamalari ile beslenme egitimi verilecektir. “Saglikli Tabaklarla Biiyliyen Cocuklar” ilk kez
arastirmaci tarafindan ¢ocuklarda saglikli beslenme aliskanliklarinin edinilmesi ve hareketli bir
yasam tarzinin tesvik edilmesi amaciyla gelistirilen bir masa oyunudur. Masa oyunu ile verilen
beslenme egitiminin sonunda c¢ocugun besinleri ve besin gruplarini tanimasi, saglikli tabak
secimi i¢in gereken bilgiyi edinmesi, mevsimine uygun sebze-meyve tiiketimi konusunda
bilinglenmesi, fiziksel olarak aktif gecirdigi siireyi artirip ekran karsisinda gecirdigi siireyi
azaltmasi beklenmektedir.

“Saglikli Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar” masa oyunu oyun tahtasi, besin kartlari, fiziksel
aktivite kartlari, su pullari, piyon, beslenme giinliigii tahtasi ve zardan olugmaktadir. Masa
oyunu ile verilecek olan beslenme egitiminin her bir seans1 25-30 dk siirecek olup toplam 9
seanstan (9 haftadan) olusacaktir. Miidahalenin ilk haftasi oyunun kurallar1 ve oyun sirasinda
kullanilacak olan ekipmanlar (oyun tahtasi, beslenme giinliigii tahtasi, besin kartlari...)
cocuklara arastirmaci tarafindan anlatilacaktir. Ikinci hafta ¢ocuklar sinif mevcudu goz 6niine
almarak 2-4 kisilik olacak sekilde gruplandirilacak ve her bir seans1 15-30 dakika siiren masa
oyununu oynayacaktir. ikinci hafta itibariyle 9. haftaya kadar (9. hafta dahil) masa oyunu
oynanmaya devam edilecektir.

“Saglikli Tabaklarla Biiyliyen Cocuklar” masa oyunu ve pratik uygulamalar ile verilecek
beslenme egitiminin Oncesinde ve sonrasinda egitimin etkinligini degerlendirmek amactyla
cocuklarin antropometrik dl¢iimleri Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu tarafindan alinacaktir.
Antropometrik dl¢iimler kapsaminda viicut agirligi ve kompozisyonu viicut kompozisyon analiz
cihazi; boy uzunlugu stadiometre; beden kitle indeksi viicut agirligi (kg)/ boy uzunlugu (m?)
formiilii kullanilarak olgiilecektir. Ilgili ekipmanlar Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu
tarafindan temin edilecektir.

Ek olarak ¢ocuklarin beslenme davramislarmi degerlendirmek amacityla KIDMED Indeksi,
Beslenme Davranis Olcegi, Beslenme Tutum Olgegi kullanilacaktir. Bu 6lgekler ile ¢ocuklarm
beslenme aliskanliklar1 ve besin tercihleri ile ilgili ¢esili sorulara cevap vermesi beklenecektir.
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“Saglikli Tabaklarla Biiyliyen Cocuklar” Masa Oyunu ve Pratik Uygulamalar1 Projesi
kapsaminda 8-10 yas grubu ¢ocuklarin;

1- Besin gruplarini 6grenmesi,

2- Besin gruplar i¢inde yer alan besinleri tanimasi,

3- Besinlerin saglik iizerindeki etkilerini 6grenmesi,

4- Farkli besin gruplarimi bir araya getirerek saglikli tabaklarin hazirlanmasi konusunda
bilgi ve beceri edinmesi,

5- Glnliik ana 6giin, ara 6glin kavramini anlamasi ve bu konu hakkinda bilgi sahibi
olmasi,

6- Mevsimine uygun sebze ve meyve tiiketimi konusunda farkindalik kazanmasi,

7- Hareketli yagsami 6nemsemesi,

8- Akdeniz beslenme modeline uygun beslenme aliskanliklar: edinmesi,

9- Beslenme ilintili masa oyununu tekrar tekrar oynanarak bilgilerini pekistirmesi,

10- Kronik olmayan bulasici hastaliklardan yasam boyu kendini korumasi veya bu

hastaliklara yakalanma riskini en aza indirmesi hedeflenmektedir.

Uzun vadede saglikli ve iiretken bir neslin yetistirilmesi i¢in uygun bir temel olusturmak
amaclanmaktadir.

Arastirmaya katilmak tamamen goniilliillik esasina dayanmaktadir. Calismaya
katilmama veya katildiktan sonra herhangi bir anda g¢aligmadan ¢ikma hakkina sahipsiniz.
Istemediginiz sorulara cevap vermeme hakkina sahipsiniz. Her ii¢c durumda da higbir yaptirima
ve hak kaybina maruz kalmayacaginizi bildirmek isteriz.

Ayrica yapilacak olan c¢alismada / arastirmada “Kisisel Verilerin Korunmasi
Kanununun” ilgili maddeleri dikkate alinacagin belirtmek isteriz.

Arastirma  Sorumlusu

Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu
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Egitim Grubu/Ogrenci
Ali Cevat Ozyurt Ilkokulu’nun sevgili dgrencisi,

Seni egitim goriiyor oldugun Ali Cevat Ozyurt ilkokulu’nda yiiriitilecek olan “Saglkli
Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar Masa Oyunu ve Pratik Uygulamalarinin Beslenme Davranist
Uzerine Etkisi” baslikli arastirmaya davet ediyoruz. Bu arastirmaya katilip katilmama kararini
vermeden Once, arastirmanin ne amacla ve nasil yapilacagimi, bu arastirmanin gonilli
katilimcilara getirecegi olast faydalari, riskleri ve rahatsizliklar1 bilmen ve kararmi bu
bilgilendirme ¢ergevesinde 6zgiirce vermen gerekmektedir. Bu nedenle bu formun okunup
anlasilmasi biiylik 6nem tagimaktadir. Bu form aragtirma sorumlusu tarafindan sana sozel olarak
aktarilan bilgilendirmenin yazili seklini igermektedir. Formu imzalamadan Once sana sozel
olarak da anlatilan asagidaki bilgileri bir kez de dikkatlice okuyabilirsin. Katilmay1 kabul ettigin
takdirde imzalanan bu formun bir kopyas1 saklaman i¢in sana verilecektir.

Goniilli olarak katilmani teklif ettigimiz bu ¢alisma bir aragtirma projesidir. Bu arastirma
Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu tarafindan Ali Cevat Ozyurt Ilkokulu’nda 2023-2024
egitim-6gretim yilinin mart-haziran aylari igerisinde yiiriitilecektir. Arastirmaya senin gibi 3
veya 4. egitim goren 8-10 yaslarinda olan 60 6grenci katilacaktir.

Calismaya katililmay1 kabul ettiginde “Saglikli Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar” masa oyunu ve
pratik uygulamalar1 ile beslenme egitimi alacaksin. “Saglikli Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar” ilk
kez Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu tarafindan saglikli beslenme aliskanliklarinin
edinilmesi ve hareketli bir yasam tarzinin tesvik edilmesi amaciyla gelistirilen bir masa
oyunudur. Bu masa oyunu oyun tahtasi, besin kartlari, fiziksel aktivite kartlari, su pullari, piyon,
beslenme giinliigii tahtas1 ve zardan olugmaktadir. Aragtirmaya basladigimizda 9 hafta boyunca
belirlenen giin ve bir ders saati igerisinde sen ve arkadaslarinin yer alacagi 2-4 kisilik gruplar
olugturarak 15-30 dakika siiren bu masa oyununu oynayacaksin. Masa oyunu ile verilen
beslenme egitimi sayesinde besinleri ve besin gruplarini taniyacaksin, saglikli tabak segiminin
nasil olmasi gerektigi ile ilgili bilgi edineceksin, mevsimine uygun sebze-meyve tiiketimini
Ogreneceksin.

“Saglikli Tabaklarla Biiyliyen Cocuklar” masa oyunu ve pratik uygulamalart yapacagimiz
beslenme egitiminin Oncesinde ve sonrasinda egitimin katkilarmi degerlendirmek amaciyla
viicut 6l¢iimlerini yapacagiz. Bu amagla boyun ve kilon Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu
tarafindan gerekli ekipmanlar kullanilarak 6l¢iilecektir. Ek olarak senin beslenme davraniglarini
degerlendirmek amaciyla KIDMED Indeksi, Beslenme Davranis Olgegi, Beslenme Tutum
Olgegi adi verilen olgekler kullanilarak beslenme aliskanliklarin ve besin tercihlerin ile ilgili
cesili sorulara cevap vermen istenecektir.

Bu c¢aligmaya katilan sen ve arkadaslarinin sayesinde saglikli ve {iretken bir neslin yetistirilmesi
icin uygun bir temel olusturulmus olacaktir.

Aragtirmaya katilmak tamamen gonillilik esasina dayanmaktadir. Calismaya katilmama veya
katildiktan sonra herhangi bir anda ¢alismadan ¢ikma hakkina sahipsin. Istemedigin sorulara

cevap vermeme hakkina sahipsin.

Ayrica yapilacak olan ¢alismada / arastirmada “Kisisel Verilerin Korunmasi Kanununun” ilgili
maddeleri dikkate alinacagini belirtmek isteriz.

Arasarma  Sorumlusu

Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu
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Kontrol Grubu/Veli

Ali Cevat Ozyurt Ilkokulu’nda egitim goren ve velisi oldugunuz ¢ocugunuzu Ali Cevat Ozyurt
[lkokulu’nda yiiriitillecek olan “Saglhkli Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar Masa Oyunu ve Pratik
Uygulamalarinin Beslenme Davranist Uzerine Etkisi” baslikli arastirmaya davet ediyoruz. Bu
arastirmaya katilip katilmama kararin1 vermeden oOnce, arastirmanin ne amagla ve nasil
yapilacagini, bu arastirmanin goniillii katilimcilara getirecegi olas1 faydalari, riskleri ve
rahatsizliklarini bilmeniz ve kararmizi bu bilgilendirme cercevesinde Ozgilirce vermeniz
gerekmektedir. Bu nedenle bu formun okunup anlagilmasi biiyilk 6nem tasimaktadir. Bu form
arastirma sorumlusu olarak bizler tarafindan size s6zel olarak aktarilan bilgilendirmenin yazilt
seklini icermektedir. Formu imzalamadan Once size sozel olarak da anlatilan agagidaki bilgileri
birkez de dikkatlice okumak i¢in zaman ayiriniz. Katilmayi kabul ettiginiz takdirde, tarafiniz ve
bilgilendirme esnasinda yaninizda olan tanik kisi tarafindan imzalanan bu formun bir kopyast
saklamaniz i¢in size verilecektir.

Cocugunuzun goniillii olarak katilmani teklif ettigimiz bu calisma bir arastirma projesidir. Bu
arastirma Istinye Universitesi Beslenme ve Diyetetik Yiiksek Lisans Programi’nda egitim goren
Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu tarafindan Ali Cevat Ozyurt Ilkokulu’nda 2023-2024
egitim-6gretim yilimin mart-haziran aylar1 icerisinde yiiriitiilecektir. Arastirmaya Ali Cevat
Ozyurt flkokulu’nda egitim goren 3 ve 4. smifta egitim goren 8-10 yaslarindaki 60 6grenci
katilacaktir.

Calismaya katilan cocuklarin mart-haziran aylarinda olacak sekilde antropometrik olgiimleri
Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu tarafindan alinacaktir. Antropometrik Ol¢limler
kapsaminda viicut agirligi ve kompozisyonu viicut kompozisyon analiz cihazi; boy uzunlugu
stadiometre; beden kitle indeksi viicut agirligi (kg)/ boy uzunlugu (m?) formiilii kullanilarak
dlciilecektir. ilgili ekipmanlar Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu tarafindan temin edilecektir.

Ek olarak ¢ocuklarin beslenme davramglarini degerlendirmek amaciyla KIDMED Indeksi,
Beslenme Davranis Olgegi, Beslenme Tutum Olgegi kullanilacaktir. Bu 6lcekler ile ¢cocuklarin
beslenme aligkanliklar1 ve besin tercihleri ile ilgili ¢esili sorulara cevap vermesi beklenecektir.

“Saglikli Tabaklarla Biiyliyen Cocuklar” Masa Oyunu ve Pratik Uygulamalar1 Projesi
kapsaminda 8-10 yas grubu ¢ocuklarin;

1- Besin gruplarini 6grenmesi,

2- Besin gruplar i¢inde yer alan besinleri tanimasi,

3- Besinlerin saglik iizerindeki etkilerini 6grenmesi,

4- Farkli besin gruplarin1 bir araya getirerek saglikli tabaklarin hazirlanmasi konusunda
bilgi ve beceri edinmesi,

5- Gilinlik ana 6glin, ara 6giin kavramimi anlamasi ve bu konu hakkinda bilgi sahibi
olmasi,

6- Mevsimine uygun sebze ve meyve tiiketimi konusunda farkindalik kazanmasi,

7- Hareketli yasami 6nemsemesi,

8- Akdeniz beslenme modeline uygun beslenme aligkanliklar1 edinmesi,

9- Beslenme ilintili masa oyununu tekrar tekrar oynanarak bilgilerini pekistirmesi,

10- Kronik olmayan bulasici hastaliklardan yasam boyu kendini korumasi veya bu

hastaliklara yakalanma riskini en aza indirmesi hedeflenmektedir.

Uzun vadede saglikli ve iiretken bir neslin yetistirilmesi i¢in uygun bir temel olusturmak
amaglanmaktadir.

Aragtirmaya katilmak tamamen goniilliilik esasina dayanmaktadir. Caligmaya katilmama veya
katildiktan sonra herhangi bir anda ¢alismadan ¢ikma hakkina sahipsiniz. Istemediginiz sorulara
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cevap vermeme hakkina sahipsiniz. Her ii¢ durumda da higbir yaptirima ve hak kaybina maruz
kalmayacaginiz1 bildirmek isteriz.
Ayrica yapilacak olan calismada / aragtirmada “Kisisel Verilerin Korunmasi Kanununun” ilgili

maddeleri dikkate alinacagini belirtmek isteriz.
Arastirma  Sorumlusu

Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu

92



Kontrol Grubu/Ogrenci
Ali Cevat Ozyurt Ilkokulu’nun sevgili dgrencisi,

Seni egitim goriiyor oldugun Ali Cevat Ozyurt Ilkokulu’nda yiiriitilecek olan “Saglikli
Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar Masa Oyunu ve Pratik Uygulamalarinin Beslenme Davranist
Uzerine Etkisi” baslikli aragtirmaya davet ediyoruz. Bu arastirmaya katilip katilmama kararini
vermeden Once, arastirmanin ne amacla ve nasil yapilacagimi, bu arastirmanin gonilli
katilimcilara getirecegi olast faydalari, riskleri ve rahatsizliklar1 bilmen ve kararmi bu
bilgilendirme ¢ercevesinde ozgiirce vermen gerekmektedir. Bu nedenle bu formun okunup
anlasilmasi biiylik 6nem tagimaktadir. Bu form aragtirma sorumlusu tarafindan sana sozel olarak
aktarilan bilgilendirmenin yazili seklini icermektedir. Formu imzalamadan once sana sozel
olarak da anlatilan asagidaki bilgileri bir kez de dikkatlice okuyabilirsin. Katilmay1 kabul ettigin
takdirde imzalanan bu formun bir kopyas1 saklaman i¢in sana verilecektir.

Goniilli olarak katilmani teklif ettigimiz bu ¢alisma bir aragtirma projesidir. Bu arastirma
Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu tarafindan Ali Cevat Ozyurt Ilkokulu’nda 2023-2024
egitim-6gretim yilinin mart-haziran aylar igerisinde yiiriitiilecektir. Arastirmaya senin gibi 3
veya 4. egitim goren 8-10 yaslarinda olan 60 6grenci katilacaktir.

Calismaya katililmay1 kabul ettiginde mart-haziran aylarinda olacak sekilde viicut Slgtimlerini
yapacagiz. Bu amagla boyun ve kilon Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu tarafindan gerekli
ekipmanlar kullanilarak olciilecektir. Ek olarak senin beslenme davranislarini degerlendirmek
amaciyla yine mart-haziran aylarinda KIDMED indeksi, Beslenme Davranis Olcegi, Beslenme
Tutum Olgegi adi verilen dlcekler kullanilarak beslenme aliskanliklarin ve besin tercihlerin ile
ilgili ¢esili sorulara cevap vermen istenecektir.

“Saglikli Tabaklarla Biiyiiyen Cocuklar” Masa Oyunu ve Pratik Uygulamalar kapsaminda
saglikli ve tiretken bir neslin yetistirilmesi i¢cin uygun bir temel olusturmak amaglanmaktadir.

Caligsma sirasinda sana zarar gelebilecek herhangi bir durum s6z konusu degildir.
Arastirmaya katilmak tamamen goniilliilik esasina dayanmaktadir. Calismaya katilmama veya
katildiktan sonra herhangi bir anda ¢aligmadan ¢ikma hakkina sahipsin. Istemedigin sorulara

cevap vermeme hakkina sahipsin.

Ayrica yapilacak olan ¢alismada / aragtirmada “Kisisel Verilerin Korunmasi Kanununun” ilgili
maddeleri dikkate alinacagini belirtmek isteriz.

Arastirma  Sorumlusu

Diyetisyen Fatmanur Karakerimoglu
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GONULLU ONAMI
Yukarida konusu ve amaci belirtilen aragtirmaya iliskin bilgilendirme boliimiinii okudum ve
asagida imzasi olan ilgili tarafindan 6nce sozlii sonra yazili olarak bilgilendirildim. Cocugumun
katilmasi istenen c¢aligmanin kapsamini ve amacini, goniillii olarak T{izerime diisen
sorumluluklar1 tamamen anladim._Calisma hakkinda soru sorma ve tartisma imkani buldum
ve tatmin edici vanitlar aldim. Bana, calismanin muhtemel riskleri ve faydalari sozlii
olarak da anlatildi. Arastirmaya goniillii olarak katildigimi, istedigim zaman gerekgeli veya
gerekeesiz olarak arastirmadan ayrilabilecegimi ve kendi istegime bakilmaksizin arastirmact
tarafindan aragtirma dis1 birakilabilecegimi biliyorum.
Bu kosullarda;
1) S6z konusu arastirmaya higbir baski ve zorlama olmaksizin kendi rizamla
cocugumun/vasimin bu ¢alismaya katilmasini kabul ediyorum.
2) Gerek duyulursa kisisel bilgilerime mevzuatta belirtilen kisi/kurum/kuruluslarin
erisebilmesine,
3) Calismada elde edilen bigilerin (kimlik bilgilerim gizli kalmak kosulu ile) yayin igin
kullanilma, arsivleme ve eger gerek duyulursa bilimsel katki amaci ile iilkemiz digina
aktarilmasina olur veriyorum.

Ek baskaca bir aciklamaya gerek duymadan, hicbir bask: altinda kalmadan ve bilingli olarak bu
aragtirmaya katilmay1 onayliyorum

Goniilliiniin (Kendi el yazist ile)
Adi-Soyadi:

fletisim

Tarih:

Imzast:

Velayet veya Vesayet Altinda
Bulunanlar I¢in Veli veya Vasisinin
(kendi el yazisi ile)

Adi-Soyadi:

Tletisim:

Tarih:

Imzasi:

Goniilliiniin Dil / Iletisim Problemi var ise;

Gontlliye tarafindan yapilan tiim ac¢iklamalari terciime ettim. Goniilliiye toplam
sayfadan, bilgilendirme ve riza boliimlerinden olusan bu formun tiim sayfalarimi okuyarak
terciime ettim. Terclime ettigim bilgiler goniillli tarafindan anlagilmis ve uygun bulunmustur.

Terciiman Ad1 Soyadi: Imzas:

Arastirmaya Katilma / Ayrilma Konusunda Haklarimiz ve Arastirmacimin Haklarinizi
Koruma Giivencesi

Bu arastirmada yer almak tamamen sizin isteginize baghdir. Arastirmada yer almayi
reddedebilirsiniz ya da bagladiktan sonra herhangi bir zamanda birakabilirsiniz. Calismaya
katilmama, ¢alismadan ¢ikma veya cikarilma durumlarinda herhangi bir ceza ya da yarariniza
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olan haklarm kayb1 kesinlikle s6z konusu olmayacaktir. Arastirma konusu ile ilgili arastirmaya
devam etme isteginizi etkileyebilecek yeni bilgiler elde edilmesi durumunda siz ya da yasal
temsilciniz bilgilendirilecektir.

Aragtirmanin sonuglar1 bilimsel ve egitim amaglari ile kullanilacaktir. Sizden elde edilen tiim
bilgiler tamamen arastirma amac1 ile kullanilacak, gizli tutulacak, arastirma yayinlandiginda da
varsa kimlik bilgilerinizin gizliligi korunacaktir.

fletisim Kurulacak Kisi(ler)

Ad Soyad: Fatmanur Karakerimoglu

Toplam 2 sayfadan olusan isbu Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu 2 niisha olarak hazirlanmig
olup, bir niishas1 goniilliiye teslim edilmistir.
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EK-6: INTIHAL RAPORU

SAGLIKLI TABAKLARLA BUYUYEN COCUKLAR MASA OYUNU VE
PRATIK UYGULAMALARININ BESLENME DAVRANISI UZERINE
ETKisi

ORfJiMALLIK RAPORU

%13 %11 %9 %

BEMNZERLIK ENDEKSI INTERNET KAYNAKLART  YAYINLAR OGRENCI ODEVLERI

BIRIMCTL KaY NAKLAR

acikbilim.yok.gov.tr 2
Internet Kaynag %

dergipark.org.tr 2
Internet Kaynad %

Mazman, Bahar. "Futbolcularda Agizda %2

Karbonhiltdrat Cozeltiltsil Calkalamanin
Dayaniklilik Performansina Etkil#sil.",

Marmara Universitesi (Turkey), 2023
Yayin

www.natural2019.com 'I
Internet Kaynag %

2]

Turedi, Rubeysa. "Posterior digsiz Ve Tam disli 'I
. .. s %
Temporomandibular dizensizligi Olan
Bireylerde posttr Egzersizlerinin
Disfonksiyona, postlre Ve Dengeye Etkisinin
arastiriimasi Ve karsilastiriimasi”, Dokuz Eylul
Universitesi (Turkey), 2023

Yayin
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EK-8: DEMOGRAFIK OZELLIiKLER ANKETI

SAGLIKLI TABAKLARLA BUYUYEN COCUKLAR MASA OYUNU VE
PRATIK UYGULAMALARININ BESLENME DAVRANISI UZERINE ETKIiSI

Demografik Ozellikler
** Sorular anne/baba veya ¢ocugun bakimini istlenen kisi tarafindan arastirmaya
katilan cocugun bilgileri diisiiniilerek cevaplanmalidir.
Cocugun Adi-Soyadi:
Velinin Adi-Soyadi:
Velinin Telefon Numarasi:

1. Cocugun cinsiyeti:

a)Kiz  b)Erkek
2. Cocugun dogum y1li:

3. Annenin egitim durumu:
a) okuma-yazma biliyor b) ilkokul ¢) ortaokul d) lise e) liniversite ve tlizeri

4. Annenin boyu (cm):
5. Annenin viicut agirligi (kg):

6. Babanin egitim durumu:
a) okuma-yazma biliyor b) ilkokul c) ortaokul d) lise e) iiniversite ve tizeri

7. Babanim boyu (cm):
8. Babanin viicut agirhig (kg):

9. Ailede yasayan toplam kisi sayis1 (anne, baba, ¢ocuklar ve digerleri):
*Digerleri: biiyiikanne, biiylikbaba, hala, day1 ... vb.

10. Ailedeki toplam ¢ocuk sayisi:
11. Cocugun beslenme farkliligina yol agan besin intoleransi, besin allerjisi veya
beslenme diizenini etkileyen tani aldig1 kronik bir hastaligi var m1?

a) Var b) Yok Varsa belirtiniz:

12. Cocugun diizenli olarak kullandig1 bir ilag var m1?
a) Var b) Yok Varsa belirtiniz:
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EK-9: KIDMED OLCEGI

EVET

HAYIR

1. Her giin bir meyve yer ya da meyve suyu iger misiniz?

2. Her giin ikinci bir meyve yer misiniz?

3.Diizenli olarak her giin bir kere taze veya pismis sebze yer
misiniz?

4.Diizenli olarak her giin birden fazla taze veya pismis sebze tiiketir
misiniz?

5.Diizenli olarak haftada en az 2-3 kez balik yer misiniz?

6.Haftada birden fazla fast-food (hamburger vb.) restoranlara gider
misiniz?

7. Kuru baklagilleri sever ve haftada bir kereden fazla yer misiniz?

8. Haftada 5 kereden fazla piring veya makarna yer misiniz?

9. Kahvaltida kahvaltilik gevrek ya da tahil {iriinleri (ekmek) yer
misiniz?

10. Haftada en az 2-3 kez yagli tohum (findik, fistik gibi ¢erez) yer
misiniz?

11. Evde zeytinyagi kullanir misiniz?

12. Kahvaltiy1 atlar misiniz?

13. Kahvaltida siit ve siit {iriinleri (siit, yogurt vb) tiikketir misiniz?

14. Kahvaltida hazir satilan hamur igleri (pogaga vb) veya pasta yer
misiniz?

15. Giinde 2 porsiyon/ kase yogurt ve/veya peynir (40 g) tiiketir
misiniz?

16. Her giin birkag kez tatli ve seker/sekerleme yer misiniz?
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EK-10: BESLENME DAVRANIS OLCEGI

ACIKLAMA: ki yiyecekten en sik yediginizi segip daire igine alimz.

¢lma

2. sosisli sandvig
e ™
U
3.
yagh patlanig nusir yagsiz patlamig musir
4. I peynirli sandvig | yagda kizarmig yumurtali ekmek
&) ¢ikolatah pasta portakal

6. dondurma meyveli buzlu dondurma

y & sekerli (tath) gorek 7 kepekli ya da tam bugdaylh ekmek
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=

8. hindi, bahk salam, sucuk, sosis
|
9. yagl siit
10.
L tuzlu
11. dondurma dondurulmus ya da normalyogurt
12. kepekli ya da tam bugdayh ekmek yagda kizarmig yumurtah ekmek
Marpars | d
A

13. sivi (bitkisel) yag kati yag (tereyad, margarin)
14. mayonez ve ketgaph hamburger mayonezsiz ve ketgapsiz hamburger
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EK-11: BESLENME TUTUM OLCEGI

Asagidaki sorular1 olabildigince dogru cevaplayiniz. Liitfen tiim sorulari cevaplayiniz.

1. Her sabah iyi bir kahvalt1 yapmay1 seviyorum.
a) Kesinlikle katiliyorum
b) Katiliyorum
¢) Katilmiyorum
d) Kesinlikle katilmiyorum

2. Sebze yemeyi seviyorum.
a) Kesinlikle katiliyorum
b) Katiliyorum
¢) Katilmiyorum
d) Kesinlikle katilmiyorum

3. Her giin saglikl1 besinler yemeyi seviyorum.
a) Kesinlikle katiliyorum
b) Katiliyorum
c) Katilmiyorum
d) Kesinlikle katilmiyorum

4. Okuldan sonra aciktigimda meyve ya da benim i¢in faydali olduguna inandigim
bir sey yemeyi seviyorum.
a) Kesinlikle katiliyorum
b) Katiliyorum
¢) Katilmiyorum
d) Kesinlikle katilmiyorum
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EK-12: SAGLIKLI TABAKLARLA BUYUYEN COCUKLAR MASA OYUNU
OYUN TAHTASI

SAﬁLIKL! TABAKLARLA BUYUYEN COCUKLAR

SAELIKLI TABAKLARLA BUYDYEN COCUKLAR
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EK-13: SAGLIKLI TABAKLARLA BUYUYEN COCUKLAR MASA OYUNU
BESLENME GUNLUGU
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EK-14: SAGLIKLI TABAKLARLA BUYUYEN COCUKLAR MASA OYUNU
BESIN KARTI ORNEGI

s VE sUT UrUNLERL
TAHILLAR Kazein adi verilen ve kas yapimina katilan protein,
Yiiksek posa icerigiyle kan sekerini dengeler. Gokelekte bol miktard? bulunur.
3 YEMEK KASIGI COKELEK
(-2 INCE DiLim CAVDAR EKMECT (Kartlarin hepsine yer

verilmemistir.)
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EK-15: SAGLIKLI TABAKLARLA BUYUYEN COCUKLAR MASA OYUNU
FiZiKSEL AKTIVITE KARTLARI
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EK-16: SAGLIKLI TABAKLARLA BUYUYEN COCUKLAR MASA OYUNU
SU PULU
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