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ÖZET 

Tamer, F. Üniversite öğrencilerinde diyetin karbonhidrat kaynaklarının beden 

kütle indeksi ile iliĢkisinin incelenmesine yönelik bir çalıĢma. Hacettepe 

Üniversitesi Sağlık Bilimleri Enstitüsü Beslenme Bilimleri Programı Yüksek 

Lisans Tezi, Ankara 2010. Bu çalıĢma Hacettepe Üniversitesi, Ankara Üniversitesi 

ve Gazi Üniversitesi’nde öğrenim görmekte olan, 19-30 yaĢ arası kadın bireylerde, 

beslenme alıĢkanlıkları, diyetin karbonhidrat kaynakları, yeme davranıĢları ve beden 

kütle indeksi arasındaki iliĢkinin incelenmesi amacıyla gerçekleĢtirilmiĢtir. 

Bireylerin genel ve antropometrik özelliklerini, 3 günlük besin tüketim ve fiziksel 

aktivite kaydını ve yeme tutum davranıĢlarını sorgulamak üzere hazırlanan soru 

kağıtları araĢtırmacı tarafından gönüllü katılımcılara uygulanmıĢtır. ÇalıĢmanın 

sonucunda bireylerin beden kütle indeksi değerleri; toplam diyet posası ile kuvvetli 

negatif iliĢkili, diyetin glisemik indeks değerleri ile ise kuvvetli pozitif iliĢki 

bulunmuĢtur (p<0.05). Beden kütle indeksi gruplarına göre bireylerin günlük enerji 

(kkal), karbonhidrat (g), protein (g), yağ (g), kolesterol (g), toplam posa (g), suda 

çözünen ve suda çözünmeyen posa (g) ve D vitamini (µg) alım değerlerinin farklılık 

gösterdiği görülmüĢtür (p<0.05). Diyetin karbonhidrat kaynakları incelendiğinde, 

glikoz (g), fruktoz (g), niĢasta (g), selüloz (g) ve günlük glisemik indeks değerlerinin 

beden kütle indeksi grupları arasında fark gösterdiği saptanmıĢtır (p<0.05).  Bireyler 

beslenme durumlarının duygusal durumlarından etkilendiğini ifade etmiĢlerdir. 

Ancak, bireylerin duygusal durumu ve beslenme durumu arasındaki iliĢki beden 

kütle indeksi gruplarına göre farklılık göstermemiĢtir (p>0.05). Yine beden kütle 

indeksi gruplarına göre, yeme tutum testi sonuçları farklı bulunmamıĢtır (p>0.05). 

 

Anahtar Kelimeler: Beden kütle indeksi, diyetin karbonhidrat kaynakları, glisemik 

indeks, yeme davranıĢı 
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ABSTRACT 

Tamer, F. The relationship between body mass index and dietary carbohydrate 

sources of university students. Hacettepe University, Institute of Health Sciences 

Master Thesis in Nutrition Sciences Programme, Ankara, 2010. This study was 

conducted on 300 female subjects aged between 19-30 years old who are the students 

of Hacettepe University, Ankara University and Gazi University.  The aim of this 

study is to investigate the relationship between dietary carbohydrate sources, eating 

behaviors and body mass index measurements in the university students. The 

questionnaire designed to assess general characteristics, anthropometric 

measurements, 3 day dietary record, physical activity records and Eating Attitudes 

Ttest which was performed by the researcher and was administered to the volunteer 

participants. At the end of the study, there was a strong negative correlation between 

body mass index and total dietary fibre. There was a strong positive correlation 

between body mass index and glycemic index values (p<0.05). According to body 

mass index groups the difference between daily intakes of energy (kcal), 

carbohydrate (g), protein (g), fat (g), cholesterol (g), fiber (g), water soluble and 

insoluble fiber (g), and vitamin D (µg) were found statistically significant (p<0.05). 

Dietary carbohydrate sources were investigated and daily intakes of glucose (g), 

fructose (g), starch (g) and cellulose (g) found to be statistically different among the 

body mass index groups (p<0.05). Participants indicated that their nutritional status 

was affected from their emotional situations however no statistically significant 

difference were found between body mass index groups (p> 0.05). Also, there was 

no significant difference between the participants Eating Attitudes Test results 

according to the BMI groups (p> 0.05). 

 

Key words: Body mass index, dietary carbohydrate sources, glycemic index, eating 

attitude 
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1 

 

1.GĠRĠġ  

 

1.1. Kuramsal YaklaĢımlar ve Kapsam 

 

Beslenme; büyüme, geliĢme, yaĢamın sürdürülmesi ve sağlığın korunması 

için besinlerin kullanılmasıdır (1). Beslenmenin amacı; bireyin yaĢına, cinsiyetine, 

çalıĢma ve özel durumuna göre gereksinmesi olan enerji ve besin öğelerinin her 

birini yeterli miktarlarda alabilmek, bunların kaynağı olan besinleri besleyici 

değerlerini kaybetmeden ve sağlık bozucu duruma getirmeden iĢleyip tüketebilmektir 

(2). Genelde aĢırı besin alımı ve fiziksel aktivitenin azlığı ĢiĢmanlığa yol açmaktadır. 

ġiĢmanlık; diyabet, hipertansiyon ve arteriyosklerotik ve diğer bazı hastalıkların 

oluĢumunda önemli bir risk etmenidir. Amerika BirleĢik Devletleri Ulusal AraĢtırma 

Konseyi tarafından oluĢturulan “Diyet ve Sağlık Komitesi” diyet-hastalık etkileĢimi 

konusundaki epidemiyolojik, deneysel ve klinik araĢtırma verilerini ayrıntılı biçimde 

inceleyerek görüĢlerini bildirmiĢlerdir. Buna göre, diyet bazı hastalıkların 

oluĢumunda önemli risk faktörüdür (2). 

ġiĢmanlık, bedenin yağ kütlesinin yağsız kütleye oranının aĢırı artması 

sonucu, boya göre ağırlığın arzu edilen düzeyin üstüne çıkmasıdır (2). ġiĢmanlığın 

tanısında değiĢik yöntemler kullanılmaktadır. Pratikte beden kütle indeksi (BKĠ) 

yaygın olarak baĢvurulan bir yöntemdir (BKĠ = Ağırlık (kg) / Boy(m
2
)). Bedenin yağ 

dağılımını belirlemede, bel çevresi ve bel çevresinin kalça çevresine oranı kriter 

olarak alınmaktadır (2). 

Beden kütle indeksi ile ilgili terminoloji yıllar içinde değiĢiklikler 

göstermesine rağmen, genel olarak kabul görmüĢ olan nokta; sağlıklı vücut 

ağırlığının < 25 kg/m
2
’nin altında olması Ģeklindedir (3). Dünya Sağlık Örgütü 

(WHO) hafif ĢiĢmanlık ve obezite için kesiĢim noktalarını (cut-off points) sırasıyla 

25 kg/m
2
 ve 30 kg/m

2
 olarak belirlemiĢtir. Beden kütle indeksi ve vücut yağ yüzdesi 

arasındaki iliĢkinin bilinmesi özellikle obezitenin yol açtığı hastalık risklerini 

belirlemede kullanılmaktadır (4). 

Günümüzde ĢiĢmanlık görülme sıklığı tüm dünyada hızla artmaktadır (2) . 

Obezitenin dünyada en fazla ölüme neden olan yedinci sorun olduğu 

düĢünülmektedir. Yol açtığı sağlık sorunları biliniyor olsa da; batı dünyasında 
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obezite prevelansı artmaya devam etmektedir. Beden kütle indeksi 30 kg/m
2
’nin 

üstünde olanlar obez, bel çevresi değerleri erkekte 102 cm, kadında 88 cm ve 

üzerinde olanlar merkezi obez olarak tanımlanmaktadır (5).  

Türk eriĢkinlerinin BKĠ ortalaması erkekte 25.4 kg/m
2
, kadında 27.7 kg/m

2
 

olarak bildirilmiĢtir. Bel çevresi ortalaması erkekte 93 cm, kadında 92.5 cm’dir. BKĠ 

değeri 30 kg/m
2
 ve üstünde olanların (obez) oranı erkek nüfusta %21,1, kadın 

nüfusta %43’dür. Bel çevresi 102 cm ve üzerinde olan (obez) erkek oranı %22.6, bel 

çevresi 88cm ve üzerinde olan (obez) kadın oranı %61’dir (2). Obezite ve aĢırı 

ağırlık oranları, hükümetlerin ve sağlık hizmeti sunanların bu eğilimleri yoğun 

önleme çabalarına rağmen, çoğu batılı ülkede ve Amerika’da artmaya devam 

etmektedir. Bu küresel sorunun altında yatan sebepler karmaĢıktır. Genetik faktörler 

hassas bir rol oynasa da, genlerdeki değiĢimler, son on beĢ yıl içinde obezite 

oranındaki bu artıĢı açıklayamamaktadır. ġekil 1.1.’de obezitenin oluĢumunda etkili 

olan faktörler ve obezitenin doğuracağı çeĢitli sorunlar görülmektedir (6). 

 

ġekil 1.1. Obezitenin oluĢumunda etkili olan faktörler ve obezitenin neden olacağı 

çeĢitli sağlık sorunları (6). 

 

 Karbonhidratlar, doğada en fazla bulunan makro moleküller arasında yer 

almakta ve diyetle sağlanan enerjinin yarısını karĢılamaları nedeniyle temel enerji 

kaynağını oluĢturmaktadırlar (7, 8). Diyet karbonhidratları kimyasal, fiziksel ve 

fizyolojik özelliklerine göre farklılık gösteren çeĢitli bileĢiklerdir. Karbonhidratlar, 

enerji metabolizması için temel substratlar olmalarının yanı sıra; tokluk durumu, lipit 

metabolizması, kan glikoz ve kan insülin düzeyleri ile de iliĢkilendirilmiĢtir. 

Karbonhidratların fermentasyon özellikleri nedeniyle bağırsaktan geçiĢ hızı, bağırsak 

florasının dengesi ve kalın bağırsak epitel hücre sağlığı gibi kolonik fonksiyonları da 
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etkilediği gösterilmiĢtir (9). Ayrıca bağıĢıklık sisteminde düzenleyici oldukları ve 

kalsiyum emiliminde etkileri olduğu da düĢünülmektedir (10). Bu özellikleri 

nedeniyle karbonhidratlar baĢta vücut ağırlığı, diyabet, yaĢlanma, kardiyovasküler 

hastalıklar, kemik mineral yoğunluğu, kolon kanseri, konstipasyon ve bağırsak 

enfeksiyonlarına direnç gibi pek çok konuyla iliĢkilendirilmektedir (11). YetmiĢli 

yıllardan itibaren bireylerin enerji alımlarının artması günlük karbonhidrat alım 

değerlerinin de artmasıyla birlikte gözlenirken, yağ tüketim değerleri karbonhidrat 

alımından farklı olarak değiĢiklik göstermemiĢtir. Sonuç olarak günlük enerjinin 

yağdan gelen oranı bu yıllar arasında azalırken, karbonhidrattan gelen oranı ise artıĢ 

göstermiĢtir. Diyet enerjisinin yağdan gelen oranının azaltılması obeziteyle mücadele 

kapsamında önerilmektedir. Ancak,  yağ alımındaki bu azalmayla birlikte obezite 

prevelansının artmaya devam etmesi özellikle karbonhidrat kaynaklarına yönelik 

araĢtırmaların sayısını da arttırmıĢtır. DüĢük karbonhidrat içeriği olan diyetlere 

ilginin artması ile birlikte karbonhidratlar arasında bir ayrıma gidilmiĢtir. DüĢük 

glisemik indeks değeri olan kompleks karbonhidratlar, diyet posasınden zengin 

karbonhidrat kaynaklarının tüketiminin artırılması ve yüksek glisemik indeks değeri 

olan rafine karbonhidrat kaynaklarının tüketiminin azaltılması yönünde öneriler bu 

dönemlerde artıĢ göstermiĢtir (12).  

 Diyetin karbonhidrat kaynakları ve beden kütle indeksi arasında iliĢki 

olduğunu gösteren çok sayıda çalıĢma bulunmaktadır (12-16). Bu çalıĢmalarda 

diyetin karbonhidrat kaynaklarının hem miktar hem de kalite açısından önemi 

vurgulanmıĢtır. Ancak, diyetin karbonhidrat kaynakları ve beden kütle indeksi 

arasındaki iliĢkiyi inceleyen çalıĢmalardan elde edilen veriler çeliĢkilidir. Bu 

çalıĢmalar arasında karbonhidrat tüketimi ve beden kütle indeksi değerleri arasında 

ters iliĢki olduğunu gösterenler mevcut olduğu gibi bunun aksini gösteren çalıĢmalar 

da bulunmaktadır (17, 18). Karbonhidratların gramı baĢına sağladıkları enerji değeri 

yağlardan daha düĢüktür (4 kkal/g). Ancak yaklaĢık 30 yıl önce Lausanne grubu 

diyet karbonhidratlarından yağ sentezinin (de novo lipojenez) obezitede yağ 

depolanması için temel etken olduğunu göstermiĢ ve bu bilgi daha sonra hepatik de 

novo lipojenezi inceleyen benzer çalıĢmalarla da doğrulanmıĢtır (12, 19, 20). 

 Gaesser’in (12) karbonhidrat kaynaklarını ve miktarının beden kütle indeksi 

değerleri ile iliĢkisini incelediği çalıĢmasında; kadınlarla yapılan çeĢitli kohort 
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çalıĢmalarında (16, 21), en yüksek karbonhidrat tüketimi olan grupların ortalama 

BKĠ değerleri, düĢük tüketimi olan gruplara göre 0.5-3.0 birim düĢük bulunmuĢtur. 

Erkeklerle yapılan 4 kohort çalıĢması ise ortalama BKĠ değerleri en yüksek 

karbonhidrat tüketimi olan gruplarda, karbonhidrat tüketimi düĢük olan gruplara göre 

0.6-1.3 birim daha düĢük bulunmuĢtur. Kanserin Önlenmesi ÇalıĢması II (Cancer 

Prevention Study II) (22) beslenme kohortunda kadınlarda yüksek karbonhidrat 

tüketimi, düĢük obezite riski ile iliĢkilendirilmiĢtir. Baltimore Longitudinal Study of 

Aging çalıĢmasında (15) yüksek karbonhidrat tüketimi (toplam enerjinin %61.9’u) 

olan bireylerde yıllık vücut ağırlığı kazanımı ve bel çevresinin en düĢük olduğu 

gösterilmiĢtir. ÇeĢitli çalıĢmalarda yüksek karbonhidrat tüketimi toplam enerji 

alımının düĢük olması ile iliĢkilendirilmiĢtir (13, 16). Ancak yüksek karbonhidrat 

tüketimi ve düĢük BKĠ değerleri arasındaki iliĢkinin toplam enerji alımının düĢük 

olmasıyla iliĢkilendirmeyen çalıĢmalarda bulunmaktadır (23, 24). HemĢire Sağlık 

ÇalıĢması II (Nurse’s Health Study II) kohortunda (21), enerji alımları 

sabitlendiğinde en yüksek karbonhidrat tüketimi olan grubun ortalama BKĠ değerleri, 

en düĢük olanlara göre 3 birim daha düĢük bulunmuĢtur.  Yüksek karbonhidrat 

tüketimi ve BKĠ değerleri üzerindeki olumlu etkisinin açıklaması yüksek posa alımı 

ile iliĢkilendirilebilmektedir. HemĢire Sağlık ÇalıĢması II (Nurse’s Health Study II) 

kohortunda en yüksek ve en düĢük posa alımı olan gruplar arasındaki ortalama BKĠ 

değerleri farkı 1 birim iken, toplam karbonhidrat değerlerinde fark 3 birim olarak 

gözlenmiĢtir. Bu durum karbonhidrat tüketimi ve BKĠ değerleri arasındaki negatif 

iliĢkinin sadece diyet posası nedeniyle oluĢtuğu açıklamasını çürütmektedir (12). 

 Glisemik indeks (GĠ) karbonhidrat kalitesinin bir göstergesi iken, glisemik 

yük (GY) hem GĠ hem de tüketilen toplam karbonhidrat miktarının göz önünde 

tutulduğu bir değerdir. DüĢük GĠ değeri olan yiyeceklerin tüketiminin arttırılması 

obeziteden korunma ve obezite tedavisinde önerilen bir yaklaĢım olmuĢtur. DüĢük GĠ 

ve artmıĢ tokluk hissi arasında iliĢki olduğunu gösteren yayınlar da bulunmaktadır 

(12, 25).  

 ÇeĢitli çalıĢmalarda tam tahıl tüketimi ve BKĠ değerleri arasında ters iliĢki 

olduğu gösterilmiĢtir (26, 27). Tam tahıl tüketimi, toplam karbonhidrat ve diyet 

posası tüketimi ile korelasyon gösterdiği için aslında bu beklenen bir sonuçtur. 

ÇeĢitli çalıĢmalarda (28), rafine tahıl tüketimi ve yüksek BKĠ değerleri arasında iliĢki 
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olmadığı gösterilmiĢtir. Gaesser’in (10) derlemesine göre; kadınlarla yapılan 2 

kohort çalıĢmada, rafine tahıl tüketimi BKĠ arasında pozitif iliĢki gösterilmiĢtir. 

Ancak bu çalıĢmalardan birisinde en yüksek ve düĢük rafine tahıl tüketen gruplarda 

BKĠ değeri farkı sadece 0.2 birim olarak gösterilmiĢtir. Erkeklerde yapılan bir 

kohortta ise rafine tahıl tüketimi ve BKĠ arasında iliĢki bulunmamıĢtır. Doktor Sağlık 

ÇalıĢması’nda (Physician’s Health Study) (29), 8 yıllık süre içerisinde rafine tahıl 

içeren kahvaltılık gevrek tüketimiyle, BKĠ değerleri arasında negatif iliĢki 

saptamıĢtır. Kadın Sağlık ÇalıĢması’nda (Women’s Health Study) (30) da günlük 

servis edilen rafine tahıl miktarının BKĠ değerleri ile ters iliĢkili olduğu 

gösterilmiĢtir. Mevcut çalıĢmalardan elde edilen sonuçlar, rafine tahıl tüketiminin 

BKĠ değerleri üzerinde olumsuz etki oluĢturduğunu söyleyebilecek tutarlı veri 

sunmamaktadır. 

 Karbonhidrat tüketimi ve BKĠ değerleri arasındaki negatif iliĢkinin diyet 

posası tüketimine bağlı olduğu düĢünülmektedir. Tahıl kaynaklı diyet posası, 

özellikle ağırlık kontrolü üzerinde olumlu etki oluĢturmaktadır. HemĢire Sağlık 

ÇalıĢması (Nurse’s Health Study) I ve II kohortlarında; yüksek  düzeyde diyet posası 

tüketen grupların BKĠ değerleri en düĢük düzeyde tüketenlere göre 0.7 (NHS I) ve 

1.5 (NHS II) birim daha düĢük bulunmuĢtur (12). 

 

1.2. Amaç ve Varsayım  

Günümüzde geliĢmiĢ ülkelerde olduğu gibi ülkemizde de hafif ĢiĢman ve 

obez birey sayısı her yaĢ grubunda hızla artıĢ göstermektedir. Bu durum büyük 

ölçüde çevresel etmenlerden kaynaklanmaktadır. Bu çalıĢmanın temel amacı; farklı 

beden kütle indeksi değerlerine sahip, yaĢları 19-30 yıl arasında değiĢen üniversite 

öğrencilerinin besin tüketim durumu ve diyetlerinin karbonhidrat kaynaklarının 

incelenmesi ve değerlendirilmesidir. 

Obezite günümüzde en önemli sağlık sorunlarından birisi olarak 

gösterilmektedir. Yiyeceklerde bulunan karbonhidratların hem çeĢidi hem de miktarı 

postprandial glikoz düzeyini etkilemekte ve bireylerin toplam glisemik kontrolü 

üzerinde etki göstermektedir. Diyet kompozisyonunun ağırlık kontrolü ve obezite 

üzerindeki etkileri halen tartıĢılmaktadır. Sağlıklı bir beslenme örüntüsü ile ideal 

vücut ağırlığının sürdürülebileceği düĢünülmektedir.  Bu nedenle yaĢları 19-30 
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arasında değiĢen kız öğrencilerin 3 günlük besin tüketim kayıtları sonucunda 

hesaplanan diyetlerinin karbonhidrat kaynaklarının, beden kütle indeksi ve beslenme 

davranıĢları ile iliĢkili bulunması beklenmektedir.  
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2. GENEL BĠLGĠLER 

  

2.1. Karbonhidratların Tanımı   

 

Fotosentez, her yıl 100 milyar metrik ton CO2 ve H2O’yu selüloz ve diğer bitki 

ürünlerine çevirmektedir. ġeker ve niĢasta dünyanın birçok bölgesinde diyetin 

temelini oluĢturmaktadır ve karbonhidratların oksidasyonu fotosentetik olmayan 

birçok hücrede enerji elde edilen ana yoldur. Çözünmez karbonhidrat polimerleri, 

bakteri ve bitkilerin hücre duvarlarında ve hayvanların bağ dokularında yapısal ve 

koruyucu elemanlar olarak hizmet görmektedir. Diğer karbonhidrat polimerleri, 

iskelet eklemlerini yağlar ve hücreler arasında yapıĢma (adezyon) ve tanınma 

iĢlemlerine katılır. Protein ya da lipitlere kovalent olarak bağlanan daha kompleks 

karbonhidrat polimerleri, bu hibrit moleküllerin metabolik durumunu ve konumunu 

belirleyen sinyaller olarak görev yaparlar, bunlara glikokonjugatlar denir (7).  

 Karbonhidratlar genelde döngüsel polihidroksi aldehit ya da keton, ya da 

hidrolize olmalarıyla birlikte bu gibi bileĢikleri veren maddelerdir. Tümü olmamakla 

beraber birçok karbonhidrat ampirik formülle ifade edilmektedir ve bazıları nitrojen, 

fosfor ve sülfür içermektedir (7). 

 

2.2. Karbonhidratların Terminolojisi  

 

2.2.1. Toplam Karbonhidrat 

 

Diyetin toplam karbonhidrat miktarının belirlenmesi ile ilgili olarak iki temel 

yaklaĢım bulunmaktadır. Birincisi “fark yöntemi” kullanılarak, ikincisi ise 

bileĢenlerin “direkt olarak ölçüm” ile bütüne gidilmesi yoluyla yapılmaktadır. 

Karbonhidrat miktarının fark yoluyla hesaplanması 20. yüzyılın baĢlarından 

günümüze uygulanmakta ve dünyada sıklıkla kullanılmaktadır. Gıdanın nem, protein, 

yağ, kül ve alkol içeriği belirlenerek, bu gıdanın toplam ağırlığından çıkartılmakta ve 

geri kalan miktar karbonhidrat olarak değerlendirilmektedir. Bu yöntemle ilgili 

olarak ortaya çıkan sorun; lignin, organik asitler, mum ya da bazı Maillard ürünleri 
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gibi karbonhidrat olmayan bileĢiklerin de bu miktar içerisinde değerlendirilmesidir 

(11). 

 Karbonhidrat içeriğinin direkt ölçüm yöntemi ile saptanması 1929’dan 

bugüne BirleĢik Krallık’da (BK) kullanılan bir yöntemdir. Bu yöntem ilk olarak 

McCance ve Lawrence tarafından uygulanmıĢ ve bu yöntemin kullanıldığı ülkelerde 

“Gıdaların Kompozisyonları”nda yer alan karbonhidrat miktarları aynı yöntemle 

belirlenmiĢtir. Toplam terimi içerisine “kullanılabilir” terimi de girmiĢ ve bu terim 

içerisine bitki hücre duvarı polisakkaritleri (posa) dahil edilmiĢtir. Bu yöntemde 

diğer gıda bileĢenleriyle ilgili analitik karıĢıklıklar bulunmamaktadır. Toplam 

karbonhidrat ve bileĢenlerinin diyet alım düzeyinin belirlenmesinde direkt analiz 

yöntemi kullanılması; coğrafi farklılıkların belirlenmesi, karbonhidrat tiplerinin 

bireysel alımlarının ve sağlıkla olan iliĢkilerinin incelenmesine olanak sağlamıĢtır 

(11). 

 Fark ve direkt analiz yöntemleri kullanılarak elde edilen veriler, her zaman 

aynı olmamaktadır. Özellikle kompleks karıĢımlar, posa içeren gıdalar ya da çeĢitli 

niĢasta tipleri farklılık yaratabilmektedir. Farklı ülkelerde karbonhidrat alımı 

karĢılaĢtırılırken kullanılan yöntemin aynı olmasına dikkat edilmelidir. Dünyada 

karbonhidrat alımı konusunda gözlenen farklılıklar, sadece tüketilen gıdaların 

çeĢitliliğinden değil aynı zamanda kullanılan metodolojinin farklılıklarından da 

kaynaklanmaktadır (31). 

  

2.2.2. ġekerler 

 

ġeker terimi geleneksel olarak gıdalarla alınan mono ve disakkaritlerin ifade 

edilmesi için kullanılmaktadır.  

BaĢlıca üç monosakkarit; glikoz, fruktoz ve galaktoz doğal olarak di-, oligo- ve 

polisakkaritleri oluĢturmaktadır. Serbest glikoz ve fruktoz balda, taze ya da 

kurutulmuĢ meyvelerde (invert Ģeker) bulunmaktadır. Mısır Ģurubu, mısır 

niĢastasının hidrolizi ile oluĢan bir glikoz Ģurubudur. Yüksek fruktoz içeren mısır 

Ģurubu ise glikoz ve fruktoz içermekte ve gıda endüstrisi tarafından sıklıkla 

kullanılmaktadır. Tüm karbonhidrat çeĢitleri içerisinde en tatlı olan fruktozdur. 

ġekerler tüketilebilirliği sağlamak ve lezzeti artırmak amacıyla gıdalara 
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eklenmektedir. Ayrıca reçel üretiminde olduğu gibi saklama ömürlerinin artırılması 

amacıyla da kullanılmaktadırlar. ġekerler, gıdalara viskozite, doku, renk gibi 

fonksiyonel özellikler vermekte, fırınlanmıĢ gıdalarda hamur verimini artırmakta, 

niĢasta ve protein yıkımını etkilemekte ve nem miktarını kontrol etmektedir (11, 32). 

 Sorbitol gibi polioller glikoz ve diğer Ģekerlerin alkol formlarıdır. Doğal 

olarak bazı meyvelerde bulunabilir ya da aldoz redüktaz enzim aktivitesi kullanılarak 

glikoz molekülünün aldehit grubunun alkole dönüĢtürülmesiyle oluĢturulabilirler. 

Sorbitol, diyabeti olan bireylerde tatlandırıcı olarak sükroz yerine 

kullanılabilmektedir (11). 

 BaĢlıca disakkaritler sükroz (α-Glc(1→2)β-Fru) laktoz (β-Gal(1→4) α-Glc) 

ve maltozdur (α-Glc(1→4) α-Glc). Sükroz çeĢitli meyveler ve sebzelerde 

bulunmakta ve Ģeker kamıĢı ya da pancarından ekstrakte edilebilmektedir. Laktoz 

insan sütünde bulunan temel Ģekerdir. Diğer bir disakkarit olan maltoz ise niĢastadan 

elde edilmektedir ve filizlenmiĢ buğday ve yulafta bulunmaktadır. Trehaloz (α-

Glc(1→4)α-Glc) maya, mantar (fungi) ve bir miktar ekmek ve balda bulunur. Gıda 

endüstrisinde sınırlı teknolojik imkan varlığında daha az tatlı tat istendiği durumlarda 

sükroz yerine kullanılmaktadır (11). 

 ġekerlerin sağlık üzerinde bilinen negatif etkileri nedeniyle, özellikle elde 

edildikleri kaynak dikkate alınarak çeĢitli sınıflamalar geliĢtirilmiĢtir. Bunların 

arasında; toplam Ģeker, ilave Ģeker, rafine Ģeker, intrinsik Ģeker gibi kavramlar 

bulunmaktadır (11). 

 

2.2.3. Toplam ġeker 

 

Etiketleme bilgilerinde kullanılması amacıyla toplam Ģeker kavramı ortaya atılmıĢtır. 

Bu kavram diyette bulunan tüm Ģekerleri (monosakkaritler, disakkaritler ve polioller) 

içermektedir. Bu kavram günümüzde Avrupa Birliği tarafından kabul edilmiĢtir. 

ġekerlerin tanımlanmasında, ölçülmesinde ve etiketlenmesinde en kullanıĢlı 

yollardan birisi olduğu düĢünülmektedir (11). 
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2.2.4. Serbest ġeker 

 

Genel olarak bir gıdada serbest olarak bulunan Ģekerlere verilen addır. Laktoz da 

dahil olmak üzere gıdada bulunan tüm mono- ve disakkaritleri içermektedir. Bu 

terim ayrıca analitik olarak bir gıdada bulunan karbonhidrat hidrolize edildiğinde ve 

bileĢenleri kromotografik ya da kalorimetrik yöntemlerle saptandığında 

kullanılmaktadır. Son yıllarda “serbest Ģeker” tanımı değiĢmiĢ, bir gıdaya üretici 

tarafından eklenen tüm mono- ve disakkaritler ve gıdada doğal olarak bulunan 

Ģekerler bu tanım içerisine girmiĢtir (11, 33). 

  

2.2.6. Ġlave ġeker 

 

Amerika BirleĢik Devletleri’nde “ilave Ģeker” terimi genellikle gıdalara iĢleme ya da 

hazırlama sırasında eklenen Ģeker ve Ģuruplar olarak tanımlanmaktadır. United States 

Department of Agricultre (USDA) gıda kompozisyon tablolarında, iĢleme ya da evde 

hazırlama sürecinde gıda ve içeceklere eklenen Ģeker olarak geçmektedir. Bir gıdanın 

içindekiler tablosunda geçen; bal, pekmez, meyve suyu konsantresi, kahverengi 

Ģeker, mısır tatlandırıcısı, sükroz, laktoz, glikoz, yüksek fruktoz içeren mısır Ģurubu 

ve malt Ģurubu gibi Ģekerler bu tanım içerisine girmektedir (11, 34). 

 

2.2.6. Ekstrinsik ve Ġntrinsik ġeker 

 

Bu terimler ilk olarak 1989 yılında BirleĢik Krallık’da kullanılmıĢtır. Bu 

terimler geliĢtirilirken Ģekerin doğal olarak besinin hücresel yapısının içerisinde 

olması veya besinde serbest olarak bulunması ya da eklenmesi durumları göz önünde 

bulundurulmuĢtur.  

Ġntrinsik Ģeker; iĢlenmemiĢ besinde doğal olarak bulunan, hücre duvarının yapısında, 

tam meyve ve sebzelerde önemli bileĢenlerden birisi olarak tanımlanmaktadır. Doğal 

olarak oluĢmakta ve diğer mikro besin öğeleri ile birlikte bulunmaktadır (11, 35). 

 Ekstrinsik Ģeker; gıdanın hücresel yapısı içerisinde bulunmayan Ģekerlerdir. 

Temel olarak meyve sularında bulunurlar ve iĢlenmiĢ gıdaya eklenmiĢ olan 

Ģekerlerdir. Sütte bulunan laktoz da ekstrinsik Ģekerdir çünkü hücresel yapı içerisinde 
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yer almamaktadır. Ancak önemli besinsel faydaları bulunmaktadır. Böylece süt 

Ģekeri olmayan ekstrinsik Ģeker kavramı ortaya çıkmıĢtır ve bu terim intrinsik ve süt 

Ģekeri hariç gıdada bulunan Ģekerleri tanımlamaktadır (11). 

 Süt Ģekeri olmayan ekstrinsik Ģeker; laktoz haricinde tüm ekstrinsik Ģekerleri 

içermektedir. Bu kavram içerisinde meyve suları ve bal, tatlandırıcı olarak gıdalara 

sofrada ya da iĢleme sırasında eklenen Ģekerler girmektedir (11, 36). 

 

2.3. Karbonhidratların Sınıflaması 

 

2.3.1 Karbonhidratların Kimyasal Özelliklerine Göre Sınıflaması 

 

Diğer makro besin öğelerinde olduğu gibi, diyet karbonhidratlarının temel 

sınıflaması molekül büyüklüklerine göre yapılmaktadır. Moleküler büyüklük 

değerlendirilirken polimerizasyon derecesi (PD), moleküler bağ çeĢidi (α- ya da α- 

olmayan), ve monomer çeĢitleri dikkate alınmaktadır. Tablo 2.1.’de diyetin temel 

karbonhidratları gösterilmektedir (11, 37). 

 

Tablo 2.1. Temel diyet karbonhidratları 

Sınıf (PD*) Alt-grup BileĢikler 

ġekerler (1-2) Monosakkaritler Glikoz, galaktoz, fruktoz 

Disakkaritler Sükroz, laktoz, trehaloz 

Polioller Sorbitol, mannitol 

Oligosakkaritler(3-

9) 
Maltooligosakkaritler Maltodekstrin 

Diğer oligosakkaritler Rafinoz, staçoz, frukto-oligosakkaritler 

Polisakkaritler (>9) NiĢasta Amiloz, amilopektin, modifiye niĢasta 

NiĢasta olmayan 

polisakkaritler 

Selüloz, hemiselüloz, pektinler, 

hidrokolloidler 
*Polimerizasyon derecesi ya da monomerik (tek şeker) birim sayısı. 

**Gıda ve Tarım Örgütü / Dünya Sağlık Örgütü’nün “İnsan Beslenmesinde Karbonhidratlar” raporu (1998) ve 

Cummings et al. (1997) temel alınmıştır. 

 

 Yiyeceklerle aldığımız karbonhidratları kimyasal özelliklerine göre 3 ana 

sınıf altında toplayabiliriz: Ģekerler (PD 1-2), oligosakkaritler (kısa zincirli 

karbonhidratlar) (PD 3-9) ve polisakkaritler (PD ≥ 10) (“sakkarit” kelimesi 

Yunancada “Ģeker” anlamına gelen sakcharon’dan gelmektedir). ġeker, dünyanın 

birçok bölgesinde diyetin temel bileĢenidir ve bir disakkarit olan sükroz için genel 
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olarak kullanılan bir terimdir. ġeker terimi monosakkaritler ve disakkaritleri 

tanımlamak için de kullanılmaktadır. Monosakkaritler tek bir polihidroksi aldehit 

veya keton biriminden ibarettir. Doğada en fazla bulunan monosakkarit altı karbonlu 

Ģeker D-glikozdur, bazen buna dekstroz da denir. Polioller de Ģeker sınıflamasında 

bir alt gruptur (sorbitol, mannitol ve ksilitol gibi Ģeker alkolleri). Tüm yaygın 

monosakkaritler ve disakkaritlerin isimlerinin sonuna “-oz” takısı gelmektedir. 

ġekerler (glikoz, fruktoz, galaktoz, sükroz ve maltoz) sindirilip emildikten sonra 

postptandial kan glikoz düzeyi üzerinde hızlı etki gösterirler. Oligo ve polisakkaritler 

daha kompleks olan yapıları nedeniyle daha farklı özellik göstermektedirler (7, 11, 

37, 38). 

 Oligosakkaritler genellikle 2 temel alt grup olarak incelenirler. Bunlar; malto-

oligosakkaritler (niĢastadan elde edilirler) ve diğer oligosakkaritlerdir (rafinoz, 

staçoz, frukto-oligosakkaritler) (37). 

 ġeker polimerleri çeĢitli büyüklüklerdeki diziler Ģeklinde oluĢmakta ve 

yaklaĢık 20 monosakkarit biriminden fazla içeren polimerler, polisakkaritler olarak 

adlandırılmaktadırlar. Polisakkaritler; niĢasta ve niĢasta olmayan polisakkaritler 

olarak sınıflandırılmaktadırlar. Polisakkaritler yüzlerce ya da binlerce monosakkarit 

birimi içerebilirler. NiĢasta temelde α-1,4 glikozidik bağ içermekte ve 2 polimerik 

bileĢenden oluĢmaktadır. Bunlar; amiloz (α-1,4 bağlı glikoz üniteleri içeren doğrusal 

polimer) ve yüksek moleküler ağırlığı olan amilopektindir (α-1,4 bağlarına ek olarak 

α-1,6 bağları ile dallı yapı oluĢmaktadır). Selüloz gibi bazı polisakkarit molekülleri 

doğrusal zincirli iken glikojenin dallı zincirli olduğu görülmektedir. Bitki ürünleri 

olan niĢasta ve selüloz tekrarlayan D-glikoz birimleri içerirler, fakat glikozidik 

bağların tipleri bakımından farklılık gösterirler ve bunun sonucu olarak da oldukça 

farklı özellikleri ve biyolojik rolleri bulunmaktadır (7, 37). 

 

2.3.2. Karbonhidratların Besin Öğesi Özelliklerine Göre Sınıflaması 

 

Karbonhidratların besin öğesi özelliklerine göre sınıflandırılmasında karĢılaĢılan 

sorun karbonhidratlara ait bu kimyasal sınıfların sağlık, besin öğesi ve fizyolojik 

yanıtları tam olarak yansıtması ile ilgilidir. Bu sınıfların her biri (Ģekerler, 

oligosakkaritler, polisakkaritler) çok çeĢitli fizyolojik etkilere sahip olabilmektedir ve 
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bunların beslenmeye ait terimler haline getirmek mümkün olmamaktadır. Sınıflama 

fizyolojik özellikler temel alınarak yapıldığında, kan glikoz yanıtını yavaĢ 

yükseltmek gibi herhangi bir özellik tek baĢına belirleyici olabilmektedir. Bu yöntem 

kullanılarak çeĢitli terimler ortaya atılmıĢtır. Bunların arasında; rafine Ģeker, ilave 

Ģeker, ekstrinsik ve instrinsik Ģeker, kompleks karbonhidratlar, kullanılabilen ya da 

kullanılamayan karbonhidratlar, dirençli niĢasta, diyet posası, çözünen ve 

çözünmeyen posa bulunmaktadır (37). 

Karbonhidratların besin öğesi özelliklerine göre sınıflandırılmasında 4 kriter 

dikkate alınmaktadır. Bunlar;  

 Karbonhidratların fizyolojik ve metabolik özelliklerini yansıtması, 

 BileĢiklerin bilinen kimyasal özellikleri ile tutarlı olması, 

 Geçerliliği kabul edilen analitik yöntemlerle ölçülebilir olması,  

Karbonhidratların karıĢık bir diyette tüketilmeleri ile birlikte oluĢacak besin öğesi 

sonuçlarını yansıtıyor olması Ģeklinde sıralanmaktadır (37). 

 

2.4. Karbonhidratların Özellikleri 

 

2.4.1. Monosakkarit ve Disakkaritler 

 

Monosakkarit (glikoz, fruktoz ve galaktoz) ve disakkaritler (sükroz, maltoz ve 

laktoz) şeker terimi kullanılarak ifade edilebilirler. Bu Ģekerler tam olarak sindirilir, 

emilir ve metabolize edilirler (38). 

En basit karbonhidratlar, yani monosakkaritler, bir veya daha fazla hidroksil 

grubu içeren aldehit ya da ketonlardır; altı karbonlu glikoz ve fruktoz beĢ hidroksil 

grubuna sahiptir (7). 

Monosakkaritler doğada genellikle serbest moleküller olarak değil, disakkarit 

ve polisakkaritlerin temel bileĢenleri olarak bulunmaktadırlar. Doğada bulunan fazla 

sayıdaki monosakkaritten sadece bazıları insanlar tarafından emilerek 

kullanılabilmektedir (7, 8). 

Monosakkaritler; 3, 4, 5, 6 ve 7 C’lu olabilirler ancak insanlar için en büyük 

öneme sahip olanlar 6 C’lu heksozlar; glikoz, fruktoz ve galaktoz’dur. Bu 

heksozların tamamının kimyasal formülü aynıdır ancak birbirlerinden farklı yapıları 
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bulunmaktadır. Aynı kimyasal formüle sahip bileĢikler olduklarından birbirinin 

izomerleridirler. Yapılarındaki farklılıklar sonucunda kimyasal yapılarında küçük 

ancak önemli değiĢiklikler oluĢmaktadır (7, 8). 

Ġzomer oluĢturmalarının yanı sıra, monosakkaritler (hem aldehit grubu olan 

glikoz ve galaktoz, hem de keton grubu olan fruktoz) siklik yapı oluĢturmakta ve 

böylece halka yapılar oluĢmakta ve izomerizasyon artmaktadır. Ġzomerizasyon 

derecesi Ģekerlerin kullanımında önemli farklılıklar oluĢturmaktadır; vücuttaki 

enzimler stereospesifiktir ve sadece spesifik izomerler üzerine etki gösterirler. Ġnsan 

metabolizmasında önemli 3 tip izomer bulunmaktadır. Bnlar α-D-glikoz, β-D-fruktoz 

ve α-D-galaktozdur. Diğer tüm karbonhidratlar emilebilmeleri için bu 

monosakkaritlere dönüĢtürülmektedir (8). 

En önemli monosakkarit 6 C’lu Ģeker α-D-glikozdur. Doğada en yaygın 

bulunan Ģekerdir, genellikle disakkarit ve polisakkaritlerin yapısında bulunmaktadır. 

Dekstroz; mısır niĢastasının hidrolizi sonrasında oluĢan bir glikozdur. “Kan Ģekeri” 

glikozu iĢaret etmektedir ve beyin düzenli glikoza sürekli gereksinim duymaktadır. 

Vücut; yeterli kan glikoz düzeyini sağlamak için çeĢitli fizyolojik mekanizmalar 

geliĢtirmiĢtir (8). 

Fruktoz  (levüloz ya da meyve Ģekeri) tüm monosakkaritler içerisinde en tatlı 

olanıdır. Birçok meyve %1-7 arasında fruktoz içermektedir, bazılarında ise daha 

yüksek düzeyde fruktoz bulunmaktadır. Sebzelerin kuru ağırlıklarının %3’ü ve balın 

%40’ı fruktozdur. Meyve olgunlaĢtıkça, enzimler sükrozu glikoz ve fruktoz olarak 

parçalamaktadır, böylece tatlılık artmaktadır (8). 

En önemli fruktoz kaynağı hazır gıda üretiminde yaygın olarak kullanılan 

yüksek fruktozlu mısır Ģurubudur. Temel kullanım alanları gazlı içecekler baĢta 

olmak üzere tüm tatlandırılmıĢ hazır içecekler (meyve suyu, soğuk çay, meyveli 

sodalar, vb.), çikolata, kek, Ģekerleme türleri, reçel, marmelat ve diğer jöle türü 

yiyeceklerdir. Gıda sektöründe, son kırk yıl içerisinde kullanımı en hızlı artan gıda 

katkı maddesi yüksek fruktozlu mısır Ģurubudur. Yüksek fruktoz içeren mısır Ģurubu, 

yoğun olarak tatlı ve ucuz bir kaynaktır. ġeker tüketimindeki son yıllarda artıĢın 

nedenlerinden birisi de özellikle içeceklerle yüksek fruktoz içeren mısır Ģurubu 

tüketimindeki artıĢtır. Gıda üreticileri mısırdan elde edilen fruktoz Ģurubunu genel 

olarak ucuz olması ve pek çok ürün ile kolayca karıĢabilmesinden dolayı tercih 
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etmektedir. Ancak fruktozun bu denli yaygınlaĢmasının baĢka nedenleri de vardır. 

Örneğin, fruktoz sükrozdan daha güçlü bir tatlandırıcıdır. Sükroz 100 birim tatlılığa 

sahipken, bu değer fruktoz için 173 birim ve glikoz için sadece 74 birimdir (7, 8, 39). 

Diyet galaktozu, sindirim süreçlerinde laktozun (süt Ģekeri) hidroliziyle elde 

edilmektedir. Hem galaktoz hem de fruktoz, karaciğerde glikozun metabolik yolları 

ile iliĢkili metabolize edilmektedir. Fruktozun, glikolitik yola katılımı temel kontrol 

enzimlerinden birini atlayarak gerçekleĢmektedir (8). 

Ġnsanlarda açlık kan fruktozu genel olarak 1 mg/dL düzeylerindedir. 

Bağırsaklardan emilen ve portal sisteme geçen fruktozun büyük kısmı karaciğer 

tarafından yakalanmakta ve metabolize edilmektedir. Fruktozun karaciğerdeki 

metabolizması glikozdan bir takım temel farklılıklar göstermektedir. Yüksek fruktoz 

içeren mısır Ģurubu tüketiminin artması ile birlikte, fruktoz metabolizmasının sağlık 

üzerinde artan etkisi söz konusu olmuĢtur (8, 39). 

Doğada fazla sayıda bulunmalarına rağmen, insan vücudunda önemli olan 3 

disakkarit sükroz, laktoz ve maltozdur. Bu Ģekerler monosakkaritlerden, aktif aldehit 

ya da keton grubu ve diğer Ģekerlere özel hidroksil grubu arasında glikosidik bağ ile 

oluĢmaktadır. Sükroz (masa Ģekeri, çay Ģekeri); glikoz ve fruktoz arasındaki bağ ile 

oluĢmaktadır. Doğal olarak birçok yiyecekte bulunmakta ve iĢlenmiĢ yiyeceklere 

eklenmektedirler. Ġnvert Ģeker doğal bir Ģeker formudur (glikoz ve fruktoz 1:1 

oranında bağlanmamaktadır) ve sükrozdan daha tatlı olması nedeniyle ticari olarak 

sıklıkla kullanılmaktadır. Ġnvert Ģeker kristalleri sükrozdan küçüktür bu nedenle 

kremaların yapımında tercih edilmektedir (8, 39). 

Laktoz (süt Ģekeri); glikoz ve galaktozdan oluĢmaktadır. Emziren memelilerin 

süt bezlerinde yapılmakta, insan sütünde %7.5 ve inek sütünde %4.5 oranlarında 

bulunmaktadır. Maltoz (malt Ģekeri) iki glikoz molekülünden oluĢmaktadır. 

Yiyeceklerde doğal olarak nadiren bulunmaktadır. Ancak, sindirim sırasında niĢasta 

polimerlerinin hidrolizi ile oluĢmakta ve bazı yiyecek ürünlerine de eklenmektedir 

(8). 

Ġnce bağırsakların fırçamsı yüzeyinde bulunan enzimler, disakkaritler 

arasındaki bağları kırmaktadır (sindirim) ve her biri spesifik bir bağa özgüdür. 

Sükraz, glikoz (C-1) ve fruktoz (C-2) arasındaki α bağı; laktaz, galaktoz (C-1) ve 

glikoz (C-4) arasındaki β bağı; maltaz ise glikoz (C-1) ve glikoz (C-4) arasındaki α 
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bağı; izomaltaz ise glikoz (C-1) ve glikoz (C-6) arasındaki α bağı ayırmaktadır. 

Fırçamsı yüzeyde hidrolize olan sadece 4 glikozidik bağ bulunmaktadır. Diğer 

bağları içeren karbonhidratlar sindirilememekte ve diyet posası adını almaktadır (8). 

 

2.4.2. Oligosakkaritler 

 

Oligosakkaritler düĢük moleküler ağırlıklı polimerlerdir. 2-20 arası Ģeker 

molekülü içerirler. Küçük oldukları için suda çözünürler ve genellikle tatlıdırlar. 

Daha büyük olan moleküller sindirilebilir değildir ve diyet posası olarak 

sınıflandırılırlar (8). 

Üç ya da daha fazla birime sahip olan oligosakkaritler, glikokonjugantlardaki 

Ģeker olmayan moleküllere (lipitler veya proteinler) bağlı olanlar dıĢında hücrelerde 

serbest olarak bulunmazlar (7, 8). 

 

2.4.3. Polisakkaritler 

 

Karbonhidratların çoğu doğada orta ve yüksek molekül ağırlıklı polimerler 

olan polisakkaritler olarak bulunmaktadır. Polisakkaritler glikanlar olarak da bilinir, 

bunlar birbirinden tekrarlayan monosakkarit birimleri, zincirlerinin uzunluğu, 

birimlerin bağlanma tipleri, bağlanma derecelerine bağlı olarak farklılık gösterirler. 

Homopolisakkaritler sadece tek bir monomer içerir; heteropolisakkaritler ise iki veya 

daha fazla çeĢit içerir. Bazı homopolisakkaritler bazı monosakkaritlerin depo Ģekli 

olarak hizmet eder; niĢasta ve glikojen bu tip homopolisakkarittir. Diğer 

homopolisakkaritler (örneğin selüloz ve kitin) bitkilerin hücre duvarında ve 

hayvanların dıĢ iskeletinde yapısal eleman olarak bulunur. Heteropolisakkaritler, tüm 

hayvanlar aleminde hücre dıĢı desteği sağlarlar. Örneğin, bakteri hücre duvarının sert 

tabakası (peptidoglikan) kısmen alternatif iki monosakkarit biriminden oluĢmuĢtur. 

Hayvan dokularında hücre dıĢı boĢluk birkaç tip heteropolisakkarit tarafından 

doldurulur, bu Ģekilde hücreleri bir arada tutarak koruma, Ģekil vermeyi sağlarlar. 

Ayrıca hücrelere, dokulara ve organlara destek oluĢtururlar (7, 40). 
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2.4.3.1.  NiĢasta ve Glikojen 

 

Polisakkaritlerin en önemli depo Ģekilleri bitki hücrelerinde niĢasta, hayvan 

hücrelerinde ise glikojendir. Her iki polisakkarit de hücre içinde büyük granül 

demetleri Ģeklinde bulunur. NiĢasta ve glikojen molekülleri büyük çoğunlukla 

hidratlanmıĢtır. Çünkü yapılarında suyla hidrojen bağı yapan birçok hidroksil grubu 

içerir. Birçok bitki hücresi niĢasta oluĢturabilir, fakat bu patates gibi yumrularda ve 

mısır gibi koçan tohumlarında özellikle zengindir (8). 

NiĢasta iki tip glikoz polimeri içerir, amiloz ve amilopektin. Birincisi uzun, 

(α1→4) bağlarıyla bağlanmıĢ ve dallanmamıĢ D-glikoz zincirinden oluĢmuĢtur. Bu 

gibi zincirlerin molekül ağırlıkları birkaç binden milyona kadar değiĢebilir. 

Amilopektin de yüksek molekül ağırlığına sahip (100 milyona kadar) olmamakla 

birlikte amilozun aksine büyük ölçüde dallanmıĢtır. Glikozları amilopektin zincirine 

bağlayan glikozidik bağ (α1→4)’dür, dallanma noktası (yaklaĢık her 24-30 Ģekerde 

bir) (α1→6) bağlarıdır (8). 

Glikojen hayvan hücrelerinin esas depo polisakkaritidir. Amilopektin gibi, 

glikojen (α1→4) bağlarıyla bağlı glikoz alt birimleri olan ve (α1→6) bağlarıyla 

dallanmıĢ bir polimerdir. Glikojen çok daha yoğun olarak dallanmıĢtır (ortalama 

olarak 8-12 Ģekerde bir) ve niĢastadan daha yoğundur. Glikojen özellikle karaciğerde 

(yaĢ ağırlığının %7’sine kadar) daha fazla bulunur. Glikojen aynı zamanda iskelet 

kasında da bulunabilir. Glikojen hepatositlerde, ortalama molekül ağırlığı birkaç 

milyon olan yüksek ölçüde dallanmıĢ daha küçük granül kümeleri olan büyük 

granüllerde bulunur (7). 

 

2.4.3.2. Selüloz ve Kitin 

 

Selüloz fibröz, sert ve suda çözünmeyen bir maddedir. Bitkilerin, özellikle 

sap, dal, gövde ve bitki yapısının tüm odunsu kısımlarında bulunur. Selüloz odunun 

büyük bir kısmını oluĢturur ve pamuğun tamamı saf selülozdur. Amiloz,  amilopektin 

ve glikojenin ana zincirleri gibi, selüloz molekülü doğrusaldır, dallanmamıĢtır ve 

10,000-15,000 D-glikoz birimi içerir. Amiloz, amilopektin ve glikojende; glikoz α 

konfigürasyonundayken selülozda glikozun β konfigürasyonunda olması önemli bir 
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farklılıktır. Selülozda glikozlar (β1→4) glikozidik bağla bağlanırlar. Bu fark selüloz 

ve amiloza çok farklı üç boyutlu yapısal ve fiziksel özellik verir (8). 

Karbonhidrat moleküllerinin üç boyutlu yapıları, temelini oluĢturan polipeptit 

yapısı gibi aynı prensiptedir. Kovalent bağlarla belirlenen az veya çok katı yapıdaki 

alt birimler, zayıf etkileĢimlerle sabitlenen üç boyutlu makromoleküler yapılarını 

oluĢturur. Polisakkaritler birçok hidroksil grubu içerdiği için, hidrojen bağlarının, 

bunların yapılarında önemli etkisi vardır. Selüloz gibi β-D-glikoz polimerleri, iki 

karbon atomunun bir oksijen atomu köprüsüyle (glikozidik bağ) birleĢtirilen bir seri 

rijit piranoz halkası sergileyebilir. Ġki Ģekeri bağlayan her iki C-O atomu bağlarında 

serbest rotasyon vardır (8). 

Selüloz gibi (β1→4) bağlı polimerlerle oluĢan doğrusal posaların tersine 

niĢasta ve glikojen gibi (α1→4) bağlı polimerlerin en uygun konformasyonları, 

hidrojen bağlarıyla sabitlenen sıkı Ģekilde sarılmıĢ sarmal bir yapıdır. 

Diyetle alınan glikojen ve niĢasta, α-amilazlar tarafından hidrolizlenir. Bu 

enzim; tükürük ve intestinal salgıda bulunur ve glikoz birimleri arasında bulunan 

(α1→4) glikozidik bağları kırar. Birçok hayvan, (β1→4) bağlarını hidrolizleyecek 

enzimleri olmadığı için selülozu enerji olarak kullanamaz. Termitler selülozu 

sindirirler, çünkü bağırsaklarında simbiyotik bir mikroorganizma olan ve selülozdaki 

glikozlar arasında bulunan (β1→4) bağlarını hidrolizleyen selülaz enzimini salan bir 

mikroorganizma olan Trichonympha barınmaktadır. Odun-çürütme mantarları ve 

bakteriler de selülaz enzimi salgılarlar. Omurgalılardan sadece sığırlar ve diğer geviĢ 

getirenler selülozu besin olarak kullanırlar. GeviĢ getirenlerin midelerinde, selülaz 

salgılayan bakteri ve diğer canlılardan zengin bir bölge (rumen) vardır (7). 

Kitin; β bağlarıyla bağlanan N-asetilglikozaminlerin oluĢturduğu doğrusal bir 

homopolisakkarittir. Selülozdan farkı sadece C-2’deki hidroksil grubu yerine 

asetilenmiĢ bir amino grubunun bulunmasıdır. Kitin selülozun yapısına benzer olarak 

geniĢletilmiĢ bir posa oluĢturur ve omurgalılar tarafından sindirilemez. Kitin 

neredeyse milyona yakın artropot türünün (örneğin böcekler, istakozlar ve yengeçler) 

katı dıĢ iskeletinin temel bileĢenidir ve olasılıkla selülozdan sonra doğada en çok 

bulunan ikinci polisakkarittir (7). 
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2.4.3.3. Diğer polisakkaritler 

 

Diğer homopolimerler β-glukan (glikopiranoz) olarak isimlendirilir. Selüloza 

göre dallanmıĢ bir yapıdır, dolayısıyla daha çözünürdür. Yulaf ve arpa gibi çözünür 

posa içeren kaynaklar β-glukan içermektedirler (8). 

Heteropolisakkaritler temel selüloz Ģekli modifiye edilerek oluĢturulan, suda 

farklı çözünürlüklere sahip bileĢiklerdir. Hemiselüloz diğer Ģeker molekülleriyle 

değiĢtirilmiĢ glikoz polimeridir, farklı Ģeker moleküllerinin suda farklı çözünürlükleri 

vardır. Hemiselülozun isimlendirilmesi için baskın Ģeker kullanılır. Bunlara örnek 

olarak galaktan, mannan, arabinoz, galaktoz gibi bileĢikler verilebilir. Pektin ve 

gumlar, Ģeker ve Ģeker alkolleri içerirler. Böylece hemiselülozdan daha çözünür 

moleküller haline gelirler. Pektinin galakturonik asit Ģekli suyu emerek jel haline 

gelir, jöle ve reçel yapımında kullanılır. Galakturonik asit omurgası; arabinoz ve 

galaktoz moleküllerinin yan zincirlerine aralıklarla eklenmiĢ ramnoz üniteleri içerir. 

Pektin; elma, turunçgiller, çilek ve diğer meyvelerde bulunur. Gum ve musilaj (örn, 

guar gum) pektine benzer yapılardır. Ancak, galaktoz üniteleri diğer Ģekerler ve 

polisakkaritlerle birleĢmiĢ haldedir (örn, glikoz). Gumlar bitki salgı ve tohumlarında 

bulunurlar. Gum ve musilajların özel yapısal özellikleri dondurma gibi ticari ürünlere 

eklenerek kullanılabilirler (8). 

Fruktanlar; fruktooligasakkarit, inülin, inülin tipinde fruktanlar ve 

oligofruktozu içerirler. Fruktoz polimerlerinden oluĢurlar, sıklıkla bir glikoza 

eklenirler. Ġnülin, fruktoz polimerlerinden farklı bir grup içerirler ve genellikle 

bitkilerde depo karbonhidrat olarak bulunurlar. Oligofruktoz, inüline ait bir alt 

gruptur ve 10 fruktoz ünitesinden daha az sayıda ünite içerirler. Hepsi de üst gastro 

intestinal kanalında az sindirilirler ve yaklaĢık 1kkal/g enerji sağlarlar. Fruktoz 

içerdiklerinden dolayı net bir aromaları vardır ve sükrozun yarısı kadar tatlıdırlar. 

Fruktanların temel kaynakları buğday, kuru soğan, sarımsak, muz ve hindibadır. 

Diğer kaynakları arasında domates, yulaf, çavdar, asparagus ve yer elması vardır. 

Ġnülin ve benzer bileĢikler genellikle ticari ürünlerde kullanılmaktadır. Örneğin 

lezzeti arttırması için düĢük kalorili yiyeceklere ya da dayanıklılık ve 

tüketilebilirliğin arttırması için yağı azaltılmıĢ ürünlere eklenmektedir. Proksimal 
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bağırsakta emilmediklerinden, diyabetik kiĢilerde Ģeker yerine kullanılabilmektedir 

(8). 

Polidekstroz ve diğer polioller Ģeker alkollerinin sentetik polimerleridir ve 

yiyeceklerde Ģeker gibi kullanılmaktadırlar. Sindirilemezler, toplam fekal atık 

miktarını arttırırlar ve ince bağırsakta fermente edilebilirler. Fonksiyonel posa olarak 

sınıflandırılabilmeleri için daha fazla veriye gereksinim göstermektedirler (8). 

Lignin odunsu bir posa çeĢididir. Meyve sebzelerin gövde, tohumlarında ve 

tahılların kepek kısmında bulunur. Karbonhidrat değildir. Ancak, fenilpropil alkol ve 

asitlerden oluĢan bir polimerdir. Fenil grupları konjüge çift bağlar içerir böylece 

mükemmel antioksidanlar haline gelirler. Keten tohumu lignini ayrıca fitoöstrojen 

aktiviteye sahiptir. Kemik ve üreme organlarında bulunan östrojen reseptörleri için 

östrojen gibi davranabilir. Bu nedenle, keten tohumunun kanser ve diğer bazı 

hastalıklara karĢı koruyucu etkisi araĢtırılmaktadır (8). 

 

2.5. Karbonhidratların Fizyolojik Özellikleri 

 

Karbonhidratların sağlık üzerine etkisi olduğu düĢünülen çeĢitli fizyolojik 

özellikleri bulunmaktadır. Bunlar arasında; 

 Enerji kaynağı olmaları, 

 Tokluk durumuna olan etkileri, 

 Kan glikozu ve insülin metabolizması üzerine etkileri, 

 Protein glikosilasyonu, 

 Kolesterol ve trigliserit metabolizması, 

 Safra asit dehidroksilasyonu, 

 Fermentasyon, 

 Hidrojen/metan üretimi, 

 Kısa zincirli yağ asit üretimi, 

 Kolonik epitelyum hücre iĢlevi üzerindeki etkileri, 

 Kalın bağırsak hareketleri ve mikroflorası üzerine etkileri,  

bulunmaktadır. 

Diyet karbonhidratlarının fizyolojik özellikleri Tablo 2.2. ve Tablo 2.3.’de 

görülmektedir. 
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Tablo2.2. Diyet karbonhidratlarının temel fizyolojik özellikleri (38). 
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Monosakkarit +  +       

Disakkarit +  +  +     

Poliol +     +
c
  +  

Maltodekstrin +  +       

Oligosakkarit +    + + +  + 

NiĢasta +  +   +
d
  +

d
  

NOP
f
 + +  +

c
  +  +  

a
Metabolizma için karbonhidrat kaynağı 

b
Kısa zincirli yağ asidi (KZYA) 

c
Eritriol hariç 

d
Dirençli nişasta 

e
Nişasta olmayan polisakkaritlerin bazı formları 

f
Nişasta olmayan polisakkarit 

 

Tablo2.3. Diyet karbonhidratlarının temel fizyolojik özellikleri (38). 

Fizyolojik özellik Diyet karbonhidratı 

Glisemik Glikoz, fruktoz, galaktoz, sükroz, laktoz, maltoz, 

trehaloz, maltodekstrin, niĢasta 

Non-glisemik Polioller, oligosakkaritler (α-glukan olmayanlar), 

dirençli niĢasta, modifiye niĢasta, niĢasta 

olmayan polisakkaritler 

DıĢkı hacmini arttıran Polioller (eritriol hariç), bazı niĢastalar, niĢasta 

olmayan polisakkaritler, laktoz (bazı 

popülasyonlarda), fruktoz (eğer yüksek miktarda 

alınırsa) 

DıĢkı hacmine etkisi olmayan Glikoz, galaktoz, sükroz, maltoz, trehaloz, 

maltodekstrin, oliogosakkaritler, çeĢitli niĢasta 

türleri 

 

2.5.1. Karbonhidratların Sindirilmesi 

  

Karbonhidrat sindiriminin gerçekleĢtiği baĢlıca yer ağız ve bağırsak lümenidir. Bu 

sindirim hızlıdır ve mide içeriği duodenojejunal bölüme geldiğinde tamamlanmıĢ 

olur. Hayvansal ve bitkisel besinlerde çok az monosakkarit bulunur, bu yüzden de 

oligosakkarit ve polisakkaritleri yıkmak için disakkaridaz ve endoglikosidaz 

enzimlerine ihtiyaç vardır. Glikozid bağlarının hidrolizi birtakım glikosidaz 

enzimleriyle sağlanır ve karbonhidratlar kendilerini oluĢturan Ģekerlere indirgenirler. 
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Bu enzimler genellikle hem uzaklaĢtırılacak glikozilin yapısı ve konfigürasyonu hem 

de kırılacak bağın tipi için spesifiktir (41). 

Çiğneme sırasında tükürükte bulunan α-amilaz (pityalin) diyetteki niĢastaya hemen 

etkiyerek bazı bağları α-(1→4) yıkar. Ağızda yıkımı baĢlayan tek besin öğesi 

karbonhidratlardır. Doğada hem α- hem β-(1→4) endoglikosidazlar bulunur. Fakat 

insanların sindirim sıvılarında β-(1→4) glikozid bağlarından oluĢan selülozun 

sindirimini gerçekleĢtiremezler. Amilopektin ve glikojen α-(1→6) bağlarını da 

içerdiklerinden α-amilazın etkidiği sindirim ürünleri bir miktar küçük dallanmıĢ 

oligosakkarit molekülleri de içerirler. Karbonhidrat sindirimi midedeki yüksek 

asiditenin tükürük α-amilazını inaktive etmesi nedeniyle burada duraksamaya uğrar 

(41). 

Asidik mide içeriği ince bağırsağa ulaĢtığında pankreas tarafından salgılanan 

bikarbonatla nötralize edilir ve pankreatik α-amilaz karbonhidrat sindirimini devam 

ettirir (41). 

Karbonhidratlar ince bağırsakta aĢağıya doğru ilerlerken pek çok disakkaridaz 

ve oligosakkaridazın etkin olduğu sindirim iĢlemi üst jejunumda sonlanır. Bu 

enzimler ince bağırsk mukoza hücrelerinin mikrovilluslarından salgılanır ve luminal 

yüzeye iliĢik Ģekilde dururlar. Duodenum ve üst jejunumda besinsel Ģekerlerin çoğu 

emilir (41). 

 

2.6. Diyet Posası 

 

Diyet posası; bitki hücre duvarını oluĢturan niĢasta olmayan polisakkaritler, 

sindirilmeyen oligosakkaritler, lignin ve dirençli niĢastadan oluĢan bileĢiklerdir (42). 

Diyet posasının yıllardır kullanılan tanımlaması Trowell ve ark.’nın (43) yaptıkları 

tanımlamadan köken almaktadır. Bu tanımlama ve belirleme metodu Prosky ve 

Lee’nin (1979-1980) uluslar arası araĢtırmalarında doğrulanmıĢtır. Tanımlama; 

“yenilebilir bitki hücre, polisakkarit, lignin ve iliĢkili bileĢiklerin, insan sindirim 

enzimleriyle sindirime (hidroliz) dirençli olan kalıntılarıdır” Ģeklindedir. Bu 

tanımlama selüloz, hemiselüloz, lignin, gum, modifye selüloz, musilaj, oligosakkarit, 

pektin ve suberin gibi minor bileĢikleri içermektedir (37). 
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Tıp Enstitüsü (Institute of Medicine) (44) diyet posası tanımlamasına göre; 

“diyet posası sindirilmeyen karbonhidratlar ve lignini içermektedir”. Bunlar 

bitkilerin yapısında doğal olarak bulunan öğelerdir. Fonksiyonel posa; sadece insan 

sağlığı üzerinde olumlu fizyolojik etkileri olduğu bilinen sindirilemeyen 

karbonhidratları içermektedir. Bu tanımlamalara göre toplam posa; diyet posası ve 

fonksiyonel posanın toplamından oluĢmaktadır. Sindirilemeyen tanımlaması insan 

ince bağırsağında emilemeyen karbonhidratlar için yapılmaktadır. Posa kaynakları 

kalın bağırsaklarda fermente edilebilmekte ya da fermente olmadan gastro intestinal 

kanalı geçebilmektedir. 

Özel Beslenme Amaçlı Besin ve Beslenme Kodeksi Komisyonu (The Codex 

Committee on Nutrition and Foods For Special Dietary Uses) (CCNFSDU) da diyet 

posası için tanımlama getirmiĢtir (2004) (37). Bu tanımlama önerilen, onaylanan ve 

geçerliliği kabul edilen analitik yöntemleri içermektedir. Tanımlama ayrıca, diyet 

posasının göstermesi gereken fizyolojik yanıtları da içermektedir. Bu tanımlamaya 

göre diyet posası; yenilebilen ve doğal olarak tüketilen yiyeceklerde bulunan, 

polimerizasyon derecesi (PD) 3’den az olmayan, sindirilemeyen karbonhidrat 

polimerlerinden oluĢan, fiziksel, kimyasal ya da enzimatik yollarla çiğ yiyeceklerden 

elde edilen, polarizasyon dereceleri 3’den büyük olan karbonhidrat polimerleri, ya da 

sentetik karbonhidrat polimerleridir (PD>3). 

 Diyet posası büyük çoğunlukla bozulmamıĢ bitki matriksinin bir parçasıdır. 

Besinlerde bulunan sindirilemeyen bitki karbonhidratları genellikle bitki hücre 

duvarında ya da bitkinin hücreler arası yapısında bulunan yapısal öğelerdir. Bu 

tanımlama göstermektedir ki, üç boyutlu bitki matriksi, diyet posasına ait olduğu 

söylenen özelliklerin bazılarının oluĢumunda etkili olmaktadır (45). 

 Diyet posasıyla ilgili olarak çeĢitli tanımlamalar mevcuttur. Bazıları izole 

edilmelerinde kullanılan analitik yöntemleri içermektedir, bazı tanımlamalar ise diyet 

posasının fizyolojik özellikleri temel alınarak yapılmıĢtır. Diyet posası temelde 

bitkilerin hücre duvarını oluĢturan polisakkaritlerdir ve insan sindirim enzimleriyle 

hidrolize edilemezler. Lignin diyet posasının bir bileĢeni olarak düĢünülen, 

polifenilpropan birimleri içeren ve insan diyetinde çok az miktarda bulunan 

kompleks bir moleküldür. Dirençli niĢasta, polidekstroz ve sindirilmeyen 

oligosakkaritler (frukto ve galakto oligosakkaritler) gibi çeĢitli düĢük moleküler 
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ağırlığı olan karbonhidrat türleri geliĢtirilmekte ve özellikle gıda iĢlemede 

kullanılmaktadır (37, 46).  

 Tıp Enstitüsü (Institute of Medicine) raporuna göre; çözünür ve çözünmez 

posa terimlerinin kullanılmasının uygun olmadığını söylenmektedir. Çözünür posa 

suda enzim ve etanol karıĢımı içerisinde çökelmektedir. Diyet posasının çözünür ve 

çözünmez olarak sınıflandırılmasının temel nedeni fizyolojik etkinliklerinin kimyasal 

özelliklerine göre belirlenebilmesidir. Yulaf kepeği, arpa kepeği ve fsilyum gibi 

çoğunlukla çözünür posaların; kan lipit düzeyini düĢürmek gibi sağlık beyanları 

bulunmaktadır. Buğday kepeği ve diğer çözünmeyen posalar ise bağırsak hareketleri 

ile iliĢkilendirilmiĢtir (37). 

Dirençli niĢasta (ince bağırsakta sindirime uğramayan niĢasta ve niĢasta 

parçalanma ürünleri) kalın bağırsağa geldiğinde diyet posası gibi fonksiyon 

göstermektedir. Kuru baklagiller temel dirençli niĢasta kaynağıdır. Ġçerdiği niĢastanın 

yaklaĢık %35’i sindirimden kaçmaktadır. Az miktarda dirençli niĢasta tahılların 

iĢlenmesi ve piĢirilmesiyle oluĢmaktadır (37). 

Diyet posası tanımı içerisine, niĢasta olmayan bitkisel polisakkaritler (selüloz, 

pektin, gum, hemiselüloz, β-glukan), alkollü ortamda çöken bitki karbonhidratları 

(inülin, oligosakkaritler ve fruktanlar), lignin ve bazı dirençli niĢasta türleri 

girmektedir. Potansiyel fonksiyonel posalar ise; izole, sindirime uğramayan bitkisel 

(dirençli niĢasta, pektin ve gumlar), hayvansal (kitin ve kitosan), ya da ticari olarak 

üretilmiĢ çeĢitli karbonhidrat türleri (dirençli niĢasta, polidekstroz, inülin ve 

sindirilemeyen dekstrin) Ģeklinde tanımlanmıĢtır (46). 

Diyetin posa miktarının yüksek olmasının ağırlık kaybında etkin olduğu 

bilinmektedir. Posası yüksek besinlerin yağ miktarı ve enerji miktarı da düĢüktür. 

Posa, su bağlama kapasitesi yüksek ve enerjisi düĢük olması nedeniyle enerji alımını 

azaltmakta ve çiğnemeyi uyararak yemek yeme için gerekli zamanı uzatmaktadır. 

Aynı zamanda, yağ asitlerinin ve safra tuzlarının bir miktar emilimden kaçmasını 

sağlamakta, bağırsakların doyurulmasını teĢvik etmekte, açlık mekanizmasının 

düzenlenmesinde rol alan hipotalamik merkezi etkileyen insülin düzeylerini 

azaltmakta, dıĢkı hacmini arttırarak bağırsak hareketlerini ve geçiĢ hızını arttırmakta, 

içerdiği laksatif bileĢikler aracılığı ile ağırlık kaybına neden olmaktadır (42). 
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2.6.1. Posasın Sindirim ve Emilimdeki Rolleri 

 

Posasın gastrointestinal kanaldaki etkileri karıĢıktır ve çözünürlüğüne göre 

değiĢiklik göstermektedir. Emilmeyen oligosakkaritler ve posasın insan fizyolojisi 

üzerinde büyük etkisi olduğuna dair veriler artmaktadır. Genellikle selüloz gibi 

çözünmeyen posalar, sindirilmeyen maddelerin su tutma kapasitesini arttırmakta, 

fekal hacmin artıĢını ve gastrointestinal kanalda kalma süresinin azalmasını 

(defekasyon sıklığını arttırmaktadır) sağlamaktadır (8). 

Diyet posasının gastrointestinal sistem üzerinde çok sayıda etkisi 

bulunmaktadır ve bu etkilerin büyük çoğunluğu diyet posasının fizikokimyasal 

özelliklerinden ileri gelmektedir (47). Örneğin; üst gastro intestinal kanalda diyet 

posasıyle ilgili önemli bir özellik viskozitedir. Bu özelliği sayesinde gastrik boĢalma 

yavaĢlamakta ve besin öğelerinin emilim süreleri uzamaktadır. Diyet posasının kan 

kolesterolü ve postprandial kan glikoz düzeyleri üzerindeki düĢürücü etkisi de bu 

özelliğinden ileri gelmektedir. Kalın bağırsaklarda, diyet posasının fermente 

olabilme özelliği baskın olarak karĢımıza çıkmaktadır. Daha az fermente olanlar 

bağırsak hareketlerini ve hacmini arttırmakta, bazı daha fazla fermente olanlar ise 

gaz ve kısa zincirli yağ asitlerini (bunlardan birisi bütirattır ve kolondaki hücreler 

için enerji kaynağı olarak kullanılmaktadır) oluĢturmaktadır (48). 

Posa alımı çeĢitli hastalıkların oluĢum riskinin azalmasıyla iliĢkilendirilmiĢtir. 

Bu hastalıklar arasında diyabet, kalp hastalıkları ve kolon kanseri öncelikle karĢımıza 

çıkmaktadır. Posa içeren yiyeceklerin tüketiminin sağlığa yönelik faydalarının 

gösterilmesiyle günlük referans alım değerinin 14 g posa /1000 kkal olması 

gerekliliği vurgulanmıĢtır (46). 

Çözünür posa terimi, visköz, kan glikoz konsantrasyonunu ve düĢük dansiteli 

lipoprotein kolesterol (LDL kolesterol) düzeylerini düĢüren posalar olarak 

tanımlanmaktadır. Ancak, tüm çözünür posalar visköz değildir. Çözünmeyen posalar 

fekal hacmin arttırılmasında ve bağırsak boĢalmasında etkilidir (49). 
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2.6.1.1. Diyet Posasının Mide Üzerindeki Etkileri 

 

Diyet posası insanlarda bulunan enzimlerle sindirilemediği için midede ve 

ince bağırsaklarda değiĢmeden kalmaktadır. Midede visköz posaların bulunmasıyla 

visköz ve jele benzeyen bir yapı oluĢmakta ve sindirilen yiyeceklerin mideden 

duodenuma boĢalmasını geciktirmektedir (49). 

 

2.6.1.2. Diyet Posasının Ġnce Bağırsak Üzerindeki Etkileri 

 

Visköz posa alımıyla oluĢan jele benzer yapılar; yağ, karbonhidrat ve protein 

sindirimi ile ilgili enzimlerin aktivitelerini inhibe etmektedir. Bunun sonucu olarak 

da; yağ, kolesterol, karbonhidrat ve proteinlerin ince bağırsaklardan emilimi 

azalmakta ve bu makro besin öğelerinin fekal içerikte miktarları artmaktadır. Posa 

tüketimi sonucunda gecikmiĢ gastrik boĢalma ve karbonhidrat sindirim hızının 

azalmasıyla öğünlerin glisemik indeks değerleri de düĢmektedir. Diyet posasının 

duodenal ülser üzerine olumlu etkileri olduğuna dair çalıĢmalar bulunmaktadır (49). 

 

2.6.1.3. Diyet Posasının Kalın Bağırsak Üzerindeki Etkileri 

 

2.6.1.3.1. Fermentasyon 

 

Diyet posasının kalın bağırsak üzerinde etkilerinin temel kaynağı fermente 

olabilme özelliğidir. Bunun dıĢında hem posasın fizikokimyasal özelliklerinin hem 

de kolon mikro florasının da etkileri bulunmaktadır. Yulaf kepeği, pektin ve guar 

gibi posa kaynakları yüksek oranlarda fermente olmaktadır. Ancak selüloz ve buğday 

kepeği gibi posa kaynaklarının fermente olabilme özellikleri düĢüktür. Genellikle, 

meyve ve sebzeler (hemiselüloz ve pektin açısından zengin) tahıllara (selüloz 

açısından zengin) göre daha çok fermente olabilen posa içermektedir. Fermente olma 

derecesi bağırsak boĢalma hızını etkilemektedir. Genellikle bağırsak boĢalma hızı ne 

kadar artarsa fekal hacim de o kadar artmaktadır. Az oranda fermente olan posa 

kaynakları fekal hacme daha fazla etki etmektedir ve eğer su çekiyorlarsa (örneğin 

buğday kepeği) bağırsak boĢalmasını büyük oranlarda arttırmaktadırlar. Bu durumun 
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tersi eğer bir posa kaynağı bağırsaklarda fermente oluyorsa; hidrojen, CO2, metan ve 

diğer gazları ve kısa zincirli yağ asitlerini oluĢturmaktadır. Yüksek oranlarda 

fermente olan posalar bağırsak boĢalmasını arttırmasalar da; yüksek miktarda kısa 

zincirli yağ asitleri oluĢturmakta ve bunlar da kolon hücreleri için primer enerji 

kaynağı olarak karĢımıza çıkmaktadır. Ayrıca bu yağ asitlerini oluĢumu kolon 

kanseri için koruyucu özellik oluĢturmaktadır (45, 49). 

 

2.6.1.3.2. Bağırsak BoĢalması 

 

Diyet posasının fekal hacmi arttırdığı belirtilmektedir. Genel olarak, fekal 

hacmin artması ile birlikte kolondan geçiĢ hızı da artmaktadır. Su tutma kapasitesinin 

artması ve defekasyonun artması ile birlikte kolon içi basınç azalmakta ve divertikül 

hastalığı riski de azalmaktadır (48, 49). 

Diyet posasının en fazla bilinen etkilerinden biri laksatif etki oluĢturmasıdır. 

Konstipasyon yaygın olarak gözlenen bir durumdur. Divertikül hastalığı ve hemoroid 

ile iliĢkilendirilmektedir. Epidemiyolojik çalıĢmalar, çözünmeyen posa içeriği 

yüksek olan diyetlerin, 44.000 erkekte %60 daha az divertikül hastalığı ile iliĢkili 

olduğunu göstermiĢtir (37).  

Posa ile ilgili yapılan müdahaleler, dıĢkı hacmini, sıklığını ve yoğunluğunu 

arttırdığı yönündedir. Ancak, divertikül hastalığı ya da irritable bağırsak sendromu 

semptomları üzerine etkisinin az olduğunu gösterilmiĢtir. Buğday kepeği ile (4.9 g 

dıĢkı/g posa)  fekal hacim artmaktadır. Bu posasın %50’sinden azı fermente 

edilmektedir. Dirençli niĢasta gibi daha fazla fermente edilen posalar (1-1.7g dıĢkı/ g 

posa), daha az dıĢkı hacmi oluĢturmaktadır. Bu değer kurubaklagil niĢasta olmayan 

polisakkaritler, pektin ve fruktanlar ile benzerlik göstermektedir (37, 50). 

 

2.6.2. Diyet Posası, Tokluk ve Obezite 

 

Diyet posasının özellikle de visköz posasın açlığı azalttığı söylenmektedir. 

Diyet posası alımıyla acıkma süresinin uzaması; gastrik boĢalmanın yavaĢlaması ve 

uzun süreli doygunluk hissedilmesiyle açıklanmaktadır. Bazı çalıĢmalar posa alımı 

ve tokluk arasında iliĢki göstermemektedir. Bu farklılık tüketilen posa miktarı ile 
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iliĢkilendirilmektedir. Bu konuya iliĢkin yayımlanan çalıĢmaları derleyen bir 

makaleye göre, günlük 14 g ek diyet posası alımıyla toplam enerji alımında %10 

azalma gözlenmiĢtir (51). 

ÇeĢitli müdahale çalıĢmaları diyet posası tüketimiyle birlikte vücut ağırlığı 

kaybının gerçekleĢtiğini göstermiĢtir. Gözlemsel veriler ise diyet posası tüketiminin 

düĢük obezite insidansı ve düĢük beden kütle indeksi ile iliĢkili olduğunu 

göstermektedir (45, 49, 52, 53). 

Mevcut verilere göre, yiyecekler ya da supleman formunda diyet posası alımı 

vücut ağırlığı kaybı üzerinde olumlu etki doğurmaktadır. Bu olumlu etkinin 

gözlenmesi için yiyeceklerle 20-27 g/gün ve supleman olarak 20 g/gün diyet posası 

alımı gerekmektedir (46). Heaton’a göre (54) posasın enerji alımına engel olması ile 

ilgili en az 3 mekanizma bulunmaktadır: 

 Posa, diyetteki enerji ve çeĢitli besin öğesi kaynaklarının yerine geçmektedir, 

 Posa, çiğnemeyi, tükürük salgısını ve gastrik asit üretimini artırmaktadır. 

Sonuçta mide geniĢlemekte ve tokluk hissi oluĢmaktadır, 

 Posa, ince bağırsaklarda besin öğelerinin emilimini azaltmaktadır. 

Ġnsanlar sürekli olarak belirli ağırlıkta yiyecek tüketmektedir ve bu ağırlık 

baĢına düĢen enerji yoğunluğu azaltıldığı takdirde vücut ağırlığında azalma 

sağlanmaktadır. Yüksek posa içeren yiyeceklerin enerji yoğunluğu yüksek yağ 

içerenlerden düĢüktür. Ayrıca bu yiyeceklerin tüketilmesiyle diğer yiyeceklerin 

tüketim sıklığı da azaltılabilmektedir. Zengin posa içeriği olan yiyecekler genellikle 

daha fazla çiğneme gerektirmektedir. Böylece yiyeceği yutma hızı azalacağından 

doygunlukta artıĢ gerçekleĢmektedir (46).  

Diyet posasının intrinsik, kolonik ve hormonal etkileri, doyum ve/ veya 

doygunluğu arttırarak yiyecek alımını azaltmaktadır. Doyum, yemek yeme sırasında 

oluĢan ve iĢtahın tatmini ile iliĢkili olan bir tanımlamadır. Doygunluk ise, daha fazla 

yemek yemenin inhibe olduğu bir aĢamadır ve yemek yemenin bir sonucu olarak 

oluĢmaktadır. Diyet posası ayrıca gastrik boĢalmayı ve/ ya da enerji ve besin öğesi 

emilimini azaltmaktadır. Bu Ģekilde postprandial glikoz ve lipid düzeylerini 

düĢürmektedir. Diyet posası aynı zamanda yağ oksidasyonu ve depolanmasını da 

etkilemektedir (46). 
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2.6.3. Diyet Posası Alımı ile Ġlgili Öneriler 

 

Ġlk olarak, toplam diyet posası alımı için referans değeri günlük 14 g/1000 

kkal/diyet olarak verilmiĢtir. Bu yeterli alım düzeyi (AI); diyet posa tüketimi ve 

koroner kalp hastalıkları riskinin azalması arasındaki güçlü iliĢki temel alınarak 

belirlenmiĢtir (49).  

Toplam diyet posası ile ilgili olarak Estimated Average Requirement (EAR) 

düzeylerine ait ve Recommended Dietary Allowance (RDA) hesaplamaya yönelik 

veri bulunmamaktadır. Bunların yerine Yeterli Alım Düzeylerini (AI) gösterir veriler 

geliĢtirilmiĢtir. Posa için AI değerleri oluĢturulurken, koroner kalp hastalığı riskini en 

aza indirgeyecek medyan posa alım düzeyleri göz önünde bulundurulmuĢtur. Diyet 

posası için ya da fonksiyonel posa için tolere edilebilir üst alım düzeyi 

bulunmamaktadır (46).  

Anne sütü alan 0-6 ay arasında sağlıklı çocuklar için diyet posasına ait AI 

değeri bulunmamaktadır. Çünkü anne sütü diyet posası içermemektedir. Bebeklerde 

7-12. aylar arasında katı besin alımı baĢlamaktadır ve diyet posası alım değeri de 

artmaktadır. Ancak, bu yaĢ grubu için de diyet posası alım önerisi bulunmamaktadır. 

Amerika BirleĢik Devletleri Diyet Rehberinde (2005) tam tahıl ürünleri ve 

sebze ve meyveler gibi yüksek posa içeren besinlerin tüketilmesi ve günlük posa 

alımının 14 g/1000 kkal olması önerilmiĢtir. Besin etiketleri tebliğine göre 2000 

kkal/gün enerji değeri olan diyetlerin 25 g/gün diyet posası ya da 2500 kkal/gün 

enerji değeri olan diyetlerin 30 g/gün diyet posası içermesi gerekliliğini 

vurgulamaktadır (46).  

 

2.7. Glisemik Ġndeks ve Glisemik Yük 

 

Yemek sonrası kan Ģekerinin (postprandiyal gliseminin) kontrolü için 

yiyeceklerin glisemik etkilerine göre sınıflandırılmasının gerekliliği ilk kez 1973 

yılında gündeme gelmiĢtir. Daha sonraki yıllarda da karbonhidratları sınıflandırmada 

yapısal bir yaklaĢımdan çok, fizyolojik bir yaklaĢım olarak glisemik indeks kavramı 

ortaya atılmıĢtır (55). 
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Glisemik indeks (GĠ) terimi ilk olarak 1981 yılında Jenkins ve ark. tarafından, 

karbonhidratların kan glikoz düzeyleri üzerindeki etkilerini sınıflandırmak amacıyla 

ortaya atılan bir terimdir. Glisemik indeks temel olarak diyabetik bireylerde besin 

seçimine yardım etmek amacı ile geliĢtirilmiĢ ve bireylere düĢük GĠ değerlerine 

sahip besin tercihlerin yapılması önerilmiĢtir. DüĢük glisemik indeksi olan 

yiyeceklerin tüketilmelerinden sonra, yüksek GĠ olanlara göre daha düĢük glisemik 

yanıt oluĢturmaları yarar sağlanan özellik olarak kabul edilmiĢtir. Glisemik Ġndeks 

terimi ayrıca tüketilen toplam karbonhidrat miktarının da etkisi dikkate alınacak 

Ģekilde geniĢletilmiĢtir (56, 57).  

Glisemik yük (GY) ise GĠ terimi ve tüketilen karbonhidrat miktarı 

kullanılarak türetilen bir kavram olup ve karbonhidrat içeren öğünün tüketiminin 

ardından enerji ya da depo için kullanılacak glikozun belirlenmesinde 

kullanılmaktadır. Glisemik Ġndeks genellikle tek bir besin için kullanılsa da, bir 

öğünün GĠ ve GY değerlerinin saptanması için kullanılan yöntemler de vardır. 

Diyabet tedavisindeki rolüne ek olarak, düĢük GĠ ve GY içeren diyetlerin diyabet, 

obezite, kanser gibi çeĢitli kronik hastalıklardan ve dislipidemi gibi çeĢitli 

kardiyovasküler risk etmenlerinden korunmada da önerilmektedir (57).  

Glisemik Ġndeks ve GY’ün yararlılığı konusunda çeĢitli soru iĢaretleri 

giderilmeye çalıĢılmıĢtır. Bunların arasında, verilen insülin yanıtının tahmin 

edilmesinin güç olduğu, bir yiyeceğe verilen glisemik yanıtın bireyler arasında 

yüksek oranda farklılık gösterdiği ve yiyeceklerin karıĢık bir diyette tüketilmesiyle 

oluĢacak farklılıkların saptanması bulunmaktadır. Bunlara ek olarak, yüksek Ģeker 

(sükroz) içeriği olan yiyecekler ya da hem yüksek karbonhidrat hem de yüksek yağ 

içeriği olan yiyecekler düĢük GĠ değerine sahip olabilir. Ancak bunların enerji 

yoğunlukları ve diyet yağının doğası nedeniyle sağlığa uygun tercihler olmaları soru 

iĢareti oluĢturmaktadır (57).  

Yüksek GĠ ve GY değeri olan diyetlerin çeĢitli kardiyovasküler hastalık 

belirteçleri (artmıĢ plazma trigliserit, glikoz, insülin, glikozillenmiĢ hemoglobin ve 

C-reaktif protein düzeyleri) ile iliĢkili olduğu çeĢitli çalıĢmalarda gösterilmiĢtir (58, 

59). 
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2.7.1. Tanım ve ölçüm 

 

Glisemik indeks; karbonhidratlı bir besinin yendikten belirli bir süre sonunda 

kan Ģekerini yükseltebilirliğini ifade eder. 50 gram karbonhidrat içeren test 

yiyeceğinin 2 saat içerisinde oluĢturduğu kan glikozu artıĢ alanının aynı miktarda 

karbonhidrat içeren referans yiyeceklerin oluĢturduğu kan artıĢ alanına kıyaslanması 

olarak tanımlanmaktadır (60).  

 

Test edilen yiyecek ve referans olarak kullanılan yiyecek (genellikle 50 g 

glikoz) aynı miktarda karbonhidrat içermelidir. ġekil 2.1.’de bireylere ait veriler 

kullanılarak hesaplanan GĠ örnekleri görülmektedir (30). 

 

 

                       

ġekil 2.1. Bireylere ait veriler kullanılarak hesaplanan glisemik indeks (GĠ)  

örnekleri.  

Eğrinin altında kalan alan (AUC); baĢlangıçtaki ve inkremental kan glikoz 

noktalarının düz bir doğruyla birleĢtirilmesiyle oluĢan eğrinin altındaki alandır. Her 
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inkremental glikoz eğrisi altında kalan alan trapezoid kuralı kullanılarak hesaplanır 

(not: sadece baĢlangıç değerinin üzerindeki değerler kullanılır). GĠ= 

AUCbesin/ortalama AUCreferans x 100. 

 Glisemik indeksin test edildiği Ģartların standardize edilmesi önemlidir ve 

ölçümle ilgili prosedür 1998 yılında insan beslenmesinde karbonhidratlar konulu 

FAO/WHO raporunda açıklanmıĢtır (61). Yüzlerce besinin GĠ değeri bunların 

sınıflandırılabilmeleri amacıyla ölçülmüĢtür (57). 

En çok kullanılan sınıflandırmalardan birisi Tablo 2.4.’de görüldüğü 

Ģekildedir. 

 

Tablo 2.4. Glisemik indeks sınıflaması (62). 

Glisemik indeks değeri Sınıflama 

< 55 DüĢük 

55-69 Orta 

≥ 70 Yüksek 

 

 Glikoz yüksek glisemik yanıt sağlayan bir monosakkarittir ve genellikle 

referans olarak kullanılmaktadır. Glisemik indeks değeri 100 olarak kabul edilmiĢtir. 

Bazı polisakkaritler, örneğin yemeye hazır patatesin 50 g sindirilebilir karbonhidrat 

içeren miktarı tüketildiğinde, yüksek glisemik yanıt oluĢturmaktadır Çünkü patatesin 

yaklaĢık olarak tamamı, hızla sindirilmekte ve emilmektedir. Uluslar arası tablolara 

bakıldığında, yemeye hazır patatesin GĠ değeri, 6 çalıĢmanın ortalaması olarak 

belirlenmiĢtir. Bu değer; 85’dir (57, 63). Sükrozun glisemik indeks değeri 68’dir ve 

nispeten daha düĢük değere sahip olmasının nedeni fruktozun glisemik indeks 

değerinin 19 olmasıdır. Karbonhidrat içeriği olan bir yiyeceğe protein ya da yağ 

eklenmesiyle glisemik indeks değeri düĢmektedir (64). Dirençli niĢasta ve diyet 

posası büyük oranda sindirilmemekte ve ince bağırsaklardan emilmemektedir. Bunun 

sonucu olarak da postprandial glisemiye katkısı düĢük olmaktadır. Posaların 

saflaĢtırılmıĢ ekstreleri besinlere yeterli miktarlarda katıldığında (özellikle de guar 

gum gibi suya atıldığında viskoz jel oluĢturanlar) glisemik yanıtı azaltıcı etki 

göstermektedir (65). Bir gıdanın GĠ değerinin tahmin edilebilmesi için posa içeriği 

ya da tam tahıl olarak adlandırılması yeterli değildir. Çünkü bu terimlerin dünyada 
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kabul edilmiĢ tanımlamaları yoktur. Örneğin; uluslararası tablolarda 13 çalıĢmanın 

ortalaması alınarak tam tahıllı ekmeğin ortalama GĠ değeri 71 olarak verilmiĢtir. 

Beyaz ekmeğin değeri ise (6 çalıĢmanın ortalaması alınmıĢtır) 70’dir. Tam tahıllar 

büyük oranda iĢlenmemiĢ oldukları durumlarda GĠ değerleri düĢmektedir. Ancak tam 

tahıl içeren ürünlerin içerdiği miktarlar değiĢiklik göstermektedir (57).  

 Glisemik indeks değeri tüketilen karbonhidrat miktarını dikkate 

almamaktadır. Ancak bu değer glisemik yanıt için önemli bir belirleyicidir. Örneğin, 

karpuz yüksek GĠ değerine sahip bir meyvedir ve bu özelliği ile düĢük glisemik 

indeks amaçlanan bir diyette iyi bir tercih gibi görünmemektedir. Ancak, karpuzun 

her 100 gramında içerdiği karbonhidrat miktarı 5 gramdır. Bu durum düĢük glisemik 

etkiye neden olmaktadır. Glisemik yükün farklı olarak dikkate aldığı nokta miktar 

olarak ne kadar karbonhidratın servis edildiğidir. Hesaplanması için direkt ve direkt 

olmayan yöntemler mevcuttur (57).  

 Direkt olmayan yöntemde, bir besinin GĠ değeri bu besinin tüketilen porsiyon 

değerinde bulunan sindirilebilir karbonhidrat miktarıyla çarpımını içermektedir. Bu 

yönteme göre, GY besinin tüketilen miktarıyla doğru orantılı olarak değiĢmektedir. 

Bu durum belki de beklenenin tersi bir tanımlamadır. Çünkü kan glikoz eğrisinin 

altında kalan alan tüketilen miktarla orantılı olarak artmamaktadır. Örneğin, ekmeğin 

6 kat fazla tüketilmesiyle eğrinin altında kalan 3 kat artmıĢtır. BaĢka bir ifadeyle, 

tüketilen besinin miktarı arttıkça, eğrinin altında kalan alanın artıĢ oranı azalmaktadır 

(66).  

 Glisemik eĢitlik, GY’ün hesaplamasında direkt kullanılan bir yöntemdir. Her 

birey için, referans yiyecek farklı günlerde farklı dozlarda verilerek glikoz için AUC 

hesaplanmaktadır. Her birey için x ekseninde artan referans yiyecek miktarları için y 

ekseninde denk gelen AUC değerleri iĢaretlenmektedir ve bu Ģekilde her birey için 

standart bir eğri elde edilmektedir. Her hangi bir porsiyon büyüklüğünde (genellikle 

normal servis büyüklüğü) tüketilen bir yiyeceğe yanıt olarak oluĢan AUC ġekil 

2.3.’de gösterildiği gibi bireyin glikoz standart eğrisi ile karĢılaĢtırılmaktadır.  Bu 

teknik kullanılarak, tüketilen bir yiyeceğe verilen kan glikoz yanıtının ne miktarda 

glikoz alımıyla oluĢacağı teorik olarak bulunmaktadır. Bu direkt yöntemin temel 

eksiklikleri, bir yiyeceğin glisemik yükünün saptanmasında zaman ve maliyet ile 

ilgili sorunlardır (57, 67).  
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ġekil 2.2. Bir bireye ait 12.5, 25, 50 ve 75 g glikoz dozlarından sonra oluĢan standart 

glikoz eğrisi örneği. Bir test yiyeceği tüketildikten sonra eğrinin altında kalan alan 

(AUC) glisemik yük hesabı için kullanılmıĢtır (57).  

 

Glisemik yük hesaplamasında kullanılan yöntem, GĠ X sindirilebilir 

karbonhidrat değeri (g) olarak gösterilmektedir. Glisemik yük için kullanılan bir 

sınıflama sistemi Tablo 2.5.’de gösterilmiĢtir.  

 

Tablo 2.5. Glisemik yük sınıflaması (57).  

Glisemik indeks değeri Sınıflama 

< 10 DüĢük 

10-20 Orta 

≥ 20 Yüksek 

 

Glisemik indeks ve GY arasındaki iliĢki doğrusal değildir. Örneğin, yüksek 

GĠ değerini olan bir yiyecek düĢük miktarlarda tüketildiği takdirde, düĢük GY 

değerine sahip olabilir. Diğer taraftan, düĢük GĠ değeri olan bir yiyeceğin de 

tüketilen porsiyonun büyüklüğüne bağlı olarak yüksek GY değeri olabilir. Bu durum 

Tablo 2.6.’da bazı yiyeceklerin değerleri ile gösterilmiĢtir. 
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Tablo 2.6. Bazı besinlerin glismik indeks ve glisemik yük değerleri 

 

 

 Farklı besin öğesi profillerine sahip yiyeceklerin benzer GĠ veya GY değerleri 

olabilmektedir. Buna örnek olarak pirinç lapası ve çikolata gösterilebilir. Bir 

yiyeceğin tek bir GĠ değeri vardır. Ancak GY değeri tüketilen porsiyon büyüklüğüne 

bağlı olarak değiĢiklik göstermektedir. Bir diyetin GY değeri, tüketilen tüm 

yiyeceklerin GY değerleri toplanarak bulunmaktadır. DüĢük GY değeri olan bir diyet 

tüketebilmek için bir yiyeceğin karbonhidrat içeriği yüksek de olsa, bu yiyecekten az 

miktarda tüketilmelidir (57).  

 Besinlerin glisemik indeksleri yönünden niĢasta en önemli faktördür. Çünkü 

diyette yaygın ve yüksek oranda bulunan karbonhidrat niĢastadır (68). 

Besinlerin tüketim sonrası glisemik etkilerini değiĢik faktörler etkiler. Bunlar; 

 Besin, 

 Bireyin beslenme alıĢkanlıkları, 

 Bireyin fizyolojik durumu olmak üzere üç grupta toplanmaktadır. 

 

Besinlerin glisemik indeks değerini etkileyen faktörler Ģöyledir; 

a. Besinlerin yapısında yer alan niĢasta türleri: NiĢastadaki 

amiloz/amilopektin oranı önemlidir. Bir yiyecekte amiloz oranının 

yükselmesi GĠ değerini düĢürür (69).  

b. Besinlerin monosakkarit içeriği: Glikozun glisemik indeksi fruktoza göre 

yüksektir. Bu nedenle glikoz içeriği yüksek olan besinlerin glisemik indeks 

değerleri fruktoz içeriği yüksek besinlere göre daha fazladır (70).  

c. Diyet posası: Posa, glisemik indeksi etkilemektedir. Suda çözünen β-

glukanlar, pentozanlar, pektinler ve gamlar gibi bulunduğu sistemin 
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viskozitesini artıran posa türleri besinin mideden incebağırsağa geçiĢini 

yavaĢlatarak ve enzimlerin substrata ulaĢmasını engelleyerek GĠ değerini 

düĢürmektedir (55, 68).  

d. Besinlerin olgunluk düzeyi: Meyve ve sebzeler olgunlaĢtıkça içerdikleri 

niĢasta Ģekere dönüĢmektedir. Meyvelerde yer alan niĢastanın glisemik indeks 

değeri, meyve Ģekeri fruktoza göre daha yüksektir. Bu nedenle meyve 

olgunlaĢtıkça GĠ değeri azalmaktadır (55).  

e. Besin öğesi karĢıtları: Fitik asit, fenolik maddeler, lektinler, bazı organik 

asitler ve α-amilaz inhibitörleri gibi anti-nutrientler ince bağırsakta niĢastanın 

sindirimini yavaĢlatarak GĠ değerini düĢürür (55).  

f. Besinlerin fiziksel yapıları: Yiyeceğin üzeri tahıllar ve baklagiller gibi 

fibröz tabaka ile kaplıysa, bu tabaka sindirim için engel oluĢturarak besinin 

sindirimini yavaĢlatır. GĠ değerini düĢürür. Öğütme ve saflaĢtırma gibi 

iĢlemler ise GĠ değerini yükseltir. Besinlerin partikül büyüklüğünün 

azaltılması, besinin glisemik indeks değerini arttırmaktadır (55).  

g. Besin öğesi içeriği: Besinlerde yağ, protein ve posa gibi besin öğelerinin 

varlığı, bunların çeĢit ve miktarı GĠ değerini farklı yollarla düĢürür (55, 71). 

h. Asidite: Öğünün asiditesinin yüksek olması öğünün glisemik indeksini 

düĢürür. Bu etkiyi, midedeki gastrik boĢalmayı yavaĢlatarak ve glikoz 

yanıtını etkileyerek yapmaktadır (71). 

i. Besinlerin tüketim hızı: Besinlerin yavaĢ tüketilmesi ile sindirim ve emilim 

azalır. Buna bağlı olarak glisemik indeks de düĢmektedir (71). 

j. PiĢirme yöntemi ve besin iĢleme teknikleri: Yiyeceği piĢirmek, sindirilip 

emilmesini kolaylaĢtıracağı için GĠ değerini yükseltir (71). 

k. Besinin emilimi ve sindirimi: Emilim ve sindirim oranı arttıkça GĠ değeri 

yükselir. Emilim oranları çeĢitli yiyecekler için farklıdır (71). 
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3. BĠREYLER ve YÖNTEM 

 

3.1. AraĢtırma Yeri, Zamanı ve Örneklem Seçimi 

 

AraĢtırma, Ankara Ġli’nde bulunan 3 devlet üniversitesi olan Hacettepe 

Üniversitesi, Ankara Üniversitesi ve Gazi Üniversitesi’nde Ekim 2009 – Mayıs 2010 

tarihleri arasında gerçekleĢtirilmiĢtir. 

AraĢtırmanın örneklemini, bu üç üniversitenin farklı bölümlerinde öğrenim 

görmekte olan, yaĢları 19-30 yıl arasında değiĢen, rastgele seçim yöntemi ile seçilmiĢ 

çalıĢmaya katılmak isteyen gönüllü kadın bireyler oluĢturmuĢtur. Bu çalıĢma için 

örneklem büyüklüğü 300 kiĢi olarak planlanmıĢ ve 300 bireye soru kağıdı 

uygulanmıĢtır. Herhangi bir kronik hastalığı olan bireyler, doktor tarafından reçete 

edilmiĢ düzenli ilaç kullanan bireyler, spesifik bir diyet uygulayan (zayıflama, 

kolesterol düĢürücü, vb.) bireyler, evli, aktif spor yapan bireyler araĢtırmaya dahil 

edilmemiĢtir.  ÇalıĢma sırasında bireylerden diyetlerinde veya yaĢam tarzlarında 

herhangi bir değiĢiklik yapmaları istenmemiĢtir.  

 

3.2. AraĢtırmanın Genel Planı 

 

AraĢtırmaya katılan farklı beden kütle indeksi değerlerine sahip olan bireylere 

uygulanan soru kağıdının I. bölümünde öğrencilerin genel özellikleri, II. bölümünde 

ise beslenme alıĢkanlıkları sorgulanmıĢtır (Ek 1). Bireylerin genel özellikleri ve 

beslenme alıĢkanlıklarına yönelik sorular yüzyüze uygulanmıĢtır. Bireylerin 3 günlük 

besin tüketimleri ve fiziksel aktivitelerine ait verilerin nasıl doldurulacağı anlatılmıĢ 

ve soru kağıtları kontrolleri yapılarak toplanmıĢtır.  

Bireylerin antropometrik ölçümleri (vücut ağırlığı, boy uzunluğu, bel, kalça 

çevreleri, triseps, biseps, subskapular ve suprailiak deri kıvrım kalınlıkları) 

araĢtırmacı tarafından alınmıĢtır. Bireylerin beslenme alıĢkanlıklarına yönelik olarak 

besin tüketim sıklığı kayıt formu doldurulmuĢ ve 3 günlük bireysel besin tüketim 

kayıt formu tutulmuĢtur.  

Bölüm A: Bu bölümde bireylerin yaĢ, toplam eğitim süresi, nerede yaĢadığı, 

sigara ve alkol kullanım durumları gibi bireysel özellikleri incelenmiĢtir (Ek 1). 
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Bölüm B: Bu bölümde kiĢilerin beslenme alıĢkanlıklarına yönelik bilgiler 

alınmıĢtır. Günlük öğün tüketim durumu, dıĢarıda yemek tüketim durumu, günlük 

çay/kahve tüketim durumu, diyet ürünlerinin tüketim durumu gibi beslenme 

alıĢkanlıklarına yönelik bilgiler kaydedilmiĢtir (Ek 1). 

AraĢtırma LUT 09/92 proje no. ve LUT 09/92-8 karar no. ile Hacettepe 

Üniversitesi Tıp Fakültesi Tıbbi AraĢtırmalar Yerel Etik Kurulu tarafından 16 07 

2009 tarihinde değerlendirilmiĢ ve tıbbi açıdan uygun bulunmuĢtur (Ek-2).  

 

3.3. AraĢtırma Verilerinin Toplanması ve Değerlendirilmesi 

 

3.3.1. Antropometrik Ölçümler 

 

Vücut Ağırlığı ve Boy Uzunluğu: Vücut ağırlığının ölçümü beslenme 

durumunun değerlendirilmesinde sıklıkla kullanılan bir parametredir. Vücut ağırlığı 

protein kütlesinin ve enerji deposunun dolaylı göstergesidir (72). Ağırlık; vücuttaki 

yağ, protein, su ve kemiklerin toplamını içermektedir (72, 73). Bireylerin vücut 

ağırlığı 0.1 kg’a duyarlı dijital terazi kullanılarak, üzerlerinde minimum giysi ile 

ölçülmüĢtür. Boy uzunluğu ölçümü; ayaklar yan yana ve baĢ Frankfurt düzlemde 

(göz üçgeni ve kulak kepçesi üstü aynı hizada yere paralel) iken yapılmıĢtır (73).  

 

Beden Kütle Ġndeksi (BKĠ) (Quetelet Ġndeksi): Beden kütle indeksinin 

saptanması hem protein enerji malnütrisyonu, hem de ĢiĢmanlığın değerlendirilmesi 

amacıyla kullanılmaktadır. Toplam vücut yağı, BKĠ ile iyi bir korelasyon 

göstermektedir. Bireylerin BKĠ’leri; [Vücut ağırlığı (kg) / Boy uzunluğu (m
2
)] 

denklemi ile hesaplanmıĢtır. Bireylere iliĢkin beden kütle indeksi değerleri Dünya 

Sağlık Örgütü (WHO)’nün sınıflamasına göre değerlendirilmiĢtir (72-74). Dünya 

Sağlık Örgütü’nün BKĠ sınıflandırması Tablo 3.1.’de görülmektedir. 
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Tablo 3.1. Beden kütle indeksi değerlerinin uluslar arası sınıflandırılması (75). 

Sınıflama BKĠ (kg/m
2
) 

Zayıf <18.5 

Normal 18.5-24.9 

Hafif ġiĢman 25.0-29.9 

Obez ≥30.0 

1.derece 30.0-34.9 

2.derece 35.0-39.9 

3.derece ≥40.0 

 

Bel Çevresi: En alt kaburga ile kristailiak arası orta nokta bel hizasında 

iĢaretlenerek, esnemeyen bir mezür ile çevre ölçümü yapılmıĢtır (73). Bel çevresinin 

80 olması (risk) ve 88 olması (yüksek risk) olarak değerlendirilmiĢtir (72). 

 

Kalça Çevresi: Bireyin sol yan tarafında durulmuĢ esnemeyen bir mezür 

yardımıyla en geniĢ noktadan çevre ölçümü yapılmıĢtır (72). 

 

Bel/Kalça Oranı: Android (elma tip) ve jinoid (armut tip) ĢiĢmanlığı 

tanımlanmasında kullanılmaktadır. Bel/kalça oranı,  bel çevresinin (cm) /  kalça 

çevresine (cm) bölünmesi ile hesaplanmıĢtır (72). 

 

Deri Kıvrım Kalınlıkları (DKK): AraĢtırmaya katılan bireylerin triseps, 

biseps, subskapular ve suprailiak DKK’ları ölçülmüĢtür. Deri kıvrım kalınlıklarının 

(DKK) ölçümünde “Holtain” marka kaliper kullanılmıĢtır (72). 

 

Triseps Deri Kıvrım Kalınlığı (TDKK): Sol kol önce dirsekten 90º bükülmüĢ, 

akromion (omuz) ve olekranon (dirsek) çıkıntıları arasındaki orta nokta bulunmuĢ ve 

iĢaretlenmiĢtir. Daha sonra kol serbest bıraktırılıp sol elin iĢaret ve baĢ parmağı ile 

katman tutularak sağ elle kaliper tutulup iĢaretli yerden ölçüm yapılmıĢtır. Ölçüm 

sırasında kiĢinin ayakta dik pozisyonda durması sağlanmıĢtır (72, 75). 

 

Biseps Deri Kıvrım Kalınlığı (BDD): Triseps deri kıvrım kalınlığı için 

konulan iĢaretin hizasında, orta kolun anterior bölümünde, cubital fossa üzerine 
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iĢaret konulmuĢtur. Triseps deri kıvrım kalınlığı ölçülürken uygulanan teknikle 

ölçüm yapılmıĢtır (2, 72, 75).  

 

Subskapular Deri Kıvrım Kalınlığı (SDKK): Sol skapula kemiğinin inferior 

köĢesine iĢaret konulmuĢ, sol elle katman omuriliğe 45º açı ile tutulmuĢ ve ölçüm 

yapılmıĢtır (2, 72, 75).  

 

Suprailiak Deri Kıvrım Kalınlığı (SİDKK): Ġliak kemiğin (krest) 2 cm üzeri 

midaksiller çizgiye iĢaret konulmuĢ, sol elle katman sağ elle de kaliper tutularak 

ölçüm yapılmıĢtır (2, 72, 75).  

 

Bireylerin vücut yağ kütlesi ve yüzdesi hesaplanırken; triseps, biseps, 

suprailiak ve subskapular deri kıvrım kalınlıkları ölçümleri kullanılmıĢ, Durnin ve 

Womersley’in (76) hazırladığı tablodan faydalanılmıĢtır. 

 

3.3.2. Besin Tüketim Durumunun Saptanması 

 

Bu araĢtırmada, bireylerin tükettikleri besinler birbirini izleyen üç gün (iki 

günü hafta içi, bir günü hafta sonu olacak Ģekilde) süresi ile, tür ve miktarları ile 

kayıt edilmiĢtir (72). Kullanılan form Ek 1’de verilmiĢtir. Bireylerin tükettikleri 

yemeklerin içerisine giren besinlerin miktarlarının saptanmasında standart yemek 

tarifeleri kullanılmıĢtır (77, 78). Tüketilen günlük ortalama enerji ve diğer besin 

öğesi değerleri BE-BĠS -  2005 öğrenci versiyonu bilgisayar programı kullanılarak 

hesaplanmıĢtır. Bireylerin besin tüketim sıklıkları; “besin tüketim sıklığı kayıt 

formu” ile “her gün”, “haftada 1”, “haftada 2-3”, “haftada 3-4”, “haftada 5-6”, 

“onbeĢ günde 1”, “ayda 1” ve “hiç” gibi çok sıktan aza doğru sorgulanacak Ģekilde 

gruplandırılarak sorulmuĢtur (Ek 1). 

Bireylerin enerji ve besin öğelerini, günlük ve öğün bazında tüketim 

miktarları ortalama ± standart sapma (x±SS) olarak değerlendirilmiĢtir. Hesaplanan 

enerji ve besin öğesi değerleri bu yaĢ grubu ve cinsiyet için önerilen “Diyetle 

Referans Alım Düzeyi” (Dietary Referance Intake=DRI) değerleri (79) ile 

kıyaslanarak yetersizlik durumları değerlendirilmiĢ ve sonuçlar DRI’yi karĢılama 
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yüzdesi olarak ifade edilmiĢtir. KesiĢim noktaları (cut-off points) olarak tüm besin 

ögeleri için günlük önerilen enerji ve besin öğeleri tüketiminin ±%30–33 

değerlerinin hesaplamaları yapılmıĢtır. DRI’ne göre, enerji ve besin ögelerinin %67-

133’ünü karĢılama durumu yeterli, %67’nin altındaki değerler yetersiz, %133’ün 

üzerindeki değerler ise fazla tüketim olarak değerlendirilmiĢtir (79-84).  

Bireylerin diyetlerinin günlük GĠ değeri hesaplanırken aĢağıdaki formülden 

yararlanılmıĢtır (85):  

 

 

Bireylerin diyetlerinin günlük GY değeri hesaplanırken aĢağıdaki formülden 

yararlanılmıĢtır (85):  

 

 

Bireylerin tükettikleri besinlerin GĠ ve GY değerleri hesaplanırken ayrıca 

Foster-Powell ve ark.’ın (63) yayımlamıĢ olduğu “Uluslar arası Glisemik Ġndeks ve 

Glisemik Yük” tablosundan yararlanılmıĢtır. 

Bireylerin diyet GĠ değerleri, toplam diyet posası miktarı ve diyet enerjisinin 

karbonhidrattan gelen oranları çeĢitli parametrelerle iliĢkileri incelenirken, 

sınıflamalar örneğin tamamı beĢe bölünerek (beĢte birlik grup = kuintile değerleri) 

yapılmıĢtır.  

 

3.3.3. Fiziksel Aktivite Durumunun Değerlendirilmesi 

 

Fiziksel aktivite karĢılığında harcanan enerjinin saptanmasında, bireylerin 

günlük gruplandırılmıĢ fiziksel aktivite türlerini ve sürelerini, içeren kayıt formları 

kullanılmıĢtır. Bir günü hafta sonuna gelmek üzere birbirini izleyen üç gün boyunca 

kayıt tutmaları istenmiĢtir (Ek 1). Aktivite türlerinin (uyku, ayakta hafif aktivite, 

oturarak hafif aktivite vb.) toplamının 24 saat olup olmadığı kontrol edilmiĢtir. 
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Bireylerin kayıt ettiği aktivite süreleri, fiziksel aktivite türleri için belirlenmiĢ olan 

PAR (Physical Activity Ratio) değerleri ile çarpılmıĢtır. Üç günün ortalaması 

alınarak, bu değer bazal metabolizma hızlarının (BMH) 1440 dakikaya bölünmesi ile 

elde edilen değerle çarpılarak bireylerin günlük toplam enerji harcamaları (TEH) 

elde edilmiĢtir. Bireylerin BMH değerleri, yaĢ gruplarına ve cinsiyete göre 

belirlenmiĢ Schofield (1985) denklemi ile hesaplanmıĢtır. Fiziksel aktivite düzeyleri 

(PAL) ise, toplam enerji harcamasının bazal metabolizma hızına oranlanması ile 

saptanmıĢtır. BirleĢmiĢ Milletler Besin ve Tarım Örgütü (Food and Agriculture 

Organization of the United Nations) (FAO), Dünya Sağlık Örgütü (World Health 

Organization) (WHO) ve BirleĢmiĢ Milletler Üniversitesi (United Nations 

University) (UNU) uzman danıĢmanları tarafından belirlenen PAL sınıflamasına  

göre, bireylerin PAL değerlerinin dağılımı değerlendirilmiĢtir (Ek 2) (86).  

 

3.3.4. Yeme Tutum Testinin (YTT) Değerlendirilmesi  

 

Yeme tutum davranıĢlarının değerlendirilmesinde EAT-40 testi 

uygulanmıĢtır. Test kiĢilerin yeme tutum ve davranıĢlarındaki bozuklukları 

değerlendirmek amacıyla kullanılan bir öz-bildirim ölçeğidir. Garner ve Garfinkel 

(1979), tarafından anoreksiya nevroza belirtilerini objektif olarak değerlendirmek 

amacıyla geliĢtirilmiĢ 40 maddelik bir ölçektir. Maddeler; “daima”, “çok sık”, 

“bazen”, “nadiren” ve “hiçbir zaman” seçeneklerinden oluĢan 6’lı likert tipi 

(yanıtların sıklık ya da Ģiddete göre gruplandırıldığı soru tipi) bir ölçek üzerinde 

iĢaretlenmektedir. Patoloji açısından her bir uç yanıt için 3, diğer seçenekler için 2 ve 

1 puan verilerek değerlendirilir. Derecelendirmenin toplanmasıyla toplam puan elde 

edilir. Yeme Tutum Testi birçok çalıĢmada normal örneklemde, anormal yeme tutum 

ve davranıĢını taramak amacıyla da kullanılmaktadır (Ek 1). 

Bu değerlendirmenin Türkçe çevirisi SavaĢır ve Erol  (1989) (87), tarafından 

745 kiĢilik normal örneklemle, 24 balerine uygulanarak faktör analizi ve güvenilirlik 

çalıĢmaları yapılmıĢtır. Daha güncel bir çalıĢmada da Elal, Altuğ, Slade ve Tekcan 

(2000) bir grup üniversite öğrencisinde ölçeğin faktör yapısını incelemiĢlerdir (88). 

Ölçeğin orijinal faktör yapısı ile benzerlikler taĢıdığı gözlenmiĢtir. YTT, yeme 
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bozukluklarını tarama amacıyla yaygın olarak kullanılan, Türkçe’ye çevrilmiĢ ve 

psikometrik incelemeleri yapılmıĢ geçerli ve güvenilir bir ölçektir. 

Yeme tutum testi (YTT), AN’li hastaların yemek yemekle ilgili davranıĢ ve 

tutumları olduğu kadar normal bireylerde var olan yeme davranıĢlarındaki olası 

bozuklukları ölçmektedir. YTT’nin yeme davranıĢı bozuklukları için iyi bir tarama 

aracı olduğu düĢünülmektedir. Otuz puan ve üzerindeki değerler anlamlı olup toplam 

puanın düzeyi psikopatolojinin düzeyi ile doğrudan iliĢkilidir. Anoreksi tanısı için 

ayırım puanı 30 puan olarak belirtilmiĢtir. Yani YTT; klinik düzeyde “hasta” kabul 

edilebilecek bireyleri saptayabileceği gibi, kiĢinin bu bozukluğa ne kadar yatkın 

olduğunun da bir göstergesi olabilmektedir (89).  

YTT, 40 maddeden oluĢan, altı noktalı çoktan seçmeli likert tipi bir ölçektir 

ve ölçeğin kesim puanı 30 olarak saptanmıĢtır. Maddelerden 1, 18, 19, 23, 27, 39 için 

bazen 1 puan, nadiren 2 puan ve hiçbir zaman 3 puan olarak değerlendirilir ve diğer 

seçenekler 0 puan olarak değerlendirilir. Ölçeğin diğer maddeleri için ise daima 3 

puan, çok sık 1 puan olarak değerlendirilir ve diğer seçenekler 0 puan olarak 

hesaplanır. Sonuçta ölçeğin her bir maddesinden alınan puanlar toplanarak ölçeğin 

toplam puanı elde edilir (90). 

 

3.4. Verilerin Ġstatistiksel Değerlendirilmesi 

 

Verilerin değerlendirilmesinde, Windows ortamında SPSS (Statistical 

Package for Social Science) 15.0 istatistik paket programı kullanılmıĢtır.  

Bireylerden elde edilen niteliksel verilerin karĢılaĢtırılması ve gruplar 

arasındaki farklılıkların araĢtırılmasında, tablolarda 5’den küçük veri bulunan göz 

sayısının, toplam göz sayısının %20’sini aĢmadığı durumlarda Pearson Ki-kare (Chi-

square), aĢtığı durumlarda ise Fisher’in kesin ki-kare testi uygulanmıĢtır.  

Ölçümlerle belirlenen ve sayısal olarak elde edilen verilerin, aritmetik 

ortalama ( x ) , standart sapma (SS), minimum-maksimum değerleri ve sayı yüzde 

tabloları ile de dağılımları gösterilmiĢtir. Sayısal verilerin normal dağılım gösterip 

göstermediği Kolmogrov Smirnov testi ile belirlenmiĢtir. Ortalamaların 

karĢılaĢtırılmasında, ikiden fazla grup bulunduğu durumlarda (beden kütle indeksine 

göre farklılık gösteren bireylerin karĢılaĢtırılması yapılırken; birbirinden bağımsız 3 
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grup) normal dağılım sağlanıyor ve gruplardaki kiĢi sayısı >25 ise Annova testi, 

normal dağılımın ve gruplardaki kiĢi sayısının >25 koĢulunu sağlamadığı durumlarda 

ise Kruskal Wallis testi uygulanmıĢtır.  

Gruplar arasında ikili karĢılaĢtırmalar yapılırken Statistica 8 programı 

kullanılmıĢ ve Kruskal Wallis sonrası ikili karĢılaĢtırma testi uygulanmıĢtır.  

Sayısal veriler arasındaki korelasyona bakılırken, normal dağılımın 

sağlanmadığı durumlarda Spearman, sağlandığında ise Pearson korelasyon kat sayısı 

değerlendirilmiĢtir. Sonuçlar %95 güven aralığı, anlamlılık p<0.05 düzeyinde 

değerlendirilmiĢtir (91).   
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4. BULGULAR 

 

4.1.Bireylerin Genel Özellikleri 

 

Tablo 4.1.’de çalıĢmaya katılan bireylerin WHO beden kütle indeksi 

sınıflamasına göre dağılımları gösterilmektedir. Bireylerin %9.3’ü zayıf, 

%61.3’ü normal, %27.3’ü hafif ĢiĢman ve %2’si obez sınıfı içerisinde 

bulunmaktadır. 

 

Tablo 4.1. Bireylerin beden kütle indeksi sınıflamasına göre dağılımı 

   
BKĠ (kg/m

2
) S % 

< 18.5 (Zayıf) 28 9.3 

18.5 – 24.99 (Normal) 184 61.3 

25.0 – 29.99 (Hafif ĢiĢman) 82 27.4 

> 30 (Obez) 6 2.0 

Toplam 300 100.0 

 

Tablo 4.2’de bireylerin genel özelliklerine ait bulgular gösterilmiĢtir. 

AraĢtırmaya katılan kadın bireylerin (n=300), yaĢ ortalamaları (SD)  21.2±1.6 yıl 

olup (19-27 yıl), bireylerin toplam eğitim süreleri 14.8±1.3 yıldır. Bireylerin 

yaĢadıkları yer durumlarına bakıldığında %28.0’inin ailesi ile birlikte, %29.0’unun 

evde arkadaĢ ile birlikte, %3.3’ünün evde tek baĢına, %23.3’ünün devlet yurdunda ve 

%14.7’sinin özel yurtta yaĢadığı görülmektedir. Birinci gruptaki (BKĠ < 18.5 kg/m
2
) 

bireylerin %42.9’unun evde arkadaĢ ile birlikte; 2. (BKĠ 18.5-24.9 kg/m
2
) ve 3. (BKĠ 

25.0-29.9 kg/m
2
) gruptaki bireylerin çoğunlukla (sırasıyla %33.7 ve %45.1) devlet 

yurdunda kaldıkları, 4. gruptaki (BKĠ ≥ 30.0 kg/m
2
) bireylerin ise çoğunluğunun 

(%50.0) ailesi ile birlikte kaldığı saptanmıĢtır.  

Bireylerin yaĢadıkları yerin durumu BKĠ gruplarına göre fark 

göstermemektedir (p>0.05). Bireylerin %17.0’sinin sigara içmekte olduğu, 

%82.7’sinin sigara içmediği ve %0.3’ünün ise sigarayı bıraktığı görülmektedir. 

Bireylerin sigara içme durumları BKĠ grubuna göre farklılık göstermemektedir 

(p>0.05). Sigara içen bireylerin sigara içme süreleri incelendiğinde 4. gruptaki 

bireylerin tamamının, 2. gruptaki bireylerin %72.7’sinin, 3. gruptaki bireylerin 

%50.0’sinin 1-3 yıldır sigara içtiği saptanmıĢtır. 1. grupta 1-3 yıl ve ≥ 10 yıldır sigara 
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içen bireyler %40.0 oranındadır. Sigara içme süresi gruplar arasında farklı 

bulunmamıĢtır (p>0.05).  Bireylerin alkol tüketim durumlarına bakıldığında 

%10.3’ünün alkollü içecekleri tükettiği, %55’inin tüketmediği ve %34.7’sinin bazen 

tükettiği görülmektedir. 1. gruptaki bireylerin %53.6’sı, 2. gruptaki bireylerin 

%52.7’si, 3. gruptaki bireylerin %59.8’i ve 4. gruptaki bireylerin %66.7’si alkol 

tüketmemektedir. Bireylerin alkol tüketim durumu gruplar arasında fark 

göstermemektedir (p>0.05). Alkol tüketen bireylerin çoğunlukla bira tükettiği 

belirlenmiĢtir. Tüketilen alkol türü BKĠ grupları arasında fark göstermemektedir 

(p>0.05). Alkol tüketen bireylerin alkol tüketim sıklıkları çoğunlukla seyrek olarak 

saptanmıĢtır ve BKĠ grupları arasında fark bulunamamıĢtır (p>0.05). 
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Tablo 4.2. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin genel özellikleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

  S % S % S % S % 2 p 

YaĢanılan yerin durumu          

  Aile ile birlikte 4 14.3 39 21.2 14 17.1 3 50.0 

4.22 >0.05 

  Evde arkadaĢ ile birlikte 12 42.9 47 25.5 16 19.5 1 16.7 

  Evde tek baĢına 1 3.6 6 3.3 3 3.7 - - 

  Devlet yurdu 9 32.1 62 33.7 37 45.1 2 33.3 

  Özel yurt 2 7.1 30 16.3 12 14.6 - - 

Sigara içme durumu          

  Evet 5 17.9 33 17.9 12 14.6 1 16.7 

1.15 >0.05 

   1-3 adet içiyor 4 80.0 5 15.2 7 58.3 1 100.0 

   4-10 adet içiyor 1 20.0 26 78.8 5 41.7 - - 

   >10 adet içiyor - - 2 6.1 - - - - 

  Hayır 23 82.1 151 82.1 69 84.1 5 83.3 

  BırakmıĢ - - - - 1 1.2 - - 

Sigara içme süresi (yıl)          

  1-3 yıl 2 40.0 24 72.7 6 50.0 1 100.0 

3.58 >0.05   4-10 yıl 1 20.0 2 6.1 5 41.7 - - 

  > 10 yıl 2 40.0 7 21.2 1 8.3 - - 

Alkol kullanma durumu          

  Evet 3 10.7 21 11.4 7 8.5 - - 

0.88 >0.05   Hayır 15 53.6 97 52.7 49 59.8 4 66.7 

  Bazen 10 35.7 66 35.9 26 31.7 2 33.3 
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Tablo 4.2. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin genel özellikleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

  S % S % S % S % 2 p 

Tüketilen alkol türü*          

  Bira 6 46.2 53 60.9 24 72.7 1 50.0 

3.11 >0.05 

  Beyaz Ģarap - - 13 14.9 1 3.0 - - 

  Kırmızı Ģarap 6 46.2 6 6.9 1 3.0 - - 

  Rakı - - 4 4.6 3 9.1 - - 

  Votka 3 23.1 2 2.3 4 12.1 1 50.0 

Alkol tüketim sıklığı          

  Hergün - - - - - - - - 

0.89 >0.05 

  Haftada 3-5 - - - - - - - - 

  Haftada 1-2 - - 7 8.0 - - - - 

  15 günde 1 4 30.8 7 8.0 6 18.2 - - 

  Ayda 1 3 23.1 27 31.0 11 33.3 - - 

  Seyrek 6 46.2 46 52.9 16 48.5 2 100.0 

* Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır.
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4.2. Bireylerin Genel Beslenme AlıĢkanlıklarının Değerlendirmesi 

 

Tablo 4.3.’te araĢtırmaya katılan bireylerin günlük öğün tüketme durumlarına 

göre dağılımı gösterilmiĢtir. Bireylerin %69.0’u üç ana ve %44.7’si bir ara öğün 

tüketmektedir. Bazen öğün atlayan bireylerin oranı %53.0’dır. Sıklıkla atlanılan 

öğün, sabah öğünü olup, bu öğünün atlama oranı %41.7’dir. Öğün atlama nedeni 

olarak en çok bireyler zaman yetersizliğini (%70.0) ve canlarının istemediğini 

(%13.7) belirtmiĢlerdir. Düzenli öğün tüketme durumu hafta içi ve hafta sonu 

sırasıyla; %61.7 ve %31.3’dir. Hafta içi düzenli öğün tüketme durumu 1. gruptaki 

bireylerde %71.4 ve 4. gruptaki bireylerde %66.7 olarak görülmüĢtür. Düzenli öğün 

tüketen birey sayısı en az olan grup 3. grup olarak görülmüĢtür (%59.8). 1. gruptaki 

bireylerin %67.9’unun ve 4. gruptaki bireylerin %66.7’sinin hafta sonu öğün tüketim 

durumu düzensizdir. Bireylerin hafta içi ve hafta sonu düzenli öğün tüketme 

durumları BKĠ gruplarına göre fark göstermemektedir (sırasıyla p>0.05, p>0.05). 

Bireylerin hafta içi ve hafta sonu öğün tüketim saatleri BKĠ gruplarına göre 

incelendiğinde gruplar arasındaki fark anlamlı bulunmamıĢtır (p>0.05). Kendi 

beyanlarına göre yemek yeme hızı normal olan bireylerin oranı %50.7 iken, hızlı 

olanlarınki %28.7 olarak bulunmuĢtur. 1. gruptaki bireylerin %64.3’ü ve 4. gruptaki 

bireylerin %66.7’si yemek yeme hızlarını normal olarak değerlendirmiĢtir. Yemek 

yeme hızları BKĠ gruplarına göre karĢılaĢtırıldığında gruplar arasında anlamlı fark 

olmadığı saptanmıĢtır (p>0.05). Bireylerin öğünlerden önceki açlık durumlarına 

bakıldığında en çok öğle (%38.7) ve kahvaltı (%36.3) öncesi aç hissettiklerini 

görülmektedir. Öğün öncesi açlık durumları BKĠ gruplarına göre karĢılaĢtırıldığında 

1. ve 4. gruptaki bireylerin %50.0’sinin öğle öğününden önce aç hissettikleri 

saptanmıĢtır. Bireylerin öğün öncesi açlık durumu gruplar arasında fark 

göstermemektedir (p>0.05). Bireylerin %57.3’ü bazen diyet ürünü tüketmekteyken, 

%40.0’ı diyet ürünü tüketmemektedir. Diyet ürünü tüketen bireylerin %41.4’ü diyet 

bisküvi tüketmektedir. Diyet ürün tüketim durumu BKĠ grupları arasında fark 

göstermemektedir (p>0.05). Diyet ürünü tüketen bireylerin çoğunlukla diyet bisküvi 

tükettiği saptanmıĢtır. Tercih edilen diyet ürünü gruplar arasında fark 

göstermemektedir (p>0.05). Bireylerin %47.7’si suyu yemek aralarında, %50.3’ü 

hem yemek ile birlikte hem de yemek aralarında tüketmektedir. 1., 2. ve 3. gruptaki 
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bireylerin %50.0’si, 4. gruptaki bireylerin ise %66.7’si suyu hem yemek ile birlikte 

hem de yemek aralarında tüketmektedir. Bireylerin su tüketim durumları BKĠ 

gruplarına göre fark göstermemektedir (p>0.05). 
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Tablo 4.3. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin öğünleri tüketme durumlarına göre dağılımları 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

  S % S % S % S % 2 p 
Tüketilen ana öğün          

  1 1 3.6 3 1.6 3 3.7 - - 

5.50 >0.05   2 7 25.0 53 28.8 23 28.0 3 50.0 

  3 20 71.4 128 69.6 56 68.3 3 50.0 

Tüketilen ara öğün          

  Hiç tüketmeyen 1 3.6 6 3.3      

  1 14 50.0 84 45.7 30 36.6 6 100.0 

3.21 >0.05 
  2 7 25.0 64 34.8 35 42.7 - - 

  3 6 21.4 29 15.8 17 20.7 - - 

  4 - - 1 0.5 - - - - 

Öğün atlama durumu          

  Atlar 8 28.6 70 38.0 32 39.0 3 50.0 
15.88 <0.05*   Atlamaz 2 7.1 16 8.7 8 9.8 2 33.3 

  Bazen atlar 18 64.3 98 53.3 42 51.2 1 16.7 

Sıklıkla atlanan öğün          

  Sabah 13 50.0 87 51.8 27 36.5 1 25.0 

2.11 >0.05   Öğle 10 38.5 71 42.3 37 50.0 3 75.0 

  AkĢam 3 11.5 10 6.0 10 13.5 - - 

Öğün atlama nedeni          

  Zaman yetersiz 19 73.1 136 81.0 52 70.3 3 75.0 

1.05 >0.05 
  Canı istemiyor. ĠĢtahsız 5 19.2 20 11.9 16 21.6 - - 

  Hazırlanmadığı için - - - - 2 2.7 - - 

  Kilo almak istemiyor - - 1 0.6 - - 1 25.0 

  AlıĢkanlığı yok 2 7.7 11 6.5 4 5.4 - - 
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Tablo 4.3. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin öğünleri tüketme durumlarına göre dağılımları 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

  S % S % S % S % 2 p 
Düzenli öğün tüketme (hafta içi)          

  Tüketir 20 71.4 113 61.4 49 59.8 4 66.7 
4.55 >0.05 

  Tüketmez 8 28.6 71 38.6 33 40.2 2 33.3 

Düzenli öğün tüketme (hafta sonu)          

  Tüketir 9 32.1 51 27.7 30 36.6 2 33.3 
2.24 >0.05 

  Tüketmez 19 67.9 133 72.3 52 63.4 4 66.7 

Sabah öğünü tüketme saati (hafta içi)          

  06.00-08.30 4 20.0 45 39.8 24 49.0 2 50.0 

0.55 >0.05   09.00-11.30 15 75.0 36 31.9 17 34.7 2 50.0 

  > 12.00 1 5.0 32 28.3 8 16.3 - - 

Sabah öğünü tüketme saati (hafta sonu)          

  06.00-08.30 3 33.3 27 52.9 16 53.3 - - 

2.21 >0.05   09.00-11.30 3 33.3 14 27.5 7 23.3 2 100.0 

  > 11.30 3 33.3 10 19.6 7 23.3 - - 

Öğle öğünü tüketme saati (hafta içi)          

  12.00-13.00 18 90.0 55 48.7 40 81.6 4 100.0 

5.54 >0.05   13.30-14.30 1 5.0 46 40.7 5 10.2 - - 

  > 14.30 1 5.0 12 10.6 4 8.2 - - 

Öğle öğünü tüketme saati (hafta sonu)          

  12.00-13.00 5 55.6 44 86.3 24 80.0 2 50.0 
3.38 >0.05 

  13.30-14.30 2 22.2 2 3.9 3 10.0 2 50.0 

  > 14.30 2 22.2 5 9.8 3 10.0 - -  

AkĢam öğünü tüketme saati (hafta içi)          

  17.30-18.00 14 70.0 38 33.6 22 44.9 2 50.0 

1.00 >0.05   18.30-20.00 4 20.0 48 42.5 27 55.1 2 50.0 

  > 20.00 2 10.0 27 23.9 - - - - 
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Tablo 4.3. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin öğünleri tüketme durumlarına göre dağılımları 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

  S % S % S % S % 2 p 
AkĢam öğünü tüketme saati (hafta sonu)          
17.30-18.00 1 11.2 36 70.6 22 73.3 2 50.0 

8.86 >0.05 18.30-20.00 4 44.4 8 15.7 7 23.3 2 50.0 

> 20.00 4 44.4 7 13.7 1 3.3 - - 

Yemek yeme hızı (kendi beyanlarına göre)         

YavaĢ 3 10.7 41 22.3 17 20.7 1 16.7 

7.89 >0.05 Normal 18 64.3 88 47.8 42 51.2 4 66.7 

Hızlı 7 25.0 55 29.9 23 28.0 1 16.7 

Öğün öncesi açlık durumu          

Kahvaltı 9 32.1 68 37.0 30 36.6 2 33.3 0.22 >0.05 

Öğle 14 50.0 72 39.1 27 32.9 3 50.0   

AkĢam 5 17.9 44 23.9 25 30.5 1 16.7   

Diyet ürün tüketim durumu          

Tüketir 1 3.6 5 2.7 4 4.9 - - 

4.56 >0.05 Tüketmez 14 50.0 114 62.0 42 51.2 2 33.3 

Bazen tüketir 13 46.4 65 35.3 38 46.3 4 66.7 

Tüketilen diyet ürünleri**          

Bisküvi 8 57.1 26 37.1 17 40.5 2 50.0 

3.33 >0.05 
Kek, çikolata, bar 1 7.1 10 14.3 9 21.4 2 50.0 

Kolalı içecek 4 28.6 17 24.3 8 19.0 - - 

Müsli 1 7.1 19 27.1 9 21.4 1 25.0 

Su tüketim durumu          

Yemek ile birlikte 1 3.6 4 2.2 1 1.2 - - 

0.25 >0.05 Yemek aralarında 13 46.4 88 47.8 40 48.8 2 33.3 

Her iki Ģekilde 14 50.0 92 50.0 41 50.0 4 66.7 

*p<0.05   

** Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır.
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Tablo 4.4.’te bireylerin BKĠ değerlerine göre öğünlerini dıĢarıda tüketme 

durumları görülmektedir. 1. gruptaki bireylerin %46.4’ünün, 2. gruptaki bireylerin 

%46.7’sinin ve 3. gruptaki bireylerin %50.0’sinin dıĢarıda öğün tüketme sıklığının 

haftada 2-3 kez olduğu görülmektedir. 4. gruptaki bireylerin ise %33.3’ü hergün ve 

yine %33.3’ünün haftada 2-3 kez dıĢarıda öğün tükettiği görülmektedir. Bireylerin 

öğünlerini dıĢarıda tüketme sıklığı BKĠ gruplarına göre farklılık göstermemektedir 

(p>0.05). 

 DıĢarıda öğün tüketen 1. gruptaki bireylerin %64.3’ü fast-food lokantaları 

tercih ederken, 4. gruptaki bireylerin %50.0’si fast-food lokantaları tercih etmektedir. 

Bireylerin tercih ettikleri lokanta türleri BKĠ gruplarına göre farklılık 

göstermemektedir (p>0.05). 

 1. gruptaki bireylerin %78.6’sı sıklıkla öğle öğününü dıĢarıda tüketirken bu 

oran 4. gruptaki bireylerde %50.0’dir. Bireylerin dıĢarıda tükettikleri öğün BKĠ 

gruplarına göre farklılık göstermemektedir (p>0.05). 
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Tablo 4.4. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin öğünlerini dıĢarıda tüketme durumları 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

  S % S % S % S % 2 p 

Öğünlerini dıĢarıda yeme 

sıklıkları 

        

 
Hergün 8 28.6 48 26.1 19 23.2 2 33.3 

4.88 >0.05 

Haftada 2-3 13 46.4 86 46.7 41 50.0 2 33.3 

Haftada 1 3 10.7 27 14.7 16 19.5 1 16.7 

Ayda 2-3 2 7.1 11 6.0 3 3.7 - - 

Ayda 1 2 7.1 12 6.5 3 3.7 1 16.7 

Tercih edilen lokanta**          

Fast-food 18 64.3 95 51.6 51 62.2 3 50.0 

9.61 >0.05 

Ev yemekleri yapan lokantalar 2 7.1 24 13.0 10 12.2 - - 

Kebapçılar 8 28.6 61 33.2 18 22.0 3 50.0 

Yöresel yemek yapan lokantalar 1 3.6 8 4.3 5 6.1 - - 

Pastaneler 1 3.6 1 0.5 3 3.7 - - 

DıĢarıda tüketilen öğün          

Kahvaltı - - 7 3.8 2 2.4 1 16.7 

7.22 >0.05 Öğle 22 78.6 114 62.0 52 63.4 3 50.0 

AkĢam 6 21.4 63 34.2 28 34.1 2 33.3 

** Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır. 
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Tablo 4.5’de bireylerin vücut ağırlıklarını kaybetmek istediklerinde 

kullandıkları yöntemler verilmiĢtir. Bireylerin vücut ağırlıklarını kaybetmek 

istediklerinde çoğunlukla egzersiz ve diyet yaptığı görülmektedir. 2. gruptaki 

bireylerin %70.1’i, 1. gruptaki bireylerin ise %57.1’i hem egzersiz hem diyet 

yapmaktadır. Bireylerin vücut ağırlığı kaybetmek istediklerinde kullandıkları yöntem 

BKĠ grupları arasında fark göstermemektedir (p>0.05). 

Tablo 4.6’da bireylerin vücut ağırlıklarını nasıl tanımladıkları 

gösterilmektedir. Bireylerin vücut ağırlıklarını tanımlama durumları BKĠ gruplarına 

göre farklılık göstermektedir (p<0.05). 1. gruptaki bireylerin %39.2’si kendini çok 

zayıf, %53.5’i ideal ağırlıkta olarak tanımlamaktadır. 2. ve 3. gruptaki bireylerin 

sırasıyla %56.5’i ve %73.2’si kendilerini ideal ağırlıkta olarak tanımlamıĢtır. 4. 

gruptaki bireylerin %83.3’ü kendilerini ĢiĢman olarak tanımlamıĢtır. 
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Tablo 4.5. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin vücut ağırlığı kaybetmek istediklerinde kullandıkları yöntemler 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

  S % S % S % S % 2 p 

Egzersiz ve diyet 16 57.2 129 70.1 50 61.0 6 100.0 

4.66 >0.05 
Sadece egzersiz - - 7 3.3 1 1.2 - - 
Sadece diyet 6 21.4 27 14.7 11 13.4 - - 
Hiçbiri 6 21.4 20 10.9 20 24.4  - - 

 

 

Tablo 4.6. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin vücut ağırlıklarını tanımlama durumları 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
   

  S % S % S % S % 2 p 

Çok zayıf 11 39.2 1 0.5 - - - - 

19.21 <0.05 

Hafif zayıf - - 20 10.9 - - - - 

Ġdeal ağırlıkta 15 53.5 104 56.5 60 73.1 - - 

Hafif kilolu 2 7.3 50 27.2 19 23.2 1 16.7 

ġiĢman - - 9 4.9 3 3.7 5 83.3 
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Tablo 4.7.’de siyah çay, Türk kahvesi ve çözünür kahve tüketen bireylerin bu 

içecekleri ortalama tüketim miktarları BKĠ gruplarına göre gösterilmiĢtir.  

En fazla siyah çay tüketen bireylerin 4. gruptaki bireyler olduğu 

(300.0±122.5mL/gün) görülmüĢtür. Siyah çay ile birlikte Ģeker tüketimi en fazla olan 

grup 3. grup olarak görülmektedir (1.3±1.4 adet/gün). Bireylerin siyah çay ve siyah 

çay ile Ģeker tüketim miktarları gruplar arasında fark göstermemektedir (p>0.05). 

Bireylerin Türk kahvesi tüketim durumları BKĠ gruplarına göre 

incelendiğinde 2. ve 3. gruplardaki bireylerin en fazla tüketimi olduğu görülmektedir 

(sırasıyla 93.3±40.4mL/gün ve 93.3±30.4mL/gün). Türk kahvesi ile Ģeker 

tüketiminin ise en fazla 3. grupta (1.7±0.7 adet/gün) olduğu görülmektedir. 

Bireylerin günlük Türk kahvesi ve türk kahvesi ile Ģeker tüketimi BKĠ gruplarına 

göre fark göstermemektedir (p>0.05). 

Çözünür kahve tüketim miktarlarına bakıldığında 2. gruptaki bireylerin 

298.7±106.4 mL/gün, 4. gruptaki bireylerin 230±104.1 mL/gün tüketimi olduğu 

görülmektedir. Neskafe ile Ģeker tüketimi en yüksek 1. grupta görülmektedir 

(1.4±0.5 adet/gün). BKĠ grupları arasındaki fark anlamlı bulunmamıĢtır (p>0.05). 
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Tablo 4.7. Siyah çay, Türk kahvesi ve çözünür kahve tüketen bireylerin bu içekleri tüketim miktarlarının ortalama ( x ), standart sapma 

(SS)  değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 P 

           x          SS         x         SS         x         SS         x         SS   

Siyah çay (n=261)          

Çay bardağı/gün 2.9 1.8 2.8 1.7 2.6 1.3 3.0 1.2 0.96 

mL/gün 295.6 182.1 281.9 169.3 257.5 134.3 300.0 122.5 0.78 

ġeker /gün 0.9 1.4 1.1 1.5 1.3 1.4 1.2 1.3 0.93 

Türk kahvesi (n=38)          

Kahve fincanı/gün 1.0 0.0 1.3 0.6 1.3 0.5 - - 0.74 

mL/gün 60.0 0.0 93.3 40.4 93.3 34.4 - - 0.66 

ġeker /gün 1.0 0.0 1.5 1.12 1.7 0.7 - - 0.84 

Çözünür kahve (n=116)          

Kahve fincanı/gün 1.3 0.5 1.3 0.5 1.19 0.5 1.0 0.4 0.93 

mL/gün 292.7 107.4 298.7 106.4 274.72 107.4 230.0 104.1 0.76 

ġeker/gün 1.4 1.5 1.1 1.2 1.1 1.4 0.5 0.7 0.94 
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Tablo 4.8.’de bireylerin BKĠ değerlerine göre beslenme durumlarının 

duygusal durumlarından etkilenme durumlarının değerlendirilmesi gösterilmiĢtir. 

Bireylerin toplamda %86.7’si beslenme durumlarının duygusal durumlarından 

etkilendiğini ifade etmiĢlerdir. Etkilenen bireylerin %62.3’ü içinde bulundukları 

duygusal durum nedeniyle daha fazla yemek yemektedirler. 1. gruptaki bireylerin 

%92.9’unun beslenme durumu duygusal durumundan etkilenmektedir ve bu 

bireylerin %69.2’si daha fazla yemek yediklerini belirtmiĢlerdir. 4. gruptaki 

bireylerde beslenme durumu duygusal durumundan etkilenen bireylerin oranı 

%83.3’dür ve bu bireylerin %60.0’ı daha fazla yemek yemektedir. Bireylerin 

duygusal durumu ve beslenme durumu arasındaki iliĢki BKĠ gruplarına göre farklılık 

göstermemiĢtir (p>0.05). 

 

Tablo 4.8. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin beslenmesinin duygusal 

durumundan etkilenme durumları 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 p 

 Beslenme 

durumu S % S % S % S %   

          

Etkilenir 26 92.9 160 87.0 70 85.4 5 83.3 

0.13 
Daha az yerim 8 30.8 62 38.8 25 35.7 3 60.0 

Daha çok yerim 18 69.2 98 61.3 45 64.3 2 40.0 

Etkilenmez 2 7.1 24 13.0 12 14.6 1 16.7 

 

Tablo 4.9.’da BKĠ değerlerine göre bireylerin yemeklerde tercih ettikleri yağ 

türlerinin dağılımları görülmektedir. 1. gruptaki bireylerin %92.9’unun ve 4. gruptaki 

bireylerin %83.3’ünün yumurta piĢirirken katı margarini tercih ettiği görülmektedir. 

Yumurta piĢirirken kullanılan yağ türü BKĠ gruplarına göre farklılık 

göstermemektedir (p>0.05). Çorba yapımında 1. gruptaki bireylerin %67.9’u ayçiçek 

yağını ve %57.1’i mısırözü yağını tercih etmektedir. 2. gruptaki bireyler çorba 

yapımında çoğunlukla ayçiçek yağını (%51.6), 3. gruptaki bireyler ayçiçek ve 

mısırözü yağını (%61.0)  tercih etmektedir. Çorba yapımında tercih edilen yağ türü 

BKĠ gruplarına göre farklılık göstermemektedir (p>0.05). Et yemekleri piĢirilirken 



61 

 

tüm gruplarda sıklıkla tercih edilen yağ türü ayçiçek yağıdır (sırasıyla; %64.3, 

%45.7, %74.4 ve %50.0) ve gruplar arasında yağ türü açısından farklılık 

bulunmamaktadır (p>0.05). Sebze yemekleri piĢirilirken 1. ve 2. grupta sıklıkla 

kullanılan yağ türü ayçiçek yağıdır (sırasıyla %78.6 ve %67.4). Sebze yemeklerinin 

piĢirilmesinde kullanılan yağ türü gruplar arasında farklılık göstermemektedir 

(p>0.05). Zeytinyağlı yemeklerin piĢirilmesinde kullanılan yağ türü sıklıkla 

zeytinyağıdır (1. grup: %92.9, 2. grup: %51.1, 3. grup: %81.7, 4. grup: %83.3). 

Bireylerin kızartmaların yapımında tercih ettikleri yağ türleri tüm gruplarda ayçiçek 

yağı olarak görülmektedir (1. grup: %96.4, 2. grup: %97.3, 3. grup: %79.5 ve 4. 

grup: %100.0 ). Zeytinyağlı yemek ve kızartma yapımında kullanılan yağ türleri 

gruplar arasında farklılık göstermemektedir (p>0.05). 1. ve 2. gruptaki bireyler pilav 

yaparken sıklıkla katı margarin (%92.9 ve %89.7), 3. gruptaki bireyler katı margarin 

ve ayçiçek yağı (%74.4) ve 4. gruptaki bireyler ayçiçek yağı (%83.3) tercih 

etmektedir. Pilav yapımında kullanılan yağ türleri gruplar arasında fark 

göstermemektedir (p>0.05). 1. ve 3. gruptaki bireyler makarna yapımında katı 

margarin (%71.4 ve %72.0), 2. ve 4. gruptaki bireyler ise ayçiçek yağını (%54.9 ve 

%50.0) sıklıkla tercih etmektedir. Makarna yapımında kullanılan yağ türleri gruplar 

arasında farklılık göstermemektedir (p>0.05). Zeytin yağı tüm gruplarda salata 

yapımında en sık tercih edilen yağ türüdür (1. grup: %78.6, 2. grup: %73.9, 3. grup: 

%92.7 ve 4. grup: %83.3) ve gruplar arasında anlamlı fark bulunamamıĢtır (p>0.05). 

1. grupta hamur tatlıları ve börek-çörek yapımında sıklıkla katı margarin (%52.7 ve 

%79.3), 2. grupta katı margarin ve tereyağı (%67.9 ve %78.6), 3. grupta katı 

margarin (%96.3 ve %70.7) ve 4. grupta katı margarin (%66.7) tercih edilmektedir. 

Gruplar arasında fark bulunamamıĢtır (p>0.05). 
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Tablo 4.9. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin yemeklerde genellikle tercih ettikleri yağ türleri dağılımı 

  Beden Kütle Ġndeksi 

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

 
Katı 

margarin 

YumuĢak  

margarin 

Ayçiçek  

yağı 

Mısırözü  

yağı 

Zeytin  

yağı Soya yağı Fındık yağı Tereyağı 

Besinler** S % S % S % S % S % S % S % S % 

Yumurta 26 92.9 15 53.6 1 3.6 1 3.6 - - - - - - 11 39.3 

Çorbalar 12 42.9 3 10.7 19 67.9 16 57.1 4 14.3 2 7.1 4 14.3 6 21.4 

Et yemekleri 3 10.7 3 10.7 18 64.3 15 53.6 3 10.7 3 10.7 1 3.6 3 10.7 

Sebze yemekleri - - 1 3.6 22 78.6 19 67.9 14 50.0 1 3.6 1 3.6 2 7.1 

Kurubaklagil yemekleri 9 32.1 16 57.1 14 50.0 18 64.3 3 10.7 1 3.6 - - 7 25.0 

Zeytinyağlı yemekler - - - - 2 7.1 5 17.9 26 92.9 - - 2 7.1 - - 

Kızartmalar - - - - 27 96.4 1 3.6 - - - - - - - - 

Pilav 26 92.9 22 78.6 14 50.0 14 50.0 - - - - 1 3.6 15 53.6 

Makarna 20 71.4 19 67.9 16 57.1 10 35.7 2 7.1 - - - - 6 21.4 

Salatalar - - - - 10 35.7 9 32.1 22 78.6 - - - - - - 

Sütlü tatlılar 5 17.9 1 3.6 9 32.1 1 3.6 - - - - - - 6 21.4 

Hamur tatlıları 19 67.9 5 17.9 8 28.6 4 14.3 - - - - - - 15 53.6 

Börek, çörek 22 78.6 9 32.1 12 42.9 6 21.4 4 14.3 - - - - 22 78.6 

**Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır. 
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Tablo 4.9. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin yemeklerde genellikle tercih ettikleri yağ türleri dağılımı 

  Beden Kütle Ġndeksi 

  
2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m2 

 
Katı 

margarin 

YumuĢak  

margarin 

Ayçiçek  

yağı 

Mısırözü  

yağı 

Zeytin  

yağı 

Soya 

yağı 

Fındık 

yağı Tereyağı 

Besinler** S % S % S % S % S % S % S % S % 

Yumurta 112 60.9 82 44.6 3 1.6 2 1.1 2 1.1 - - - - 73 39.7 

Çorbalar 20 10.9 6 3.3 95 51.6 54 29.3 7 3.8 6 3.3 8 4.3 12 6.5 

Et yemekleri 12 6.5 10 5.4 84 45.7 60 32.6 6 3.3 6 3.3 6 3.3 5 2.7 

Sebze yemekleri - - 2 1.1 124 67.4 55 29.9 31 16.8 8 4.3 4 2.2 6 3.3 

Kurubaklagil yemekleri 9 4.9 29 15.8 136 73.9 76 41.3 5 2.7 7 3.8 8 4.3 8 4.3 

Zeytinyağlı yemekler - - - - 6 3.3 11 6.0 94 51.1 4 2.2 9 4.9 - - 

Kızartmalar - - - - 179 97.3 11 6.0 - - - - 3 1.6 - - 

Pilav 165 89.7 24 13.0 116 63.0 88 47.8 2 1.1 3 1.6 3 1.6 65 35.3 

Makarna 88 47.8 30 16.3 101 54.9 36 19.6 2 1.1 3 1.6 4 2.2 34 18.5 

Salatalar - - - - 95 51.6 113 61.4 136 73.9 4 2.2 1 0.5 - - 

Sütlü tatlılar 12 6.5 2 1.1 88 47.8 3 1.6 - - - - - - 12 6.5 

Hamur tatlıları 97 52.7 8 4.3 26 14.1 13 7.1 - - - - - - 63 34.2 

Börek, çörek 146 79.3 29 15.8 98 53.3 12 6.5 7 3.8 - - - - 73 39.7 

**Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır. 
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Tablo 4.9. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin yemeklerde genellikle tercih ettikleri yağ türleri dağılımı 

  Beden Kütle Ġndeksi 

  
3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m2 

 
Katı 

margarin 

YumuĢak  

margarin 

Ayçiçek  

yağı 

Mısırözü  

yağı 

Zeytin  

yağı Soya yağı 

Fındık 

yağı Tereyağı 

Besinler** S % S % S % S % S % S % S % S % 

Yumurta 56 68.3 39 47.6 1 1.2 1 1.2 1 1.2 - - - - 29 35.4 

Çorbalar 9 11.0 3 3.7 50 61.0 50 61.0 3 3.7 1 1.2 2 2.4 4 4.9 

Et yemekleri 5 6.1 6 7.3 61 74.4 20 24.4 3 3.7 2 2.4 2 2.4 2 2.4 

Sebze yemekleri - - 1 1.2 - - 14 17.1 18 22.0 3 3.7 2 2.4 1 1.2 

Kurubaklagil yemekleri 5 6.1 10 12.2 - - 50 61.0 3 3.7 2 2.4 1 1.2 2 2.4 

Zeytinyağlı yemekler - - - - 2 2.4 5 6.1 67 81.7 1 1.2 3 3.7 - - 

Kızartmalar - - - - 65 79.3 9 11.0 - - - - 1 1.2 - - 

Pilav 61 74.4 19 23.2 61 74.4 40 48.8 - - - - 2 2.4 18 22.0 

Makarna 59 72.0 11 13.4 54 65.9 18 22.0 1 1.2 - - 3 3.7 14 17.1 

Salatalar - - - - 40 48.8 66 80.5 76 92.7 1 1.2 - - - - 

Sütlü tatlılar 4 4.9 1 1.2 22 26.8 1 1.2 - - - - - - 5 6.1 

Hamur tatlıları 79 96.3 3 3.7 18 22.0 6 7.3 - - - - - - 20 24.4 

Börek, çörek 58 70.7 12 14.6 26 31.7 7 8.5 6 7.3 - - - - 28 34.1 

**Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır. 
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Tablo 4.9. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin yemeklerde genellikle tercih ettikleri yağ türleri dağılımı 

  Beden Kütle Ġndeksi 

  
4. grup (n=6) 

> 30 kg/m2 

 
Katı 

margarin 

YumuĢak  

margarin 

Ayçiçek  

yağı 

Mısırözü  

yağı 

Zeytin  

yağı 

Soya 

yağı Fındık yağı Tereyağı 

Besinler** S % S % S % S % S % S % S % S % 

Yumurta 5 83.3 4 66.7 - - - - - - - - - - 2 33.3 

Çorbalar 2 33.3 1 16.7 2 33.3 1 16.7 1 16.7 - - 1 16.7 1 16.7 

Et yemekleri - - 2 33.3 3 50.0 1 16.7 - - - - 1 16.7 - - 

Sebze yemekleri - - - - - - 1 16.7 2 33.3 - - 1 16.7 - - 

Kurubaklagil yemekleri 2 33.3 1 16.7 - - 1 16.7 1 16.7 - - - - - - 

Zeytinyağlı yemekler - - - - 1 16.7 2 33.3 5 83.3 - - 1 16.7 - - 

Kızartmalar - - - - 6 100.0 1 16.7 - - - - - - - - 

Pilav 4 66.7 4 66.7 5 83.3 2 33.3 - - - - - - 1 16.7 

Makarna 3 50.0 1 16.7 3 50.0 1 16.7 - - - - - - 2 33.3 

Salatalar - - - - 2 33.3 2 33.3 5 83.3 - - - - - - 

Sütlü tatlılar 1 16.7 - - 2 33.3 - - - - - - - - 2 33.3 

Hamur tatlıları 4 66.7 - - 3 50.0 3 50.0 - - - - - - 2 33.3 

Börek, çörek - - 1 16.7 4 66.7 1 16.7 2 33.3 - - - - 2 33.3 

**Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır. 

 



66 

 

Tablo 4.10.’da bireylerin BKĠ gruplarına göre genellikle tercih ettikleri 

yemek piĢirme yöntemlerinin dağılımı görülmektedir. Yumurta yapımında 1. 

gruptaki bireylerin %92.9’u haĢlama yöntemini, %82.1’i yağda kızartma yöntemini 

tercih ederken 2., 3. ve 4. gruptaki bireyler çoğunlukla haĢlama yöntemini tercih 

etmiĢtir (sırasıyla %89.7,  %93.9 ve %83.3). Yumurta piĢirilmesinde kullanılan 

yöntem gruplar arasında fark göstermemiĢtir (p>0.05). Et yemeklerinin 

piĢirilmesinde 1. gruptaki bireylerin çoğunluğu fırınlama yöntemini kullanmıĢtır 

(%82.9). Ġkinci gruptaki bireyler haĢlama (%66.3), 3. gruptaki bireyler susuz piĢirme 

(%93.9) ve 4. gruptaki bireyler susuz piĢirme ve fırınlama (%66.7) yöntemlerini 

tercih etmektedir. Gruplar arasında fark anlamlı bulunmamıĢtır (p>0.05). Sebze 

yemeklerinin piĢirilmesinde 1. ve 4. gruplarda kavurma (%85.7 ve %83.3) yöntemi 

tercih edilirken 2. ve 3. gruplarda haĢlama (%78.3 ve %85.4) yönteminin tercih 

edildiği görülmüĢtür. Sebze yemeklerinin piĢirilmesinde kullanılan yöntemlerin 

gruplar arasında fark göstermediği saptanmıĢtır (p>0.05). Zeytinyağlı yemeklerin 

piĢirilmesinde 1. grupta susuz piĢirme (%89.3) ve kavurma (%100.0), 2., 3. ve 

4.grupta susuz piĢirme (%58.7, %79.3 ve %83.3) yöntemlerinin en sık kullanılan 

yöntemler olduğu saptanmıĢtır. Gruplar arasındaki fark istatistiksel olarak anlamlı 

bulunmamıĢtır (p>0.05). Pilav yapımında tüm gruplarda sıklıkla kavurma yönteminin 

tercih edildiği görülmektedir (sırasıyla; %71.4, %98.9, %96.3 ve %83.3) ve gruplar 

arasında fark saptanmamıĢtır (p>0.05). Makarna piĢirilmesinde 1. gruptaki bireylerin 

%92.9’u, 2. gruptaki bireylerin %95.1’i, 3. gruptaki bireylerin %96.3’ü ve 4. gruptaki 

bireylerin %83.3’ü haĢlama yöntemini tercih etmektedir. Gruplar arasında fark 

bulunmamaktadır (p>0.05).  
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Tablo 4.10. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin genellikle tercih ettikleri yemek piĢirme yöntemlerinin dağılımı 

  Beden Kütle Ġndeksi 

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

 
Yağda 

kızartma 

 

HaĢlama Susuz piĢirme 

Kömürde 

piĢirme Kavurma Közleme Fırında 

Besinler** S % S % S % S % S % S % S % 

Yumurta 23 82.1 26 92.9 26 92.9 - - - - - - - - 

Çorbalar - - - - - - - - 15 53.6 - - - - 

Et yemekleri - - 9 32.1 22 78.6 - - 12 42.9 - - 23 82.1 

Sebze yemekleri 23 82.1 20 71.4 23 82.1 - - 24 85.7 7 25.0 2 7.1 

Kurubaklagil yemekleri - - 8 28.6 23 82.1 - - 7 25.0 - - - - 

Zeytinyağlı yemekler - - 2 7.1 25 89.3 - - 28 100.0 - - - - 

Kızartmalar 27 96.4 - - - - - - - - - - - - 

Pilav - - - - - - - - 20 71.4 - - - - 

Makarna - - 26 92.9 5 17.9 - - - - - - 12 42.9 

Salatalar - - - - - - - - - - 4 14.3 - - 

Sütlü tatlılar - - - - 10 35.7 - - - - - - 9 32.1 

Hamur tatlıları 4 14.3 - - - - - - - - - - 26 92.9 

Börek, çörek 10 35.7 - - - - - - - - - - 27 96.4 

**Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır. 
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Tablo 4.10. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin genellikle tercih ettikleri yemek piĢirme yöntemlerinin dağılımı 

  Beden Kütle Ġndeksi 

  
2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m2 

 Yağda kızartma 

 

HaĢlama Susuz piĢirme 

Kömürde 

piĢirme Kavurma Közleme Fırında 

Besinler** S % S % S % S % S % S % S % 

Yumurta 113 61.4 165 89.7 - - - - - - - - - - 

Çorbalar - - - - - - - - 42 22.8 - - - - 

Et yemekleri 12 6.5 122 66.3 96 52.2 60 32.6 92 50.0 - - 67 36.4 

Sebze yemekleri 98 53.3 144 78.3 124 67.4 - - 126 68.5 29 15.8 12 6.5 

Kurubaklagil yemekleri - - 72 39.1 136 73.9 - - 66 35.9 - - - - 

Zeytinyağlı yemekler - - 12 6.5 108 58.7 - - 75 40.8 - - - - 

Kızartmalar 182 98.9 - - - - - - - - - - - - 

Pilav - - - - - - - - 182 98.9 - - - - 

Makarna - - 175 95.1 45 24.5 - - - - - - 33 17.9 

Salatalar - - - - - - - - - - 22 12.0 - - 

Sütlü tatlılar - - - - 100 54.3 - - - - - - 41 22.3 

Hamur tatlıları 26 14.1 - - - - - - - - - - 176 95.7 

Börek, çörek 18 9.8 - - - - - - - - - - 177 96.2 
**Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır. 
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Tablo 4.10. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin genellikle tercih ettikleri yemek piĢirme yöntemlerinin dağılımı 

  Beden Kütle Ġndeksi 

  
3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m2 

 
Yağda 

kızartma 

 

HaĢlama Susuz piĢirme 

Kömürde 

piĢirme Kavurma Közleme Fırında 

Besinler** S % S % S % S % S % S % S % 

Yumurta 48 58.5 77 93.9 - - - - - - - - - - 

Çorbalar - - - - - - - - 26 31.7 - - - - 

Et yemekleri 5 6.1 50 61.0 77 93.9 20 24.4 23 28.0 - - 31 37.8 

Sebze yemekleri 34 41.5 70 85.4 - - - - 62 75.6 14 17.1 6 7.3 

Kurubaklagil yemekleri - - 28 34.1 24 29.3 - - 24 29.3 - - - - 

Zeytinyağlı yemekler - - 6 7.3 65 79.3 - - 42 51.2 - - - - 

Kızartmalar 80 97.6 - - - - - - - - - - - - 

Pilav - - - - - - - - 79 96.3 - - - - 

Makarna - - 79 96.3 11 13.4 - - - -   5 6.1 

Salatalar - - - - - - - - - - 2 2.4   

Sütlü tatlılar - - - - 46 56.1 - - - - - - 23 28.0 

Hamur tatlıları 20 24.4 - - - - - - - - - - 78 95.1 

Börek, çörek 12 14.6 - - - - - - - - - - 76 92.7 
**Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır. 
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Tablo 4.10. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin genellikle tercih ettikleri yemek piĢirme yöntemlerinin dağılımı 

  Beden Kütle Ġndeksi 

  
4. grup (n=6) 

> 30 kg/m2 

 Yağda kızartma 

 

HaĢlama Susuz piĢirme 

Kömürde 

piĢirme Kavurma Közleme Fırında 

Besinler** S % S % S % S % S % S % S % 

Yumurta 2 33.3 5 83.3 - - - - - - - - - - 

Çorbalar - - - - - - - - 2 33.3 - - - - 

Et yemekleri - - 2 33.3 4 66.7 1 16.7 2 33.3 - - 4 66.7 

Sebze yemekleri 2 33.3 3 50.0 - - - - 5 83.3 1 16.7 1 16.7 

Kurubaklagil yemekleri - - 1 16.7 2 33.3 - - 1 16.7 - - - - 

Zeytinyağlı yemekler - - 2 33.3 5 83.3 - - 4 66.7 - - - - 

Kızartmalar 6 100.0 - - - - - - - - - - - - 

Pilav - - - - - - - - 5 83.3 - - - - 

Makarna - - 5 83.3 3 50.0 - - 1 16.7 - - 1 16.7 

Salatalar - - - - - - - - - - - - - - 

Sütlü tatlılar - - - - 3 50.0 - - - - - - 5 83.3 

Hamur tatlıları 1 16.7 - - - - - - - - - - 5 83.3 

Börek, çörek 1 16.7 - - - - - - - - - - 5 83.3 

**Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır. 
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Tablo 4.11.’de bireylerin sabah, öğle, akĢam ve ara öğünlerde tercih ettikleri 

besinlerin dağılımları gösterilmiĢtir. Tüm BKĠ gruplarında sabah öğününde en sık 

tüketilen besinlerin ekmek, sebzeler ve içecekler olduğu görülmektedir. Bireylerin 

BKĠ grupları arasında sabah öğününde tercih edilen besinlerin farklılık göstermediği 

saptanmıĢtır (X
2
= 34.3, p>0.05). 

Bireylerin öğle öğününde tercih ettikleri besinlere bakıldığında tüm BKĠ 

gruplarında sıklıkla pirinç, bulgur, makarna ve kırmızı et tüketildiği görülmektedir. 

Tavuk-hindi tüketimi 1. ve 2. BKĠ gruplarında 3 ve 4. gruplara göre daha fazla tercih 

edilmektedir (p<0.05).  

Tüm BKĠ gruplarında bireylerin akĢam öğününde sıklıkla tükettikleri 

besinlerin kırmızı et, tavuk-hindi, ekmek ve sebzeler olduğu görülmektedir. Beden 

kütle indeksi gruplarına göre akĢam öğününde tercih edilen besinler bireyler arasında 

fark göstermemektedir (X
2
= 34.7, p>0.05). 

Tüm BKĠ gruplarında bireylerin ara öğünlerde sıklıkla meyve ve içecekleri 

tükettikleri görülmektedir. Bireylerin ara öğünlerde tercih ettikleri besinler BKĠ 

gruplarına göre farklılık göstermediği saptanmıĢtır (X
2
= 32.9, p>0.05). 
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Tablo 4.11. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin ana ve ara öğünlerinde tercih ettikleri besinlere göre dağılımları  

  SABAH ÖĞLE 

  Beden Kütle Ġndeksi (kg/m
2
) Beden Kütle Ġndeksi (kg/m

2
) 

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 

Besin Grupları** S % S % S % S % S % S % S % S % 

Süt ve ürünleri 22 78.6 52 28.3 21 25.6 1 16.7 14 50.0 46 25.0 20 24.4 2 33.3 

Kırmızı et 4 14.3 13 7.1 6 7.3 1 16.7 26 92.9 156 84.8 70 85.4 5 83.3 

Et ürünleri 

(salam,sucuk....) 

12 42.9 116 63.4 64 78.2 5 83.3 4 14.3 24 13.0 10 12.2 3 50.0 

Tavuk – hindi - - - - - - - - 24 85.7 176 95.7 59 72.0 3 50.0 

Balık - - - - - - - - 15 53.6 113 61.4 55 67.1 4 66.7 

Yumurta 20 71.4 145 78.8 66 80.5 6 100.0 2 7.1 4 2.2 1 1.2 - - 

Kurubaklagiller - - - - - - - - - - - - - - - - 

Ekmek 26 92.9 177 96.2 79 96.3 6 100.0 27 96.4 180 97.8 76 92.7 6 100.0 

Pirinç, bulgur, 

makarna 

- - - - - - - - 28 100.0 180 97.8 79 96.3 6 100.0 

Sebzeler 27 96.4 180 97.8 79 96.3 6 100.0 22 78.6 165 89.7 80 97.6 5 83.3 

Meyveler 11 39.3 90 48.9 27 32.9 2 33.3 11 39.3 140 76.1 56 68.3 3 50.0 

ġekerli besinler 12 42.9 145 78.8 66 80.5 6 100.0 2 7.1 100 54.3 54 65.9 6 100.0 

Ġçecekler 28 100.0 182 98.9 79 96.3 6 100.0 20 71.4 144 78.3 60 73.2 4 66.7 

** Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır.
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Tablo 4.11.  (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin ana ve ara öğünlerinde tercih ettikleri yiyeceklere göre dağılımları 

  AKġAM ARALAR 

  Beden Kütle Ġndeksi (kg/m
2
) Beden Kütle Ġndeksi (kg/m

2
) 

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 

Besin 

Grupları** S % S % S % S % S % S % S % S % 

Süt ve ürünleri 10 35.7 41 22.3 14 17.1 2 33.3 20 71.4 89 48.4 34 41.5 5 83.3 
Kırmızı et 22 78.6 156 84.8 77 93.9 6 100.0 10 35.7 86 46.7 62 75.6 2 33.3 
Et ürünleri 

(salam,sucuk....) 
2 7.1 18 9.8 28 34.1 2 33.3 13 46.4 61 33.2 16 19.5 4 66.7 

Tavuk – hindi 27 96.4 166 90.2 71 86.6 5 83.3 5 17.9 30 16.3 11 13.4 1 16.7 
Balık 19 67.9 140 76.1 56 68.3 4 66.7 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 
Yumurta 2 7.1 13 7.1 12 14.6 1 16.7 1 3.6 5 2.7 1 1.2 0 0.0 
Kurubaklagiller 23 82.1 155 84.2 46 56.1 4 66.7 0 0.0 0 0.0 0 0.0 0 0.0 
Ekmek 26 92.9 176 95.7 64 78.0 5 83.3 9 32.1 52 28.3 13 15.9 1 16.7 
Pirinç, bulgur,  

makarna 
22 78.6 132 71.7 64 78.0 5 83.3 0 0.0 1 0.5 2 2.4 0 0.0 

Sebzeler 25 89.3 175 95.1 70 85.4 5 83.3 10 35.7 96 52.2 23 28.0 2 33.3 
Meyveler 9 32.1 82 44.6 27 32.9 2 33.3 27 96.4 180 97.8 70 85.4 5 83.3 
ġekerli besinler 15 53.6 136 73.9 59 72.0 5 83.3 27 96.4 165 89.7 77 93.9 6 100.0 
Ġçecekler 20 71.4 170 92.4 61 74.4 5 83.3 28 100.0 172 93.5 70 85.4 6 66.7 

** Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır. 
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Tablo 4.12.’de bireylerin ara öğünlerde tercih ettiği yiyeceklerin dağılımı 

gösterilmiĢtir. Tüm BKĠ gruplarında ara öğünlerde en sık tüketilen yiyeceklerin 

sırasıyla; çikolata, tatlı, meyve, cips, kraker ve kuruyemiĢ olduğu görülmektedir. Ara 

öğünlerde tüketilen yiyecekler BKĠ gruplarına göre değerlendirilmiĢ ve gruplar 

arasında fark bulunamamıĢtır (x
2
=36.8, p>0.05). 

Tablo 4.12. Beden kütle indeksi gruplarına göre bireylerin ara öğünlerde tercih 

ettikleri yiyecekler 

  Beden Kütle Ġndeksi** 

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 

 S % S % S % S % 
Çikolata, tatlı 25 89.3 145 78.8 67 81.7 4 66.7 

KuruyemiĢ 18 64.3 101 14.7 51 58.2 4 66.7 

Meyve 23 82.1 110 59.7 68 82.9 5 22.7 

Cips, kraker 18 64.3 102 55.4 54 65.8 5 83.3 

ġeker, Ģekerleme 12 42.8 83 45.1 44 53.6 4 83.3 

HamuriĢi 15 53.6 98 53.2 45 54.8 4 66.7 

** Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır. 

  

Tablo 4.13.’de bireylerin ara öğünlerde tercih ettiği içeceklerin dağılımı 

gösterilmiĢtir. Beden kütle indeksi değerlerine göre yapılan sınıflamada tüm 

gruplarda ara öğünlerde en sık tüketilen içeceklerin sırasıyla; çay, kahve ve hazır 

meyve suları olduğu görülmektedir. Bireylerin ara öğünlerde tükettikleri içeceklerin 

beden kütle indeksi değerlerine göre farklılık göstermediği saptanmıĢtır (x
2
=31.9, 

p>0.05). 

Tablo 4.13. Beden kütle indeksi gruplarına göre bireylerin ara öğünlerde tercih 

ettikleri içecekler 

  Beden Kütle Ġndeksi** 

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 

 S % S % S % S % 
Çay, kahve 22 78.5 142 77.2 61 74.3 4 66.7 

Süt, ayran 6 21.4 70 38.0 36 43.9 3 50.0 

Taze meyve suları 4 14.3 44 24.2 19 23.2 2 33.3 

Hazır meyve suları 12 42.8 106 57.6 42 51.2 3 50.0 

Gazoz, kola 6 21.4 65 35.3 32 39.0 3 50.0 
**Değerlendireme birden fazla cevap üzerinden yapılmıĢtır 
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4.3. Bireylerin Enerji ve Besin Öğesi Tüketimleri 

 

Tablo 4.14.’de bireylerin BKĠ gruplarına göre sabah öğününde tükettikleri 

enerji ve diğer besin ögelerinin ortalama tüketim düzeyleri gösterilmiĢtir. Bireylerin 

D vitamini, E vitamini, niasin, B2 vitamini, B6 vitamini, B12 vitamini, sodyum, 

kalsiyum, fosfor, demir, çinko ve bakır gibi besin ögelerini tüketim miktarları BKĠ 

gruplamasına göre farklılık göstermektedir (p<0.05).  

  

Beden kütle indeksi gruplarına göre sabah öğününde D vitamini 1 ve 

2.gruplarda 3 ve 4.gruplara göre anlamlı olarak düĢük alınmıĢtır (sırasıyla; 0.31±0.33 

µg, 0.56±0.46 µg, 1.50±1.59 µg ve 1.29±0.90 µg). E vitamini alımı 4.grupta diğer 

gruplardan düĢüktür (0.71±0.41 µg). B2 vitamini 3.grupta 4.gruba göre (3.grup: 

0.38±0.21 µg, 4.grup: 0.28±0.12 µg), B12 vitamini 1.grupta tüm gruplardan düĢük 

tüketilmiĢtir (1.grup: 0.65±0.61 µg) (p<0.05). Niasin; 1. ve 4.grupta, 2 ve 3.gruba 

göre anlamlı olarak düĢük alınmıĢtır (1.grup: 1.37±0.90 µg, 4.grup: 1.33±0.45 µg, 

2.grup: 1.58±1.01 µg, 3.grup: 1.67±1.00 µg) (p<0.05). B6 vitamini alımı 3.gruptaki 

bireylerde tüm gruplardan yüksektir (3.grup: 0.36±0.19 µg) (p<0.05). Sodyum ve 

fosfor 1 ve 4.gruplarda, 2 ve 3.gruplara göre düĢük alınmıĢtır (Sodyum 1.grup: 

682.97±643.23 ) 
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Tablo 4.14. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin sabah öğününde tükettikleri enerji ve diğer besin ögelerinin aritmetik ortalama 

( x ), standart sapma (SS) ve alt-üst değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi    

 
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

  x   SS x   SS x   SS x   SS p 
Enerji (kkal) 434.84 

(107-1332) 

281.79 477.72 

(127-2290) 

283.84 541.20 

(127-1332) 

312.82 396.54 

(127-527) 

157.13 2.43 

Karbonhidrat (g) 51.52 
(8-157) 

33.22 53.45 

(11-256) 

34.79 61.47 

(14-157) 

36.99 49.58 
(20-86) 

21.93 0.35 

Protein (g) 14.46 

(3.5-37.4) 

8.77 16.08 

(4-44.2) 

7.51 17.74 

(5.8-46.3) 

8.93 14.16 

(5-22.6) 

6.90 0.16 

Yağ (g) 18.60 

(3-59) 

14.29 21.81 

(3-120) 

14.39 24.96 

(3-59) 

15.54 15.39 

(3-27) 

9.95 0.08 

Kolesterol (mg) 56.97 
(0-178) 

52.34 76.15 
(0-295) 

65.89 81.85 

(0-220) 

64.83 56.71 

(0-178) 

67.17 0.23 

Posa (g) 3.69 

(0-16) 

2.95 3.67 
(0-24) 

2.92 4.30 

(0-16) 

3.41 3.16 

(2-5) 

1.16 0.57 

Suda çözünen posa (g) 3.69 

(0-16) 

0.81 1.12 
(0-7) 

0.82 1.30 
(0-4) 

0.91 1.04 

(1-2) 

0.41 0.46 

Suda çözünmeyen  

posa (g) 

2.54 
(0-12) 

1.17 2.50 

(0-17) 

2.11 2.96 

(0-12) 

2.52 2.05 

(1-3) 

0.81 0.53 

A vitamini (µg) 196.61 
(44-1153) 

213.96 228.39 
(22-1103) 

179.54 227.93 

(71-1425) 

152.02 168.52 

(64-270) 

92.98 0.86 

D vitamini (µg) 0.31
a
 

(0-1) 

0.33 0.56
a
 

(0-1.1) 

0.46 1.50
b
 

(0.23-7.11) 

1.59 1.29
b
 

(0.4-7.1) 

0.90 0.01* 

E vitamini (µg) 2.44
a
 

(0-10) 

2.41 2.41
a
 

(0-12) 

2.26 2.97
a
 

(0-13) 

2.45 0.71
b
 

(0-1) 

0.41 0.00* 

B1 vitamini (mg) 0.16 

(0-1) 

0.08 0.18 

(0-1.1) 

0.12 0.18 

(0-1) 

0.15 0.15 

(0-1) 

0.08 0.26 
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Tablo 4.14. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin sabah öğününde tükettikleri enerji ve diğer besin ögelerinin aritmetik 

ortalama ( x ), standart sapma (SS) ve alt-üst değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

  x   SS x   SS x   SS x   SS P 
B2 vitamini (mg) 0.31

ab
 

(0-1) 

0.20 0.33
ab

 

(0-1) 

0.16 0.38
a
 

(0-1) 

0.21 0.28
b
 

(0-1) 

0.12 0.00* 

B6 vitamini (mg) 0.25
a
 

(0-1) 

0.14 0.26
a
 

(0-1) 

0.17 0.36
b
 

(0-2) 

0.19 0.24
a
 

(0-1) 

0.13 0.00* 

B12 vitamini (µg) 0.65
a
 

(0-4) 

0.61 0.94
b
 

(0-2) 

0.70 0.94
b
 

(0-4) 

0.56 0.83
b
 

(0-4) 

0.90 0.00* 

Niasin (mg) 1.37
a
 

(0-6) 

0.90 1.58
b
 

(0-5) 

1.01 1.67
b
 

(0-8) 

1.00 1.33
a
 

(0-6) 

0.45 0.00* 

Folik asit (µg) 67.32 
(21-232) 

35.94 78.25 

(23-232) 

47.39 69.33 

(8-232) 

49.37 59.07 

(7-232) 

32.75 0.08 

C vitamini (mg) 18.53 

(0-147) 

22.41 22.43 

(0-147) 

32.70 26.07 

(0-147) 

37.54 16.81 

(0-147) 

21.18 0.65 

Sodyum (mg)** 682.97
a
 

(83-2716) 

643.23 785.48
b
 

(122-2514) 

482.33 855.31
b
 

(148-2810) 

550.66 698.02
a
 

(102-1553) 

527.15 0.01* 

Potasyum (mg) 410.6 

(63-1984) 

269.51 470.30 

(178-1984) 

388.04 479.12 

(178-2375) 

459.98 361.56 

(56-1984) 

248.33 0.46 

Kalsiyum (mg) 195.18
ab

 
(26-579) 

105.85 238.42
a
 

(78-579) 

113.43 219.84
ab

 
(26-579) 

123.94 187.19
b
 

(26-579) 

111.52 0.03* 

Fosfor (mg) 266.74
a
 

(83-816) 

122.53 335.37
b
 

(141-816) 

147.78 307.88
b
 

(83-1036) 

184.26 258.98
a
 

(82-816) 

128.95 0.00* 

Demir (mg) 2.04
a
 

(0.29-11.95) 

1.44 2.68
b
 

(0-11) 

2.17 2.70
b
 

(0-14) 

2.62 2.11
a
 

(0-11) 

1.50 0.01* 

Çinko (mg) 2.14
a
 

(1.13-6) 

1.04 2.79
b
 

(1-6) 

1.20 2.83
b
 

(1-9.8) 

1.58 2.20
a
 

(0-6) 

1.16 0.01* 

Bakır (mg) 0.30
a
 

(0-2) 

0.24 0.42
b
 

(0-2.2) 

0.38 0.43
b
 

(0-3.1) 

0.52 0.32
a
 

(0-2) 

0.25 0.03* 

*p<0.05 
  
Aynı satırda, farklı  harfle gösterilen değerler birbirinden farklıdır (p<0.05) (   ) Parentez içindeki rakamlar alt ve üst değerleri göstermektedir.  

**Yemek tuzundaki sodyum hesaba katılmamıĢtır. 
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Tablo 4.15.’de BKĠ değerlerine göre bireylerin öğle öğününde tükettikleri 

enerji ve diğer besin ögelerinin ortalama (±SS) tüketim düzeylerinin 

değerlendirilmesi gösterilmiĢtir. Beden kütle indeksi gruplarına göre; sadece diyet 

kolesterolü, toplam posa, suda çözünen ve suda çözünemeyen posa değerleri 

arasındaki fark istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur (p<0.05). Kolesterol alımı 

3.grupta 1 ve 4.gruptaki bireylerden yüksek (sırasıyla; 74.02±42.66 g, 51.51±33.76 g 

ve 53.69±63.11g) bulunmuĢtur (p<0.05). Toplam diyet posası, suda çözünen posa ve 

suda çözünmeyen posa 4.gruptaki bireylerde diğer gruplardan anlamlı olarak düĢük 

bulunmuĢtur (sırasıyla; 2.87±2.18 g, 0.99±0.73g ve 1.87±1.44g) (p<0.05). 

Tablo 4.16.’da BKĠ değerlerine göre akĢam öğününde tüketilen enerji ve 

diğer besin öğelerinin ortalama (±SS) değerleri görülmektedir. Beden kütle indeksi 

gruplarına göre enerji, karbonhidrat, kolesterol, toplam posa, suda çözünen ve suda 

çözünemeyen posa, folik asit ve sodyum alımlarının gruplar arasında farklılık 

gösterdiği saptanmıĢtır (p<0.05). Enerji alım değerinin en yüksek 4.grupta 

(712.09±306.06 kkal), en düĢük 3.grupta olduğu saptanmıĢtır (550.45±272.49 kkal) 

(p<0.05). Karbonhidrat alım değerleri 3. grupta 4. gruba göre anlamlı olarak yüksek 

bulunmuĢtur (3. grup: 57.31±30.73 g, 4. grup: 76.34±37.18 g). Kolesterol alımının 1. 

grup tüm gruplardan anlamlı olarak yüksek olduğu saptanmıĢtır (62.28±40.54 mg) 

(p<0.05). 3. grupta toplam posa alımı diğer gruplardan (6.03±3.90 g) düĢük 

bulunmuĢtur (p<0.05).  

Tablo 4.17.’de bireylerin BKĠ değerlerine göre ara öğünlerde tükettiği enerji 

ve diğer besin ögelerinin değerlendirilmesi gösterilmiĢtir. E vitamini, B1 vitamini ve 

folik asit tüketim değerleri BKĠ gruplarına göre farklılık göstermektedir (p<0.05). 

Ara öğünlerde E vitamini alımı 3.gruptaki bireylerde 1.gruptakilere göre daha düĢük 

bulunmuĢtur (sırasıyla: 1.32±0.20 µg, 2.23±2.64 µg) (p<0.05). B1 vitamini alımı 

3.gruptaki bireylerde 1.gruptakilere göre düĢük bulunmuĢtur (sırasıyla: 0.13±0.79mg, 

0.18±0.12mg). Folik asit alımı 3.gruptaki bireylerde 1 ve 4.gruptakilerden düĢük 

bulunmuĢtur (sırasıyla: 32.78±21.93µg, 41.77±29.94µg, 40.51±22.24µg) (p<0.05). 
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Tablo 4.15. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin öğle öğününde tükettikleri enerji ve diğer besin ögelerinin aritmetik ortalama   

( x ), standart sapma (SS), alt-üst değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

 
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 P 

   x  SS x   SS x   SS x   SS   
Enerji (kkal) 471.99 

(88-1089) 

226.11 553.80 
(21-1288) 

268.50 582.13 
(38-1634) 

275.14 428.39 

(89-1089) 

407.14 0.21 

Karbonhidrat (g) 33.69 
(4-164) 

33.69 32.52 
(4-164) 

32.52 65.51 
(8-245) 

39.92 61.98 

(15-164) 

60.13 0.42 

Protein (g) 16.87 

(3-34) 

8.11 20.26 

(0-45) 

8.58 21.66 
(3-46) 

8.53 12.79 

(2-23) 

10.09 0.06 

Yağ (g) 19.79 

(4-37) 

8.64 23.41 
(0-71) 

14.17 25.54 
(3-60) 

12.93 13.63 

(1-37) 

14.58 0.72 

Kolesterol (mg) 51.51
a
 

(0-147) 

33.76 59.75
ab

 
(0-147) 

34.57 74.02
b
 

(2-220) 

42.66 53.69
a
 

(0-147) 

63.11 0.03* 

Posa (g) 4.50
a
 

(1-8) 

2.21 5.75
a
 

(1-19) 

3.14 5.88
a
 

(1-14) 

2.88 2.87
b
 

(1-5) 

2.18 0.02* 

Suda çözünen posa (g) 1.44
a
 

(0-3) 

0.84 1.79
a
 

(0-4) 

0.91 1.91
a
 

(0-4) 

0.97 0.99
b
 

(0-2) 

0.73 0.04* 

Suda çözünmeyen  

posa (g) 

2.95
a
 

(0-5) 

1.57 3.87
a
 

(0-10) 

2.22 3.93
a
 

(0-10) 

2.02 1.87
b
 

(0-4) 

1.44 0.02* 

A vitamini (µg) 366.25 

(2-5282) 

709.20 339.14 

(29-961) 

278.43 354.70 
(11-961) 

270.13 320.94 
(23-1179) 

250.60 0.46 

D vitamini (µg) 0.31 

(0-1) 

0.26 0.33 

(0-1) 

0.22 0.39 
(0-2) 

0.29 0.35 
(0-1) 

0.17 0.21 

E vitamini (µg) 3.81 

(0-22) 

4.18 2.84 
(0-11) 

2.44 3.11 
(0-11) 

3.04 3.04 

(0-11) 

2.80 0.81 

B1 vitamini (mg) 0.28 

(0-1) 

0.18 0.32 
(0-1) 

0.14 0.30 
(0-1) 

0.15 0.30 
(0-1) 

0.13 0.39 
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Tablo 4.15. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin öğle öğününde tükettikleri enerji ve diğer besin ögelerinin aritmetik 

ortalama   ( x ), standart sapma (SS), alt-üst değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 P 

  x   SS x   SS x  SS  x  SS   
B2 vitamini (mg) 0.33 

(0-1) 

0.20 0.35 
(0-1) 

0.18 0.39 
(0-1) 

0.21 0.36 

(0-1) 

0.17 0.34 

B6 vitamini (mg) 0.40 

(0-1) 

0.262 0.40 

(0-1) 

0.196 0.43 
(0-1) 

0.24 0.42 

(0-1) 

0.21 0.69 

B12 vitamini (µg) 1.46 

(0-4) 

1.24 1.03 
(0-3) 

0.85 1.27 
(0-4) 

1.04 1.30 
(0-4) 

1.08 0.32 

Niasin (mg) 4.66 

(0-16) 

3.49 4.15 
(0-6) 

1.69 4.31 
(0-10) 

2.06 4.34 
(0-12) 

2.23 0.98 

Folik asit (µg) 66.53 

(4-221) 

45.51 70.50 
(9-198) 

38.94 74.86 
(3-198) 

45.37 72.60 

(8-198) 

37.96 0.66 

C vitamini (mg) 27.16 

(0-107) 

25.16 25.41 
(1-83) 

22.53 34.14 
(0-83) 

27.13 30.39 
(0-83) 

23.82 0.36 

Sodyum (mg)
**

 369.15 

(2-3146) 

430.11 353.12 
(18-709) 

214.40 519.16 
(5-3146) 

652.76 478.87 
(87-3146) 

546.06 0.24 

Potasyum (mg) 670.10 

(58-1913) 

437.47 710.42 

(127-1733) 

354.94 771.61 
(27-1733) 

448.33 733.90 
(64-1733) 

377.07 0.50 

Kalsiyum (mg) 144.66 

(9-494) 

96.42 169.61 
(13-426) 

104.23 185.98 
(3-426) 

114.75 166.14 
(25-426) 

89.74 0.10 

Fosfor (mg) 302.55 

(10-766) 

164.90 321.06 
(46-687) 

119.71 325.76 
(10-687) 

151.06 316.43 

(91-687) 

120.43 0.47 

Demir (mg) 3.20 

(0-10) 

2.10 3.42
a
 

(1-10) 

1.86 3.62
b
 

(0-10) 

2.23 3.44 

(1-10) 

1.79 0.35 

Çinko (mg) 3.06 

(0-8) 

1.83 2.94 
(0-6) 

1.20 3.04 
(0-6) 

1.57 3.04 

(1-6) 

1.43 0.99 

Bakır (mg) 0.39 

(0-2) 

0.28 0.42 
(0-2) 

0.29 0.46 
(0-2) 

0.34 0.43 

(0-2) 

0.26 0.63 

*p<0.05 
  
Aynı satırda, farklı  harfle gösterilen değerler birbirinden farklıdır (p<0.05) (   ) Parentez içindeki rakamlar alt ve üst değerleri göstermektedir.  

**Yemek tuzundaki sodyum hesaba katılmamıĢtır. 



81 

 

Tablo 4.16. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin akĢam öğününde tükettikleri enerji ve diğer besin ögelerinin aritmetik ortalama   

( x ), standart sapma (SS), alt-üst değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

 
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 P 

  x   SS x   SS x   SS x   SS   
Enerji (kkal) 578.32

ab
 

(240-1421) 

342.26 588.29
ab

 

(190-1570) 

310.93 550.45
a
 

(190-1421) 

272.49 712.09
b
 

(470-1280) 

306.06 0.04* 

Karbonhidrat (g) 62.61
ab

 
(18-152) 

36.89 62.13
ab

 

(15-170) 

36.34 57.31
a
 

(18-152) 

30.73 76.34
b
 

(39-143) 

37.18 0.01* 

Protein (g) 23.70 

(5-50) 

13.73 22.50 
(5-55) 

12.29 20.51 
(4-50) 

10.85 25.12 
(15-32) 

7.15 0.53 

Yağ (g) 25.94 

(6-67) 

17.95 27.98 

(7-73) 

27.98 25.94 

(6-67) 

13.84 33.50 

(17-65) 

16.92 0.61 

Kolesterol (mg) 62.28
a
 

(9-131) 

40.54 57.41
b
 

(11-176) 

37.03 54.42
b
 

(8-186) 

39.84 48.77
b
 

(24-115) 

31.22 0.04* 

Posa (g) 6.77
a
 

(2-19) 

5.00 6.68
a
 

(0-20) 

4.66 6.03
b
 

(0-19) 

3.90 6.77
a
 

(3-11) 

2.52 0.03* 

Suda çözünen posa (g) 2.19
a
 

(1-7) 

1.77 2.20
a
 

(0-7) 

1.61 2.03
ab

 
(0-7) 

1.36 1.91
b
 

(1-2) 

0.56 0.04* 

Suda çözünmeyen  

posa (g) 

4.50
a
 

(1-13) 

3.26 4.31
ab

 

(0-13) 

3.07 4.04
b
 

(0-13) 

2.55 4.00
b
 

(2-6) 

1.01 0.04* 

A vitamini (µg) 384.18 
(49-2812) 

414.23 365.58 
(0-16) 

334.42 377.80 
(29-1251) 

390.24 385.33 
(49-1251) 

382.97 0.44 

D vitamini (µg) 0.53 
(0-7) 

1.24 0.89 

(0-7) 

1.89 0.39
f
 

(0-7) 

0.89 0.42
ef

 

(0-7) 

0.89 0.40 

E vitamini (µg) 4.92 
(0-17) 

4.06 5.58 
(0-16) 

4.42 4.89
f
 

(0-16) 

4.60 4.89f 

(0-16) 

4.25 0.71 

B1 vitamini (mg) 0.36 
(0-1) 

0.15 0.33 
(0-1) 

0.21 0.33 

(0-1) 

0.15 0.34 
(0-1) 

0.19 0.54 



82 

 

Tablo 4.16. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin akĢam öğününde tükettikleri enerji ve diğer besin ögelerinin aritmetik 

ortalama   ( x ), standart sapma (SS), alt-üst değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 P 

  x   SS x   SS x   SS x   SS   
B2 vitamini (mg) 0.35 

(0-1) 

0.16 0.34 
(0-1) 

0.19 0.33 

(0-1) 

0.21 0.32 

(0-1) 

0.17 0.53 

B6 vitamini (mg) 0.5 
(0-1) 

0.23 0.49 

(0-1) 

0.3 0.47 

(0-1) 

0.25 0.48 

(0-1) 

0.27 0.74 

B12 vitamini (µg) 1.17 
(0-4) 

1.02 1.43 

(0-4) 

1.31 1.34 

(0-4) 

0.77 1.34 

(0-4) 

1.21 0.92 

Niasin (mg) 5.41 

(0-14) 

3.06 5.28 

(0-14) 

3.64 5.22 

(0-14) 

1.38 5.18 
(0-12) 

3.03 0.97 

Folik asit (µg) 95.25
a
 

(8-259) 

52.14 82.67
ab

 

(8-250) 

60.69 76.77
b
 

(5-244) 

49.37 86.47
ab

 

(8-259) 

65.81 0.03* 

C vitamini (mg) 33.82 

(0-129) 

25.31 34.11 

(0-129) 

36.03 31.95 

(0-129) 

37.54 32.14 

(0-129) 

32.13 0.35 

Sodyum (mg)
**

 379.79
a
 

(31-3148) 

552.53 191.32
b
 

(32-568) 

151.93 176.80
b
 

(31-568) 

632.41 299.29
ab

 

(31-3158) 

554.32 0.02* 

Potasyum (mg) 812.49 

(38-2196) 

351.11 814.63 
(38-2359) 

538.42 765.01 

(38-2196) 

459.98 772.24 

(38-2196) 

469.85 0.30 

Kalsiyum (mg) 154.83 
(14-374) 

89.54 148.56 

(14-374) 

88.05 147.57 

(14-374) 

123.94 134.24 

(14-304) 

83.19 0.57 

Fosfor (mg) 359.40 

(58-742) 

141.98 344.50 

(58-835) 

181.57 333.37 

(58-742) 

184.26 335.28 

(58-742) 

165.57 0.61 

Demir (mg) 3.73 
(0-11) 

1.83 3.63 

(0-11) 

2.69 3.38 

(0-11) 

2.62 3.58 

(0-11) 

2.49 0.20 

Çinko (mg) 3.16 

(0-8) 

1.44 3.09 

(0-8) 

2.08 2.96 

(0-8) 

1.58 3.04 

(0-8) 

1.90 0.43 

Bakır (mg) 0.47 

(0-1) 

0.21 0.47 

(0-2) 

0.29 0.42 

(0-1) 

0.52 0.45 

(0-1) 

0.26 0.39 

*p<0.05 
  
Aynı satırda, farklı  harfle gösterilen değerler birbirinden farklıdır (p<0.05). (   ) Parentez içindeki rakamlar alt ve üst değerleri göstermektedir.  

**Yemek tuzundaki sodyum hesaba katılmamıĢtır. 
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Tablo 4.17. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin ara öğünlerde tükettikleri enerji ve diğer besin ögelerinin aritmetik ortalama     

( x ), standart sapma (SS), alt-üst değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

 
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 P 

  x   SS  x  SS x   SS x   SS   
Enerji (kkal) 388.99 

(22-993) 
279.53 329.00 

(8-1159) 
223.77 378.10 

(22-1318) 
282.03 395.43 

(156-593) 
176.71 0.33 

Karbonhidrat (g) 53.30 
(5-121) 

27.44 45.65 
(2-209) 

32.20 54.45 
(5-209) 

43.19 57.99 
(32-84) 

19.07 0.32 

Protein (g) 9.63 
(0-31) 

6.82 8.33 
(0-44) 

5.93 9.84 
(0-39) 

7.18 11.88 
(4-20) 

7.27 0.21 

Yağ (g) 14.45 
(0-42) 

10.83 11.57 
(0-42) 

10.46 12.83 

(0-56) 
12.05 9.91 

(1-21) 
10.03 0.44 

Kolesterol (mg) 33.71 
(0-102) 

30.84 25.98 
(0-172) 

30.03 36.67 
(0-185) 

44.65 28.57 
(0-75) 

29.09 0.37 

Posa (g) 5.50 
(1-17) 

3.57 4.27 
(0-17) 

3.21 4.45 
(0-17) 

3.55 3.72 
(2-7) 

1.97 0.31 

Suda çözünen posa (g) 1.57 
(0-5) 

1.06 1.42 
(0-4) 

0.90 1.35 
(0-5) 

1.04 1.16 
(1-2) 

0.65 0.21 

Suda çözünmeyen  

posa (g) 

3.67 
(0-12) 

2.46 2.91 
(0-11) 

2.27 3.04 
(0-11) 

2.43 2.56 
(1-5) 

1.34 0.27 

A vitamini (µg) 143.55 
(4-153) 

124.23 145.54 
(4-491) 

156.13 102.93 
(0-153) 

121.98 131.31 
(4-153) 

130.92 0.11 

D vitamini (µg) 0.27 
(0-7) 

0.898 0.12 
(0-1) 

0.182 0.11 
(0-1) 

0.20 0.16 
(0-1) 

0.28 0.14 

E vitamini (µg) 2.23
a
 

(0-12) 
2.64 1.44

ab
 

(0-8) 
1.83 1.32

b
 

(0-1) 
0.20 1.65

ab
 

(0-12) 
1.92 0.01* 

B1 vitamini (mg) 0.18
a
 

(0-1) 
0.12 0.15

ab
 

(0-1) 
0.15 0.13

b
 

(0-0.1) 
0.79 0.15

ab
 

(0-0.1) 
0.79 0.04* 
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Tablo 4.17. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin ara öğünlerde tükettikleri enerji ve diğer besin ögelerinin aritmetik 

ortalama ( x ), standart sapma (SS), alt-üst değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 P 

  x   SS x   SS x   SS  x  SS   
B2 vitamini (mg) 0.25 

(0-1) 
0.17 0.22

d
 

(0-0.1) 
0.11 0.20

d
 

(0-1.1) 
0.11 0.24 

(0-0.2) 
0.12 0.23 

B6 vitamini (mg) 0.26 
(0-1) 

0.19 0.20 
(0-1) 

0.12 0.19 
(0-1) 

0.13 0.25 
(0-1) 

0.15 0.21 

B12 vitamini (µg) 0.25 
(0-3) 

0.58 1.05 
(0-0.9) 

0.12 0.08 
(0-0.1) 

0.21 0.18 
(0-2) 

0.44 0.09 

Niasin (mg) 1.75 
(0-12) 

2.16 1.38 
(0-5) 

1.35 1.47 
(0-4.1) 

1.42 1.63 
(0-6) 

1.40 0.48 

Folik asit (µg) 41.77
a
 

(2-118) 
29.94 37.72

ab
 

(1-89) 
21.96 32.78

b
 

(0-82) 
21.93 40.51

a
 

(2-106) 
22.26 0.03* 

C vitamini (mg) 43.70 
(0-175) 

40.86 41.59 
(0-134) 

32.99 28.67 
(0-137) 

29.73 39.04 
(1-155) 

31.91 0.07 

Sodyum (mg)
** 

190.19 
(0-992) 

231.53 227.09 
(2-3130) 

406.81 194.44 
(0-3116) 

418.11 156.58 
(2-623) 

123.90 0.48 

Potasyum (mg) 551.94 
(32-1567) 

330.94 441.53 
(12-1005) 

224.36 402.70 
(9-980) 

222.17 504.43 
(102-1557) 

261.19 0.10 

Kalsiyum (mg) 142.89 
(3-455) 

98.69 139.26 
(3-254) 

69.39 122.68 
(1-455) 

76.94 139.31 
(8-369) 

73.99 0.39 

Fosfor (mg) 202.66 
(9-621) 

144.61 175.24 
(14-569) 

104.68 161.21 
(1-367) 

93.09 191.67 
(13-601) 

95.95 0.31 

Demir (mg) 2.14 
(0-7) 

1.51 1.63 
(0-6) 

1.18 1.45 
(0-4) 

1.01 1.92 
(0-7) 

1.21 0.41 

Çinko (mg) 1.49 
(0-7) 

1.39 1.21 
(0-5) 

0.93 1.04 
(0-3) 

0.68 1.37 
(0-6) 

0.99 0.19 

Bakır (mg) 0.41 
(0-1) 

0.26 0.33 
(0-1) 

0.23 0.30 
(0-1) 

0.19 0.37 
(0-1) 

0.21 0.06 

*p<0.05 
  
Aynı satırda farklı harflerle gösterilen değerler birbirinden farklıdır (p<0.05). () Parantez içindeki rakamlar alt ve üst değerleri göstermektedir. 

**Yemek tuzundaki sodyum hesaba katılmamıĢtır.
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Tablo 4.18.’de bireylerin günlük tükettikleri enerji ve diğer besin öğelerinin 

aritmetik ortalama, standart sapma ve alt-üst değerleri gösterilmiĢtir. Bireylerin 

günlük tüketmiĢ oldukları enerji (kkal), karbonhidrat (g), protein (g), yağ (g), 

kolesterol (mg), posa (g), suda çözünen posa (g), suda çözünmeyen posa (g) ve D 

vitamini (µg) değerlerinin BKĠ gruplarına göre anlamlı olarak farklılık gösterdiği 

saptanmıĢtır (p<0.05).  

Bireylerin günlük almıĢ oldukları enerji, karbonhidrat, protein, yağ ve 

kolesterol değerleri; 1.gruptaki bireylerde tüm BKĠ gruplarındaki bireylerden anlamlı 

olarak yüksek bulunmuĢtur (sırasıyla; 2439.49±613.06 kkal, 279.04±64.65 g, 

78.33±19.38 g, 108.73 ± 34.52 g, 264.13±92.76 mg) (p<0.05).  

Günlük alınan posa değerlerine bakıldığında 3 ve 4. gruplarda 1 ve 2. 

gruplara göre düĢük alım olduğu saptanmıĢtır (1. grup: 28.66±8.80 g, 2. grup: 

19.89±7.24 g, 3. grup: 17.84±7.82 g, 4. grup: 15.57±7.13 g). 

Bireylerin günlük tüketmiĢ oldukları D vitamini miktarları; 1. ve 4. grupta 2. 

ve 3.gruplara göre anlamlı olarak düĢük bulunmuĢtur (1.grup: 1.31±1.25 µg, 4. grup: 

1.29±0.9 µg, 2. grup: 1.51±1.59 µg, 3. grup: 1.50±1.59 µg) (p<0.05).
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Tablo 4.18. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin günlük tükettikleri enerji ve diğer besin ögelerinin aritmetik ortalama ( x ), 

standart sapma (SS), alt-üst değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

 
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 P 

  x   SS x   SS x   SS  x  SS   
Enerji (kkal) 2439.49

a
 

(983.75-3357.15) 
613.06 1908.22

b
 

 (672.75-3337.15) 
596.42 1793.57

b
 

(959.47-3414.77) 
606.41 1518.89

b
 

(1224.60-2086.81) 
315.64 0.00* 

Karbonhidrat (g) 279.04
a
 

(77.78-367.89) 
64.65 221.79

b
 

(77.78-386.41) 
70.57 208.99

b
 

(106.20-386.41) 
72.16 182.43

b
 

(146.01-273.54) 
47.39 0.00* 

Protein (g) 78.33
a
 

(34.06-105.45) 
19.38 65.44

b
 

(23.27-105.45) 
18.01 62.00

b
 

(26.68-126.27) 
19.13 53.56

b
 

(36.63-66.83) 
13.57 0.00* 

Yağ (g) 108.73
a
 

(44.95-159.95) 
34.52 82.55

b
 

(25.48-159.95) 
31.57 75.72

b
 

(30.29-156.33) 
31.26 62.35

b
 

(49.17- 82.40) 
15.14 0.00* 

Kolesterol (mg) 264.13
a 

 
(105.81-438.05) 

92.76 219.53
b
 

(50.40-387.21) 
86.01 214.49

b
 

(86.32-387.21) 
86.00 174.52

b
 

(86.45- 320.10) 
81.23 0.00* 

Posa (g) 28.66
a
 

(7.06-38.57) 
8.80 19.89

b 
 

(5.24-37.93) 
7.24 17.84

c
 

(9.17-39.83) 
7.82 15.57

bc
 

(11.58-30.02) 
7.13 0.00* 

Suda çözünen posa (g) 8.84
a
 

(2.56-12.85) 
2.96 6.21

b
 

(1.44-12.85) 
2.34 5.65

c
 

(2.42-13.96) 
2.59 4.82

bc
 

(3.70-8.65) 
1.88 0.00* 

Suda çözünmeyen  

posa (g) 

19.18
a
 

(4.50-26.52) 
4.11 13.30

b
 

(2.69-26.52) 
4.93 10.95

c
 

(5.24-25.87) 
5.13 10.36

c
 

(7.68-19.68) 
4.61 0.00* 

A vitamini (µg) 1256.96
 
 

(370.82-6527.65) 
870.79 945.19 

(264.25-3403.42) 
518.38 940.19 

(348.42-2430.01) 
518.38 1113.84 

(372.49-2430.01) 
633.25 0.29 

D vitamini (µg) 1.31
a
 

(0.30-7.11) 
1.25 1.51

b
 

(0.23-7.59) 
1.59 1.50

b
 

(0.23-7.11) 
1.59 1.29

a
 

(0.41-7.11) 
0.9 0.02* 

E vitamini (µg) 10.97
 
 

(2.19-25.10) 
5.74 13.36

 
 

(2.89-34.55) 
9.27 12.72

 
 

(2.21-34.58) 
6.41 13.22 

(2.30-35.16) 
7.38 0.06 

B1 vitamini (mg) 0.89
 
 

(0.25-1.52) 
0.32 0.92

 
 

(0.45-1.53) 
0.31 0.92 

(0.29-1.53) 
0.29 0.98 

(0.37-1.79) 
0.33 0.32 
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Tablo 4.18. (devam) Bireylerin günlük tükettikleri enerji ve besin ögelerinin aritmetik ortalama ( x ), standart sapma (SS), alt-üst değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 P 

  x   SS x   SS x   SS  x  SS   
B2 vitamini (mg) 1.17

 
 

(0.35-2.09) 
0.41 1.18

 
 

(0.49-2.09) 
0.34 1.21

 
 

(0.36-2.28) 
0.34 1.29 

(0.62-2.33) 
0.35 0.84 

B6 vitamini (mg) 1.26
c 

 
(0.43-2.55) 

0.45 1.35
 
 

(0.71-2.57) 
0.52 1.32

 
 

(0.52-2.27) 
0.44 1.48

c
 

(0.67-2.95) 
0.51 0.36 

B12 vitamini (µg) 3.25
 
 

(0.93-7.47) 
1.83 3.5

 
 

(1.04-7.47) 
1.71 3.68 

(1.11-7.47) 
1.65 3.82 

(0.65-7.47) 
1.79 0.33 

Niasin (mg) 11.47
c 

 
(3.60-27.51) 

4.71 11.77
 
 

(4.66-25.61) 
5.22 12.57 

(4.09-22.81) 
4.67 13.24

c
 

(3.76-30.48) 
5.79 0.48 

Folik asit (µg) 119.1
 
 

(36.42-298.05) 
50.79 126.52

 
 

(73.71-259.59) 
46.82 117.22

 
 

(33.22-259.59) 
42.86 137.24 

(74.52-259.59) 
48.03 0.53 

C vitamini (mg) 107.14
 ac  

 
(21.82-291.03) 

64.35 126.44
 a

 
(13.69-297.21) 

80.41 108.42
 
 

(13.69-291.03) 
65.23 130.94

c
 

(20.77-291.03) 
78.56 0.79 

Sodyum (mg)** 1585.65
 
 

(470.04-4860.01) 
1060.39 1600.69

 
 

(363.68-4539.61) 

821.77 1599.37
 
 

(600.10-4690.32) 
964.51 1496.37 

(411.51-3518.83) 
623.83 0.80 

Potasyum (mg) 2208.16
 
 

(669.76-4358.15) 
842.22 2313.4

d 
 

(954.96-4358.15) 
893.14 2261.64

d
 

(692.30-4358.15) 
786.87 2528.75 

(1038.27-4834.93) 
912.53 0.73 

Kalsiyum (mg) 609.95
 
 

(187.36-1142.71) 
237.98 611.68

 
 

(150.23-1142.71) 
199.93 617.82 

(183.59-1142.71) 
196.58 663.52 

(298.69-1142.71) 
196.49 0.88 

Fosfor (mg) 1039.64
 
 

(316.25-1752.56) 
345.36 1064.61

 
 

(545.09-1728.99) 
281.93 1077.17 

(394.50-1742.88) 
265.73 1145.79 

(564.29-1962.02) 
292.90 0.59 

Demir (mg) 10.35
 
 

(3.29-23.95) 
4.53 10.47

 
 

(4.99-23.95) 

4.39 10.29 
(3.57-23.95) 

3.96 11.42 
(3.93-23.95) 

5.01 0.47 

Çinko (mg) 8.91
 
 

(2.93-16.70) 
3.35 9.28

 
 

(4.45-16.70) 
2.84 9.38 

(3.38-15.62) 
2.66 9.97 

(4.40-16.46) 
3.17 0.54 

Bakır (mg) 1.48 
(0.48-3.89) 

0.70 1.48
 
 

(0.72-3.89) 
0.68 1.45 

(0.51-3.89) 
0.57 1.62 

(0.51-3.89) 
0.74 0.36 

*p<0.05 
  
Aynı satırda farklı harflerle gösterilen değerler birbirinden farklıdır (p<0.05). () Parantez içindeki rakamlar alt ve üst değerleri göstermektedir. 

**Yemek tuzundaki sodyum hesaba katılmamıĢtır.
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Bireylerin BKĠ değerlerine göre diyetlerinde enerjinin karbonhidrat, protein 

ve yağdan gelen yüzde değerleri ġekil 4.1.’de gösterilmiĢtir. Bireylerin BKĠ 

değerlerine göre; enerjinin karbonhidrattan gelen (±SS) yüzde değerleri ortalaması 

sırasıyla, %46.07±3.51, %46.69±5.37, %46.80±6.04, %47.97±5.41; proteinden gelen 

yüzde değerleri ortalaması sırasıyla %12.9±1.55, %14.0±2.34, %14.21±2.97, 

%14.05±2.16 ve yağdan gelen yüzde değerleri ortalaması ise sırasıyla %39.55±4.23, 

%38.37± 5.22, %37.55±5.41, %36.98±3.34 olarak bulunmuĢtur. Beden kütle indeksi 

değerlerine göre diyet enerjisinin karbonhidrat, protein ve yağdan gelen yüzde 

değerleri arasındaki farklar istatistiksel olarak önemli değildir (p>0.05). 

 

 

ġekil 4.1. Beden kütle indeksi gruplarına göre diyet enerjisinin karbonhidrat, protein 

ve yağdan gelen yüzde değerleri 

 

 Tablo 4.19.’da bireylerin günlük aldıkları enerji ve besin öğelerinin DRI 

(%)’e göre değerlendirilmesi gösterilmiĢtir. Bireylerin %26.0’sının günlük enerji 

tüketiminin (kkal) yetersiz olduğu, %10.7’sinin ise fazla enerji aldığı görülmektedir. 

Günlük enerji alımı yeterli düzeyde olan bireylerin oranı %63.3’dür. Protein 

tüketiminin (g/gün) bireylerin %4.6’sında yetersiz, %61.0’inde yeterli ve 

%34.4’ünde fazla, karbonhidrat (g/gün) tüketiminin ise bireylerin % 0.3’ünde 

yetersiz, %28.7’sinde yeterli ve %71.0’inde fazla düzeyde olduğu görülmektedir. 

Toplam diyet posasını (g/gün) bireylerin %47.3’ü yetersiz, %43.0’ü yeterli ve 
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%9.7’si fazla tüketmektedir. A vitamini (mg/gün) bireylerin %9.6’sında yetersiz, 

%50.6’sında yeterli ve %39.8’inde fazla oranlarda karĢılanmaktadır. E vitamini 

(mg/gün) bireylerin %96.0’sında yetersiz karĢılanmaktadır. D vitamini (µg/gün) 

bireylerin %96.0’sında yetersiz alınmaktadır. Bireylerin %82.0’si B12 vitaminini 

(µg/gün) fazla almaktadır. B6 vitamini (mg/gün) bireylerin %60.0’nda yeterli oranda 

karĢılanmaktadır. Günlük alınan kalsiyum (mg/gün) bireylerin %64.6’sında, demir 

(mg/gün) %72.3’ünde, folik asit %65.3’ünde yetersiz düzeyde alınmaktadır. Beden 

kütle indeksi gruplarına göre eneri ve diğer besin öğelerinin DRI’yı karĢılama 

oranlarında; enerji, protein, karbonhidrat, posa, A vitamini, B1 vitamini, B2 vitamini, 

niasin, B6 vitamini, folik asit, demir ve çinkoda farklılık anlamlı bulunmuĢtur 

(p<0.05). 

 Beden kütle indeksi sınıflamasına göre 1. grupta olan bireylerin %35.7’sinin 

fazla enerji aldığı görülmektedir. 3. gruptaki bireylerin %35.4’ü yetersiz enerji 

almaktadır. Protein alım değerleri 1. gruptaki bireylerde %67.9 oranında fazladır, 4. 

gruptaki bireylerin tamamı DRI’ya göre yeterli düzeyde protein almaktadır. 

Karbonhidrat alım değerlerinin DRI’yı karĢılama oranlarında, BKĠ sınıflamasına 

göre 1.grupta olan bireylerin %96.4’ü, 4. grupta olan bireylerin ise %50.0’si fazla 

düzeyde karbonhidrat almıĢtır. 1. gruptaki bireylerin %46.4’ü, 2.gruptaki bireylerin 

ise %51.1’i yeterli düzeyde posa almıĢtır. 3 ve 4. gruplarda ise bireylerin sırasıyla 

%68.3’ü ve %83.3’ü yetersiz posa almaktadır. Folik asit 1. gruptaki bireylerin 

%75.0’i tarafından yeterli düzeyde karĢılanmaktadır. 4. gruptaki bireylerin %89.3’ü, 

3. gruptaki bireylerin %79.3’ü ve 2. gruptakilerin %65.2’si yetersiz folik asit 

almaktadır. Demir alımları ise 1. gruptaki bireylerin %46.4’ünde yeterli düzeydedir. 

2, 3 ve 4. gruplardaki bireylerde ise sırasıyla %75.4, %79.3 ve %83.3 oranlarında 

yetersiz alınmaktadır.  
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Tablo 4.19. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin günlük aldıkları enerji ve diğer besin ögelerinin DRI’i karĢılama durumu (%) 

  Beden Kütle Ġndeksi 

 
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 

 
<%67  

(Yetersiz) 

%67-133 

(Yeterli) 

>133  

(Fazla) 

<%67  

(Yetersiz) 

%67-133 

(Yeterli) 

>133  

(Fazla) 

<%67  

(Yetersiz) 

%67-133 

(Yeterli) 

>133  

(Fazla) 

<%67  

(Yetersiz) 

%67-133 

(Yeterli) 

>133  

(Fazla) 

  S % S % S % S % S % S % S % S % S % S % S % S % 

Enerji (kkal) 2 7.1 16 57.1 10 35.7 45 24.5 122 66.3 17 9.2 29 35.4 48 58.5 5 6.1 2 33.3 4 66.7 - - 

Karbonhidrat (g) - - 1 3.6 27 96.4 1 0.5 52 28.3 131 71.2 - - 30 36.6 52 63.4 - - 3 50.0 3 50.0 

Protein (g) 1 3.6 8 28.6 19 67.9 10 5.4 110 59.8 64 34.8 3 3.7 59 72.0 20 24.4 - - 6 100.0 - - 

Posa (g) 3 10.7 21 76.4 4 12.9 78 42.4 94 51.1 12 6.5 56 68.3 21 25.6 5 6.1 5 83.3 1 16.7 - - 

A vitamini (µg) - - 7 25.0 21 75.0 15 8.2 96 52.2 73 39.7 14 17.1 43 52.4 25 30.5 - - 6 100.0     - -  

D Vitamini (µg) 28 100.0    - - - - 178 96.7 - - 6 3.3 76 92.7 6 7.3 - - 6 100.0    - - - - 

E Vitamini (mg) 7 25.0 12 42.9 9 32.1 71 38.6 88 47.8 25 13.6 40 48.8 33 40.2 9 11.0 4 66.7 2 33.3 - - 

B1 Vitamini (mg) 3 10.7 14 50.0 11 39.3 50 27.2 124 67.4 10 5.4 39 47.6 39 47.6 4 4.9 2 33.3 4 66.7 - - 

B2 Vitamini (mg) - - 13 46.4 15 53.6 14 7.6 138 75.0 32 17.4 6 7.3 65 79.3 11 13.4 2 33.3 4 66.7 - - 

B6 Vitamini (mg) 1 3.6 13 46.4 14 50.0 28 15.2 115 62.5 41 22.3 23 28.0 48 58.5 11 13.4 2 33.3 4 66.7 - - 
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Tablo 4.19. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin günlük aldıkları enerji ve diğer besin ögelerinin DRI’i karĢılama 

durumu (%) 

  Beden Kütle Ġndeksi  

 
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 

 
<%67  

(Yetersiz) 

%67-133 

(Yeterli) 

>133  

(Fazla) 

<%67  

(Yetersiz) 

%67-133 

(Yeterli) 

>133  

(Fazla) 

<%67  

(Yetersiz) 

%67-133 

(Yeterli) 

>133  

(Fazla) 

<%67  

(Yetersiz) 

%67-133 

(Yeterli) 

>133  

(Fazla) 

  S % S % S % S % S % S % S % S % S % S % S % S % 

B12 Vitamini (mg) - - 5 17.9 23 82.1 1 0.5 29 15.8 154 83.7 2 2.4 15 18.3 65 79.3 - - 2 33.3 4 66.7 

Niasin (mg) 6 21.4 14 50.0 8 28.6 54 29.3 108 58.7 22 12.0 38 46.3 35 42.7 9 11.0 2 33.3 4 66.7 - - 

Folik Asit (mg) 7 25.0 21 75.0 - - 120 65.2 64 34.8 - - 65 79.3 17 20.7 - - 5 83.3 1 16.7 - - 

C Vitamini (mg) 2 7.1 3 10.7 23 82.1 32 17.4 60 32.6 92 50.0 17 20.7 33 40.2 32 39.0 2 33.3 3 50.0 1 16.7 

Kalsiyum (mg) 12 42.9 16 57.1 - - 122 66.3 62 33.7 - - 55 67.1 27 32.9 - - 5 83.3 1 16.7 - - 

Fosfor (mg) - - 4 14.3 24 85.7 6 3.3 45 24.5 133 72.3 - - 26 31.7 46 56.1 - - 2 33.3 4 66.7 

Demir (mg) 10 35.7 13 46.4 5 17.9 137 74.5 44 23.9 3 1.6 65 79.3 17 20.7 - - 5 83.3 1 16.7 - - 

Çinko (mg) 2 7.1 11 39.3 15 53.6 28 15.2 133 72.3 23 12.5 20 24.4 53 64.6 9 11.0 2 33.3 4 66.7 - - 

Bakır (mg) 28 100        - - - - 184 100        - - - - 82 100        - - - - 6 100         - - - - 
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Tablo 4.20.’de bireylerin beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin 

günlük aldıkları ortalama besin gruplarının tüketim miktarları değerlendirilmiĢtir. 

Süt-yoğurt grubunda BKĠ gruplarına arasında anlamlı fark olduğu saptanmıĢtır 

(p<0.05). 1. gruptaki bireylerin günlük ortalama süt-yoğurt tüketimi (198.7±100.6 g) 

3. ve 4. gruplardan anlamlı olarak yüksek bulunmuĢtur. En düĢük süt-yoğurt tüketimi 

olan grup ise 4. gruptur (120.9±52.2 g) . 

Beden kütle indeksi gruplarına göre günlük kırmızı et tüketimi miktarı 

arasındaki fark istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur (p<0.05). Kırmızı et tüketimi 

1. gruptaki bireylerde (64.6±34.6 g) diğer gruplardan anlamlı olarak yüksek 

bulunmuĢtur (p<0.05). 2. gruptaki bireylerin kırmızı et tüketimi (52.9±30.5 g) 3. ve 

4. gruplardaki bireylerden anlamlı olarak yüksektir (p<0.05). En düĢük kırmızı et 

tüketiminin 4.grupta bulunan bireylerde olduğu saptanmıĢtır (34.7±30.2 g) (p<0.05). 

Kümes hayvanları tüketiminin 1. ve 2. gruptaki bireylerde (sırasıyla 

48.2±30.1 g, 34.1±13.4 g) 3 ve 4. gruplardaki bireylere (sırasıyla 26.8±21.9 g, 

15.4±16.5 g) göre yüksek olduğu saptanmıĢtır (p<0.05). Günlük kümes hayvanı 

tüketim değerlerinin tüm BKĠ grupları arasındaki farkı istatistiksel olarak anlamlı 

bulunmuĢtur (p<0.05). 

Kurubaklagil tüketimi BKĠ grupları arasında anlamlı olarak farklıdır 

(p<0.05). 4. gruptaki tüketim tüm gruplardan anlamlı olarak düĢük (7.4±11.9 g) 

bulunmuĢtur (p<0.05). 

Ekmek tüketimi BKĠ gruplarına göre farklılık göstermiĢtir. 1. ve 2. grupta 

günlük ekmek tüketiminin 3 ve 4. gruplara yüksek olduğu saptanmıĢtır (1.grup: 

145.9±49.9 g, 2.grup: 136.7±51.1 g, 121.4±44.9 g, 114.6±23.6 g) (p<0.05).  

Meyve tüketimi BKĠ gruplarına göre farklılık göstermektedir (p<0.05). En 

yüksek meyve tüketimi 1. grupta (253.4±203.2 g), en düĢük meyve tüketimi ise 4 

grupta (100.5±44.2 g) gözlenmiĢtir (p<0.05). 1. ve 2. gruplardaki tüketim 3 ve 4. 

gruplara göre yüksektir (1. grup: 253.4±34.6 g, 2. grup: 203.2±100.4 g, 3. grup: 

148.3±96.4 g, 4. grup: 100.5±44.2 g). 
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Tablo 4.20. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin günlük besin tüketim durumları 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 P 

BESĠN GRUPLARI 
        x         SS            x         SS         x          SS           x          SS   

SÜT          
    Süt-Yoğurt 198.7

a
 

(46.2-500.9) 
100.6 140.6

ab
 

(44.6-400.4) 
88.2 121.6

b
 

(29.6-398.1) 
45.4 120.9

b
 

(30.6-350.6) 
52.2 0.22* 

    Peynir 30.4 
(8.7-68.9) 

11.9 36.9 
(4.6-97.6) 

15.7 29.8 
(4.5-87.4) 

19.5 35.4 
(12.1-79.9) 

17.5 0.55 

ET, YUMURTA, 

KURUBAKLAGĠL ve 

YAĞLI TOHUMLAR   

 

       
    Yumurta 22.6 

(6.2-48.9) 
9.8 23.8 

(8.7-55.4) 
12.4 25.8 

(6.5-54.8) 

13.5 20.9 
(2.9-87.9) 

19.8 0.16 

    Kırmızı et 64.6
a
 

(10.9-121.6) 
34.6 52.9

b
 

(9.7-139.9) 
30.5 40.9

c
 

(13.4-144.5) 
31.5 34.7

c
 

(11.6-121.7) 
30.2 0.04* 

    Kümes hayvanları 48.2
a
 

(9.4-108.3) 
30.1 34.1

a
 

(0.0-169.3) 
13.4 26.8

b
 

(0.0-121.4) 
21.9 15.4

c
 

(0.0-83.4) 
16.5 0.02* 

    Balık 12.9 
(0.0-244.4) 

49.8 18.9 
(0.0-71.4) 

22.6 19.7 
(0.0-95.7) 

21.5 28.7 
(0.0-87.2) 

11.6 0.60 

    Et ürünleri 3.4 
(0.0-22.4) 

6.8 4.5 
(0.0-33.4) 

3.1 5.6 
(0.0-17.1) 

6.9 2.3 
(0.0-30.0) 

7.12 0.09 

    Kurubaklagiller 19.9
a 
 

(0.0-54.9) 
9.9 16.4

ab
 

(0.0-42.9) 
7.0 10.1

b
 

(0.0-40.9) 
12.2 7.4

c
 

(0.0-42.9) 
11.9 0.00* 

    Yağlı tohumlar 4.8 
(0.0-19.6) 

3.3 9.9 
(0.0-48.7) 

6.5 8.5 
(0.0-38.0) 

9.6 7.7 
(0.0-28.7) 

6.3 0.54 

TAHIL          
    Ekmek 145.9

a
 

(44.7-297.9) 
49.9 136.7

a
 

(40.9-290.6) 
51.1 121.4

b
 

(30.9-250.6) 
44.9 114.6

b
 

(24.6-200.3) 
23.6 0.01* 

    Tahıl 179.9 
(84.6-500.3) 

98.6 174.6 
(80.5-462.6) 

81.6 160.9 
(55.6-351.6) 

22.1 143.3 
(21.6-166.4) 

10.8 0.09 
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Tablo 4.20. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin günlük besin tüketim durumları 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 P 

BESĠN GRUPLARI   SD   SD   SD   SD   

SEBZE          
    YeĢil yapraklı sebzeler 50.6 

(3.3-162.5) 
20.3 64.8 

(0.0-101.7) 
16.7 51.2 

 (0.0-102.4) 
21.5 63.9 

(2.6-165.4) 
52.2 0.08 

    Diğer sebzeler 144.2 
(21.7-297.4) 

74.6 322.5 
(76.0-619.9) 

106.2 234.0 
(38.0-511.9) 

101.4 312.2 
(14.3-725.3) 

129.5 0.09 

    Patates 31.2 
(0.0-109.7) 

28.1 38.8 
(0.0-104.7) 

29.8 31.1 
(0.0-107.1) 

20.4 48.8 
(0.0-162.9) 

40.4 0.26 

          
    MEYVE 253.4

a
 

(0.0-537.1) 
34.6 203.2

a
 

(3.4-602.3) 
100.4 148.3

b
 

(0.0-409.2) 
96.4 100.5

b
 

(10.7-246.9) 
44.2 0.02* 

YAĞ          
    Katı yağ 15.5 

(0.0-59.8) 
8.7 11.5 

(0.0-44.4) 
6.6 12.7 

(0.6-34.1) 
10.1 11.9 

(1.1-36.0) 
4.7 0.16 

    Sıvı yağ 25.9 
(13.6-48.7) 

14.4 31.2 
(1.9-44.6) 

9.9 25.6 
(11.0-43.9) 

11.6 28.2 

(7.9-41.4) 

8.9 0.32 

ġEKER 34.8 
(6.6-93.4) 

15.2 27.8 
(0.0-63.9) 

11.4 33.7 
(1.9-82.1) 

17.3 19.6 
(0.0-38.8) 

10.3 0.06 

*p<0.05. 
  
Aynı satırda farklı harfle gösterilen değerler birbirinden farklıdır (p<0.05) 

(   ) Parentez içindeki rakamlar alt ve üst değerleri göstermektedir.
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Tablo 4.21.’de beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim 

sıklıkları ve BKĠ değerleri arasındaki iliĢki görülmektedir. Bireylerin besin tüketim 

sıklıkları ve BKĠ grupları arasındaki iliĢki incelendiğinde süt ve ürünlerinin tüketim 

sıklıklarının BKĠ gruplarına göre değiĢiklik göstermediği saptanmıĢtır (p>0.05). 

Beden kütle indeksi gruplarına göre taze sebzelerden bamya, sarımsak ve 

semizotunun tüketimi farklılık göstermiĢtir (p<0.05). Taze meyve tüketimi BKĠ 

gruplarına göre farklılık göstermezken, kurutulmuĢ meyve tüketimi farklılık 

göstermektedir (p<0.05). Ekmek-tahıl grubunda bireylerin makarna-eriĢte 

tüketiminin, Ģeker-yağ grubunda ise tatlı bisküvi tüketiminin BKĠ gruplarına göre 

farklılık gösterdiği saptanmıĢtır (p<0.05).  

Taze sebzelerden bamya tüketimi incelendiğinde 4. gruptaki bireylerin 

%66.7’sinin hiç bamya tüketmediği, 1. gruptaki bireylerin ise %35.7’sinin hiç bamya 

tüketmediği saptanmıĢtır. BKĠ gruplarına göre bireylerin bamya tüketimleri 

arasındaki fark anlamlı bulunmuĢtur (p<0.05). 

Sarımsak tüketimi 1. gruptaki bireylerin %35.7’sinde 15 günde 1 olarak 

görülmektedir. 2. gruptaki bireylerin %24.3’ü hiç sarımsak tüketmemektedir  

Beden kütle indeksi gruplarına göre semizotu tüketim durumuna bakıldığında 

bireylerin %42.9’unun hiç tüketimi olmadığı, 4. gruptaki bireylerin ise %33.3’ünün  

Birinci gruptaki bireylerin %67.9’u hiç kurutulmuĢ meyve tüketmezken, 4. 

gruptaki bireylerde  bu oran %83.3’dür. BKĠ grupları arasındaki kurutulmuĢ meyve 

tüketimi arasındaki fark istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur (p<0.05). 

Makarna-eriĢte tüketimi sıklıkları incelendiğinde 1. gruptaki bireylerin 

%28.6’sının ve 3. gruptaki bireylerin %39.0’unun haftada 3-4 kez, 2. gruptaki 

bireylerin %35.9’unun haftada 2-3 kez tükettiği görülmektedir. 4. gruptaki bireyler 

ise sıklıkla haftada 2-3 kez (%33.3) ve 3-4 kez (%33.3) tükettiklerini belirtmiĢlerdir. 

Gruplar arasındaki fark istatistiksel olarak anlamlıdır (p<0.05). 

ġeker-yağ grubunda farklılık gösteren tek besin tatlı bisküvi olarak 

saptanmıĢtır. 4. gruptaki bireylerin %50.0’sinin ve 2. gruptaki bireylerin %23.4’ünün 

haftada 2-3 kez tatlı bisküvi tükettiği, 1 ve 3. gruplarda ise tatlı bisküvi tüketiminin 

sıklıkla haftada 3-4 kez (sırasıyla %32.1 ve %24.4) olduğu görülmektedir. Gruplar 

arasındaki farkın istatistiksel olarak anlamlı olduğu bulunmuĢtur (p<0.05). 
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Tablo 4.21.  Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

   Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
   

 

    S % S % S % S % 2 p 

T
A

M
 Y

A
Ğ

L
I 

S
Ü

T
 

(D
A

Y
A

N
IK

L
I.

 U
H

T
) Hiç 10 35.7 48 26.1 24 29.3 3 50.0 

4.68 >0.05 

Hergün 2 7.1 17 9.2 7 8.5 - - 

Haftada 1 kez 2 7.1 22 11.9 8 9.8 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 4 14.2 22 11.9 11 13.4 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 1 3.5 9 4.9 4 4.9 - - 

Haftada 5-6 kez 3 10.7 12 6.5 8 9.8 - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 27 14.7 10 12.2 - - 

Ayda bir kez 3 10.7 27 14.7 10 12.2 1 16.7 

T
A

M
 Y

A
Ğ

L
I 

S
Ü

T
  

(P
A

S
T

Ö
R

ĠZ
E

 S
Ü

T
) Hiç 19 67.8 142 77.2 62 75.6 6 100.0 

1.22 >0.05 

Hergün 1 3.5 1 0.5 4 4.9 - - 

Haftada 1 kez 2 7.1 18 9.8 8 9.8 - - 

Haftada 2-3 kez 3 10.7 9 4.9 3 3.7 - - 

Haftada 3-4 kez 1 3.5 3 1.6 2 2.4 - - 

Haftada 5-6 kez 2 7.1 1 0.5 3 3.7 - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 7 3.8 - - - - 

Ayda bir kez - - 3 1.6 - - - - 

T
A

M
 Y

A
Ğ

L
I 

S
Ü

T
 

(S
O

K
A

K
 S

Ü
T

Ü
) 

Hiç 25 89.3 162 88.0 75 91.5 6 100.0 

3.56 >0.05 

Hergün - - 2 1.1 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez - - - -  - - - 

Haftada 2-3 kez - - - - 1 1.2 - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - - - - - - - 

Ayda bir kez 3 10.7 20 10.9 4 4.9 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

Y
A

R
IM

 Y
A

Ğ
L

I 
S

Ü
T

 Hiç 15 53.6 116 63.0 60 73.2 4 66.7 

8.56 >0.05 

Hergün 5 17.9 9 4.9 6 7.3 - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 15 8.1 4 4.9 - - 

Haftada 2-3 kez 2 7.1 8 4.3 5 6.1 - - 

Haftada 3-4 kez 3 10.7 8 4.3 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - 8 4.3 - - 1 16.7 

OnbeĢ günde bir kez - - 5 2.7 1 1.2 - - 

Ayda bir kez - - 14 7.6 5 6.1 1 16.7 

Y
A

Ğ
S

IZ
 S

Ü
T

 

Hiç 25 89.3 148 80.4 69 84.1 5 83.3 

6.55 >0.05 

Hergün - - 11 5.9 3 3.7 1 16.7 

Haftada 1 kez 3 10.7 13 7.1 4 4.9 - - 

Haftada 2-3 kez - - 6 3.3 5 6.1 - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 1 0.5 - - - - 

Ayda bir kez - - 5 2.7 3 3.7 - - 

A
R

O
M

A
L

I 
S

Ü
T

L
E

R
 Hiç 19 67.9 126 68.5 60 73.2 6 100.0 

1.21 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 5 2.7 3 3.7 - - 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 9 4.9 4 4.9 - - 

Haftada 3-4 kez 3 10.7 7 3.8 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - 4 2.2 1 1.2 - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 13 7.1 2 2.4 - - 

Ayda bir kez 2 7.1 20 10.9 11 13.4 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

A
Y

R
A

N
 

Hiç - - 7 3.8 6 7.3 1 16.7 

1.23 >0.05 

Hergün - - 4 2.1 5 6.1 - - 

Haftada 1 kez 9 32.1 43 23.3 19 23.2 2 33.3 

Haftada 2-3 kez 7 25.0 49 26.6 18 21.9 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 3 10.7 9 4.8 3 3.7 - - 

Haftada 5-6 kez - - 15 8.1 2 2.4 - - 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.2 42 22.8 21 25.6 1 16.7 

Ayda bir kez 5 17.8 15 8.1 8 9.8 - - 

D
O

N
D

U
R

M
A

 

Hiç 10 35.7 67 36.4 34 41.5 1 16.7 

7.75 >0.05 

Hergün - - 3 1.6 3 3.7 1 16.7 

Haftada 1 kez - - 8 4.3 2 2.4 - - 

Haftada 2-3 kez 5 17.8 13 7.0 11 13.4 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 7 3.8 3 3.7 3 50.0 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 7 25.0 52 28.2 16 19.5 - - 

Ayda bir kez 4 14.2 34 18.4 13 15.8 - - 

T
A

M
 Y

A
Ğ

L
I 

Y
O

Ğ
U

R
T

 

Hiç 2 7.1 25 13.5 13 15.9 1 16.7 

4.69 >0.05 

Hergün 4 14.2 20 10.8 11 13.4 3 50.0 

Haftada 1 kez 3 10.7 16 8.70 5 6.1 - - 

Haftada 2-3 kez 4 14.2 31 16.8 17 20.7 - - 

Haftada 3-4 kez 12 42.8 46 25.0 17 20.7 1 16.7 

Haftada 5-6 kez 3 10.7 35 19.02 9 11.0 1 16.7 

OnbeĢ günde bir kez - - 11 5.98 10 12.2 - - 

Ayda bir kez - - - - - - - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

Y
A

R
IM

 Y
A

Ğ
L

I 

Y
O

Ğ
U

R
T

 

Hiç 21 75.0 125 67.9 53 64.6 5 83.3 

3.79 >0.05 

Hergün 2 7.1 2 1.09 5 6.1 - - 

Haftada 1 kez 5 17.9 14 7.61 8 9.8 - - 

Haftada 2-3 kez - - 18 9.78 9 11.0 - - 

Haftada 3-4 kez - - 20 10.8 7 8.5 1 16.7 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - - - - - - - 

Ayda bir kez  - 5 2.7 - - - - 

Y
A

Ğ
S

IZ
 Y

O
Ğ

U
R

T
 Hiç 28 100.0 182 98.9 80 97.6 6 100.0 

5.56 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez - - - - - - - - 

Haftada 2-3 kez - - - - - - - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 2 1.1 2 2.4 - - 

Ayda bir kez - - - - - - - - 

P
R

E
B

ĠY
O

T
ĠK

/P
R

O
B

ĠY

O
T

ĠK
  

Y
O

Ğ
U

R
T

 

Hiç 27 96.5 175 95.2 78 95.2 6 100.0 

4.89 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 1 3.5 1 0.5 - - - - 

Haftada 2-3 kez - - 1 0.5 - - - - 

Haftada 3-4 kez - - 3 1.6 - - - - 

Haftada 5-6 kez - -  - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 3 1.6 2 2.4 - - 

Ayda bir kez - - 1 0.5 2 2.4 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

M
E

Y
V

E
L

Ġ 
Y

O
Ğ

U
R

T
 Hiç 23 82.1 140 76.0 63 76.8 5 83.3 

2.66 >0.05 

Hergün - - 2 1.0 - - - - 

Haftada 1 kez 1 3.5 21 11.4 10 12.2 1 16.7 

Haftada 2-3 kez - - 1 0.54 2 2.4 - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 10 5.43 1 1.2 - - 

Ayda bir kez 4 14.2 10 5.43 6 7.3 - - 

A
S

M
A

 Y
A

P
R

A
Ğ

I 

Hiç 5 17.8 50 27.1 26 31.7 3 50.0 

4.56 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 1 3.57 3 1.63 4 4.9 - - 

Haftada 2-3 kez - - - - - - - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 19 10.3 40 48.8 1 16.7 

Ayda bir kez 19 67.8 112 60.8 12 14.6 2 33.3 

A
Y

S
B

E
R

G
 

Hiç 4 14.2 49 26.63 19 23.2 1 16.7 

4.55 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 6 21.4 20 10.8 14 17.1 - - 

Haftada 2-3 kez 2 7.1 16 8.7 14 17.1 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 4 14.2 26 14.1 11 13.4 - - 

Haftada 5-6 kez - - 2 1.0 - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 9 32.1 54 29.3 16 19.5 3 50.0 

Ayda bir kez 3 10.7 17 9.2 8 9.8 1 16.7 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

B
A

K
L

A
 

Hiç 18 64.3 137 74.5 57 69.5 5 83.3 

6.56 >0.05 

Hergün 1 3.6 1 0.5 1 1.2 - - 

Haftada 1 kez - - 1 0.5 4 4.9 - - 

Haftada 2-3 kez - - 5 2.7 7 8.5 - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 2 7.1 11 5.9 5 6.1 - - 

Ayda bir kez  - 29 15.8 8 9.8 1 16.7 

B
A

M
Y

A
 

Hiç 10 35.7 90 48.9 35 42.7 4 66.7 

20.21 <0.05 

Hergün 1 3.6 1 0.5 1 1.2 - - 

Haftada 1 kez 1 3.6 4 2.2 7 8.5 - - 

Haftada 2-3 kez - - - - - - - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 12 6.5 12 14.6 - - 

Ayda bir kez 16 57.1 77 41.9 27 32.9 2 33.3 

B
E

Z
E

L
Y

E
 

Hiç 1 3.6 16 8.7 11 13.4 1 16.7 

0.50 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 4 14.3 39 21.0 20 24.4 - - 

Haftada 2-3 kez - - - - - - - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 6 21.4 71 38.6 27 32.9 2 33.3 

Ayda bir kez 17 60.7 58 31.5 24 29.3 3 50.0 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

B
ĠB

E
R

 

Hiç 3 10.7 13 7.1 4 4.9 1 16.7 

5.29 >0.05 

Hergün 5 17.9 11 6.0 10 12.2 1 16.7 

Haftada 1 kez 3 10.7 14 7.6 6 7.3 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 8 28.6 48 26.1 20 24.4 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 5 17.9 28 15.2 11 13.4 - - 

Haftada 5-6 kez - - 21 11.4 5 6.1 1 16.7 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 20 10.9 15 18.3 - - 

Ayda bir kez - - 29 15.8 11 13.4 - - 

B
R

O
K

O
L

Ġ 

Hiç 13 46.4 87 47.3 41 50.0 4 66.7 

1.18 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez - - 7 3.8 2 2.4 - - 

Haftada 2-3 kez - - 1 0.5 2 2.4 - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 10 35.7 51 27.7 24 29.3 1 16.7 

Ayda bir kez 5 17.9 38 20.7 13 15.9 1 16.7 

B
R

Ü
K

S
E

L
 L

A
H

A
N

A
S

I Hiç 24 85.7 152 82.6 69 84.1 6 100.0 

4.29 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez - - 1 0.5 - - - - 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 3 1.6 4 4.9 - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 8 4.3 5 6.1 - - 

Ayda bir kez 3 10.7 20 10.9 4 4.9 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

D
O

M
A

T
E

S
 

Hiç - - - - 1 1.2 - - 

7.10 >0.05 

Hergün 12 42.9 86 46.7 39 47.6 2 33.3 

Haftada 1 kez 3 10.7 5 2.7 3 3.7 - - 

Haftada 2-3 kez 4 14.3 18 9.8 8 9.8 - - 

Haftada 3-4 kez 6 21.4 20 10.9 8 9.8 1 16.7 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 48 26.1 17 20.7 2 33.3 

OnbeĢ günde bir kez - - 2 1.1 2 2.4 - - 

Ayda bir kez 2 7.1 5 2.7 4 4.9 1 16.7 

E
N

G
ĠN

A
R

 

Hiç 27 96.4 163 88.6 75 91.5 6 100.0 

3.23 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez - - 1 0.5 1 1.2 - - 

Haftada 2-3 kez - - - - - - - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 1 3.6 1 0.5 - - - - 

Ayda bir kez - - 19 10.3 6 7.3 - - 

T
A

Z
E

 F
A

S
U

L
Y

E
 

Hiç 6 21.4 18 9.8 13 15.9 - - 

4.58 >0.05 

Hergün 1 3.6 3 1.6 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez 8 28.6 69 37.5 28 34.1 2 33.3 

Haftada 2-3 kez - - 6 3.3 6 7.3 - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 9 32.1 59 32.1 21 25.6 2 33.3 

Ayda bir kez 4 14.3 29 15.8 12 14.6 2 33.3 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

H
A

V
U

Ç
 

Hiç 1 3.6 3 1.6 1 1.2 - - 

4.64 >0.05 

Hergün 5 17.9 13 7.1 12 14.6 1 16.7 

Haftada 1 kez 3 10.7 21 11.4 11 13.4 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 8 28.6 65 35.3 22 26.8 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 4 14.3 24 13.0 13 15.9 - - 

Haftada 5-6 kez 4 14.3 16 8.7 9 11.0 - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 25 13.6 10 12.2 2 33.3 

Ayda bir kez - - 17 9.2 4 4.9 1 16.7 

K
A

B
A

K
 (

Y
A

Z
) 

Hiç 12 42.9 56 30.4 26 31.7 4 66.7 

0.94 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez - - 28 15.2 12 14.6 - - 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 3 1.6 4 4.9 - - 

Haftada 3-4 kez - - 1 0.5 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 8 28.6 36 19.6 24 29.3 - - 

Ayda bir kez 7 25.0 60 32.6 15 18.3 2 33.3 

K
A

R
N

A
B

A
H

A
R

 

Hiç 11 39.3 81 44.0 34 41.5 3 50.0 

2.68 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 2 7.1 15 8.2 10 12.2 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 3 1.6 4 4.9 - - 

Haftada 3-4 kez - - 1 0.5 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 25 13.6 16 19.5 - - 

Ayda bir kez 11 39.3 59 32.1 17 20.7 2 33.3 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

K
E

R
E

V
ĠZ

 

Hiç 19 67.9 112 60.9 51 62.2 3 50.0 

1.11 >0.05 

Hergün - - 2 1.1 - - - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 7 3.8 9 11.0 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 4 2.2 4 4.9 - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 1 0.5 - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 1 3.6 15 8.2 7 8.5 1 16.7 

Ayda bir kez 3 10.7 42 22.8 11 13.4 1 16.7 

K
U

R
U

S
O

Ğ
A

N
 

Hiç 5 17.9 27 14.7 11 13.4 1 16.7 

2.31 >0.05 

Hergün 7 25.0 56 30.4 31 37.8 2 33.3 

Haftada 1 kez 1 3.6 25 13.6 11 13.4 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 5 17.9 14 7.6 4 4.9 - - 

Haftada 3-4 kez 7 25.0 23 12.5 5 6.1 1 16.7 

Haftada 5-6 kez - - 16 8.7 6 7.3 - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 10 5.4 6 7.3 - - 

Ayda bir kez 3 10.7 13 7.1 7 8.5 1 16.7 

IS
P

A
N

A
K

 

Hiç 2 7.1 18 9.8 7 8.5 - - 

1.36 >0.05 

Hergün 1 3.6 1 0.5 - - - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 55 29.9 25 30.5 2 33.3 

Haftada 2-3 kez 2 7.1 12 6.5 7 8.5 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 3 10.7 11 6.0 7 8.5 - - 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 3 1.6 4 4.9 - - 

OnbeĢ günde bir kez 9 32.1 55 29.9 23 28.0 2 33.3 

Ayda bir kez 7 25.0 29 15.8 9 11.0 1 16.7 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

B
E

Y
A

Z
 L

A
H

A
N

A
 Hiç 7 25.0 71 38.6 34 41.5 1 16.7 

2.69 >0.05 

Hergün 1 3.6 1 0.5 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez 5 17.9 19 10.3 9 11.0 2 33.3 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 4 2.2 6 7.3 - - 

Haftada 3-4 kez 3 10.7 16 8.7 6 7.3 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 7 25.0 41 22.3 18 22.0 2 33.3 

Ayda bir kez 4 14.3 32 17.4 7 8.5 1 16.7 

K
IR

M
IZ

I 
L

A
H

A
N

A
 Hiç 4 14.3 38 20.7 21 25.6 1 16.7 

3.41 >0.05 

Hergün 2 7.1 10 5.4 5 6.1 - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 34 18.5 11 13.4 2 33.3 

Haftada 2-3 kez 4 14.3 28 15.2 14 17.1 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 5 2.7 5 6.1 - - 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 5 2.7 1 1.2 - - 

OnbeĢ günde bir kez 11 39.3 43 23.4 19 23.2 2 33.3 

Ayda bir kez 1 3.6 21 11.4 6 7.3 - - 

M
A

N
T

A
R

 

Hiç 9 32.1 76 41.3 23 28.0 2 33.3 

2.25 >0.05 

Hergün - - 1 0.5 - - - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 18 9.8 12 14.6 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 9 4.9 5 6.1 - - 

Haftada 3-4 kez - - 8 4.3 3 3.7 1 16.7 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 13 46.4 51 27.7 25 30.5 2 33.3 

Ayda bir kez 2 7.1 21 11.4 14 17.1 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

M
A

R
U

L
 V

E
 

K
IV

IR
C

IK
 

Hiç 1 3.6 21 11.4 11 13.4 1 16.7 

3.06 >0.05 

Hergün 3 10.7 19 10.3 9 11.0 1 16.7 

Haftada 1 kez 4 14.3 23 12.5 13 15.9 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 7 25.0 33 17.9 19 23.2 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 7 25.0 49 26.6 20 24.4 1 16.7 

Haftada 5-6 kez - - 13 7.1 3 3.7 - - 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 24 13.0 6 7.3 - - 

Ayda bir kez 2 7.1 2 1.1 1 1.2 - - 

M
A

Y
D

A
N

O
Z

. 
T

E
R

E
. 

V
B

. 

Hiç 1 3.6 17 9.2 9 11.0 3 50.0 

3.27 >0.05 

Hergün 13 46.4 37 20.1 16 19.5 - - 

Haftada 1 kez 2 7.1 25 13.6 18 22.0 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 4 14.3 19 10.3 11 13.4 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 1 3.6 15 8.2 6 7.3 - - 

Haftada 5-6 kez 3 10.7 39 21.2 8 9.8 - - 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 20 10.9 9 11.0 - - 

Ayda bir kez - - 12 6.5 5 6.1 1 16.7 

M
IS

IR
 

Hiç 7 25.0 56 30.4 19 23.2 3 50.0 

5.45 >0.05 

Hergün 2 7.1 5 2.7 4 4.9 1 16.7 

Haftada 1 kez 3 10.7 29 15.8 11 13.4 - - 

Haftada 2-3 kez 3 10.7 13 7.1 11 13.4 - - 

Haftada 3-4 kez - - 5 2.7 2 2.4 - - 

Haftada 5-6 kez - - 1 0.5 - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 7 25.0 24 13.0 16 19.5 2 33.3 

Ayda bir kez 6 21.4 51 27.7 19 23.2 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

P
A

N
C

A
R

 

Hiç 24 85.7 152 82.6 65 79.3 4 66.7 

2.57 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 12 6.5 10 12.2 1 16.7 

Haftada 2-3 kez - - 1 0.5 - - - - 

Haftada 3-4 kez - - 3 1.6 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 3 1.6 3 3.7 - - 

Ayda bir kez 1 3.6 13 7.1 3 3.7 1 16.7 

P
A

T
L

IC
A

N
 

Hiç 7 25.0 40 21.7 18 22.0 3 50.0 

3.56 >0.05 

Hergün 1 3.6 1 0.5 - - - - 

Haftada 1 kez 4 14.3 35 19.0 16 19.5 2 33.3 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 8 4.3 3 3.7 - - 

Haftada 3-4 kez - - 3 1.6 2 2.4 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 7 25.0 56 30.4 27 32.9 1 16.7 

Ayda bir kez 8 28.6 41 22.3 16 19.5 - - 

P
A

T
A

T
E

S
 

Hiç 1 3.6 4 2.2 1 1.2 - - 

0.33 >0.05 

Hergün 2 7.1 6 3.3 1 1.2 - - 

Haftada 1 kez 4 14.3 22 12.0 17 20.7 - - 

Haftada 2-3 kez 14 50.0 72 39.1 26 31.7 4 66.7 

Haftada 3-4 kez 3 10.7 36 19.6 17 20.7 - - 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 13 7.1 8 9.8 - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 16 8.7 8 9.8 1 16.7 

Ayda bir kez - - 15 8.2 4 4.9 1 16.7 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

P
A

Z
I 

Hiç 25 89.3 125 67.9 56 68.3 3 50.0 

1.77 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez - - 11 6.0 3 3.7 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 2 7.1 5 2.7 4 4.9 1 16.7 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 1 3.6 23 12.5 13 15.9 - - 

Ayda bir kez - - 20 10.9 6 7.3 1 16.7 

P
IR

A
S

A
 

Hiç 9 32.1 88 47.8 38 46.3 4 66.7 

6.64 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 6 21.4 19 10.3 5 6.1 - - 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 - - 2 2.4 - - 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 8 4.3 1 1.2 - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 12 6.5 10 12.2 - - 

Ayda bir kez 11 39.3 57 31.0 26 31.7 2 33.3 

S
A

R
IM

S
A

K
 

Hiç 3 10.7 43 23.4 18 22.0 2 33.3 

16.52 <0.05 

Hergün 3 10.7 1 0.5 - - - - 

Haftada 1 kez 6 21.4 36 19.6 13 15.9 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 18 9.8 7 8.5 - - 

Haftada 3-4 kez 1 3.6 6 3.3 7 8.5 - - 

Haftada 5-6 kez - - 4 2.2 1 1.2 - - 

OnbeĢ günde bir kez 10 35.7 38 20.7 15 18.3 1 16.7 

Ayda bir kez 4 14.3 38 20.7 21 25.6 2 33.3 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 

 

 

    S % S % S % S % 2 p 

S
A

L
A

T
A

L
IK

 

Hiç 1 3.6 12 6.5 4 4.9 1 16.7 

1.21 >0.05 

Hergün 9 32.1 44 23.9 21 25.6 3 50.0 

Haftada 1 kez 3 10.7 28 15.2 12 14.6 - - 

Haftada 2-3 kez 4 14.3 47 25.5 23 28.0 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 4 14.3 25 13.6 8 9.8 - - 

Haftada 5-6 kez - - 9 4.9 6 7.3 - - 

OnbeĢ günde bir kez 7 25.0 19 10.3 8 9.8 - - 

Ayda bir kez - - - - - - - - 

S
E

M
ĠZ

O
T

U
 

Hiç 12 42.9 58 31.5 28 34.1 - - 

18.87 <0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 6 21.4 11 6.0 2 2.4 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 17 9.2 4 4.9 1 16.7 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 7 25.0 61 33.2 34 41.5 2 33.3 

Ayda bir kez 2 7.1 37 20.1 14 17.1 2 33.3 

Y
E

ġ
ĠL

 S
O

Ğ
A

N
 

Hiç 13 46.4 68 37.0 29 35.4 2 33.3 

1.21 >0.05 

Hergün - - 1 0.5 1 1.2 - - 

Haftada 1 kez 1 3.6 21 11.4 9 11.0 2 33.3 

Haftada 2-3 kez 3 10.7 14 7.6 13 15.9 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 1 3.6 6 3.3 2 2.4 - - 

Haftada 5-6 kez - - 2 1.1 - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 41 22.3 14 17.1 1 16.7 

Ayda bir kez 7 25.0 31 16.8 14 17.1 - - 

 

Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 
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    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

T
U

R
P

 

Hiç 16 57.1 113 61.4 48 58.5 4 66.7 

7.75 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 4 14.3 12 6.5 14 17.1 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 2 7.1 4 2.2 2 2.4 - - 

Haftada 3-4 kez - - 9 4.9 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 27 14.7 11 13.4 1 16.7 

Ayda bir kez 6 21.4 19 10.3 6 7.3 - - 

A
R

M
U

T
 

Hiç 13 46.4 60 32.6 29 35.4 4 66.7 

4.62 >0.05 

Hergün 2 7.1 10 5.4 3 3.7 - - 

Haftada 1 kez 4 14.3 17 9.2 10 12.2 - - 

Haftada 2-3 kez - - 20 10.9 7 8.5 - - 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 6 3.3 3 3.7 - - 

Haftada 5-6 kez - - 1 0.5 - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 2 7.1 34 18.5 17 20.7 2 33.3 

Ayda bir kez 5 17.9 36 19.6 13 15.9 - - 

A
Y

V
A

 

Hiç 9 32.1 85 46.2 29 35.4 5 83.3 

4.69 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 5 17.9 32 17.4 22 26.8 - - 

Haftada 2-3 kez - - 1 0.5 2 2.4 - - 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 1 0.5 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - 3 1.6 2 2.4 - - 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 30 16.3 12 14.6 1 16.7 

Ayda bir kez 8 28.6 32 17.4 14 17.1 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

Ç
ĠL

E
K

. 

B
Ö

Ğ
Ü

R
T

L
E

N
 

Hiç 13 46.4 33 17.9 10 12.2 1 16.7 

4.62 >0.05 

Hergün 2 7.1 12 6.5 3 3.7 - - 

Haftada 1 kez 4 14.3 32 17.4 16 19.5 - - 

Haftada 2-3 kez 2 7.1 29 15.8 13 15.9 1 16.7 

Haftada 3-4 kez - - 13 7.1 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - 24 29.3 2 33.3 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 28 15.2 10 12.2 1 16.7 

Ayda bir kez 4 14.3 37 20.1 5 6.1 1 16.7 

D
U

T
 

Hiç 26 92.9 134 72.8 64 78.0 5 83.3 

4.68 >0.05 

Hergün - - 9 4.9 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez - - 7 3.8 4 4.9 1 16.7 

Haftada 2-3 kez - - 8 4.3 4 4.9 - - 

Haftada 3-4 kez - - 2 1.1 - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 2 1.1 2 2.4 - - 

Ayda bir kez 2 7.1 22 12.0 6 7.3 - - 

E
L

M
A

 

Hiç 3 10.7 12 6.5 6 7.3 - - 

3.79 >0.05 

Hergün 4 14.3 27 14.7 16 19.5 - - 

Haftada 1 kez 1 3.6 6 3.3 6 7.3 - - 

Haftada 2-3 kez 3 10.7 46 25.0 17 20.7 3 50.0 

Haftada 3-4 kez 6 21.4 24 13.0 8 9.8 2 33.3 

Haftada 5-6 kez 4 14.3 26 14.1 16 19.5 - - 

OnbeĢ günde bir kez 7 25.0 39 21.2 12 14.6 1 16.7 

Ayda bir kez - - 4 2.2 1 1.2 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

E
R

ĠK
 

Hiç 14 50.0 94 51.1 50 61.0 6 100.0 

0.50 >0.05 

Hergün 2 7.1 11 6.0 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez 1 3.6 3 1.6 3 3.7 - - 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 28 15.2 8 9.8 - - 

Haftada 3-4 kez - - 8 4.3 7 8.5 - - 

Haftada 5-6 kez - - 2 1.1 2 2.4 - - 

OnbeĢ günde bir kez 7 25.0 32 17.4 10 12.2 - - 

Ayda bir kez 3 10.7 6 3.3 - - - - 

G
R

E
Y

F
U

R
T

 

Hiç 22 78.6 140 76.1 55 67.1 5 83.3 

5.29 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 5 17.9 10 5.4 9 11.0 1 16.7 

Haftada 2-3 kez - - 1 0.5 - - - - 

Haftada 3-4 kez - - 6 3.3 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - 10 5.4 - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 1 3.6 17 9.2 12 14.6 - - 

Ayda bir kez - - - - 5 6.1 - - 

ĠN
C

ĠR
 

Hiç 18 64.3 114 62.0 58 70.7 6 100.0 

1.18 >0.05 

Hergün - - 3 1.6 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 14 7.6 8 9.8 - - 

Haftada 2-3 kez - - 3 1.6 - - - - 

Haftada 3-4 kez - - 4 2.2 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 2 7.1 26 14.1 5 6.1 - - 

Ayda bir kez 5 17.9 20 10.9 8 9.8 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

K
A

R
P

U
Z

 

Hiç 23 82.1 109 59.2 57 69.5 5 83.3 

4.29 >0.05 

Hergün - - 9 4.9 5 6.1 - - 

Haftada 1 kez - - 16 8.7 3 3.7 - - 

Haftada 2-3 kez - - 24 13.0 6 7.3 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 1 0.5 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - 16 8.7 9 11.0 - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 8 4.3 1 1.2 - - 

Ayda bir kez - - 1 0.5 - - - - 

K
A

V
U

N
 

Hiç 23 82.1 111 60.3 55 67.1 5 83.3 

7.10 >0.05 

Hergün - - 8 4.3 5 6.1 - - 

Haftada 1 kez 2 7.1 16 8.7 6 7.3 - - 

Haftada 2-3 kez - - 11 6.0 3 3.7 - - 

Haftada 3-4 kez - - 1 0.5 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - 8 4.3 4 4.9 - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 26 14.1 5 6.1 1 16.7 

Ayda bir kez - - 3 1.6 3 3.7 - - 

K
A

Y
IS

I 

Hiç 14 50.0 91 49.5 49 59.8 5 83.3 

3.23 >0.05 

Hergün 2 7.1 5 2.7 4 4.9 - - 

Haftada 1 kez - - 17 9.2 4 4.9 - - 

Haftada 2-3 kez - - 8 4.3 5 6.1 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 11 6.0 7 8.5 - - 

Haftada 5-6 kez - - 8 4.3 1 1.2 - - 

OnbeĢ günde bir kez 1 3.6 24 13.0 5 6.1 - - 

Ayda bir kez 9 32.1 20 10.9 7 8.5 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

K
ĠR

A
Z

. 
V

Ġġ
N

E
 

Hiç 22 78.6 101 54.9 52 63.4 5 83.3 

4.64 >0.05 

Hergün 2 7.1 10 5.4 8 9.8 - - 

Haftada 1 kez - - 2 1.1 1 1.2 - - 

Haftada 2-3 kez - - 19 10.3 6 7.3 1 16.7 

Haftada 3-4 kez - - 4 2.2 2 2.4 - - 

Haftada 5-6 kez - - 8 4.3 2 2.4 - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 25 13.6 6 7.3 - - 

Ayda bir kez 4 14.3 15 8.2 5 6.1 - - 

K
ĠV

Ġ 

Hiç 7 25.0 37 20.1 16 19.5 2 33.3 

3.88 >0.05 

Hergün - - 1 0.5 21 25.6 - - 

Haftada 1 kez 7 25.0 28 15.2 15 18.3 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 3 10.7 37 20.1 6 7.3 - - 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 12 6.5 5 6.1 - - 

Haftada 5-6 kez 3 10.7 13 7.1 - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 36 19.6 11 13.4 - - 

Ayda bir kez 2 7.1 20 10.9 8 9.8 - - 

L
ĠM

O
N

 

Hiç - - 6 3.3 4 4.9 - - 

0.94 >0.05 

Hergün 4 14.3 16 8.7 11 13.4 1 16.7 

Haftada 1 kez 3 10.7 16 8.7 8 9.8 - - 

Haftada 2-3 kez 7 25.0 49 26.6 19 23.2 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 6 21.4 44 23.9 20 24.4 2 33.3 

Haftada 5-6 kez 2 7.1 14 7.6 7 8.5 - - 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 38 20.7 10 12.2 1 16.7 

Ayda bir kez 2 7.1 1 0.5 3 3.7 - - 

 

 



116 

 

Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

M
A

N
D

A
L

ĠN
A

 

Hiç 5 17.9 22 12.0 15 18.3 - - 

2.68 >0.05 

Hergün 6 21.4 43 23.4 20 24.4 3 50.0 

Haftada 1 kez 5 17.9 7 3.8 4 4.9 - - 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 25 13.6 14 17.1 - - 

Haftada 3-4 kez 3 10.7 22 12.0 8 9.8 1 16.7 

Haftada 5-6 kez - - 15 8.2 4 4.9 1 16.7 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 25 13.6 10 12.2 - - 

Ayda bir kez 4 14.3 25 13.6 7 8.5 1 16.7 

M
U

Z
 

Hiç 4 14.3 5 2.7 2 2.4 - - 

1.11 >0.05 

Hergün - - 10 5.4 4 4.9 - - 

Haftada 1 kez 9 32.1 51 27.7 21 25.6 3 50.0 

Haftada 2-3 kez 9 32.1 53 28.8 22 26.8 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 20 10.9 15 18.3 - - 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 6 3.3 - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 19 10.3 11 13.4 - - 

Ayda bir kez - - 20 10.9 7 8.5 1 16.7 

N
A

R
 

Hiç 11 39.3 80 43.5 33 40.2 3 50.0 

3.25 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 5 17.9 33 17.9 15 18.3 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 7 25.0 21 11.4 7 8.5 1 16.7 

Haftada 3-4 kez - - 3 1.6 - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - 3 3.7 - - 

OnbeĢ günde bir kez 1 3.6 29 15.8 12 14.6 - - 

Ayda bir kez 4 14.3 18 9.8 12 14.6 1 16.7 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

P
O

R
T

A
K

A
L

 

Hiç 2 7.1 15 8.2 6 7.3 - - 

2.31 >0.05 

Hergün 7 25.0 42 22.8 14 17.1 - - 

Haftada 1 kez 1 3.6 11 6.0 6 7.3 3 50.0 

Haftada 2-3 kez 2 7.1 33 17.9 21 25.6 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 5 17.9 42 22.8 13 15.9 1 16.7 

Haftada 5-6 kez 4 14.3 14 7.6 7 8.5 - - 

OnbeĢ günde bir kez 7 25.0 21 11.4 11 13.4 1 16.7 

Ayda bir kez - - 6 3.3 4 4.9 - - 

ġ
E

F
T

A
L

Ġ 

Hiç 23 82.1 99 53.8 52 63.4 5 83.3 

1.36 >0.05 

Hergün 2 7.1 14 7.6 5 6.1 - - 

Haftada 1 kez - - 12 6.5 3 3.7 1 16.7 

Haftada 2-3 kez - - 19 10.3 6 7.3 - - 

Haftada 3-4 kez - - 8 4.3 4 4.9 - - 

Haftada 5-6 kez - - 9 4.9 4 4.9 - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 19 10.3 4 4.9 - - 

Ayda bir kez - - 4 2.2 4 4.9 - - 

Ü
Z

Ü
M

 

Hiç 16 57.1 100 54.3 52 63.4 4 66.7 

2.69 >0.05 

Hergün 3 10.7 21 11.4 12 14.6 - - 

Haftada 1 kez - - 1 0.5 2 2.4 - - 

Haftada 2-3 kez - - 20 10.9 6 7.3 1 16.7 

Haftada 3-4 kez - - 3 1.6 4 4.9 - - 

Haftada 5-6 kez - - 7 3.8 1 1.2 - - 

OnbeĢ günde bir kez 2 7.1 9 4.9 - - 1 16.7 

Ayda bir kez 7 25.0 23 12.5 5 6.1 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

K
U

R
U

T
U

L
M

U
ġ

 

M
E

Y
V

L
E

R
 

Hiç 1 3.6 98 53.3 57 69.5 5 83.3 

20.21 <0.05 

Hergün 1 3.6 13 7.1 4 4.9 - - 

Haftada 1 kez 1 3.6 10 5.4 1 1.2 - - 

Haftada 2-3 kez 19 67.9 24 13.0 4 4.9 - - 

Haftada 3-4 kez - - 14 7.6 5 6.1 1 16.7 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 7 3.8 2 2.4 - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 9 4.9 8 9.8 - - 

Ayda bir kez 6 21.4 9 4.9 1 1.2 - - 

B
E

Y
A

Z
 E

K
M

E
K

 Hiç 3 10.7 7 3.8 5 6.1 1 16.7 

3.41 >0.05 

Hergün 16 57.1 141 76.6 60 73.2 4 66.7 

Haftada 1 kez 5 17.9 6 3.3 4 4.9 1 16.7 

Haftada 2-3 kez - - 2 1.1 3 3.7 - - 

Haftada 3-4 kez 1 3.6 3 1.6 10 12.2 - - 

Haftada 5-6 kez 3 10.7 25 13.6 - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - - - - - - - 

Ayda bir kez - - - - - - - - 

K
E

P
E

K
L

Ġ 
E

K
M

E
K

 Hiç 4 14.3 51 27.7 21 25.6 1 16.7 

2.25 >0.05 

Hergün 10 35.7 30 16.3 12 14.6 2 33.3 

Haftada 1 kez 2 7.1 45 24.5 15 18.3 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 22 12.0 11 13.4 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 9 4.9 4 4.9 1 16.7 

Haftada 5-6 kez 3 10.7 11 6.0 4 4.9 - - 

OnbeĢ günde bir kez 5 17.9 10 5.4 8 9.8 - - 

Ayda bir kez 1 3.6 6 3.3 7 8.5 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

D
ĠĞ

E
R

 E
K

M
E

K
 

Ç
E

ġ
ĠT

L
E

R
Ġ 

Hiç 17 60.7 133 72.3 61 74.4 3 50.0 

3.06 >0.05 

Hergün 6 21.4 11 6.0 2 2.4 1 16.7 

Haftada 1 kez - - 2 1.1 - - - - 

Haftada 2-3 kez - - 10 5.4 5 6.1 1 16.7 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 2 7.1 16 8.7 6 7.3 1 16.7 

Ayda bir kez 3 10.7 12 6.5 8 9.8 - - 

B
A

Z
L

A
M

A
 

Hiç 11 39.3 68 37.0 29 35.4 4 66.7 

3.27 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 1 3.6 17 9.2 9 11.0 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 1 0.5 3 3.7 - - 

Haftada 3-4 kez 1 3.6 2 1.1 2 2.4 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 6 21.4 34 18.5 9 11.0 1 16.7 

Ayda bir kez 8 28.6 62 33.7 30 36.6 - - 

Y
U

F
K

A
 

Hiç 4 14.3 36 19.6 13 15.9 2 33.3 

5.45 >0.05 

Hergün 3 10.7 - - 13 15.9 - - 

Haftada 1 kez - - 20 10.9 3 3.7 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 5 2.7 8 9.8 - - 

Haftada 3-4 kez 4 14.3 13 7.1 19 23.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - 26 31.7 - - 

OnbeĢ günde bir kez 6 21.4 42 22.8 - - 2 33.3 

Ayda bir kez 10 35.7 68 37.0 - - 1 16.7 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

P
ĠR

ĠN
Ç

 

Hiç - - - - - - - - 

2.57 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 13 46.4 53 28.8 17 20.7 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 11 39.3 76 41.3 39 47.6 3 50.0 

Haftada 3-4 kez - - 26 14.1 11 13.4 - - 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 13 7.1 6 7.3 - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 16 8.7 9 11.0 2 33.3 

Ayda bir kez - - - - - - - - 

B
U

L
G

U
R

 

Hiç 2 7.1 10 5.4 7 8.5 1 16.7 

6.64 >0.05 

Hergün - - 7 3.8 - - - - 

Haftada 1 kez 8 28.6 87 47.3 25 30.5 2 33.3 

Haftada 2-3 kez 6 21.4 10 5.4 22 26.8 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 3 10.7 9 4.9 5 6.1 1 16.7 

Haftada 5-6 kez 2 7.1 21 11.4 5 6.1 - - 

OnbeĢ günde bir kez 7 25.0 5 2.7 17 20.7 - - 

Ayda bir kez - - - - 1 1.2 - - 

T
A

R
H

A
N

A
 

Hiç 11 39.3 49 26.6 18 22.0 3 50.0 

2.58 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 4 14.3 31 16.8 15 18.3 - - 

Haftada 2-3 kez 4 14.3 17 9.2 9 11.0 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 1 3.6 3 1.6 2 2.4 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 59 32.1 21 25.6 2 33.3 

Ayda bir kez 4 14.3 25 13.6 - - - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

M
A

K
A

R
N

A
. 

E
R

Ġġ
T

E
 

Hiç - - 1 0.5 1 1.2 - - 

16.55 <0.05 

Hergün 4 14.3 6 3.3 1 1.2 1 16.7 

Haftada 1 kez 5 17.9 37 20.1 16 19.5 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 6 21.4 66 35.9 25 30.5 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 1 3.6 49 26.6 32 39.0 2 33.3 

Haftada 5-6 kez - - 1 0.5 2 2.4 - - 

OnbeĢ günde bir kez 8 28.6 22 12.0 3 3.7 - - 

Ayda bir kez 4 14.3 2 1.1 2 2.4 - - 

B
U

Ğ
D

A
Y

 U
N

U
 

Hiç 8 28.6 30 16.3 15 18.3 1 16.7 

1.77 >0.05 

Hergün 4 14.3 7 3.8 4 4.9 - - 

Haftada 1 kez 6 21.4 54 29.3 24 29.3 2 33.3 

Haftada 2-3 kez 5 17.9 38 20.7 12 14.6 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 19 10.3 14 17.1 2 33.3 

Haftada 5-6 kez - - 7 3.8 2 2.4 - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 15 8.2 7 8.5 - - 

Ayda bir kez 3 10.7 14 7.6 4 4.9 - - 

B
Ö

R
E

K
 

Hiç - - 3 1.6 1 1.2 - - 

6.55 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 5 17.9 45 24.5 18 22.0 2 33.3 

Haftada 2-3 kez 6 21.4 38 20.7 19 23.2 - - 

Haftada 3-4 kez - - 8 4.3 3 3.7 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - 1 16.7 

OnbeĢ günde bir kez 9 32.1 52 28.3 26 31.7 - - 

Ayda bir kez 8 28.6 38 20.7 15 18.3 3 50.0 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

K
U

R
A

B
ĠY

E
 

Hiç 3 10.7 30 16.3 10 12.2 1 16.7 

0.24 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 2 7.1 34 18.5 12 14.6 - - 

Haftada 2-3 kez 5 17.9 19 10.3 8 9.8 - - 

Haftada 3-4 kez - - 8 4.3 3 3.7 1 16.7 

Haftada 5-6 kez - - 20 10.9 - - 4 66.7 

OnbeĢ günde bir kez 12 42.9 64 34.8 34 41.5 - - 

Ayda bir kez 6 21.4 9 4.9 15 18.3 - - 

K
E

K
 

Hiç 3 10.7 46 25.0 10 12.2 3 50.0 

7.69 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 2 7.1 26 14.1 15 18.3 - - 

Haftada 2-3 kez 8 28.6 26 14.1 12 14.6 - - 

Haftada 3-4 kez - - 2 1.1 - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 11 39.3 55 29.9 30 36.6 2 33.3 

Ayda bir kez 4 14.3 29 15.8 15 18.3 1 16.7 

K
A

H
V

A
L

T
IL

IK
 

 T
A

H
IL

L
A

R
 

Hiç 22 78.6 107 58.2 46 56.1 4 66.7 

2.79 >0.05 

Hergün 1 3.6 - - 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 8 4.3 3 3.7 - - 

Haftada 2-3 kez - - 31 16.8 15 18.3 - - 

Haftada 3-4 kez - - 5 2.7 - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 2 7.1 11 6.0 4 4.9 1 16.7 

Ayda bir kez - - 22 12.0 12 14.6 1 16.7 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

C
ĠP

S
 

Hiç 13 46.4 64 34.8 27 32.9 2 33.3 

2.79 >0.05 

Hergün 1 3.6 3 1.6 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez 7 25.0 40 21.7 17 20.7 - - 

Haftada 2-3 kez - - 3 1.6 2 2.4 - - 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 8 4.3 3 3.7 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - 1 16.7 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 31 16.8 15 18.3 1 16.7 

Ayda bir kez 2 7.1 35 19.0 16 19.5 2 33.3 

P
A

T
L

A
M

Iġ
 M

IS
IR

 Hiç 13 46.4 74 40.2 26 31.7 3 50.0 

1.96 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 7 25.0 26 14.1 8 9.8 - - 

Haftada 2-3 kez - - 9 4.9 4 4.9 - - 

Haftada 3-4 kez - - - - 3 3.7 - - 

Haftada 5-6 kez - - 8 4.3 13 15.9 1 16.7 

OnbeĢ günde bir kez 2 7.1 19 10.3 - - 1 16.7 

Ayda bir kez 6 21.4 48 26.1 28 34.1 1 16.7 

K
U

R
U

B
A

K
L

A
G

ĠL
L

E
R

 

Hiç - - 10 5.4 2 2.4 1 16.7 

4.54 >0.05 

Hergün - - - - - - - - 

Haftada 1 kez 8 28.6 55 29.9 26 31.7 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 12 42.9 66 35.9 27 32.9 - - 

Haftada 3-4 kez 4 14.3 15 8.2 11 13.4 1 16.7 

Haftada 5-6 kez - - - - 2 2.4 - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 34 18.5 14 17.1 1 16.7 

Ayda bir kez 1 3.6 4 2.2 - - - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

H
A

Z
IR

 M
E

Y
V

E
 

S
U

L
A

R
I 

Hiç 7 25.0 37 20.1 11 13.4 2 33.3 

5.14 >0.05 

Hergün 1 3.6 30 16.3 13 15.9 - - 

Haftada 1 kez 5 17.9 15 8.2 10 12.2 - - 

Haftada 2-3 kez 4 14.3 28 15.2 16 19.5 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 6 21.4 25 13.6 7 8.5 - - 

Haftada 5-6 kez 3 10.7 16 8.7 3 3.7 - - 

OnbeĢ günde bir kez 2 7.1 28 15.2 18 22.0 3 50.0 

Ayda bir kez - - 5 2.7 4 4.9 - - 

K
O

L
A

L
I 

ĠÇ
E

C
E

K
L

E
R

 

(N
O

R
M

A
L

) 

Hiç 12 42.9 87 47.3 43 52.4 5 83.3 

3.55 >0.05 

Hergün 1 3.6 1 0.5 3 3.7 - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 12 6.5 5 6.1 - - 

Haftada 2-3 kez 6 21.4 24 13.0 9 11.0 - - 

Haftada 3-4 kez - - 12 6.5 4 4.9 - - 

Haftada 5-6 kez - - 2 1.1 13 15.9 - - 

OnbeĢ günde bir kez 5 17.9 34 18.5 - - 1 16.7 

Ayda bir kez 1 3.6 12 6.5 5 6.1 - - 

K
O

L
A

L
I 

ĠÇ
E

C
E

K
L

E
R

 

(L
IG

H
T

) 

Hiç 19 67.9 100 54.3 40 48.8 1 16.7 

0.99 >0.05 

Hergün 1 3.6 18 9.8 10 12.2 - - 

Haftada 1 kez 2 7.1 7 3.8 9 11.0 - - 

Haftada 2-3 kez 2 7.1 8 4.3 1 1.2 - - 

Haftada 3-4 kez - - 4 2.2 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - 10 12.2 5 83.3 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 35 19.0 3 3.7 - - 

Ayda bir kez 1 3.6 12 6.5 6 7.3 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

M
E

Y
V

E
L

Ġ 
G

A
Z

O
Z

 Hiç 21 75.0 100 54.3 44 53.7 1 16.7 

5.56 >0.05 

Hergün 1 3.6 10 5.4 21 25.6 2 33.3 

Haftada 1 kez 1 3.6 20 10.9 2 2.4 2 33.3 

Haftada 2-3 kez 4 14.3 12 6.5 1 1.2 - - 

Haftada 3-4 kez - - 1 0.5 - - - - 

Haftada 5-6 kez - - 1 0.5 6 7.3 - - 

OnbeĢ günde bir kez 1 3.6 13 7.1 8 9.8 - - 

Ayda bir kez - - 24 13.0 - - 1 16.7 

M
A

D
E

N
 S

U
L

A
R

I 

Hiç 11 39.3 66 35.9 29 35.4 - - 

1.28 >0.05 

Hergün 1 3.6 9 4.9 1 1.2 3 50.0 

Haftada 1 kez 5 17.9 29 15.8 22 26.8 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 3 10.7 23 12.5 12 14.6 1 16.7 

Haftada 3-4 kez - - - - - - - - 

Haftada 5-6 kez - - 1 0.5 1 1.2 - - 

OnbeĢ günde bir kez 6 21.4 26 14.1 7 8.5 - - 

Ayda bir kez 2 7.1 20 10.9 10 12.2 1 16.7 

K
A

H
V

E
 

Hiç 3 10.7 28 15.2 19 23.2 2 33.3 

5.44 >0.05 

Hergün 6 21.4 33 17.9 9 11.0 1 16.7 

Haftada 1 kez 5 17.9 21 11.4 6 7.3 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 6 21.4 22 12.0 16 19.5 - - 

Haftada 3-4 kez 4 14.3 32 17.4 12 14.6 - - 

Haftada 5-6 kez - - 13 7.1 2 2.4 - - 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 15 8.2 8 9.8 - - 

Ayda bir kez - - 20 10.9 10 12.2 2 33.3 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

S
ĠY

A
H

 Ç
A

Y
 

Hiç 1 3.6 35 19.0 13 15.9 2 33.3 

3.41 >0.05 

Hergün 17 60.7 108 58.7 51 62.2 2 33.3 

Haftada 1 kez - - 1 0.5 1 1.2 - - 

Haftada 2-3 kez 6 21.4 16 8.7 3 3.7 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 4 2.2 4 4.9 - - 

Haftada 5-6 kez 2 7.1 18 9.8 8 9.8 - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 2 1.1 2 2.4 - - 

Ayda bir kez - - - - - - - - 

B
ĠT

K
Ġ 

Ç
A

Y
L

A
R

I 

Hiç 12 42.9 64 34.8 27 32.9 2 33.3 

1.33 >0.05 

Hergün 3 10.7 31 16.8 12 14.6 2 33.3 

Haftada 1 kez 4 14.3 37 20.1 12 14.6 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 21 11.4 16 19.5 - - 

Haftada 3-4 kez 4 14.3 12 6.5 6 7.3 1 16.7 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 4 2.2 3 3.7 - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 11 6.0 3 3.7 - - 

Ayda bir kez - - 4 2.2 3 3.7 - - 

Y
A

Ğ
L

I 
T

O
H

U
M

L
A

R
 Hiç 9 32.1 42 22.8 23 28.0 1 16.7 

5.61 >0.05 

Hergün - - 16 8.7 5 6.1 2 33.3 

Haftada 1 kez 1 3.6 29 15.8 18 22.0 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 5 17.9 30 16.3 8 9.8 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 6 21.4 19 10.3 8 9.8 - - 

Haftada 5-6 kez - - 4 2.2 1 1.2 - - 

OnbeĢ günde bir kez 6 21.4 38 20.7 13 15.9 1 16.7 

Ayda bir kez 1 3.6 6 3.3 6 7.3 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

M
A

R
G

A
R

ĠN
 

Hiç 7 25.0 49 26.6 15 18.3 1 16.7 

1.00 >0.05 

Hergün 1 3.6 13 7.1 5 6.1 - - 

Haftada 1 kez 6 21.4 28 15.2 19 23.2 - - 

Haftada 2-3 kez 3 10.7 34 18.5 14 17.1 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 4 14.3 7 3.8 2 2.4 - - 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 - - 3 3.7 - - 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 36 19.6 12 14.6 2 33.3 

Ayda bir kez 2 7.1 17 9.2 12 14.6 1 16.7 

Y
U

M
U

ġ
A

K
 

M
A

R
G

A
R

ĠN
 

Hiç 22 78.6 130 70.7 61 74.4 5 83.3 

3.02 >0.05 

Hergün - - 9 4.9 5 6.1 - - 

Haftada 1 kez 1 3.6 6 3.3 5 6.1 - - 

Haftada 2-3 kez 2 7.1 12 6.5 5 6.1 - - 

Haftada 3-4 kez - - 1 0.5 6 7.3 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 21 11.4 - - 1 16.7 

Ayda bir kez - - 5 2.7 - - - - 

T
E

R
E

Y
A

Ğ
 

Hiç 8 28.6 71 38.6 23 28.0 4 66.7 

4.08 >0.05 

Hergün 2 7.1 9 4.9 8 9.8 1 16.7 

Haftada 1 kez 7 25.0 37 20.1 12 14.6 - - 

Haftada 2-3 kez 10 35.7 24 13.0 15 18.3 - - 

Haftada 3-4 kez - - 8 4.3 5 6.1 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 20 10.9 14 17.1 1 16.7 

Ayda bir kez 1 3.6 15 8.2 5 6.1 - - 

 

 



128 

 

Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

   S % S % S % S % 2 p 

M
A

Y
O

N
E

Z
 

Hiç 6 21.4 56 30.4 22 26.8 3 50.0 

6.73 >0.05 

Hergün 1 3.6 - - 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez 5 17.9 41 22.3 20 24.4 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 4 14.3 11 6.0 10 12.2 - - 

Haftada 3-4 kez - - 9 4.9 3 3.7 - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 5 17.9 19 10.3 8 9.8 2 33.3 

Ayda bir kez 7 25.0 48 26.1 17 20.7 - - 

K
R

E
M

A
. 

K
R

E
M

 

ġ
A

N
T

Ġ 

Hiç 8 28.6 70 38.0 35 42.7 3 50.0 

3.48 >0.05 

Hergün 1 3.6 3 1.6 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez 1 3.6 24 13.0 13 15.9 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 4 14.3 12 6.5 6 7.3 - - 

Haftada 3-4 kez - - 1 0.5 - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 11 39.3 28 15.2 14 17.1 2 33.3 

Ayda bir kez 3 10.7 46 25.0 12 14.6 - - 

ġ
E

K
E

R
 

Hiç 3 10.7 30 16.3 10 12.2 2 33.3 

4.36 >0.05 

Hergün 13 46.4 97 52.7 43 52.4 2 33.3 

Haftada 1 kez 1 3.6 4 2.2 4 4.9 - - 

Haftada 2-3 kez 6 21.4 21 11.4 - - 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 1 3.6 5 2.7 4 4.9 - - 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 17 9.2 7 8.5 - - 

OnbeĢ günde bir kez 1 3.6 5 2.7 1 1.2 - - 

Ayda bir kez 2 7.1 5 2.7 4 4.9 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

ġ
E

K
E

R
L

E
M

E
. 

L
O

K
U

M
 

Hiç 6 21.4 72 39.1 27 32.9 5 83.3 

4.99 >0.05 

Hergün - - 1 0.5 11 13.4 - - 

Haftada 1 kez 4 14.3 27 14.7 9 11.0 - - 

Haftada 2-3 kez 2 7.1 19 10.3 61 74.4 - - 

Haftada 3-4 kez 4 14.3 15 8.2 - - - - 

Haftada 5-6 kez 3 10.7 7 3.8 5 6.1 - - 

OnbeĢ günde bir kez 5 17.9 15 8.2 23 28.0 - - 

Ayda bir kez 4 14.3 28 15.2 - - 1 16.7 

Ç
ĠK

O
L

A
T

A
 

Hiç 1 3.6 18 9.8 4 4.9 1 16.7 

4.33 >0.05 

Hergün 5 17.9 39 21.2 21 25.6 1 16.7 

Haftada 1 kez 1 3.6 27 14.7 13 15.9 - - 

Haftada 2-3 kez 7 25.0 39 21.2 16 19.5 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 7 25.0 30 16.3 8 9.8 1 16.7 

Haftada 5-6 kez 7 25.0 23 12.5 16 19.5 - - 

OnbeĢ günde bir kez - - 6 3.3 2 2.4 1 16.7 

Ayda bir kez - - 2 1.1 2 2.4 - - 

B
A

L
 

Hiç 10 35.7 54 29.3 26 31.7 2 33.3 

2.25 >0.05 

Hergün - - 8 4.3 10 12.2 - - 

Haftada 1 kez 5 17.9 32 17.4 11 13.4 2 33.3 

Haftada 2-3 kez 3 10.7 18 9.8 13 15.9 - - 

Haftada 3-4 kez 3 10.7 8 4.3 5 6.1 - - 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 6 3.3 2 2.4 1 16.7 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 45 24.5 12 14.6 1 16.7 

Ayda bir kez 3 10.7 13 7.1 3 3.7 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

R
E

Ç
E

L
 

Hiç 11 39.3 56 30.4 17 20.7 3 50.0 

1.00 >0.05 

Hergün 5 17.9 27 14.7 14 17.1 1 16.7 

Haftada 1 kez 5 17.9 34 18.5 18 22.0 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 1 3.6 25 13.6 11 13.4 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 2 7.1 4 2.2 3 3.7 - - 

Haftada 5-6 kez 2 7.1 8 4.3 7 8.5 - - 

OnbeĢ günde bir kez 2 7.1 25 13.6 10 12.2 - - 

Ayda bir kez - - 5 2.7 2 2.4 - - 

P
E

K
M

E
Z

 

Hiç 15 53.6 92 50.0 36 43.9 3 50.0 

3.64 >0.05 

Hergün 2 7.1 16 8.7 7 8.5 1 16.7 

Haftada 1 kez 1 3.6 4 2.2 4 4.9 - - 

Haftada 2-3 kez 2 7.1 28 15.2 10 12.2 2 33.3 

Haftada 3-4 kez 3 10.7 5 2.7 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez 3 10.7 1 0.5 12 14.6 - - 

OnbeĢ günde bir kez 2 7.1 24 13.0 12 14.6 - - 

Ayda bir kez - - 14 7.6 - - - - 

T
A

H
ĠN

 

Hiç 20 71.4 115 62.5 46 56.1 5 83.3 

7.86 >0.05 

Hergün - - 5 2.7 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez - - 1 0.5 1 1.2 - - 

Haftada 2-3 kez - - 21 11.4 9 11.0 1 16.7 

Haftada 3-4 kez - - 3 1.6 1 1.2 - - 

Haftada 5-6 kez - - 4 2.2 2 2.4 - - 

OnbeĢ günde bir kez 3 10.7 16 8.7 7 8.5 - - 

Ayda bir kez 5 17.9 19 10.3 14 17.1 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

T
A

T
L

I 
B

ĠS
K

Ü
V

Ġ 

Hiç 1 3.6 14 7.6 3 3.7 - - 

13.55 <0.05 

Hergün 5 17.9 3 1.6 3 3.7 - - 

Haftada 1 kez 5 17.9 43 23.4 12 14.6 - - 

Haftada 2-3 kez 9 32.1 40 21.7 20 24.4 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 5 17.9 39 21.2 19 23.2 - - 

Haftada 5-6 kez 1 3.6 6 3.3 5 6.1 3 50.0 

OnbeĢ günde bir kez 1 3.6 32 17.4 15 18.3 2 33.3 

Ayda bir kez 1 3.6 7 3.8 5 6.1 - - 

T
U

Z
L

U
 B

ĠS
K

Ü
V

Ġ 

Hiç 7 25.0 26 14.1 6 7.3 2 33.3 

3.26 >0.05 

Hergün 2 7.1 5 2.7 2 2.4 - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 28 15.2 19 23.2 - - 

Haftada 2-3 kez 10 35.7 45 24.5 17 20.7 1 16.7 

Haftada 3-4 kez 1 3.6 12 6.5 4 4.9 - - 

Haftada 5-6 kez - - 5 2.7 2 2.4 1 16.7 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 34 18.5 22 26.8 1 16.7 

Ayda bir kez 1 3.6 29 15.8 10 12.2 - - 

H
A

Z
IR

 K
E

K
 

Hiç 5 17.9 40 21.7 11 13.4 3 50.0 

4.52 >0.05 

Hergün 2 7.1 5 2.7 4 4.9 1 16.7 

Haftada 1 kez 9 32.1 49 26.6 21 25.6 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 6 21.4 25 13.6 6 7.3 - - 

Haftada 3-4 kez 1 3.6 10 5.4 7 8.5 - - 

Haftada 5-6 kez - - 1 0.5 5 6.1 - - 

OnbeĢ günde bir kez 4 14.3 41 22.3 20 24.4 1 16.7 

Ayda bir kez 1 3.6 13 7.1 8 9.8 - - 
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Tablo 4.21. (devam) Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıklarının değerlendirilmesi 

    Beden Kütle Ġndeksi   

Besinler Sıklık 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

    S % S % S % S % 2 p 

H
A

M
U

R
Ġġ

Ġ 
T

A
T

L
I Hiç 2 7.1 33 17.9 11 13.4 2 33.3 

4.77 >0.05 

Hergün 6 21.4 1 0.5 - - - - 

Haftada 1 kez - - 43 23.4 13 15.9 1 16.7 

Haftada 2-3 kez 5 17.9 19 10.3 12 14.6 1 16.7 

Haftada 3-4 kez - - 2 1.1 - - - - 

Haftada 5-6 kez - - - - - - - - 

OnbeĢ günde bir kez 9 32.1 44 23.9 28 34.1 1 16.7 

Ayda bir kez 6 21.4 42 22.8 18 22.0 1 16.7 

S
Ü

T
L

Ü
 T

A
T

L
I 

Hiç 3 10.7 10 5.4 1 1.2 1 16.7 

3.00 >0.05 

Hergün - - 4 2.2 4 4.9 - - 

Haftada 1 kez 3 10.7 37 20.1 16 19.5 - - 

Haftada 2-3 kez 5 17.9 18 9.8 11 13.4 1 16.7 

Haftada 3-4 kez - - 26 14.1 15 18.3 1 16.7 

Haftada 5-6 kez - - 3 1.6 31 37.8 - - 

OnbeĢ günde bir kez 15 53.6 72 39.1 - - 3 50.0 

Ayda bir kez 2 7.1 14 7.6 4 4.9 - - 

*p<0.05 
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4.3. Bireylerin beden kütle indeksi değerleri ve diyetin karbonhidrat kaynakları 

arasındaki iliĢki  

 

Tablo 4.22’de bireylerin 3 günlük besin tüketim kayıtları ortalamaları 

üzerinden hesaplanan glisemik indeks değerlerinin beden kütle indeksi sınıflamasına 

göre dağılımları görülmektedir. Zayıf bireylerin %53.6’sının, BKĠ değerleri normal 

olan bireylerin %74.4’ünün, hafif ĢiĢman olan bireylerin %54.9’unun GĠ değerleri 

55-70 değerleri arasında bulunmaktadır. Beden kütle indeksi değerleri 30 kg/m
2
’nin 

üzerinde olan bireylerin ise %50’sinin GĠ değerleri 55-70 arasında, %50’sinin ise 

70’den büyüktür. Bireylerin GĠ değerlerinin, BKĠ grupları arasındaki farkı 

istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur (x
2
=31.3, p=0.00). 

Beden kütle indeksi <18.5 kg/m
2
’nin altında olan bireylerin %50.0’sinin diyet 

GY değerinin 120’den büyük olduğu, BKĠ değerleri normal aralıkta olan bireylerin 

%48.4’ünün 80-120 arasında olduğu, BKĠ değerleri 25.0-30.0 kg/m
2
 arasında olan 

bireylerin %52.4’ünün 120’den büyük olduğu ve BKĠ değeri 30 kg/m
2
’nin üzerinde 

olan bireylerin ise %50’sinin 80-120 arasında olduğu ve %50’sinin 120’den yüksek 

olduğu görülmektedir. Diyetin GY sınıflaması beden kütle indeksi gruplarına göre 

önemli farklılık göstermemektedir (x
2
= 2.46, p>0.05). 

 

Tablo 4.22. Bireylerin beden kütle indeksi gruplarına göre diyetin glisemik indeks ve 

glisemik yük sınıflaması  

  Beden Kütle Ġndeksi 

Glisemik Ġndeks 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 

  S % S % S % S % 

<55 11 39.3 29 15.8 14 17.1 - - 

55-70 15 53.6 137 74.4 45 54.9 3 50.0 

>70 2 7.1 18 9.8 23 28.0 3 50.0 

Glisemik Yük         

  S % S % S % S % 

<80 2 7.1 14 7.6 4 4.9 - - 

80-120 12 42.9 89 48.4 35 42.7 3 50.0 

>120 14 50.0 81 44.0 43 52.4 3 50.0 
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Tablo 4.23’de diyetin karbonhidrat kaynakları ve beden kütle indeksi 

arasındaki iliĢki gösterilmektedir. Bireylerin günlük karbonhidrat (g), posa (g), suda 

çözünen ve suda çözünmeyen posa (g), lignin (g), glikoz (g), fruktoz (g), 

monosakkaritler (g), niĢasta (g), selüloz (g) ve polisakkarit alım değerlerinin ve 

diyetlerinin günlük GĠ değerlerinin beden kütle indeksi gruplarına göre anlamlı 

olarak farklı olduğu görülmektedir (p<0.05). 

 Bireylerin günlük karbonhidrat alım değeri BKĠ gruplamasına göre 1.grupta 

olan bireylerde tüm gruplardan anlamlı olarak yüksek bulunmuĢtur (279.04±64.65 g) 

(p<0.05). 

 Posa, suda çözünen ve suda çözünmeyen posa alım değerleri 1.grupta tüm 

gruplardan anlamlı olarak yüksek bulunmuĢtur (sırasıyla; 28.66±8.80 g, 8.84±2.96 g, 

19.18±6.44 g) (p<0.05).  

Günlük toplam glikoz, fruktoz ve monosakkaritlerin alım değerleri 1.grupta 

tüm gruplara göre anlamlı olarak daha yüksektir (sırasıyla; 13.67±5.00 g, 16.45±7.58 

g, 31.09±12.12 g) (p<0.05). 

 Günlük niĢasta ve polisakkaritlerin alım değerleri 1.grupta diğer tüm BKĠ 

gruplarına göre anlamlı olarak daha yüksektir (sırasıyla; 178.18±49.92 g, 

178.44±51.93 g) (p<0.05).  

 Bireylerin günlük GĠ değerleri 1.ve 2.grupta tüm gruplardan daha düĢük 

bulunmuĢtur (sırasıyla; 56.99±11.04, 62.43±10.10) (p<0.05).   
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Tablo 4.23. Beden kütle indeksi ve diyetin karbonhidrat kaynakları arasındaki iliĢki 

  Beden Kütle Ġndeksi   

 
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 p 

  x   SS  x  SS x   SS  x  SS   
Karbonhidrat (g) 279.04

a
 

(77.78-367.89) 
64.65 221.79

 b
 

(77.78-386.41) 
70.57 208.99

b
 

(106.20-386.41) 
72.16 182.43

b
 

(146.01-273.54) 
47.39 0.00* 

Posa (g) 28.66
a
 

(7.06-38.57) 
8.80 19.89

b
 

(5.24-37.93) 
7.24 17.84

c
 

(9.17-39.83) 
7.82 15.57

bc
 

(11.58-30.02) 
7.13 0.00* 

Suda çözünen posa(g) 8.84
a
 

(2.56-12.85) 
2.96 6.21

b
 

(1.44-12.85) 
2.34 5.65

c
 

(2.42-13.96) 
2.59 4.82

bc
 

(3.70-8.65) 
1.88 0.00* 

Suda çözünmeyen  

  posa (g) 

19.18
a
 

(4.50-26.52) 
6.44 13.30

b
 

(2.69-26.52) 
4.93 10.95

c
 

(5.24-25.87) 
5.13 10.36

c
 

(7.68-19.68) 
4.61 0.00* 

Lignin (g) 2.12
a
 

(0.23-4.46) 
1.29 1.11

b
 

(0.20-4.46) 
0.80 0.90

b
 

(0.22-2.93) 
0.62 0.71

bc
 

(0.5-0.94) 
0.19 0.00* 

Tüm Ģeker alkolleri (g) 0.83 
(0.01-4.40) 

1.14 0.71
 
 

(0.02-3.15) 
0.72 0.64 

(0.01-4.42) 
0.64 0.29 

(0.03-0.78) 
0.30 0.38 

Glikoz (g) 13.67
a
 

(4.08-24.47) 
5.00 10.20

b
 

(2.38-27.28) 
5.20 10.31

b
 

(1.79-24.12) 
4.85 7.25

b
 

(4.66-9.89) 
2.28 0.02* 

Fruktoz (g) 16.45
a
 

(3.62-29.51) 
7.58 12.19

b
 

(1.93-48.35) 
6.52 12.50

b
 

(1.93-31.61) 
5.76 8.46

b
 

(4.71-12.17) 
2.39 0.02* 

Galaktoz (g) 0.97 
(0.18-2.87) 

0.70 0.81 
(0.00-0.24) 

0.56 0.78 
(0.00-2.00) 

0.44 0.47 
(0.17-0.7) 

0.20 0.22 

Monosakkaritler (g) 31.09
a
 

(9.29-55.91) 
12.12 24.20

b
 

(4.06-76.02) 
11.57 23.59

b
 

(4.06-56.46) 
10.30 16.19

c
 

(9.76-20.26) 
4.18 0.00* 

Sükroz (g) 42.46
 
 

(20.33-108.83) 
22.36 44.02

 
 

(7.30-145.15) 
29.10 43.44 

(5.08-145.15) 
30.36 53.66 

(18.21-79.31) 
27.70 0.09 
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Tablo 4.23. (devam) Beden kütle indeksi ve diyetin karbonhidrat kaynakları arasındaki iliĢki 

  Beden Kütle Ġndeksi   

 
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 p 

  x   SS  x  SS x   SS  x  SS   
Maltoz (g) 0.02 

(0.00-0.62) 
0.12 0.09 

(0.00-1.35) 
0.24 0.11 

(0.00-0.90) 
0.24 0.10 

(0.00-0.47) 
0.19 0.23 

Laktoz (g) 11.01 
(1.87-20.77) 

6.26 9.74 
(0.20-32.76) 

5.59 9.85 
(0.12-20.77) 

4.66 8.63 
(4.55-15.49) 

4.56 0.76 

Disakkaritler (g) 53.49 
(25.46-129.59) 

27.70 53.85 
(8.25-164.09) 

31.03 53.40 
(14.51-164.09) 

31.83 62.39 

(22.76-90.45) 

30.74 0.19 

Emilen oligosakkaritler (g) 1.70
 
 

(0.44-2.50) 
0.64 1.18 

(0.29-2.74) 
0.63 1.07 

(0.21.2.21) 
0.55 1.16 

(0.42-1.91) 
0.50 0.09 

Emilemeyen oligosakkaritler (g) 0.71 
(0.08-1.25) 

0.40 0.47 
(0.04-1.72) 

0.36 0.46 
(0.05-1.66) 

0.38 0.43 
(0.26-0.8) 

0.22 0.08 

Glikojen (g) 0.26
 
 

(0.00-0.46) 
0.16 0.18 

(0.00-0.50) 
0.15 0.19 

(0.00-0.55) 
0.14 0.19 

(0.12-0.45) 
0.13 0.15 

NiĢasta (g) 178.18
a
 

(62.89-231.09) 
49.92 141.02

b
 

(39.75-269.30) 
49.17 129.43

b
 

(64.24-261.14) 
52.78 111.48

b
 

(78.94-194.06) 
42.64 0.00* 

Selüloz (g) 3.94
a 
 

(0.69-8.22) 
1.68 4.27

ab
 

(1.30-9.18) 
2.04 3.99

a
 

(0.80-9.18) 
2.05 4.73

b
 

(1.87-9.18) 
2.31 0.00* 

Polisakkaritler (g) 178.44
a
 

(62.89-231.09) 
51.93 141.21

b
 

(39.8-269.42) 
49.18 129.63

b
 

(64.37-261.57) 
52.80 111.67

b
 

(79.13-194.18) 
53.31 0.00* 

Glisemik Ġndeks 56.99
a
 

(41.50-101.60) 
11.04 62.43

a
 

(40.80-105.50) 
10.10 67.11

b
 

(42.60-96.20) 
12.46 69.35

b
 

(56.90-80.60) 
8.00 0.00* 

Glisemik Yük 125.00 
(70.67-189.23) 

31.93 122.51 
(66.15-227.13) 

34.36 126.78 
(68.71-231.21) 

33.44 136.44 

(101.9-201.8) 

35.77 0.47 

*p<0.05. Aynı satırda farklı harflerle gösterilen değerler birbirinden farklıdır (p<0.05). 

(   ) Parentez içindeki rakamlar alt ve üst değerleri göstermektedir. 



137 

 

Tablo 4.24.’de bireylerin gruplandırılmıĢ posa tüketimi yirmilik dilim 

değerlerinin (kuintile değerleri) enerji ve diğer besin öğeleri ile olan iliĢkisi 

gösterilmektedir. Posa tüketimi gruplarına göre kiĢilerin günlük enerji (kkal), 

karbonhidrat (g) ve protein (g) alımları, günlük alınan enerji değerlerinin yağdan 

gelen yüzdesi (%), diyetlerinin GĠ ve GY değerleri, günlük kolesterol (mg), suda 

çözünen ve çözünmeyen posa (g) alım değerleri arasındaki fark anlamlı bulunmuĢtur 

(p<0.05). Bireylerin günlük A vitamini, E vitamini, B12 vitamini ve folik asit, B1, B2, 

B6 vitaminleri, niasin, C vitamini ve potasyum tüketim değerleri arasındaki fark 

istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur (p<0.05).  

 Tablo 4.25.’de bireylerin gruplandırılmıĢ GĠ yirmilik dilim değerlerinin 

(quintile değerleri) enerji ve diğer besin öğeleri ile olan iliĢkisi görülmektedir. 

Glisemik indeks gruplarına göre kiĢilerin günlük enerji (kkal), karbonhidrat (g), 

protein (g), günlük enerjinin proteinden gelen yüzdesi (%), toplam diyet posası, suda 

çözünen posa ve suda çözünmeyen posa (g), ve diyetin GY değerleri anlamlı olarak 

farklı bulunmuĢtur (p<0.05). Ayrıca bireylerin günlük A vitamini (µg), D vitamini 

(µg), E vitamini (µg), B2 ve B6 vitaminleri (mg), B12 vitamini ve folik asit (µg), 

niasin, C vitamini, sodyum ve potasyum (mg) değerleri gruplar arasında anlamlı 

olarak farklı bulunmuĢtur (p<0.05). 

 Glisemik indeks değerlerinin günlük enerji (kkal), protein (g), yağ (g), 

karbonhidrat (g), toplam diyet posası, suda çözünen ve suda çözünmeyen posa (g), 

günlük kolesterol değerleri ve diğer besin öğeleri ile anlamlı negatif iliĢki gösterdiği 

saptanmıĢtır (p<0.05). 

 Tablo 4.26.’da bireylerin diyet enerjisinin karbonhidrattan gelen yüzdesine 

(%) göre enerji ve diğer besin öğesi tüketim değerleri ile iliĢkisi gösterilmiĢtir. 

Karbonhidrat yüzdesi gruplarına göre kiĢilerin günlük enerji (kkal), protein (g), 

günlük enerjinin proteinden gelen yüzdesi (%), yağ (g), günlük enerjinin yağdan 

gelen yüzdesi (%), kolesterol (mg), toplam diyet posası, suda çözünen posa ve suda 

çözünmeyen posa (g), ve diyetin GĠ değerleri anlamlı olarak farklı bulunmuĢtur 

(p<0.05). Ayrıca bireylerin günlük A vitamini (µg), B1, B2 ve B6 vitaminleri (mg), 

B12 vitamini ve folik asit (µg), niasin, demir ve çinko (mg) değerleri gruplar arasında 

anlamlı olarak farklı bulunmuĢtur (p<0.05). 
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 Bireylerin diyetlerinin günlük enerjisinin karbonhidrattan gelen yüzdesi 

protein (g) ve enerjinin proteinden gelen yüzdesi (%), yağ (g) ve enerjini yağdan 

gelen yüzdesi (%) ile anlamlı negatif iliĢki göstermektedir (p<0.05). A vitamini (µg), 

folik asit (µg), sodyum ve bakır (mg) değerleri, karbonhidrat yüzdesi ile negatif iliĢki 

göstermektedir ancak bu iliĢki anlamlı bulunmamıĢtır (p>0.05). Diğer besin öğeleri 

ve karbonhidrat yüzdesi arasında anlamlı negatif iliĢki bulunmuĢtur (p<0.05). 
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Tablo 4.24. Bireylerin posa tüketim gruplarına göre enerji ve diğer besin öğe alım değerleri 

  Posa Tüketim Grupları  (kuintile) (n=300) 

  
1. grup (n=60) 

11.4 ± 1.9g 

2. grup (n=60) 

14.4 ± 0.6g 

3. grup (n=60) 

17.7 ± 1.5g 

4. grup (n=60) 

23.7 ± 2.2g 

5. grup (n=60) 

33.2 ± 3.9g p 

 x  SS x  SS x  SS x  SS x  SS  

Enerji (kkal) 1430.1
a
 431.5 1565.0

ab
 291.4 1746.3

ab
 400.5 2060.5

ab
 389.0 2790.6

b
 423.7 0.00* 

Karbonhidrat (g) 171.7
a
 64.5 177.8

a
 39.4 204.1

ab
 53.6 243.6

b
 41.7 317.1

c
 41.6 0.00* 

Karbonhidrat (%) 47.5 6.0 45.4 5.3 46.9 5.8 47.5 4.1 45.9 5.3 0.59 

Protein (g) 48.2
a
 11.3 58.2

a
 11.4 62.1

ab
 15.8 70.6

b
 13.7 88.2

c
 13.7 0.00* 

Protein (%) 13.9 2.7 14.9 2.5 14.3 2.3 13.9 2.4 12.8 1.9 0.65 

Yağ (g) 56.9
a
 16.8 66.3

a
 15.2 73.6

ab
 20.8 87.5

b
 24.0 129.3

c
 25.2 0.00* 

Yağ (% enerji) 35.1 4.8 38.0 5.1 37.7 5.5 37.7 4.5 41.6 4.5 0.69 

Diyet glisemik indeks değeri 80.4
a
 11.8 64.5

b
 3.1 61.5

b
 3.4 57.2

c
 3.1 53.1

c
 4.9 0.00* 

Diyet glisemik yük değeri 99.3
a
 9.2 86.7

a
 10.8 78.2

ab
 10.2 68.1

b
 7.3 62.1

b
 3.8 0.00* 

Kolesterol (g) 166.5
a
 84.9 193.5

ab
 66.7 200.4

b
 72.5 230.7

b
 74.8 308.0

c
 64.8 0.00* 

Suda çözünen posa (g) 3.6
a
 0.7 4.6

a
 0.4 5.4

ab
 0.9 7.3

b
 0.7 10.4

c
 1.8 0.00* 

Suda çözünmeyen  

posa (g) 

7.5
a
 1.6 9.7

a
 0.5 11.9

ab
 1.2 15.9

b
 1.5 22.1

c
 2.7 0.00* 
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Tablo 4.24. (devam) Bireylerin posa tüketim gruplarına göre enerji ve diğer besin öğe alım değerleri 

  Posa Tüketim Grupları  (quintile) (n=300) 

  
1. grup (n=60) 

11.4 ± 1.9g 

2. grup (n=60) 

14.4 ± 0.6g 

3. grup (n=60) 

17.7 ± 1.5g 

4. grup (n=60) 

23.7 ± 2.2g 

5. grup (n=60) 

33.2 ± 3.9g p 

 x  SD x  SD x  SD x  SD x  SD  

A vitamini (µg) 755.8
ab

 268.6 671.7
a
 228.3 776.8

ab
 229.9 1097.9

b
 498.8 1928.1

c
 840.1 0.00* 

D vitamini (µg) 1.3 1.6 1.8 2.1 0.9 0.4 1.2 0.58 1.7 0.5 0.78 

E vitamini (µg) 10.4
a
 4.1 13.9

b
 5.3 15.7

b
 6.7 17.4

b
 6.66 26.3

c
 4.6 0.00* 

B1 vitamini (mg) 0.5
a
 0.1 0.7

ab
 0.1 0.8

ab
 0.2 1.0

ab
 0.2 1.4

b
 0.1 0.00* 

B2 vitamini (mg) 0.9
a
 0.2 1.1

ab
 0.2 1.1

ab
 0.3 1.3

ab
 0.3 1.6

b
 0.3 0.00* 

B6 vitamini (mg) 0.9
a
 0.3 1.1

ab
 0.2 1.3

b
 0.3 1.5

bc
 0.3 2.0

c
 0.4 0.00* 

B12 vitamini (µg) 2.6
a
 1.3 3.4

b
 1.3 3.4

b
 1.4 3.6

b
 1.7 4.9

c
 2.2 0.00* 

Niasin (mg) 8.3
a
 3.3 11.3

a
 3.6 12.9

a
 4.5 13.3

ab
 4.1 16.3

b
 5.5 0.00* 

Folik asit (µg) 159.5
a
 39.7 189.5

a
 24.4 225.3

ab
 47.5 298.5

b
 69.1 401.6

c
 81.9 0.00* 

C vitamini (mg) 64.6
a
 34.70 83.2

b
 41.1 101.0

b
 52.6 134.7

b
 56.6 214.9

c
 70.2 0.00* 

Sodyum (mg)** 1095.1 268.8 1270.9 599.5 1394.3 720.1 1456.4 721.4 2079.9 745.3 0.12 

Potasyum (mg) 1583.1
a
 480.2 1879.7

a
 278.4 2139.3

ab
 476.9 2602.5

b
 601.0 3549.2

c
 748.2 0.00* 

Kalsiyum (mg) 532.4 161.8 568.4 155.9 550.9 164.5 676.9 190.2 626.6 234.7 0.96 

Fosfor (mg) 900.3 178.2 952.6 159.2 1016.6 216.6 1203.0 218.1 1212.6 207.1 0.85 

Demir (mg) 9.1 1.4 8.1 1.2 8.2 1.6 9.4 2.2 10.2 4.0 0.98 

Çinko (mg) 6.5 1.7 6.7 1.6 7.7 1.8 6.9 2.2 8.0 2.2 0.88 

Bakır (mg) 0.8 0.2 1.1 0.2 1.3 0.2 1.7 0.2 2.6 0.7 0.96 

*p<0.05. Aynı satırda farklı harflerle gösterilen değerler birbirinden farklıdır (p<0.05)  
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Tablo 4.25. Bireylerin diyet glisemik indeks gruplarına göre enerji ve diğer besin öğeleri alım değerleri 

  Diyet Glisemik Ġndeks Grupları (kuintile) (n=300) 

  
1. grup (n=60) 

51.8 ± 3.8 

2.grup (n=60) 

57.5 ± 1.3 

3.grup (n=60) 

61.4 ± 0.8 

4.grup (n=60) 

65.6 ± 2.2 

5.grup (n=60) 

80.5 ± 11.7 p 

 x  SS x  SS x  SS x  SS x  SS  
Enerji (kkal) 2527.9

a
 527.4 2295.8

a
 554.4 1760.8

b
 405.6 1627.2

b
 363.8 1381.9

c
 382.6 0.00* 

Karbonhidrat (g) 289.9
a
 56.53 266.7

a
 54.7 204.1

ab
 57.31 191.5

b
 51.4 162.02

b
 53.5 0.00* 

Karbonhidrat (%) 46.2 4.27 47.1 5.4 46.2 5.42 47.1 5.6 46.8 6.1 0.56 

Protein (g) 80.1
a
 17.08 77.7

a
 16.1 63.4

b
 13.23 57.6

b
 14.3 48.4

c
 11.7 0.00* 

Protein (% enerji) 12.8
a
 1.7 13.9

ab
 2.5 14.6

b
 2.3 14.3

b
 2.7 14.4

b
 2.7 0.00* 

Yağ (g) 115.3
a
 29.35 100.7

a
 33.8 74.43

b
 20.16 67.81

b
 17.3 55.3

b
 15.7 0.00* 

Yağ (% enerji) 40.7
a
 3.9 38.8

a
 5.8 37.9

ab
 5.1 37.4

ab
 5.1 36.2

b
 4.9 0.00* 

Kolesterol (g) 275.8
a
 78.77 257.6

a
 80.7 204.7

b
 70.9 200.5

b
 79.1 160.9

c
 78.1 0.00* 

Toplam diyet posa (g) 29.4
a
 6.6 26.9

a
 5.2 16.9

a
 2.9 15.7

ab
 2.6 11.4

b
 1.9 0.00* 

Suda çözünen posa (g) 9.28
a
 2.36 8.25

a
 1.8 5.37

b
 1.3 4.74

bc
 0.7 3.68

c
 0.7 0.00* 

Suda çözünmeyen  

posa (g) 

19.7
a
 4.5 17.8

a
 3.2 11.3

b
 1.9 10.1

b
 1.8 7.5

b
 1.5 0.00* 

Diyet glisemik yük değeri 61.9
a
 3.8 65.9

a
 4.2 82.46

b
 8.6 83.9

b
 11.2 99.7

c
 9.1 0.00* 
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Tablo 4.25. (devam) Bireylerin diyet glisemik indeks gruplarına göre enerji ve diğer besin öğeleri alım değerleri 

  Diyet Glisemik Ġndeks Grupları (kuintile) (n=300) 

  
1. grup (n=60) 

51.8 ± 3.8 

2.grup (n=60) 

57.5 ± 1.3 

3.grup (n=60) 

61.4 ± 0.8 

4.grup (n=60) 

65.6 ± 2.2 

5.grup (n=60) 

80.5 ± 11.7 p 

 x  SS x  SS x  SS x  SS x  SS  
A vitamini (µg) 1500.7

a
 684.06 1480.7

a
 922.8 778.3

b
 330.9 728.5

b
 236.2 742.1

b
 266.6 0.00* 

D vitamini (µg) 1.6
a
 0.63 1.2

ab
 0.5 1.5

a
 1.7 1.1b 1.2 1.3

ab
 1.8 0.00* 

E vitamini (µg) 23.3
a
 6.57 20.6

ab
 7.9 16.2

ab
 5.9 13.3

ab
 5.4 10.3

a
 4.1 0.00* 

B1 vitamini (mg) 1.3 0.2 0.9 0.1 0.8 0.1 0.8 0.1 0.7 0.1 0.99 

B2 vitamini (mg) 1.5
a
 0.3 1.4

ab
 0.3 1.1

ab
 0.2 1.0

b
 0.2 0.9

b
 0.3 0.00* 

B6 vitamini (mg) 1.8
a
 0.4 1.7

a
 0.4 1.2

ab
 0.2 1.1

b
 0.3 0.9

b
 0.3 0.00* 

B12 vitamini (µg) 4.0
a
 2.0 4.3

a
 2.0 3.5

ab
 1.4 3.3

ab
 1.3 2.6

b
 1.3 0.00* 

Niasin (mg) 14.7
a
 5.3 14.9

a
 4.71 12.4

ab
 4.0 11.4

ab
 4.1 8.5

b
 3.7 0.00* 

Folik asit (µg) 367.2
a
 102.3 330.3

a
 76.9 210.4

b
 40.7 204.5

b
 49.3 161.8

b
 41.7 0.00* 

C vitamini (mg) 185.1
a
 81.5 159.2

a
 68.6 93.7

b
 37.2 97.2

b
 60.9 63.7

b
 34.6 0.00* 

Sodyum (mg)** 1937.2
ab

 763.0 2237.8
a
 1128.9 1362.1

b
 649.7 1359.8

b
 877.9 1098.4

b
 247.5 0.00* 

Potasyum (mg) 3159.4
a
 923.3 2980.2

ab
 724.8 2083.0

ab
 416.0 1964.3

ab
 416.2 1567.3

b
 459.8 0.00* 

Kalsiyum (mg) 556.5 235.0 721.6 211.5 583.1 158.3 544.3 160.1 528.8 165.4 1.23 

Fosfor (mg) 1102.1 269.7 1304.8 232.5 1026.7 182.7 942.0 193.1 813.5 189.3 0.69 

Demir (mg) 12.1 4.8 13.7 3.6 10.5 1.9 8.7 1.5 6.3 1.5 0.88 

Çinko (mg) 10.6 2.6 11.6 2.7 8.7 1.9 8.2 1.7 6.5 1.7 0.79 

Bakır (mg) 1.82 0.78 1.9 0.5 1.27 0.3 1.2 0.2 0.9 0.2 0.56 

*p<0.05. Aynı satırda farklı harflerle gösterilen değerler birbirinden farklıdır (p<0.05).
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Tablo 4.26. Bireylerin diyet enerjisinin karbonhidrattan gelen yüzdesine göre enerji ve diğer besin öğe alım değerleri 

    Karbonhidrat Yüzdesi Grupları  (%) (kuintile) (n=300) 

 

1.grup (n=60) 2.grup (n=60) 3.grup (n=60) 4.grup (n=60) 5.grup (n=60) 

p 39.74 ± 2.32 43.33 ± 0.78 46.35 ± 0.91 49.63 ± 0.78 54.4 ± 3.12 

   x  SS x   SS x   SS  x  SS x   SS   
Enerji (kkal) 1856.3

ab
 621.2 2177.6

a
 686.4 2053.8

a
 665.1 1783.7

b
 484.1 1721.9

b
 522.7 0.01* 

Protein (g) 68.39
a
 17.83 74.42

a
 21.22 69.54

a
 19.45 60.92

b
 14.73 54.08

c
 13.48 0.00* 

Protein (% enerji) 15.25
a
 2.67 13.86

b
 1.72 13.83

b
 1.95 13.99

b
 2.69 12.98

c
 2.72 0.00* 

Yağ (g) 88.41
ab

 33.13 102.26
a
 35.16 89.09

ab
 32.11 70.63

b
 23.69 63.24

c
 22.47 0.00* 

Yağ (% enerji) 42.57
a
 4.29 41.91

a
 2.16 38.66

ab
 2.45 35.23

b
 3.17 32.81

b
 5.04 0.00* 

Kolesterol (g) 240.08
a
 88.64 253.23

a
 81.59 207.51

b
 75.19 206.8

b
 87.13 191.6

b
 90.99 0.00* 

Toplam diyet posa (g) 19.1
ab

 8.2 21.7
a
 8.9 21.2

a
 9.6 19.2

ab
 6.2 17.2

b
 6.2 0.03* 

Çözünür posa (g) 6.2
ab

 2.9 7.1
a
 3 6.6

ab
 2.8 5.9

ab
 1.8 5.5

b
 1.9 0.03* 

Çözünmez posa (g) 12.9
ab

 5.2 14.6
a
 5.7 14.6

a
 6.7 13.3

ab
 4.5 11.7

b
 4.2 0.03* 

Diyet glisemik indeks değeri 64.1
ab

 9.9 61.7
a
 10.8 61.3

a
 11.9 63.2

ab
 12.2 66.2

b
 10.8 0.01* 

Diyet glisemik yük değeri 115.3 32.3 122.7 30 124.4 25.7 124.1 27.7 135.1 46.9 0.15 
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Tablo 4.26. (devam) Bireylerin diyet enerjisinin karbonhidrattan gelen yüzdesine göre enerji ve diğer besin öğe alım değerleri 

    Karbonhidrat Yüzdesi Grupları  (%) (kuintile) (n=300) 

 

1.grup (n=60) 2.grup (n=60) 3.grup (n=60) 4.grup (n=60) 5.grup (n=60) 

p 39.74 ± 2.32 43.33 ± 0.78 46.35 ± 0.91 49.63 ± 0.78 54.4 ± 3.12 

   x  SS x   SS x   SS  x  SS x   SS   
A vitamini (µg) 1500.7

a
 684.6 1480.7

a
 922.8 778.2

b
 330.9 728.6

b
 236.2 742.1

b
 266.6 0.00* 

D vitamini (µg) 2.2 2.3 1.2 0.3 1.1 0.6 1.2 0.7 1.2 1.0 0.69 

E vitamini (µg) 18.9 8.3 21.2 7.6 17.5 7.5 13.8 6.7 12.4 4.5 0.61 

B1 vitamini (mg) 0.9
a
 0.3 1.0

b
 0.3 0.9

a
 0.3 0.9

a
 0.2 0.8

ab
 0.2 0.02* 

B2 vitamini (mg) 1.2
ab

 0.3 1.3
ab

 0.3 1.4
a
 0.5 1.1

b
 0.3 1.0

b
 0.3 0.00* 

B6 vitamini (mg) 1.4
ab

 0.5 1.6
a
 0.5 1.5

a
 0.5 1.2

b
 0.3 1.1

b
 0.3 0.00* 

B12 vitamini (µg) 4.5
a
 1.6 4.5

a
 2.1 3.2

ab
 1.3 2.9

b
 1.5 2.7

b
 1.2 0.00* 

Niasin (mg) 26.3
ab

 8.1 28.8
a
 8.4 25.7

ab
 8.3 21.8

b
 6.2 19.1

b
 5.1 0.00* 

Folik asit (µg) 257.3
ab

 103.5 276.9
a
 108.1 286.6

a
 134.2 233.8

ab
 78.7 219.6

b
 65.8 0.00* 

C vitamini (mg) 129.1 75.2 131.1 85.1 136.8 89.6 98.1 60.5 103.5 46.8 0.68 

Sodyum (mg)** 1595.4 821.8 1813.7 891.9 1576.3 1028.7 1634.7 931.9 1374.9 717.7 0.98 

Potasyum (mg) 2440.5 864.1 2622.5 938.4 2627.2 1067.4 2068.3 657.4 1995.4 532.4 1.23 

Kalsiyum (mg) 652.3 156.8 648.3 227.4 732.2 245.5 589.8 183.5 516.7 166.8 0.89 

Fosfor (mg) 1131.3 242.8 1186.6 318.2 1202.4 357.3 1036.6 235.6 892.6 222.9 0.77 

Demir (mg) 10.5
ab

 4.4 12.3
a
 4.7 12.5

a
 6.3 9.6

ab
 2.5 8.8

b
 2.4 0.00* 

Çinko (mg) 10.0
ab

 2.7 10.7
a
 3.7 9.9

ab
 3.1 8.8

b
 2.2 7.7

b
 2.2 0.00* 

Bakır (mg) 1.1 0.5 1.6 0.6 1.8 1.0 1.4 0.4 1.2 0.3 1.02 

*p<0.05. Aynı satırda farklı harflerle gösterilen değerler birbirinden farklıdır (p<0.05). 
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Tablo 4.27.’de diyet posası, glisemik indeks ve diyet enerjisinin 

karbonhidrattan gelen yüzdesi gruplarına göre beden kütle indeksi, günlük toplam 

enerji harcaması, enerji dengesi ve fiziksel aktivite düzeyi ortalama ve standart 

sapma değerleri incelenmiĢtir. Bireylerin BKĠ değerlerinin posa, GĠ ve karbonhidrat 

% gruplarında anlamlı olarak farklı olduğu saptanmıĢtır (p<0.05). Bireylerin fiziksel 

aktivite için harcanan enerji (kkal/gün) ve fiziksel aktivite düzeylerinin (PAL) BKĠ 

gruplarına göre farklılık göstermediği saptanmıĢtır (p>0.05).  

Posa tüketim gruplamasına göre 1. grubun (günlük posa alım değeri 

11.4±1.9g) ortalama BKĠ değeri 24.88 kg/m
2
 iken 4. grupta bu değer 20.95±2.80 

kg/m
2
 olarak görülmektedir. Posa tüketim grupları ve BKĠ değerleri arasında anlamlı 

negatif iliĢki olduğu görülmektedir (p<0.05). 

Diyet GĠ değeri en yüksek olan grubun (5. grup = 80.5±11.7) ortalama BKĠ 

değeri 24.91±3.72 kg/m
2
 iken, en düĢük GĠ alım değeri olan grubun (1. grup 

51.8±3.8) ortalama BKĠ değerinin 21.78±3.59 kg/m
2
 olduğu görülmektedir. Glisemik 

indeks grupları ve BKĠ değerleri arasında anlamlı pozitif iliĢki olduğu saptanmıĢtır 

(p<0.05). 

Bireylerin diyetlerinin günlük enerjisinin karbonhidrattan gelen oranlarına 

göre sınıflandırmasında en düĢük grubun (1.grup = 39.74±2.32) ortalama BKĠ 

değerinin 22.9±3.2 kg/m
2
 olduğu, en yüksek grubun ise (5.grup = 54.4±3.12) 

ortalama BKĠ değerinin 23.1±3.3 kg/m
2
 olduğu saptanmıĢtır. Karbonhidrat yüzdesi 

grupları ve BKĠ değerleri arasındaki korelasyona bakıldığında iliĢki bulunamamıĢtır 

(p>0.05). 
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Tablo 4.27. Bireylerin posa tüketim, diyet glisemik indeks ve diyet enerjisinin karbonhidrattan gelen yüzdesi gruplarına göre beden kütle 

indeksi, fiziksel aktivite için harcanan enerji ve fiziksel aktivite seviyesi ortalama ve standart sapma değerleri  

  Posa Tüketim Grupları  (kuintile) (n=300) 

  
1. grup (n=60) 

11.4 ± 1.9g 

2. grup (n=60) 

14.4 ± 0.6g 

3. grup (n=60) 

17.7 ± 1.5g 

4. grup (n=60) 

23.7 ± 2.2g 

5. grup (n=60) 

33.2 ± 3.9g P 

   x  SS x   SS x   SS  x  SS x   SS   
Beden kütle indeksi (kg/m

2
) 24.9

a
 3.8 23.8

ab
 2.6 22.7

ab
 2.4 20.9

b
 2.8 21.1

b
 3.9 0.00* 

Toplam enerji harcaması (kkal/gün) 2180.4 215.7 2192.5 272.3 2203.9 221.9 2231.3 290.9 2187.5 214.8 0.9 

Fiziksel aktivite seviyesi (PAL) 1.60 0.13 1.60 0.10 1.61 0.13 1.61 0.15 1.59 0.11 0.84 

  Diyet Glisemik Ġndeks Grupları  (kuintile) (n=300) 

  
1. grup (n=60) 

51.8 ± 3.8 

2.grup (n=60) 

57.5 ± 1.3 

3.grup (n=60) 

61.4 ± 0.8 

4.grup (n=60) 

65.6 ± 2.2 

5.grup (n=60) 

80.5 ± 11.7 P 

  x  SS x   SS x   SS  x  SS x   SS   
Beden kütle indeksi (kg/m

2
) 21.8

ab
 3.6 20.5

a
 3.1 22.9

ab
 2.7 23.5

b
 2.7 24.9

b
 3.7 0.00* 

Toplam enerji harcaması (kkal/gün) 2230.4 235.4 2192.3 273.3 2206.1 285.1 2178.6 193.8 2188.2 227.3 0.80 

Fiziksel aktivite seviyesi (PAL) 1.62 0.11 1.59 0.14 1.61 0.14 1.59 0.1 1.59 0.13 0.58 

   Karbonhidrat Yüzdesi Grupları (kuintile) (%)  

 
1.grup (n=60) 2.grup (n=60) 3.grup (n=60) 4.grup (n=60) 5.grup (n=60) 

P 39.74 ± 2.32 43.33 ± 0.78 46.35 ± 0.91 49.63 ± 0.78 54.4 ± 3.12 

   x  SS x   SS x   SS  x  SS x   SS   
Beden kütle indeksi (kg/m

2
) 22.9

ab
 3.2 22.1

a
 3.1 22.4

a
 3.6 22.9

ab
 4.1 23.1

b
 3.3 0.00* 

Toplam enerji harcaması (kkal/gün) 2170.8 223.1 2195.2 250.3 2195.5 265.8 2244.1 267.1 2190.1 212.2 0.75 

Fiziksel aktivite seviyesi (PAL) 1.58 0.12 1.59 0.12 1.61 0.11 1.6 0.12 1.62 0.14 0.52 
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Tablo 4.28.’de bireylerin BKĠ değerleri ile enerji, protein, yağ ve diyetin 

çeĢitli karbonhidrat kaynakları arasındaki iliĢki gösterilmiĢtir. Bireylerin BKĠ 

değerleri ile diyetlerinin enerji, karbonhidrat, yağ, protein, toplam posa, suda 

çözünen ve suda çözünmeyen posa arasında anlamlı pozitif iliĢki, GĠ değerleri ile 

anlamlı negatif iliĢki olduğu saptanmıĢtır (p<0.05).  

 

Tablo 4.28. Beden kütle indeksi değerleri ile diyetin enerji ve çeĢitli besin öğeleri 

arasındaki iliĢki  

  Beden Kütle Ġndeksi 

  r p 

Enerji (kkal) -0.33 0.00** 

Karbonhidrat (g) -0.32 0.00** 

Yağ (g) -0.31 0.00** 

Protein (g) -0.28 0.00** 

Posa (g) -0.45 0.00** 

  Çözünür posa (g) -0.41 0.00** 

  Çözünmez posa (g) -0.44 0.00** 

Monosakkaritler (g) 0.04 0.46 

Disakkaritler (g) 0.05 0.45 

Polisakkaritler (g) 0.01 0.83 

Glisemik indeks 0.38 0.00** 

Glisemik yük -0.004 0.94 

 

4.4. Bireylerin Antropometrik Bulguları 

 

Tablo 4.29’da bireylerin beden kütle indeksi sınıflamalarına göre 

antropometrik ölçümlerinin dağılımı verilmiĢtir. Bireylerin vücut ağırlığı (kg), bel 

çevresi (cm), kalça çevresi (cm), triseps deri kıvrım kalınlığı (DKK) (mm), biseps 

DKK (mm), subskapular DKK (mm), suprailyak DKK (mm), yağ yüzdesi (%), 

yağsız kütle (kg) ve yağ kütlesi (kg) değerleri BKĠ gruplarına göre farklılık 

göstermektedir (p<0.05).  

Bireylerin vücut ağırlıkları (1.grup: 49.5±3.55 kg, 2. grup: 57.1±5.57 kg, 3. 

grup: 68.5±4.62 kg, 4.grup: 81.2±4.58 kg), bel çevresi ölçümleri (1.grup: 66.6±4.64 

cm, 2.grup: 69.3±2.93 cm, 3.grup: 78.4±4.53 cm, 4.grup: 85.1±5.17 cm), kalça 

çevresi (1.grup: 91.6±3.85 cm, 2.grup: 97.2±4.15 cm, 3.grup: 104.5±4.80 cm, 4.grup: 

113.1±5.45 cm), triseps DKK (1.grup: 10.4±3.33 mm, 2.grup: 15.4±3.51 mm, 
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3.grup: 20.9±3.75 mm, 4.grup: 24.8±5.05 mm), biseps DKK (1.grup: 6.3±2.28 mm, 

2.grup: 7.40±1.99 mm, 3.grup: 10.3±7.22 mm, 4.grup: 14.7±3.65 mm), subskapular 

DKK (1.grup: 10.9±2.31 mm, 2.grup: 12.6±2.84 mm, 3.grup: 15.7±3.63 mm, 4.grup: 

21.2±4.58 mm), suprailyak DKK (1.grup: 13.6±3.61 mm, 2.grup: 16.2±4.67 mm, 

3.grup: 23.1±4.48 mm, 4.grup: 28.3±6.23 mm), yağ yüzdesi değerleri (1.grup: 

23.5±2.73, 2.grup: 26.8±2.84, 3.grup: 31.7±2.97, 4.grup: 34.1±3.35), yağsız kütle 

(1.grup: 37.7±2.30 kg, 2.grup: 41.6±3.12 kg, 3.grup: 47.5±3.54 kg, 4.grup: 53.2±3.77 

kg), yağ kütlesi (1.grup: 11.7±1.92 kg, 2.grup: 15.4±1.77 kg, 3.grup: 21.4±2.36 kg, 

4.grup: 27.9±2.78 kg) 1. ve 2. gruplarda 3 ve 4. gruplara göre anlamlı olarak düĢük 

bulunmuĢtur (p<0.05).   
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Tablo 4.29. Bireylerin beden kütle indeksi sınıflamasına göre antropometrik ölçüm değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi   

Antropometrik Ölçümler 

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 p 

  x  SS x   SS x   SS  x  SS  

Boy uzunluğu (cm) 166.9 
(155-172) 

4.55 163.98 

(152-175) 

5.41 160.2 

(153-174) 

5.28 165.57 

(150-177) 

5.58 0.56 

Vücut ağırlığı (kg) 49.5
a
 

(39-54) 
3.55 57.1

b
 

(48-63) 

5.57 68.5
c
 

(51-85) 

4.62 81.2
c
 

(75-100) 

4.58 0.00* 

Bel Çevresi (cm) 66.6
a
 

(59-76) 
4.64 69.3

b
 

(62-75.40) 

2.93 78.4
c
 

(67-96) 

4.53 85.1
c
 

(70-107) 

5.17 0.00* 

Kalça Çevresi (cm) 91.6
a
 

(82-99) 
3.85 97.2

b
 

(85-107) 

4.15 104.5
c
 

(91-119) 

4.80 113.1
c
 

(99-125) 

5.45 0.00* 

Bel/Kalça Oranı 0.50 
(0.61-0.82) 

0.05 0.71 

(0.61-0.77) 

0.03 0.75 

(0.66-0.80) 

0.03 0.75 

(0.61-0.88) 

0.04 0.66 

Triseps DKK (mm) 10.4
a
 

(5.0-21.8) 
3.33 15.4

b
 

(6.20-26.20) 

3.51 20.9
c
 

(7-38) 

3.75 24.8
c
 

(7-38) 

5.05 0.00* 

Biseps DKK (mm) 6.3
a
 

(2.80-12.20) 
2.28 7.4

b
 

(4-13) 

1.99 10.3
c
 

(4.20-24.20) 

2.27 14.7
c
 

(7.2-37.40) 

3.65 0.00* 

Subskapular DKK (mm) 10.9
a
 

(5.80-17) 
2.31 12.6

b
 

(5-18) 

2.84 15.7
c
 

(8.8-37.4) 

3.63 21.2
c
 

(9-38) 

4.58 0.00* 

Suprailyak DKK (mm) 13.6
a
 

(7.20-21.60) 
3.61 16.2

b
 

(2.80-27.40) 

4.67 23.1
c
 

(10.8-38.4) 

4.48 28.3
c
 

(20.09-41.77) 

6.23 0.00* 

Yağ yüzdesi (%) 23.5
a
 

(16.45-29.27) 
2.73 26.8

b
 

(20.28-31.66) 

2.84 31.7
c
 

(21.39-41.62) 

2.97 34.1
c
 

(18.19-42.37) 

3.35 0.00* 

Yağsız kütle (kg) 37.7
a
 

(32.58-44.43) 
2.3 41.6

b
 

(35.17-47.46) 

3.12 47.5
c
 

(35.88-60.67) 

3.54 53.2
c
 

(39.85-59.96) 

3.77 0.00* 

Yağ kütlesi (kg) 11.7
a
 

(6.42-15.80) 
1.92 15.4

b
 

(10.34-19.57) 

1.77 21.4
c
 

(12.68-33.52) 

2.36 27.9
c
 

(12.86-40.01) 

2.78 0.00* 

BKĠ: Beden kütle indeksi,  DKK: Deri kıvrım kalınlığı. (   ) Parentez içindeki rakamlar alt ve üst değerleri göstermektedir. 

*p<0.05 
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Tablo 4.30’da bireylerin antropometrik bulguları diyetlerinin GĠ değerleri ile 

iliĢkilendirilmiĢtir. Vücut ağırlığı (kg), beden kütle indeksi (kg/m
2
), bel çevresi (cm), 

bel/kalça oranı, triseps ve subskapular deri kıvrım kalınlıkları (mm) ölçümlerinin 

glisemik indeks gruplarına göre farklılık gösterdiği saptanmıĢtır  (p<0.05). 

Diyet glisemik indeks değeri en yüksek olan grubun vücut ağırlığı diğer 

gruplardan anlamlı olarak yüksek bulunmuĢtur (65.7±9.46 kg) (p<0.05). Bel çevresi 

ölçümleri 4 ve 5. gruplarda diğer gruplardan anlamlı olarak yüksek bulunmuĢtur 

(4.grup: 73.6±6.00 cm, 5.grup: 75.6±7.68 cm) (p<0.05). Bel/kalça oranı 5. grupta; 1, 

2 ve 3. gruplardan anlamlı olarak yüksek bulunmuĢtur (1. grup: 0.71±0.05, 2. grup: 

0.71±0.05, 3. grup: 0.72±0.04, 5. grup:0.74±0.05) (p<0.05). Triseps DKK değerleri 4 

ve 5. gruplarda 1 ve 2. gruplara göre (1. grup: 15.7±6.16 mm, 2. grup: 14.1±5.02, 4. 

grup: 17.9±5.13 mm, 5. grup: 19.1±6.27 mm), subskapular DKK değerleri 4 ve 5. 

gruplarda, diğer gruplara göre (1. grup: 12.7±4.68 mm, 2. grup: 12.2±3.57 mm, 3. 

grup: 13.4±2.97 mm, 4. grup: 13.6±3.90 mm, 5. grup: 15.3±5.84 mm) yüksek 

bulunmuĢtur(p<0.05).
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Tablo 4.30. Bireylerin glisemik indeks gruplamasına göre çeĢitli antropometrik ölçümleri 

  Glisemik Ġndeks   

 
1.grup (n=60) 

51.8 ± 3.8 

2.grup (n=60) 

57.5 ± 1.3 

3.grup (n=60) 

61.4 ± 0.8 

4.grup (n=60) 

65.6 ± 2.2 

5.grup (n=60) 

80.5 ± 11.7 p 

Antropometrik ölçümler  x  SS x   SS x   SS  x  SS x   SS   

Boy uzunluğu (cm) 164.4 

(150-177) 

6.07 163.7 

(153-173) 

5.20 161.46 

(152-171) 

5.48 161.58 

(150-174) 

5.35 162.55 

(151-177) 

5.32 0.12 

Vücut ağırlığı (kg) 58.9
a
 

(44-85) 

10.06 54.7
a
 

(39-80) 

7.25 59.3
a
 

(44-85) 

6.26 61.2
a
 

(44-77) 

6.34 65.7
b
 

(49-100) 

9.46 0.00* 

BKI (kg/m
2
) 21.79

a
 

(16.4-29.4) 

3.59 20.45
a
 

(14.5-32.1) 

3.00 22.79
ab

 

(17.9-28.1) 

2.66 23.5
b
 

(18.3-31.2) 

2.71 24.8
b
 

(17.4-34.1) 

3.57 0.00* 

Bel Çevresi (cm) 71.42
a
 

(61.0-96.0) 

8.23 68.03
a
 

(59.0-91.0) 

6.99 70.7
a
 

(63.0-80.0) 

4.99 73.6
b
 

(64.0-89.0) 

6.00 75.6
b
 

(62.0-107.0) 

7.68 0.00* 

Kalça Çevresi (cm) 99.12 

(84.0-119.0) 

7.72 95.72 

(82.0-119.0) 

6.33 98.1 

(89.0-109.0) 

4.90 100.5 

(84.0-119.0) 

7.18 101.6 

(84.0-125.0) 

7.22 0.10 

Bel/Kalça Oranı 0.71
a
 

(0.61-0.84) 

0.05 0.71
a
 

(0.61-0.82) 

0.05 0.72
a
 

(0.64-0.80) 

0.04 0.73
ab

 

(0.61-0.82) 

0.04 0.74
b
 

(0.63-0.88) 

0.05 0.00* 

Triseps DKK (mm) 15.7
a
 

(7.0-38.0) 

6.16 14.1
a
 

(5.0-28.0) 

5.02 16.4
ab

 

(5.0-25.2) 

4.81 17.9
b
 

(5.0-27.0) 

5.13 19.1
b
 

(8.8-38.0) 

6.27 0.00* 

Biseps DKK (mm) 7.58 

(2.8-24.2) 

3.65 7.12 

(2.80-16.2) 

2.92 8.02 

(3.8-13.0) 

2.69 8.59 

(4.2-14.2) 

2.84 10.1 

(4.2-26.0) 

4.78 0.33 

Subskapular DKK (mm) 12.7
a
 

(5.0-37.4) 

4.68 12.2
a
 

(5.8-25.0) 

3.57 13.4
a
 

(8.4-20.4) 

2.97 13.6
b
 

(5.0-28.4) 

3.90 15.3
b
 

(7.2-37.4) 

5.84 0.00* 

Suprailyak DKK (mm) 16.8 

(7.2-38.0) 

6.54 15.6 

(7.2-34.0) 

5.32 18.2 

(2.8-26.0) 

5.55 19.1 

(10.0-34.0) 

5.99 20.6 

(7.2-38.0) 

7.36 0.31 

Yağ yüzdesi (%) 26.8 

(16.4-41.7) 

4.58 25.9 

(16.5-35.6) 

3.62 27.9 

(20.3-32.7) 

3.50 28.7 

(20.6-35.1) 

3.55 29.8 

(19.4-41.7) 

4.35 0.2 

Yağ kütlesi (kg) 16.1 

(7.4-33.0) 

4.98 14.3 

(6.4-28.7) 

3.94 16.7 

(10.3-22.7) 

3.27 17.7 

(10.3-24.8) 

3.46 19.9 

(9.4-40.5) 

5.41 0.2 

Yağsız kütle (kg) 42.8 

(34.8-60.9) 

6.18 40.3 

(32.6-51.5) 

3.71 42.6 

(33.6-52.7) 

3.95 43.5 

(33.7-53.4) 

3.84 45.8 

(36.6-59.4) 

4.94 0.2 

BKĠ: Beden kütle indeksi,  DKK: Deri kıvrım kalınlığı. (   ) Parentez içindeki rakamlar alt ve üst değerleri göstermektedir. 

*p<0.05 
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Tablo 4.31’de bireylerin son 6 ayda vücut ağırlığındaki değiĢikliğe göre 

dağılımları verilmiĢtir. Bireylerin %51.7’sinin son 6 ayda vücut ağırlığında herhangi 

bir değiĢiklik olmadığı, %18.3’ünün vücut ağırlığında azalma, %30.3’ünün ise artma 

olduğu görülmektedir. 1.  grupta bulunan bireylerin %64.3’ünün son 6 ayda vücut 

ağırlığında değiĢim olmuĢtur (%50.0’sinin vücut ağırlığı artmıĢtır). 4. gruptaki 

bireylerin %66.7’sinin vücut ağırlığında değiĢim olmamıĢtır. Bireylerin vücut 

ağırlığında son 6 aydaki değiĢim BKĠ gruplarına göre farklılık göstermemiĢtir 

(p>0.05). 

Tablo 4.31. Bireylerin son 6 ayda vücut ağırlığı değiĢimlerine göre dağılımları 

  Beden Kütle Ġndeksi     

 
1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 Toplam 

Ağırlık 

değiĢimi S % S % S % S % S % 

Oldu 18 64.3 84 45.7 41 50.0 2 33.3 145 48.3 

Arttı 14 50.0 55 29.9 21 25.6 1 16.7 91 30.3 

Azaldı 4 14.3 29 15.8 20 24.4 1 16.7 54 18.3 

Olmadı 10 35.7 100 54.3 41 50.0 4 66.7 155 51.7 

 

Tablo 4.32’de bireylerin bel/kalça oranlarına göre dağılımları görülmektedir. 

Bireylerin %10.6’sının bel/kalça oranlarına göre risk grubunda olduğu 

görülmektedir. 4. gruptaki bireylerin %66.7’sinin, 2. gruptaki bireylerin ise 

%2.7’sinin bel/kalça oranı açısından risk taĢıdığı görülmektedir. Bireylerin risk 

durumları beden kütle indeksi değerlerine göre değerlendirildiğinde gruplar arasında 

fark olduğu görülmüĢtür (x
2
=29.01, p=0.00). 

 

Tablo 4.32. Bireylerin bel kalça oranlarına göre dağılımları 

  Beden Kütle Ġndeksi     

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 Toplam 

Değerlendirme S % S % S % S % S % 

Risk yok 24 85.7 179 97.3 63 76.8 2 33.3 268 89.4 

Risk 4 14.3 5 2.7 19 23.2 4 66.7 32 10.6 
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4.5 Bireylerin Fiziksel Aktivite Düzeylerine ile ĠliĢkili Bulguları 

 

Tablo 4.33’de bireylerin fiziksel aktivite yapma durumlarına göre 

değerlendirilmesi görülmektedir. Öğrencilerin sadece %27.7’sinin düzenli olarak 

fiziksel aktivite yaptığı saptanmıĢtır. Düzenli olarak fiziksel aktivite yapan bireylerin 

%73.5’inin yürüyüĢ yaptığı görülmektedir. Düzenli fiziksel aktivite yapan bireylerin 

%47’si haftada 2-3 kez, %20.5’i haftada 1 kez, %18.1’i ise her gün aktivite 

yapmaktadır.  

Tablo 4.34.’de bireylerin beden kütle indeksi değerlerine göre son 7 günde 

aktivite, egzersiz ve yürüyüĢ yapma durumları görülmektedir. Bireylerin son 7 günde 

en az 20 dakika spor aktivitesi (basketbol, koĢu, su topu, tenis vb.), kas geliĢtirici 

egzersiz ve en az 30 dakika yürüyüĢ yapma durumları BKĠ gruplarına göre fark 

göstermemektedir (p>0.05). 
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Tablo 4.33. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin fiziksel aktivite yapma durumlarının değerlendirilmesi  

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-30.0 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

  S % S % S % S % 2 p 

Düzenli fziksel aktivite yapma 

durumu          

  Yapar  5 17.9 51 27.7 23 28.0 4 66.7 3.3

3 

>0.0

5   Yapmaz 23 82.1 133 72.3 59 72.0 2 33.3 

Fiziksel aktivite türleri          

  YürüyüĢ 4 80.0 38 74.5 17 7.4 2 50.0 
5.1

0 

>0.0

5 
  Halk oyunları 1 20.0 10 19.6 2 0.9 1 25.0 

  KoĢu bandı - - 3 5.9 4 1.7 1 25.0 

Fiziksel aktivite sıklığı          

   Hergün 1 20.0 11 21.6 2 0.9 1 25.0 

1.1

2 

>0.0

5 

   Haftada 1 - - 9 17.6 7 3.0 1 25.0 

   Haftada 2-3 4 80.0 22 43.1 11 4.8 2 50.0 

   Haftada 4-5 - - 3 5.9 - - - - 

   Ayda 1 - - 2 3.9 1 0.4 - - 

   Ayda 2-3 - - 4 7.8 2 0.9 - - 
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Tablo 4.34. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin son 7 günde aktivite, egzersiz ve yürüyüĢ yapma durumları 

  Beden Kütle Ġndeksi   

  

1. grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2. grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3. grup (n=82) 

25.0-30.0 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
  

20 dakika spor aktivitesi (basketbol, 

koĢu 

su topu, tenis vb.) S % S % S % S % 2 p 

  Yapar 6 21.4 47 25.5 18 22.0 3 50.0 
2.12 >0.05 

  Yapmaz 22 78.6 137 74.5 64 78.0 3 50.0 

Kas geliĢtirici egzersiz 
S % S % S % S %  

  Yapar  5 17.9 17 9.2 14 17.1 1 16.7 
1.19 >0.05 

  Yapmaz 23 82.1 167 90.8 68 82.9 5 83.3 

30 dakika yürüyüĢ 
S % S % S % S % 

 

  Yapar  20 71.4 137 74.5 59 72.0 4 66.7 

0.56 >0.05 
  Yapmaz 8 28.6 47 25.5 23 28.0 2 33.3 
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Tablo 4.35’de bireylerin BKĠ değerlerine göre fiziksel aktivite düzeylerinin 

dağılımları gösterilmiĢtir. Bireylerin %10’unun sedanter olduğu görülmektedir. 

Bireylerin aktivite düzeylerinin BKĠ gruplarına göre incelendiğinde 4.gruptaki 

bireylerin %33.3’ünün sedanter ve 2.gruptaki bireylerin %24.5’inin orta veya aktif 

düzeyde olduğu görülmektedir. Gruplar arasındaki fark istatistiksel olarak anlamlı 

bulunmamıĢtır (p>0.05). 

Tablo 4.36.’da bireylerin beden kütle indeksi gruplamalarına göre bazal 

metabolizma hızları (kkal/gün), günlük toplam enerji harcaması (kkal), enerji dengesi 

(kkal) ve fiziksel aktivite düzeyleri verilmiĢtir. Beden kütle indeksi gruplarına göre 

bireylerin bazal metabolizma hızları, günlük toplam enerji harcamaları ve enerji 

dengesi değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı fark bulunmuĢtur (p<0.05). 

 

Tablo 4.35. Beden kütle indeksi değerlerine bireylerin göre aktivite düzeyleri 

  Beden Kütle Ġndeksi     

Aktivite Düzeyi 

1.grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2.grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3.grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
 Toplam 

  S % S % S % S %     
Sedanter 1 7.1 17 9.2 10 12.2 2 33.3 30 10.0 

Hafif  22 78.6 122 66.3 68 82.9 4 66.7 216 72.0 

Orta veya Aktif 4 14.2 45 24.5 4 4.9 - - 54 18.0 

 

Tablo 4.36. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin bazal metabolizma hızı, 

toplam enerji harcaması, enerji dengesi ve fiziksel aktivite düzeyi değerleri 

  Beden Kütle Ġndeksi 

  
1.grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2.grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3.grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4. grup (n=6) 

> 30 kg/m
2
   

  x   SS  x  SS x   SS   x  SS p 

Bazal metabolizma  

hızı (kkal/gün) 1406 183.6 1377.1 123.8 1255 115.4 1216 170.1 0.02* 

Toplam enerji 

harcaması (kkal/gün) 2384 284.5 2209.8 254.5 1691 208.2 1595 188.1 0.03* 

Enerji Dengesi -104.1 271.9 -200.2 453.5 295.3 406.9 199.8 353.3 0.00* 

Fiziksel aktivite 

düzeyi  1.55 0.1 1.61 0.13 1.62 0.13 1.59 0.1 0.07 
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4.6. Bireylerin Yeme DavranıĢlarının Değerlendirilmesi 

 

Tablo 4.37.’de bireylerin YTT puanlarının değerlendirilmesi gösterilmektedir. 

Yeme tutum testi puanlarına göre bireylerin %8’inin bozuk yeme tutumu davranıĢına 

sahip oldukları görülmektedir. Bireylerin YTT puanları ve beden kütle indeksi 

arasındaki iliĢkiye bakıldığında ise gruplar arasında anlamlı bir farklılık 

bulunamamıĢtır (x
2
= 2.55, p>0.05). Bireylerin yeme davranıĢ testi sonuçları ile GĠ 

grupları arasındaki fark araĢtırılmıĢ ve gruplar arasında fark olmadığı görülmüĢtür 

(x
2
=2.44, p>0.05). 

 

Tablo 4.37. Bireylerin yeme davranıĢ testine göre değerlendirilmesi 

  Beden Kütle Ġndeksi     

  
1.grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2.grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3.grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4.grup (n=6) 

30-34.9 kg/m
2
  

YTT Puanı x   SS  x  SS x   SS   x  SS P 

 15.4 9.2 15.5 7.7 14.7 7.4 18.0 9.1 0.79 

           

YTT 

Sınıflaması 

1.grup (n=28) 

< 18.5 kg/m
2
 

2.grup (n=184) 

18.5-24.9 kg/m
2
 

3.grup (n=82) 

25.0-29.9 kg/m
2
 

4.grup (n=6) 

30-34.9 kg/m
2
 Toplam 

 S % S % S % S % S % 

<30 24 85.7 170 92.4 77 93.9 5 83.3 276 92.0 

≥30 4 14.3 14 7.6 5 6.1 1 16.7 24 8.0 
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5. TARTIġMA 

 

Diyetin karbonhidrat kaynakları özellikle glisemik indeks ve glisemik yük 

değerlerinin, obezite (25), açlık plazma trigliserit konsantrasyonu (92), tip 2 diyabet 

(93) ve koroner kalp hastalıkları (94) ile iliĢkili olduğu çeĢitli çalıĢmalarda 

gösterilmiĢtir.  

 Bu çalıĢmada, 19-30 yaĢ grubunda yer alan 300 kadın bireyin diyet 

karbonhidrat kaynakları ile beden kütle indeksi değerleri, beslenme durumları ve bazı 

antropometrik ölçümleri arasındaki iliĢki incelenmiĢtir.  

 

5.1. Bireylerin genel özellikleri 

 

AraĢtırmaya katılan bireylerin tamamı üniversitede okuyan kız öğrencilerden 

oluĢmaktadır. YaĢ ortalaması ( SS) 21.21.6 yıl olan öğrencilerin tamamı bekardır. 

Bireylerin BKĠ ortalamasının 22.7 kg/m
2
 olduğu, %23.3’ünün arkadaĢlarıyla evde ve 

%23.3’ünün devlet yurdunda kaldığı ve %17’sinin sigara kullandığı saptanmıĢtır. 

Mazıcıoğlu ve Öztürk (95) araĢtırmalarında; kız öğrencilerin yaĢ ortalaması 

21.33±1.48 yıl, BKĠ ortalaması 20.77±2.06 kg/m
2
 ve %23.6’sının sigara içtiğini 

bildirmiĢlerdir. Marmara ve IĢık Üniversitelerinde yapılan bir çalıĢmada da, kız 

öğrencilerin ortalama BKĠ 19.7±1.73 kg/m
2
 olarak saptanırken, %36.0’ının zayıf, 

%3.0’ünün ĢiĢman olduğu bildirilmiĢtir. Bu çalıĢmada bireylerin %9.3’ü zayıf, 

%61.3’ünün normal, %27.4’ünün hafif ĢiĢman ve %2’sinin obez olduğu saptanmıĢtır 

(Tablo 4.1.). 

Durmaz ve ark. (96) üniversite öğrencilerinin %34.71’inin yurtta, 

%18.2’sinin öğrenci evinde kaldığı, Filiz ve Demir (97) üniversitede okuyan kız 

öğrencilerin %53.7’sinin evde, %21.5’inin ailesi ile birlikte evde, %18.2’sinin yurtta 

kaldığını saptamıĢlardır. Yapılan baĢka bir çalıĢmada (98), kız öğrencilerin 

%40.8’inin yurtta kaldığı, %28.5’inin ailesi ile birlikte yaĢadığı bildirilmiĢtir. Bu 

çalıĢmaya katılan kız öğrencilerin %29.0’ı evde arkadaĢ ile birlikte, %28.0’ı evde 

ailesi ile birlikte ve %23.3’ü devlet yurdunda kalmaktadır. Üniversite eğitimi 

sırasında kalınan yere göre BKĠ ortalamaları incelendiğinde; ailesiyle birlikte 

kalanların BKĠ ortalamasının 20.8±2.8 kg/m
2
 ve evde yalnız kalanların BKĠ 
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ortalamasının 22.5±3.0 kg/m
2
 olduğu belirlenmiĢ ve BKĠ değerleri arasındaki farkın 

istatistiksel olarak anlamlı olduğu saptanmıĢtır (99).  Yurtta kalan bireylerin evde ya 

da ailesi ile birlikte kalanlara göre daha düzensiz besleneceği düĢünülebilir ancak bu 

çalıĢmada bireylerin yaĢadıkları yer ve BKĠ değerleri arasında iliĢki bulunamamıĢtır 

(p>0.05) (Tablo 4.2.). 

Sigara içenlerde içmeyenlere oranla BKĠ’nin daha düĢük olduğu bazı 

çalıĢmalarda gösterilmiĢtir (99). Vançelik ve ark.’ın (100) üniversite öğrencilerinde 

yaptığı çalıĢmada, öğrencilerin %36.7’sinin sigara içmekte olduğu saptanmıĢtır. 

Sigara içenlerde BKĠ ortalaması 22.1±2.7 kg/m
2
 iken sigara içmeyenlerde 21.7±2.6 

kg/m
2
 olup fark önemsiz bulunmuĢtur. Bu çalıĢmaya katılan bireylerin %17.0’ı 

sigara içmektedir. Sigara içen bireylerin ortalama BKĠ değeri 22.4±3.2 kg/m
2
, sigara 

içmeyen bireylerin 22.7±3.5 kg/m
2
 olarak saptanmıĢtır. Ancak bu çalıĢmada sigara 

içen ve içmeyen bireylerin BKĠ ortalamaları arasındaki fark anlamlı bulunmamıĢtır 

(p>0.05). Yine sigara içen bireylerin sigara içme süreleri ve günde içtikleri sigara 

miktarı BKĠ gruplarına göre değiĢiklik göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.2.). Bu 

durum çalıĢmaya katılan bireylerin sigara içme sıklıklarının düĢük olması ve 

bireylerin beslenme alıĢkanlıklarındaki farklılıklar ile iliĢkilendirilebilir. 

Alkol kullanma durumunun bireylerin beslenme durumunu etkilediği, 

tüketilen alkol çeĢidinin enerji içeriği dolayısıyla BKĠ ile iliĢkilendirilebileceği 

düĢünülmektedir (97). Mazıcıoğlu ve Öztürk’ün çalıĢmasında (95) düzenli alkol 

kullanan öğrencilerin BKĠ ortalaması 22.4±2.7 kg/m
2
 iken alkol kullanmayan 

öğrencilerin BKĠ ortalamaları 21.8±2.6 kg/m
2
 olup aradaki farkın önemsiz olduğu 

saptanmıĢtır.  Bu çalıĢmada bireylerin alkol kullanma durumu, tüketilen alkol türü ve 

alkol tüketim sıklığı BKĠ gruplarıma göre fark göstermemiĢtir (p>0.05), bu durumun 

nedeni bireylerin alkol tüketmeyen bireylerin oranlarının yüksek oluĢu ile 

iliĢkilendirilebilir (Tablo 4.2.). 

 

5.2 Bireylerin Genel Beslenme AlıĢkanlıklarının Değerlendirilmesi 

 

BKĠ’nin normal sınırlar içerisinde tutulması ile birçok hastalığın ortaya çıkma 

riski azalmaktadır. Özellikle yüksek öğrenim gençliğinin ağırlığının normal 
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sınırlarda bulunması, hem kendi sağlıkları hem de bu grubun örnek model olma rolü 

nedeniyle toplumsal önem taĢımaktadır (101). 

Yeterli ve dengeli beslenebilmek için günlük diyetin 3 eĢit öğün halinde 

tüketilmesi gerektiğini, günlük diyetin 2 öğünde tüketilmesinin veya öğünlerin eĢit 

aralıkta olmasının metabolizmayı aksatacağı bildirilmektedir (102). Mazıcıoğlu ve 

Öztürk (95), çalıĢmalarında öğrencilerin %48.9’unun günde üç öğün, %24.8’inin üç 

öğünden daha az yemek yediği, öğrencilerin %65.6’sının nadiren kahvaltı 

yaptıklarını ya da hiç kahvaltı yapmadıklarını belirtmiĢlerdir. ġimĢek’in (103) yaptığı 

çalıĢmada, öğrencilerin %70’inin günde 3 öğün, %25’inin ise 2 öğün tükettikleri 

belirtilmiĢtir.  Bu çalıĢmada; bireylerin %69.0’unun 3 ana ve %44.7’sinin bir ara 

öğün tükettiği görülmektedir. Bireylerin %53’ü bazen öğün atladıklarını 

belirtmiĢlerdir. Bireylerin düzenli öğün tüketme durumu hafta içi %61.7, hafta sonu 

%31.3’dür (Tablo 4.3.). ÇalıĢmaya katılan bireylerin öğünlerini tüketme 

durumlarının BKĠ değerleri ile iliĢkili olmadığı saptanmıĢtır (p>0.05). Her ne kadar 

öğün atlayan bireylerin BKĠ değerleri daha yüksek olmakla birlikte (98), bu 

çalıĢmada fark bulunamamıĢtır. Bu durum bireylerin diyet örüntüsü ve fiziksel 

aktivite seviyeleri arasındaki fark ile iliĢkilendirilebilir. 

Arslan ve arkadaĢları (104) çalıĢmalarında en fazla atlanan öğünün %31.5 ile 

kahvaltı olduğunu belirtmiĢlerdir. Lise öğrencileri ile yapılan diğer bir çalıĢmada 

(105) öğrencilerin %60.7’sinin düzenli, %20.2’sinin bazen, %19.1’inin hiç kahvaltı 

yapmadığı saptanmıĢtır. Bu çalıĢmada da sıklıkla atlanan öğün sabah öğünüdür 

(%41.7). Bireylerin BKĠ değerleri ve atladıkları öğün arasında iliĢki bulunamamıĢtır 

(p>0.05). Güne kahvaltısız baĢlayan bireylerin gün içinde daha fazla enerji alarak 

ağırlık artıĢına hassas olmaları beklenebilir ancak bu çalıĢmada bireylerin BKĠ 

değerleri ile iliĢki bulunamamıĢtır. Bu durumun bireylerin diyet örüntüleri arasındaki 

farktan ileri geldiği düĢünülebilir. 

 Öğrencilerin öğün atlama nedenleri arasında, iĢtahsızlık, zaman darlığı ilk iki 

sırada saptanmıĢtır. Karasu (106), lise öğrencilerinin %55.7’sinin öğün atladığını, bu 

öğrencilerin %27.3’ünün sabah, %15.0’ının öğle yemeğini atladığını ve öğün atlayan 

öğrencilerin canı istememe (%35.8), unutma, fırsat bulamama (%17.3) gibi 

nedenlerden ötürü öğün atladığını saptamıĢtır. Ülkemizde yapılan diğer çalıĢmalarda 

da öğrencilerin sık öğün atladıkları saptanmıĢ ve öğün atlama nedenleri benzer 
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bulunmuĢtur (107, 108). Bu çalıĢmada en sık öğün atlama nedeni olarak zaman 

yetersizliği (%70.0) karĢımıza çıkmaktadır. Çoğunlukla sabah kahvaltısının 

atlanması, kahvaltı hazırlamanın zorluğu ve okula geç kalma endiĢesinden 

kaynaklanabilir. Bireylerin atladıkları öğünde olduğu gibi öğün atlama nedenleri de 

BKĠ grupları ile iliĢkili bulunmamıĢtır (p>0.05) (Tablo 4.3.).  

Vücut ağırlığı fazla olan bireylerin yemek yeme hızlarının daha yüksek 

olduğu çeĢitli çalıĢmalarda gösterilmiĢtir (98). Bu çalıĢmada da bireylerin BKĠ 

değerleri ve yemek yeme hızları arasında iliĢki incelenmiĢ ve fark bulunamamıĢtır 

(p>0.05) (Tablo 4.3.). Bunun nedeni bireylerin yemek yeme hızlarının kendi 

beyanlarına göre derecelendirilmiĢ olmaları ve bu derecelendirmenin bireyden bireye 

fark göstermiĢ olması olabilir.  

Bireylerin öğün öncesi açlık durumları, atlanan öğünlerin sıklığı ile iliĢki 

göstermektedir (101). Bu çalıĢmada bireylerin hangi öğünlerden önce daha aç 

hissettikleri sorulmuĢ ve BKĠ gruplarına göre fark bulunamamıĢtır (p>0.05). Bu 

çalıĢmada sıklıkla sabah öğününü atlayan bireyler bulunduğu için öğle öğününden 

önce daha aç hissetmeleri beklenebilir ancak bu sonuçla karĢılaĢılmamıĢtır. 

Bireylerin diyet ürün tüketim durumları ve su tüketim durumları BKĠ grupları 

arasında fark göstermemiĢtir (p>0.05) (Tablo 4.3.). BKĠ gruplarına göre bireylerin 

diyet ürün tüketme durumlarının farklılık göstermesi beklenebilir ancak örneklemin 

tamamı diyet yapmayan bireylerden seçildiği için gruplar arasında farklılık 

bulunmadığı düĢünülmektedir.  

Uğur ve ark. (109), kadınlar ile yaptıkları bir çalıĢmada, sabah ve öğle 

yemeklerini dıĢarıda yeme oranlarını sırasıyla; %17.6 ve %55.3 olarak bulmuĢlardır. 

Fabry ve ark. (110) yaptıkları çalıĢmada günde yalnızca 3 kez beslenenlerin 5-6 kez 

beslenenlere göre daha ĢiĢman olduklarını bulmuĢlardır. Bu çalıĢmada, bireylerin 

öğünlerini dıĢarıda tüketme sıklıklarına bakıldığında, haftada 1 (%47.3), her gün 

(%25.7) ve haftada 2-3 kez (%15.7) tüketen bireylerin olduğu görülmüĢtür (Tablo 

4.4.). Bireylerin öğünlerini dıĢarıda tüketme sıklıkları, tercih edilen lokanta türleri ve 

dıĢarıda tüketilen öğün BKĠ değerleri ile iliĢki göstermemektedir (p>0.05). Yapılan 

çeĢitli çalıĢmalarda (102) bireylerin öğünlerini dıĢarıda tüketme durumları arttıkça 

BKĠ değerlerinin de artacağı belirtilmiĢtir ancak bu çalıĢmada iliĢki bulunamamıĢtır. 

Bu durumun nedeni bireylerin diyet örüntülerindeki farklılıklar olabilir. 
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Bireylerin vücut ağırlıklarını kaybetmek istediklerinde uyguladıkları 

yöntemler gruplar arasında fark göstermemektedir (Tablo 4.5.) (p>0.05). Tüm 

gruplardaki bireyler çoğunlukla diyet ve egzersiz yöntemini tercih ettiklerini 

belirtmiĢlerdir. Tercih edilen yöntemin gruplar arasında fark göstermemesinin nedeni 

çalıĢmaya katılan bireylerin çalıĢma sırasında diyet uygulamayan bireyler arasından 

seçilmesi olabilir. 

Vücuda alınan su ve/veya sıvılar içerisinde bulundurduğu maddelerden 

dolayı, besin öğelerinin sindirimi, emilimi, taĢınma, vücut ısısının denetimi, 

eklemlerin kayganlığı, artık ve zararlı maddelerin atılmasında büyük bir rol 

oynamaktadır (111). Budak ve ark. (112), kız öğrencilerin günlük 524 ± 13.8 mL 

siyah çay tükettiğini, bireylerin %97.5’nin siyah çayı, %22.6’sının bitki çayını, 

%75.8’nin kahveyi tercih ettiğini bildirmiĢtir. Bu çalıĢmada bireylerin günlük siyah 

çay tüketimi 276.62±160.37 mL, Türk kahvesi tüketimi 90.26±36.05 mL ve çözünür 

kahve tüketimi 289.48±105.59 olarak belirlenmiĢtir. Bireylerin BKĠ gruplarına göre 

incelendiğinde (Tablo 4.7.) günlük ortalama siyah çay, Türk kahvesi ve çözünür 

kahve tüketimlerinin ve eklenen Ģeker miktarının farklı olmadığı saptanmıĢtır 

(p>0.05).  

Yeme davranıĢı kiĢinin duygusal durumundan etkilenmektedir (113). Tokgöz 

ve ark. (114) yaptıkları çalıĢmada, öğrencilerin %50.2’sinin sıkıntılı olduklarında her 

zamankinden az, %14.7’sinin ise çok yediklerini belirtmiĢlerdir. Bir yakının ölmesi, 

ağır hastalık, stres gibi durumlarda ya da mental depresyonda insanların büyük 

ölçüde ağırlığının arttığı görülen bir durumdur. Yemek yeme gerilimden kurtulma 

çaresi olarak görülmektedir (115). Bu çalıĢmaya katılan bireylerin %86.7’sinin besin 

tüketim durumlarının, duygusal durumlarından etkilendiğini görülmektedir. 

Etkilenen bireylerin %62.5’i duygusal bir durumla karĢılaĢtıklarında daha az besin 

tükettiklerini belirtmiĢlerdir ancak BKĠ grupları arasında fark bulunamamıĢtır 

(p>0.05) (Tablo 4.8.). Bireylerin BKĠ değerleri arttıkça, istenmeyen bir duygusal 

durumla karĢılaĢıldığında daha fazla besin alınması beklenmektedir ancak bu 

çalıĢmada fark çıkmamasının nedeni duygusal durum iliĢkisinin bireysel farklılıklar 

gösteriyor olması ve örneklem sayısı olabilir. 

Bu çalıĢmada bireylerin yemeklerde genellikle tercih ettikleri yağ türleri 

değerlendirilmiĢ, çorbalarda, et yemeklerinde, kurubaklagil yemeklerinde ve 
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kızartmalarda sıklıkla ayçiçeği yağının tercih edildiği, pilav ve makarna yapımında 

katı margarin tercih edildiği, zeytinyağının ise zeytinyağlı sebze yemeklerinde ve 

salatalarda tercih edildiği görülmektedir (Tablo 4.7.). Bireylerin genellikle tercih 

ettikleri yemek piĢirme yöntemlerine bakıldığında ise; bireylerin çorba, sebze 

yemekleri, ve pilav yaparken sıklıkla kavurma yöntemini tercih ettikleri, makarnada 

haĢlama, et yemeklerinde susuz piĢirme, hamur tatlıları ve börek-çörek yapımında ise 

fırınlama yöntemlerini tercih ettikleri görülmektedir (Tablo 4.9.). Bireylerin sıklıkla 

tercih ettikleri yağ türleri ve piĢirme yöntemlerinin BKĠ gruplarına göre farklılık 

göstermediği saptanmıĢtır (p>0.05). Tüketilen yemeklerde kullanılan yağ türleri ve 

piĢirme yöntemlerinin BKĠ gruplarına göre farklılık göstermesi beklenen bir sonuçtur 

ancak bu çalıĢmada fark bulunmamasının nedeni dıĢarıda öğün tüketiminin sık 

olması ve BKĠ gruplarına göre enerji alımlarındaki anlamlı farklılık olabilir.   

Vücudun fizyolojik dengesinin sağlanmasında öğün düzeni önemli bir 

etmendir (20). Bu çalıĢmada bireyler çoğunlukla sabah öğününde içecekler, ekmek, 

sebzeler ve yumurta, öğle öğününde kırmızı et, pirinç, makarna, bulgur ve ekmek 

(Tablo 4.9.); akĢam öğünlerinde kırmızı et, tavuk-hindi, sebzeler ve ekmek ve 

aralarda ise meyve ve içecekleri tercih etmektedir (Tablo 4.11.). Ankara’da 

üniversite öğrencileri ile yapılan bir çalıĢmada, sabah kahvaltısında en çok peynir-

zeytin (%67.4), simit (%53.7), içeceğin ise çay (%85.6) olduğu bildirilmiĢtir (116). 

Orak ve ark. (117), kahvaltıda sıklıkla tercih edilen besinlerin ekmek, börek-poğaça 

ve simit olduğunu belirtmiĢlerdir. Bu çalıĢmada öğle ve akĢam öğünlerinde ise 

sıklıkla tüketilen besinler; kırmızı et, beyaz et, kurubaklagiller, sebze yemekleri, 

makarna-pilav, tatlılar, salata, meyve ve meĢrubattır. Hem sabah hem de öğle 

öğününde tüm BKĠ gruplarında süt ve ürünlerinin tüketiminin yetersiz olduğu 

görülmektedir. Yapılan bir çalıĢmalarda öğrencilerin ara öğünlerde pasta, bisküvi, 

simit, tost türü besinleri tercih ettikleri gösterilmiĢtir (118). Güleç ve ark.’ın (119) 

çalıĢmasının sonucunda kız öğrencilerin ara öğünlerde en sık çikolata (%48.0), 

hamur iĢleri, bisküvi (%15.0) ve puding, dondurma vb. tatlıları (%13.7) tükettikleri 

görülmektedir. Bu çalıĢmada da bireylerin %87.7’sinin ara öğün tükettiği 

görülmektedir. Gençlerin %44.7’si 1 ara öğün, %35.4’ü 2 ara öğün, %17.3’ü 3 ara 

öğün ve % 0.4’ü 4 ara öğün tüketmektedir. Ara öğünlerde sıklıkla tercih edilen 

yiyecekler; çikolata, tatlı, meyve, cips, kraker ve içecekler; çay, kahve ve hazır 
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meyve sularıdır (Tablo 4.11. ve Tablo 4.12.). Bireylerin ana ve ara öğünlerde tercih 

ettikleri yiyecekler ve içeceklerin BKĠ gruplarına göre farklılık göstermediği 

saptanmıĢtır (p>0.05). 

 

5.3. Bireylerin Enerji ve Besin Öğesi Tüketimleri 

 

Vücudun fizyolojik dengesini sağlamada ve organları korumada, öğün 

tüketim sıklığı ile öğünlere düĢen enerji ve besin ögelerinin miktarı, etkili bir rol 

oynamaktadır. Bu durum özellikle bireyi günlük yaĢamın baskılarına hazırlama, 

yorgunluğu giderme, sağlıklı düĢünmeyi sağlama ve hastalıklardan korunma 

açısından önem taĢımaktadır (120).  

Ma ve ark.’ın (18) yaptıkları çalıĢmanın sonuçlarına göre bireylerin ortalama 

enerji alımları ve BKĠ arasında negatif iliĢki bulunmaktadır. Bu çalıĢmada da 

bireylerin BKĠ grupları ile günlük ortalama enerji alım değerleri farklılık 

göstermiĢtir. En düĢük BKĠ grubunda olan bireylerin (< 18.5 kg/m
2
) ortalama enerji 

alım değerlerinin tüm gruplara göre daha yüksek olduğu saptanmıĢtır. Bireylerin BKĠ 

değerleri arttıkça enerji alımlarının da artması beklenen bir sonuçtur ancak bu 

çalıĢma sonuçları destekleyici nitelikte değildir. Bireylerin BKĠ değerleri arttıkça 

enerji değerlerinin azaldığı tespit edilmiĢtir. Bu durumun bireylerin günlük toplam 

enerji harcamındaki farklılıktan ileri geldiği düĢünülmektedir (Tablo 4.18.). Aynı 

zamanda BKĠ değerleri düĢük olan bireylerin süt-yoğurt, kırmızı et, kümes 

hayvanları, meyve ve kurubaklagil tüketim değerleri de BKĠ değerleri yüksek olan 

bireylerden anlamlı olarak yüksek bulunmuĢtur (p<0.05).   

ÇalıĢmaya katılan bireylerin karbonhidrat, protein, yağ, kolesterol, toplam 

diyet posası (posa suda çözünen ve suda çözünmeyen posa) değerleri BKĠ gruplarına 

göre farklılık göstermiĢtir. Tüm besin öğelerinin tüketiminin BKĠ değeri < 18.5 

kg/m
2
 olan grupta diğer BKĠ gruplarından anlamlı olarak daha yüksek olduğu 

saptanmıĢtır (p<0.05) (Tablo 4.18.). Toplam diyet posasını fazla oranda içeren diyet 

örüntüsünün enerji içeriğinin daha düĢük olması beklenmektedir ancak bu çalıĢmanın 

sonuçlarına göre yüksek enerji alan grupların diyetlerinin posa içeriği de yüksek 

bulunmuĢtur. Aynı grupların toplam diyet yağ değerlerinin de yüksek olması bu 

durumun nedeni olarak gösterilebilir.  (Tablo 4.36.).  
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Türk EriĢkinlerde Kalp Hastalıkları ve Risk Faktörleri (TEKHARF) 2003-

2004 taramasında (121) yetiĢkin kadınlarda günlük enerjinin %51.8’ini karbonhidrat, 

%34.6’sını yağ ve %13.6’sını proteinden sağlandığı görülmektedir. Öğrenciler ile 

yapılan baĢka bir çalıĢmada (122), günlük enerjinin karbonhidrattan gelen oranı 

(%48.0) önerilenin altında, protein (%16.0) ve yağdan (%36.0) gelen oranları ise 

önerilenin üstünde değerlendirilmiĢtir. Günlük enerjinin karbonhidrat, protein ve yağ 

oranları için ideal öneriler sırasıyla %55-60, %10-15, %25-30’dur (123). Bu 

araĢtırmada, diğer çalıĢmalarla benzer olarak karbonhidrattan gelen enerji oranının 

(%46.6) önerilenin altında, yağdan gelen enerji oranının (%38.2) ise önerilenin 

üstünde olduğu saptanmıĢtır (ġekil 4.1.). Bu çalıĢmadaki yağ yüzdesindeki fazlalık 

hayvansal besinlerin tüketiminin üst sınırlarda olmasından kaynaklanmaktadır. 

Dolayısıyla enerjinin karbonhidrattan gelen yüzdesi önerilenin altında kalmıĢtır ve 

proteinden gelen yüzdesi üst sınıra yakındır.  

Bireylerin enerji ve besin öğelerinin tüketim durumları DRI değerleri ile 

karĢılaĢtırılmıĢtır (Tablo 4.19.). Bireylerin BKĠ değerlerine göre alım düzeyleri 

arasındaki fark enerji, protein, karbonhidrat, posa, A vitamini, B1 vitamini, B2 

vitamini, niasin, B6 vitamini, folik asit, demir ve çinko tüketimlerinde görülmüĢtür. 

Posa alımları incelendiğinde 1. gruptaki bireylerde yeterli alanların oranı % 76.4 iken 

diğer gruplarda bu oran düĢmektedir. Bu sonuç BKĠ değeri ile posa alımı arasında 

bulunan negatif korelasyon ile tutarlı bulunmuĢtur.  

Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin gruplarını günlük 

tüketim değerleri incelenmiĢ; süt-yoğurt, kırmızı et, kümes hayvanları, 

kurubaklagiller, ekmek ve meyve tüketiminin gruplar arasında farklılık gösterdiği 

saptanmıĢtır (p<0.05) (Tablo 4.20.). BKĠ değeri < 18.5 kg/m
2
 olan bireylerin günlük 

süt-yoğurt, kırmızı et ve kümes hayvanları tüketiminin yüksek olması enerji, protein 

ve bazı besin öğesi değerlerinin diğer gruplardan yüksek oluĢunu açıklamaktadır. 

Yine bu grupta kurubaklagiller ve meyve tüketiminin diğer gruplardan anlamlı olarak 

yüksek olması fazla diyet posası alımının temel nedenini oluĢturmuĢtur.   

Sağlıklı beslenmede D vitamini gereksinmesinin ancak %10’u besinler ile 

karĢılanabilmektedir. (1). Bu çalıĢmaya katılan bireylerin BKĠ gruplamasına göre D 

vitamini alım düzeyleri farklılık göstermektedir (p<0.05). Beden kütle indeksi 

1.grupta (<18.5 kg/m
2
) olan bireylerin D vitamini alım düzeylerinin 2. ve 3. gruba 
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göre anlamlı olarak daha az olduğu saptanmıĢtır (p<0.05). Bu durum 1.grupta 

bulunan bireylerin düĢük balık tüketimi ile açıklanabilir (Tablo 4.20.) ancak D 

vitamininin asıl kaynağı güneĢ ıĢınları ile derideki sentezdir. Bu nedenle bireyler 

arasındaki kesin farklılık tespit edilememektedir.  

YetiĢkinlerde yeniden kemik ve diĢ oluĢumu gerekmediği için vücudun 

deposunu eksiltmeyecek kadar kalsiyum alınması yeterlidir. Tüm BKĠ gruplarında 

kalsiyumun genellikle yetersiz alındığı bilinmektedir (1). Bu çalıĢmaya katılan 

bireylerin günlük ortalama kalsiyum alım düzeyleri BKĠ gruplarına göre farklılık 

göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.18.). Bireylerin besin tüketimleri incelendiğinde 

1. grupta bulunanların süt-yoğurt tüketiminin diğer gruplardan anlamlı olarak yüksek 

olduğu görülmüĢtür. Ancak kalsiyum alımındaki fark istatistiksel olarak anlamlı 

bulunmamıĢtır. 

Doğurganlık çağındaki kadınlara günde en az 400µg folik asit tüketimi 

önerilmektedir (124). ÇalıĢmada bireylerin %65.3’ünün folik asidi yetersiz tükettiği 

görülmektedir. Bu çalıĢmaya katılan bireylerin ortalama folik asit alım düzeylerinin 

bireylerin gereksinmelerinin altında olduğu saptanmıĢtır (Tablo 4.18.). Bireylerin 

ortalama folik asit alım düzeyleri BKĠ gruplarına göre farklılık göstermemiĢtir 

(p>0.05). Folik asidi en fazla yeterli oranda tüketen grubun 2. grup (BKĠ 18.5-24.9 

kg/m
2
) olduğu (%75.0) saptanmıĢtır. Bunun nedeni 2. gruptaki bireylerin yeĢil 

yapraklı sebze ve kurubaklagil tüketimlerinin yüksek olması olabilir. 

Demir yetersizliğinin dünyada en fazla karĢılaĢılan besin öğesi yetersizliği 

olduğu ve yaklaĢık olarak dünya populasyonunun %20’sini etkilediği 

düĢünülmektedir (125). Bu çalıĢmaya katılan kız bireylerin %72.3’ünün yetersiz 

demir tükettiği görülmüĢtür. Bu durum sonucunda oluĢabilecek demir yetersizliği 

anemisi riskinin kırmızı et ve yumurta gibi demirden zengin besinlerin tüketiminin 

arttırılması ile önlenebilir. Bu çalıĢmada bireylerin günlük demir alım düzeyleri ve 

BKĠ değerleri arasında iliĢki olup olmadığı incelenmiĢ, bireylerin demir alım 

miktarlarının BKĠ gruplarına göre değiĢmediği saptanmıĢtır (Tablo 4.18.). Günlük 

alınan demir miktarının yetersizliğine en sık 4. gruptaki (BKĠ > 30 kg/m
2
) bireylerde 

karĢılaĢılmıĢtır. Bu gruptaki bireylerin kırmızı et ve yumurta tüketim miktarlarının 

tüm gruplardan düĢük olduğu görülmektedir, bu durum yetersiz demir alımını 

açıklamaktadır. 
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Kazanç ve Yücecan (99) yeĢil yapraklı ve sarı sebzeleri üniversite 

öğrencilerinin %15.4’ünün günde 2-3 defa tükettiğini saptamıĢtır. Yabancı (116) ise 

ergenlerin %78.3’ünün ekmeği günde 2-3 defa tükettiği söylenmiĢtir. Glisemik 

indeks değeri yüksek olan besinlerin baĢında beyaz ekmek, beyaz un, beyaz pirinç, 

reçel, patates, makarna, kek gibi ürünler gelmektedir ve çeĢitli çalıĢmalarda 

bireylerin BKĠ değerleri arttıkça bu besinlerin tüketim sıklıklarının arttığı 

görülmüĢtür (126). Bu çalıĢmada bireylerin BKĠ değerlerine göre besin tüketim 

sıklıklarına bakıldığında süt ve ürünlerinin tüketim sıklıklarının BKĠ gruplarına göre 

değiĢiklik göstermediği saptanmıĢtır. Taze sebzelerden bamya, sarımsak ve 

semizotunun tüketimleri BKĠ gruplarına göre farklılık göstermiĢtir. Bu durumun 

bireylerin enerji ve diğer besin öğeleri açısından farklılık yaratması beklenen toplam 

sebze alımı ile ilgili anlamlı bir fark oluĢturduğu düĢünülmemektedir. Taze meyve 

tüketimi sıklığı BKĠ gruplarına göre farklılık göstermemiĢtir ancak kurutulmuĢ 

meyve tüketimi BKĠ gruplarına göre farklılık gösterdiği saptanmıĢtır. En yüksek 

kurutulmuĢ meyve tüketimi 1. gruptaki bireylerde saptanmıĢtır ve bu durum 1. grupta 

bulunan bireylerin yüksek posa tüketimi ile iliĢkilendirilebilir. Ekmek-tahıl grubunda 

bireylerin makarna-eriĢte tüketiminin, Ģeker-yağ grubunda ise tatlı bisküvi 

tüketiminin BKĠ gruplarına göre farklılık gösterdiği saptanmıĢtır (p<0.05). Diyet GĠ 

değeri diğer gruplardan anlamlı olarak düĢük olan 1. gruptaki bireylerin makarnayı 

daha az sıklıkta tüketmekte oldukları görülmektedir. Diyetin toplam karbonhidrat ve 

GĠ değerine en çok katkı yapan yiyeceklerin baĢında pirinç gelmektedir (125). Bu 

çalıĢmada, GĠ değeri yüksek olan pirinç, patates ve beyaz ekmek gibi ürünlerin 

tüketim sıklıkları arasında fark bulunamamıĢtır (p>0.05). Dördüncü grupta bulunan 

bireyler haftada 5-6 kez tatlı bisküvi tüketmektedir, bu sıklık diğer gruplardan 

anlamlı olarak yüksek bulunmuĢtur (p<0.05).  Bireylerin BKĠ gruplarına göre diğer 

Ģekerli ürünlerin, Ģeker içeren içeceklerin, kek, kurabiye, tatlı gibi ürünlerin tüketim 

sıklıklarının fark göstermediği saptanmıĢtır. (Tablo 4.21.). Bireylerin 3 günlük besin 

tüketim değerleri sonucu hesaplanan toplam diyet posası ve GĠ değerleri gruplar 

arasında anlamlı olarak farklı bulunmuĢtur ancak besin tüketim sıklığı sonuçları bu 

bulguları desteklememiĢtir.  
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5.4. Diyetin karbonhidrat kaynaklarının beden kütle indeksi değerleri ile iliĢkisi 

 

Vücut ağırlığının kontrolü ve obezitenin tedavisinde diyet kompozisyonunun 

etkileri tartıĢmalıdır. Yüksek yağ içeren diyetlerin obezitenin oluĢumunda temel 

faktör olduğu uzun yıllar kabul edilen bir görüĢ olmuĢ iken, diyet yağının 

azaltılmasına yönelik önerileri izleyen obezite prevelansının hızla artmaya devam 

etmesi diyetin karbonhidrat kaynaklarına olan ilginin artmasına neden olmuĢtur (127, 

128). Yüksek rafine karbonhidrat içeren, glisemik indeks ve glisemik yük değerleri 

yüksek olan diyetlerin obezite ve iliĢkili sağlık sorunlarının oluĢumunda etkili olduğu 

bilinmektedir (25, 129).  

KocabaĢ’ın (130) yapmıĢ olduğu araĢtırmada yetiĢkinlerin, monosakkarit 

(Erkek= 35.9 g, Kadın= 34.5 g), disakkarit (Erkek= 73.1 g, Kadın= 45.4 g) ve 

polisakkarit (Erkek= 226.7 g, Kadın= 161.4 g) tüketimleri incelenmiĢ ve polisakkarit 

tüketim miktarlarının daha yüksek olduğu bildirilmiĢtir. Bu çalıĢma sonucunda 

bireylerin ortalama monosakkarit alım değerlerinin 23.9±11.4 g, disakkarit 

alımlarının 53.7±30.9 g ve polisakkarit alım değerlerinin 140.9±51.7 g olduğu 

saptanmıĢtır. Bu çalıĢmada bireylerin BKĠ sınıflamasına göre monosakkarit ve 

polisakkarit alım değerleri gruplar arasında fark göstermektedir (p<0.05) (Tablo 

4.21.). En yüksek monosakkart tüketimi 1. gruptaki bireylerdedir (1.09±12.12 g). 

Bunun temel sebebi bireylerin yüksek meyve tüketimi ve fruktoz değerlerinin diğer 

gruplardan anlamlı olarak yüksek olmasıdır.  

Bireylerin sükroz tüketimi BKĠ gruplarına göre fark göstermemektedir. 

Diyetin sükroz miktarı ve vücut ağırlığı arasında iliĢkinin olduğu çeĢitli çalıĢmalarda 

saptanmıĢtır (17, 20). Ancak bu çalıĢmada bireylerin günlük sükroz alım değerleri 

BKĠ grupları ile iliĢkili bulunmamıĢtır (p<0.05). En yüksek sükroz tüketimi olan 

grup 4. gruptur (53.66±27.7 g). Ancak bu yükseklik istatistiksel olarak anlamlı 

bulunmamıĢtır (p>0.05).  

Ju Yang ve ark. (131)  yüksek diyet karbonhidratı ve düĢük enerji alımını 

iliĢkili bulmuĢtur. Bu çalıĢmanın sonucunda ise günlük ortalama enerji alım değerleri 

ve enerjinin karbonhidrattan gelen oranı arasında negatif korelasyon olduğu 

görülmüĢtür (r= -0.13, p<0.05). Bu durumun oluĢmasında temel sebep bireylerin 
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günlük almıĢ oldukları enerjinin büyük kısmının et ve süt-yoğurt gibi ürünlerden ve 

yüksek yağ içeren besinlerden sağlamıĢ olmalıdır.  

Suda çözünen ve çözünmeyen diyet posasının farklı fizyolojik etkileri 

bulunmasına karĢın her iki grubun da ağırlık kontrolü üzerinde olumlu etkileri 

olduğu gösterilmiĢtir (48). Yüksek kompleks karbonhidrat içeren diyet tüketimi ile 

diyet posası içeriğinin arttığı bildirilmiĢtir ve bu durum düĢük BKĠ değerleri ile 

iliĢkilendirilmiĢtir (132). YetiĢkin bireyler için alınması önerilen diyet posa miktarı 

14g/1000 kkal /gün olarak belirtilmiĢtir (133). 

Cho ve ark. (21) yapmıĢ oldukları çalıĢmada en fazla karbonhidrat tüketen 

grubun, en az tüketenden ortalama 3 birim daha düĢük BKĠ değerleri olduğu 

gösterilmiĢtir (26 kg/m
2
- 23 kg/m

2
).  Bu çalıĢmada da benzer sonuçlar olduğu 

gözlenmiĢtir. Bireylerin BKĠ değerlerinin arttıkça günlük karbonhidrat alım 

değerlerinin azaldığı saptanmıĢtır. Ancak bireylerin tüketmiĢ oldukları karbonhidrat 

kaynaklarının da farklılık gösterdiği, düĢük BKĠ grubundaki bireylerin özellikle, 

kurubaklagil, meyve ve kepekli ekmeği karbonhidrat kaynağı olarak tercih ettiği 

görülmüĢtür ve bu durum yüksek posa tüketimi ile iliĢkilendirilmiĢtir.  

ÇeĢitli çalıĢmalarda fazla karbonhidrat tüketimi olan bireylerin BKĠ 

değerlerinin düĢük olduğu bulunmuĢtur. Diyet posası ve BKĠ arsında negatif iliĢki 

olduğu, karbonhidrat tüketimi ile BKĠ arasındaki negatif iliĢkinin diyet posasından 

ileri geldiği savunulmuĢtur (21, 134-138). Ulusal Sağlık ÇalıĢması (National Health 

Study - NHS) I ve II kohortlarında en yüksek posa tüketimi olan gruplarda BKĠ 0.7 

(NHS I)  ve 1.5 (NHS II) birim düĢük bulunmuĢtur. Howarth ve ark. (138) düĢük 

posa ve yüksek yağ içeren diyetlerin tüketilmesinin ĢiĢmanlık için risk faktörü 

oluĢturduğunu göstermiĢtir. Davis ve ark. (140) normal ağırlıklı bireylerin obez 

olanlara göre daha fazla posa içeren diyet tükettiğini saptamıĢtır. 

Bu çalıĢmada da bireylerin fazla karbonhidrat tüketimi ve BKĠ değerleri 

arasındaki iliĢkinin posadan ileri geldiği yönünde sonuçlar bulunmuĢtur. 

Karbonhidrat tüketimi yüksek olan grupların aynı zamanda toplam diyet posası 

değerlerinin de yüksek olduğu, bu bireylerin aynı zamanda düĢük BKĠ değerleri 

olduğu saptanmıĢır (Tablo 4.23.). 

Bu çalıĢmaya katılan bireylerin günlük posa alım değerleri BKĠ gruplarına 

göre farklılık göstermektedir (Tablo 4.23.). Beden kütle indeksi değerlerine göre 1. 
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grupta olan bireylerin (< 18.5 kg/m
2
) tüm gruplardan anlamlı olarak yüksek posa 

aldığı saptanmıĢtır (p<0.05). Bu gruptaki bireylerin günlük posa alımının DRI 

değerini yeterli düzeyde karĢılama oranı %76.4 olarak saptanmıĢtır. Bireylerin 

%12.9’unun ise fazla posa aldığı görülmüĢtür. Birinci grupta bulunan bireylerin 

kurubaklagil, kepekli ekmek ve meyve tüketimlerinin fazla olması posa açısından 

yeterli tüketimleri olmasını sağlamıĢtır. Beden kütle indeksi 4. grupta olan bireylerin 

ise posa tüketimlerinin tüm gruplardan anlamlı olarak düĢük olduğu saptanmıĢtır 

(p<0.05). Bu gruptaki bireylerin %83.3’ü yetersiz posa tüketmektedir ve bu sonuç 

posa alımı ve vücut ağırlığı arasında negatif iliĢki olduğunu gösteren çalıĢmaları 

destekler niteliktedir.  

Murakami ve ark.’ın (125) çalıĢmasının sonuçlarına göre diyet posası 

değerleri bireylerin BKĠ değerleri ile negatif, GĠ ve GY değerleri ile pozitif iliĢki 

göstermektedir. Howarth ve ark. (138), Appleby ve ark. (141) ve Spencer ve ark. 

(142) yapmıĢ oldukları kesitsel çalıĢmalarda diyetin glisemik indeks değeri ile BKĠ 

değerleri arasında iliĢki olduğunu göstermiĢlerdir.  

Bu çalıĢmada bireylerin BKĠ değerleri ve diyet GĠ değeri arasında kuvvetli 

pozitif iliĢki olduğu saptanmıĢtır (p<0.05) (Tablo 4.17). BKĠ değeri düĢük olan 

bireylerin kurubaklagil ve meyve tüketiminin yüksek olması diyetlerinin yüksek posa 

ve düĢük GĠ değerlerine sahip olmasın ana nedenidir.  Yine diyetin posa içeriği ve GĠ 

ve GY değerleri arasında negatif korelasyon olduğu görülmektedir. Posa içeriği 

yüksek olan besinlerin GĠ ve GY değerleri düĢüktür (56) bu nedenle bu çalıĢmanın 

sonucunda diyetin posa içeriği ve GĠ ile GY değerleri arasında negatif korelasyon 

olduğu saptanmıĢtır  (p<0.05) (Tablo 4.24). 

Diyet kompozisyonu, diyetin GĠ ve GY değerleri ve çeĢitli obezite ölçümleri 

arasındaki iliĢkinin incelendiği çalıĢmaların sonuçları tutarsızlık göstermesine 

rağmen (18, 93, 127). Brand-Miller ve ark. düĢük GĠ değeri olan yiyeceklerin 

tüketilmesinin obezitenin önlenmesi ile iliĢkili olduğunu belirtmiĢtir (143). Diyetin 

GĠ değeri ve vücut ağırlığı arasında pozitif iliĢki olduğunu gösteren çalıĢmalar 

bulunmaktadır (18, 52, 144-147) ancak bazı çalıĢmalarda (148) günlük alınan enerji, 

diyetin GĠ değeri ve BKĠ arasında iliĢki bulunamamıĢtır. Kadın Sağlık ÇalıĢması 

(Women’s Health Study) (149) çalıĢmasının sonuçlarına göre; bireylerin ortalama GĠ 
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değeri 75, GY değeri ise 166 olarak saptanmıĢ ve günlük toplam karbonhidrat alımı 

221 g/gün olarak bildirilmiĢtir.  

Bu çalıĢmaya katılan bireylerin BKĠ gruplarına göre glisemik indeks 

sınıflaması yapılmıĢ; bireylerin diyetlerinin GĠ değerlerinin çoğunlukla normal 

aralıkda (55-70) olduğu saptanmıĢtır. Beden kütle indeksi gruplarına göre bireylerin 

diyet GĠ değerleri arasındaki farkın anlamlı olduğu saptanmıĢtır (p<0.05) (Tablo 

4.22.). Bireylerin diyet GY değerleri sınıflandırıldığında BKĠ grupları arasındaki 

farkın istatistiksel olarak anlamlı olmadığı bulunmuĢtur (p>0.05). Bu durumu 

oluĢturan temel farklardan birisi < 18.5 kg/m
2
 olan bireylerin diyetlerinde sıklıkla GĠ 

değeri düĢük olan meyve, kepekli ekmek, tam tahıl ürünleri ve kurubaklagiller gibi 

besinleri tüketmeleridir. Bireylerin BKĠ değerleri arttıkça meyve tüketim sıklıkları 

azalmıĢ, beyaz ekmek ve patates tüketim sıklıkları artmıĢtır. Bu besinlerin GĠ 

değerleri yüksektir (Tablo 4.22.).  

Diyet yağ oranının azaltılması ile diyetin toplam karbonhidrat miktarının 

arttığı ve glikoz intoleransı olan bireylerde vücut ağırlığı azalarak glisemik kontrolün 

iyileĢtirildiği gösterilen çeĢitli çalıĢmalar bulunmaktadır (150). Bu çalıĢmada da, 

bireylerin BKĠ değerleri arttıkça toplam karbonhidrat miktarının arttığı, diyetin GĠ 

değerinin düĢtüğü saptanmıĢtır. Ancak diyet enerjisinin yağdan gelen oranı ile iliĢki 

bulunamamıĢtır (ġekil 4.1.). Bu durumun temel nedeni BKĠ değeri en düĢük olan 

grubun enerji alımının en yüksek olması, sadece karbonhidrat kaynaklarını değil, yağ 

kaynaklarını da yüksek tüketmiĢ olmalarıdır. 

Bu çalıĢmada bireylerin toplam posa alım değerleri gruplandırılmıĢtır 

(kuintile değerleri). Gruplar arasında enerji, karbonhidrat, protein, diyet enerjisinin 

yağdan gelen oranı, diyet GĠ ve GY değerleri, kolesterol, suda çözünen ve 

çözünmeyen posa, değerlerinin farklı olduğu saptanmıĢtır (p<0.05). Bireylerin posa 

alım gruplarına göre yağ alım değerleri (g) fark göstermemiĢtir (p>0.05) (Tablo 

4.24.). Ancak bireylerin posa tüketim miktarları arttıkça günlük enerjinin yağdan 

gelen oranı azalmıĢ, diyet GĠ değeri düĢmüĢtür. Bu durum yüksek posa içeren 

yiyeceklerin düĢük yağ ve GĠ değeri ile açıklanabilmektedir. 

ÇalıĢmada bireylerin GĠ değerleri sınıflandırılmıĢ (kuintil değerleri), glisemik 

indeks değerlerinin bireylerin BKĠ, enerji, enerjinin yağdan gelen yüzdesi, diyet 

posası ile iliĢkili olduğu saptanmıĢtır.  
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Yüksek karbonhidrat içeren diyetlerin yüksek miktarda folat içerdiğini 

gösteren çalıĢmalar bulunmaktadır (53, 137). Leviton ve ark.’ın (151) yaptıkları 

çalıĢmada diyet GĠ değeri yüksek olan kadınların diyetle alınan folat düzeyleri daha 

düĢük bulunmuĢtur. Bu çalıĢmada da, bireylerin diyet GĠ değeri arttıkça tüketmiĢ 

oldukları folat miktarı azalmıĢtır ve gruplar arasındaki fark anlamlı bulunmuĢtur 

(p<0.05) .Toplam folat düzeyindeki azalma diyetin GĠ düzeyi arttıkça iyi kaynak 

olan yeĢil yapraklı sebzelerin ve kurubaklagillerin tüketilmesinin azalması ile 

iliĢkilendirilebilir. 

 

5.5. Bireylerin Antropometrik Ölçümleri ve Fiziksel Aktivite Durumları 

 

 Obezite kalori alımı ve kullanımı arasındaki dengesizlik sonucu ortaya çıkan 

multi-faktöriyel bir durumudur (152). Önceleri yalnızca geliĢmiĢ ülkelerin bir sorunu 

olarak kendini gösteren obezite, giderek düĢük ve orta gelirli ülkelerde, özellikle 

Ģehirlerde artıĢ göstermeye baĢlamıĢtır (153). Ülkemizde yapılan bir çalıĢmada (154) 

1647 Türk ergen çocukta BKĠ değerlerine göre obezite prevelansı %3.6 olarak 

saptanmıĢtır.  

Dünya Sağlık Örgütü tarafından 54. Dünya Assamblesi’nde 2002 yılı için 

konu “sağlık için zinde olmak” olarak önerilmiĢ ve yılın sloganı, “sağlık için hareket 

et” (move for health) olmuĢtur (155). Amerikan Spor Hekimliği Birliği (ACSM) ve 

Amerikan Diyetisyenler Birliği rehberine göre, yetiĢkinlerin haftanın her gününde 

veya çoğu gününde en az 30 dakikalık orta düzeyde aktivite yapması gerekmektedir 

(156).  

Savcı ve ark. (157) öğrencilerin %87’sinin aktivite düzeyinin sağlığı koruma 

ve geliĢtirmede yetersiz olduğu; öğrencilerin ancak %18’inin yeterli düzeyde fiziksel 

aktivite yaptığı saptanmıĢtır. YetiĢkinlerde fiziksel aktivite düzeyini değerlendiren 

beĢ çalıĢmanın bir arada incelendiği bir raporda, üniversite öğrencilerinin %51’inin 

fiziksel aktivite düzeyinin yetersiz olduğu gösterilmiĢtir (158). Ersoy ve Oskay (159) 

yaptıkları çalıĢmada öğrencilerin %16.4’nün spor yaptığını, %64.8’nin hiç spor 

yapmadığını ve %18.8’nin ise sadece izleyici olarak sporla ilgilendiğini 

saptamıĢlardır.  
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Bu araĢtırmada bireylerin, %27.7’sinin düzenli fiziksel aktivite yaptığı ve bu 

bireylerin %73.5’inin fiziksel aktivite olarak yürüyüĢü tercih ettiği görülmektedir. 

Fiziksel aktivite yapan bireylerin %20.5’i haftada 1, %18.1’i ise her gün fiziksel 

aktivite yapmayı tercih etmektedir. ÇalıĢmaya katılan bireylerin BKĠ değerleri ve 

fiziksel aktivite yapma durumları arasında fark bulunamamıĢtır (p>0.05). Bireylerin 

düzenli olarak yaptıkları aktivite düzeyinde farklılık olmadığı saptanmıĢtır ancak 

BKĠ gruplarına göre incelendiğinde düĢük BKĠ gruplarında olan bireylerin günlük 

enerji harcamasının daha yüksek olduğu saptanmıĢtır.   

Kromhout ve ark. (160) diyet posa tüketiminin popülasyonun ortalama DKK 

ölçümleriyle ters iliĢkili olduğunu bildirmiĢtir. Bu çalıĢmada da bireylerin posa 

tüketimleri ve antropometrik ölçümleri arasında iliĢki olduğu saptanmıĢtır (p<0.05) 

(Tablo 4.30.). Bu durum fiziksel olarak daha aktif olan bireylerin posa tüketimlerinin 

daha yüksek olması ile tutarlı bir sonuçtur. Macdiarmid ve ark.’ın (161) yaptıkları 

çalıĢmada düĢük GĠ değeri olan diyet tüketimi ve düĢük bel/kalça oranı ve bel çevresi 

ile iliĢkilendirilmiĢtir. Bu çalıĢmada bireylerin GĠ gruplandırmasına (kuintile) göre 

çeĢitli antropometrik ölçümleri incelendiğinde, vücut ağırlığı, BKĠ, bel çevresi, 

bel/kalça oranı ve triseps DKK ölçümlerinin bireylerin glisemik indeks grupları 

arasında fark gösterdiği saptanmıĢtır (p<0.05) (Tablo 4.31). Bireylerin antropometrik 

ölçüm değerleri arttıkça, günlük posa alımların düĢtüğü ve günlük diyet GĠ 

değerlerinin arttığı saptanmıĢtır.  

Bireylerin son 6 ayda vücut ağırlığındaki değiĢimlere bakıldığında 

%51.7’sinin ağırlığında değiĢiklik olmadığı saptanmıĢtır. Ağırlığında artma olan 

bireylerin ise %30.3 oranında olduğu saptanmıĢtır. Beden kütle indeksi gruplarına 

göre 1.grupta olan bireylerin %50.0’sinin ağırlığının arttığı görülmektedir (Tablo 

4.32.). Bu durum 1. grupta bulunan bireylerin günlük ortalama enerji alım 

değerlerinin diğer gruplardan anlamlı olarak yüksek olması ile açıklanabilir.  

Bel kalça oranının artmasının kardiyovasküler hastalıklar, prematüre ölüm, 

inme, tip 2 diyabet, bazı kanser çeĢitleri ve hipertansiyon ile iliĢkisi olduğunu 

gösteren çeĢitli çalıĢmalar bulunmaktadır (162, 163). Bu çalıĢmaya katılan bireylerin 

%89.4’ünün bel kalça oranı açısından risk olmayan grupta olduğu, %10.6’sının ise 

riskli grupta olduğu gözlenmiĢtir (Tablo 4.33.). Grupların bel/kalça oranlarında riskli 

olma durumu BKĠ değerleri ile iliĢkilendirilememiĢtir.  



174 

 

Bireylerin aktivite düzeyleri incelendiğinde, %72.0’sinin hafif aktivite 

düzeyinde, %18.0’inin ise orta düzeyde veya aktif olduğu görülmektedir. Bireylerin 

beden kütle indeksi değerlerine göre aktivite düzeyler incelendiğinde ise gruplar 

arasında fark olmadığı saptanmıĢtır (p<0.05) (Tablo 4.35.). Bireylerin beden kütle 

indeksi gruplarına göre bazal metabolizma hızı, günlük harcanan enerji düzeyleri, 

enerji dengesi BKĠ gruplarına göre farklılık göstermiĢtir (p>0.05). DüĢük BKĠ 

gruplarında olan bireylerin anlamlı olarak daha fazla enerji harcamaları, yüksek 

enerji almalarına rağmen düĢük BKĠ değerlerinde olmalarını açıklamaktadır. 

Higginbotham ve ark. (30) yüksek karbonhidrat ve enerji tüketen bireylerin 

daha düĢük BKĠ değerine sahip olmalarını bu bireylerin yüksek fiziksel aktivite 

düzeyleri ile iliĢkilendirmiĢtir. Ancak; Framingham Offspring ÇalıĢması’nda yüksek 

karbonhidrat tüketimi ve düĢük BKĠ değerleri iliĢkilendirilirken, bu durumun fiziksel 

aktivite seviyesindeki farklılıklardan dolayı ileri gelmediği belirtilmiĢtir (24).  

Bu çalıĢmada da yüksek enerji ve karbonhidrat tüketimi olan bireylerin düĢük 

BKĠ değerleri artmıĢ enerji harcamaları ile iliĢkilendirilmiĢtir (Tablo 4.37.). BKĠ 

değeri düĢük olan bireylerin günlük enerji harcaması en yüksek bulunmuĢtur. Bu 

durum günlük enerji alımlarının yüksek olmasını açıklamaktadır. 

 

5.6 Bireylerin Yeme DavranıĢlarının Değerlendirilmesi 

 

Yeme bozuklukları, sıklıkla karĢılaĢılmaları ve ciddi fiziksel ve psikolojik 

sonuçlar oluĢturmaları nedeniyle özellikle genç bireyler için önemli bir sağlık sorunu 

oluĢturmaktadır.  Son yıllarda yeme bozukluklarıyla karĢılaĢılma oranlarının hızla 

arttığı belirtilmektedir (164). Gençlerin vücut geliĢimi ve estetik görünüme önem 

vermeleri, özellikle genç kızlar arasında zayıf olma, güzel olma ile eĢ anlamlı olarak 

algılandığı için bilinçsiz beslenme ve yapılan yanlıĢ diyetler, anoreksia ve bulemiya 

gibi yeme davranıĢı bozukluklarına zemin hazırlamaktadır (165).  

ÇalıĢmaya katılan bireylerin vücut ağırlıklarını tanımlama durumları BKĠ 

gruplarına göre incelenmiĢtir. BKĠ değerleri <18.5 kg/m
2
 olan bireylerin % 53.5’i, 

BKĠ değerleri 25.0-29.9 kg/m
2
 olan bireylerin % 73.1’i kendilerini ideal ağırlıkta 

olarak tanımlamıĢtır. Beden kütle indeksi değerleri >30 kg/m
2
 olan bireylerin 

%83.3’ü kendilerini ĢiĢman olarak nitelendirmiĢtir. Vücut ağırlıklarını tanımala 
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durumları gruplar arasında anlamlı fark göstermiĢtir (p<0.05). Özellikle çok zayıf 

bireylerin kendilerini ideal ağırlıkta olarak tanımlamaları yeme davranıĢı 

bozukluğunun bir göstergesi olarak düĢünülebilir ancak bu bireylerin sadece % 

14.3’nde yeme tutum testi sınıflaması psikopatoloji düzeyinde bulunmuĢtur.  

ġanlıer ve ark. (166), Ankara’da bulunan, yaĢları 17-23 arasında değiĢen 610 

üniversite öğrencisinin (338 erkek, 272 kadın) yeme davranıĢlarını 

değerlendirmiĢlerdir. ÇalıĢmada bireylere EAT-40 testi ve vücut kaĢeksi skalası 

(Body Cathexis Scale) uygulanmıĢtır. Verilerden elde edilen bulgular, test skorlarının 

zayıf bireylerde (BKĠ= 18.9±9.7 kg/m
2
), BKĠ değeri daha yüksek olanlara göre 

(BKĠ= 21.6±15.9) düĢük olduğunu göstermiĢtir. Yeme bozuklukları erkek bireylerle 

karĢılaĢtırıldığında kız bireylerde daha yüksek oranlarda gözlenmiĢtir (p<0.001). 

Zayıf bireylerin %17.2’si, ĢiĢman bireylerin ise %21.2’si yeme davranıĢı açısından 

riskli olarak değerlendirilmiĢtir. 

Altuğ ve ark.’ın (167) yapmıĢ oldukları çalıĢmaya göre yeme davranıĢı 

bozuklukları vücut ağırlığı ile korelasyon göstermektedir. Bu çalıĢmada da; 

bireylerin yeme tutum testi skorları vücut ağırlıkları (r= -0.64) ve BKĠ değerleri (r= -

0.52) ile korelasyon göstermektedir. Bu çalıĢmada bireylerin yeme tutumlarının 

araĢtırılması için yeme tutum testi uygulanmıĢtır. Yeme tutum testi skorlarına göre 

bireylerin sadece %8.0’i riskli olarak değerlendirilmiĢtir. Yeme tutumu açısından 

riskli olma durumu BKĠ grupları arasında farklılık göstermemiĢtir (Tablo 4.36).  
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6. SONUÇLAR 

 

Bu çalıĢmada üniversite öğrencisi olan, 19-30 yaĢ grubu 300 sağlıklı genç 

yetiĢkin kadın bireyin beslenme alıĢkanlıkları, besin tüketimleri, vücut ağırlığı ve 

bileĢimine, fiziksel aktivite durumuna ve diyetin karbonhidrat kaynakları ve beden 

kütle indeksi arasındaki iliĢki incelenmiĢ ve Ģu sonuçlara ulaĢılmıĢtır:  

 

1. AraĢtırmaya katılan bireylerin yaĢ ortalaması (SD) 21.21.6 yıldır. 

2. Bireylerin %9.3’ünün zayıf, %61.3’ünün normal, %27.3’ünün hafif ĢiĢman, 

%2’sinin ise obezdir (Tablo 4.1.). 

3. Kadınların tamamı lise mezunu ve üniversite öğrencisi olup tamamı bekardır. 

4. Beden kütle indeksi gruplarına göre, 1. gruptaki bireylerin %42.9’unun evde 

arkadaĢ ile birlikte; 2. ve 3. gruptaki bireylerin çoğunlukla devlet yurdunda 

kaldıkları (sırasıyla %33.7 ve %45.1), 4. gruptaki bireylerin ise çoğunluğunun 

(%50.0) ailesi ile birlikte kaldığı saptanmıĢtır. Bireylerin yaĢadıkları yerin 

durumu BKĠ gruplarına göre fark göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.2.). 

5. Bireylerin %17.0’sinin sigara içmekte olduğu, %82.7’sinin sigara içmediği ve 

%0.3’ünün ise sigarayı bıraktığı görülmektedir. Bireylerin sigara içme 

durumları BKĠ grubuna göre farklılık göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 

4.2.). 

6. Sigara içen bireylerin sigara içme süreleri incelendiğinde 4. gruptaki 

bireylerin tamamının 1-3 yıldır sigara içtiği, 2. gruptaki bireylerin 

%72.7’sinin, 3. gruptaki bireylerin %50.0’sinin 1-3 yıldır sigara içtiği 

saptanmıĢtır. 1. grupta 1-3 yıl ve 4-10 yıldır sigara içen bireyler %40.0 

oranındadır. Sigara içme süresi gruplar arasında farklı bulunmamıĢtır 

(p>0.05) (Tablo 4.2.). 

7. Bireylerin alkol tüketim durumlarına bakıldığında %10.3’ünün alkollü 

içecekleri tükettiği, %55’inin tüketmediği ve %34.7’sinin bazen tükettiği 

görülmektedir. 1. gruptaki bireylerin %53.6’sı, 2. gruptaki bireylerin 

%52.7’si, 3. gruptaki bireylerin %59.8’i ve 4. gruptaki bireylerin %66.7’si 
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alkol tüketmemektedir. Bireylerin alkol tüketim durumu, tükettikleri alkol 

türü ve tüketim sıklığı gruplar arasında fark göstermemektedir (p>0.05) 

(Tablo 4.2.). 

8. Bireylerin %69.0’u üç ana ve %44.7’si bir ara öğün tüketmektedir. Bazen 

öğün atlayan bireylerin oranı %53.0’dır. Sıklıkla atlanılan öğün, sabah öğünü 

olup, bu öğünün atlama oranı %41.7’dir. Öğün atlama nedeni olarak en çok 

bireyler zaman yetersizliğini (%70.0) ve canlarının istemediğini (%13.7) 

belirtmiĢlerdir. Öğün atlama durumu BKĠ gruplarına göre fark 

göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.3.). 

9. Hafta içi düzenli öğün tüketme durumu 1. gruptaki bireylerde %71.4 ve 4. 

gruptaki bireylerde %66.7 olarak görülmüĢtür. Düzenli öğün tüketen birey 

sayısı en az olan grup 3. grup olarak görülmüĢtür (%40.2). Bireylerin hafta içi 

düzenli öğün tüketme durumu BKĠ gruplarına göre fark göstermemektedir 

(p>0.05) (Tablo 4.3.). 

10. 1. gruptaki bireylerin %67.9’unun ve 4. gruptaki bireylerin %66.7’sinin hafta 

sonu öğün tüketim durumu düzensizdir. Hafta sonu düzenli öğün tüketim 

durumu BKĠ gruplarına göre fark göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.3.). 

11. Kendi beyanlarına göre yemek yeme hızı normal olan bireylerin oranı %50.7 

iken, hızlı olanlarınki %28.7 olarak bulunmuĢtur. 1. gruptaki bireylerin 

%64.3’ü ve 4. gruptaki bireylerin %66.7’si yemek yeme hızlarını normal 

olarak değerlendirmiĢtir.  Yemek yeme hızları BKĠ gruplarına göre 

karĢılaĢtırıldığında gruplar arasında anlamlı fark olmadığı saptanmıĢtır 

(p>0.05) (Tablo 4.3.). 

12. Öğün öncesi açlık durumları BKĠ gruplarına göre karĢılaĢtırıldığında 1. ve 4. 

gruptaki bireylerin %50.0’sinin öğle öğününden önce aç hissettikleri 

saptanmıĢtır. Bireylerin öğün öncesi açlık durumu gruplar arasında fark 

göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.3.). 

13. Bireylerin %57.3’ü bazen diyet ürünü tüketmekteyken, %40.0’ı diyet ürünü 

tüketmemektedir. Diyet ürünü tüketen bireylerin %41.4’ü diyet bisküvi 

tüketmektedir. Diyet ürün tüketim durumu BKĠ grupları arasında fark 

göstermemektedir (p>0.05). Diyet ürünü tüketen bireylerin çoğunlukla diyet 
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bisküvi tükettiği saptanmıĢtır. Tercih edilen diyet ürünü gruplar arasında fark 

göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.3.). 

14. Bireylerin %47.7’si suyu yemek aralarında, %50.3’ü hem yemek ile birlikte 

hem de yemek aralarında tüketmektedir. 1., 2. ve 3. gruptaki bireylerin 

%50.0’si, 4. gruptaki bireylerin ise %66.7’si suyu hem yemek ile birlikte hem 

de yemek aralarında tüketmektedir. Bireylerin su tüketim durumları BKĠ 

gruplarına göre fark göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.3.). 

15. Bireylerin öğünlerini dıĢarıda tüketme sıklığı, tercih ettikleri lokanta ve 

dıĢarıda tükettikleri öğün BKĠ gruplarına göre farklılık göstermemektedir 

(p>0.05) (Tablo 4.4.). 

16. Bireylerin kilo vermek istediklerinde çoğunlukla egzersiz ve diyet yaptığı 

görülmektedir. 2. gruptaki bireylerin %70.1’i, 1. gruptaki bireylerin ise 

%57.2’si hem egzersiz hem diyet yapmaktadır. Bireylerin kilo vermek 

istediklerinde kullandıkları yöntem BKĠ grupları arasında fark 

göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.5.). 

17. Bireylerin vücut ağırlıklarını tanımlama durumları BKĠ gruplarına göre 

farklılık göstermektedir (p<0.05) (Tablo 4.6.). 

18. Bireylerin günlük siyah çay tüketimi 276.62±160.37 mL, türk kahvesi 

tüketimi 90.26 ± 36.05 mL ve neskafe tüketimi 289.48±105.59 olarak 

görülmektedir. Bireylerin BKĠ gruplarına göre günlük ortalama siyah çay, 

türk kahvesi ve neskafe tüketimlerinin ve eklenen Ģeker miktarının fark 

göstermediği saptanmıĢtır (p>0.05) (Tablo 4.7.).  

19. Bireylerin toplamda %86.7’si beslenme durumlarının duygusal 

durumlarından etkilendiğini ifade etmiĢlerdir. Bireylerin duygusal durumu ve 

beslenme durumu arasındaki iliĢki BKĠ gruplarına göre farklılık 

göstermemiĢtir (p>0.05) (Tablo 4.8.). 

20. Tüm BKĠ gruplarında sabah öğününde en sık tüketilen besinlerin ekmek, 

sebzeler ve içecekler olduğu görülmektedir. Bireylerin BKĠ grupları arasında 

sabah öğününde tercih edilen besinlerin farklılık göstermediği saptanmıĢtır ( 

p>0.05) (Tablo 4.11.). 

21. Bireylerin öğle öğününde tercih ettikleri besinlere bakıldığında tüm BKĠ 

gruplarında sıklıkla pirinç, bulgur, makarna ve kırmızı et tüketildiği 
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görülmektedir. Tavuk-hindi tüketimi 1. ve 2. BKĠ gruplarında 3 ve 4. gruplara 

göre daha fazla tercih edilmektedir (p<0.05) (Tablo 4.11.).  

22. Tüm BKĠ gruplarında bireylerin akĢam öğününde sıklıkla tükettikleri 

besinlerin kırmızı et, tavuk-hindi, ekmek ve sebzeler olduğu görülmektedir. 

Beden kütle indeksi gruplarına göre akĢam öğününde tercih edilen besinler 

bireyler arasında fark göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.11.). 

23. Tüm BKĠ gruplarında bireylerin ara öğünlerde sıklıkla meyve ve içecekleri 

tükettikleri görülmektedir. Bireylerin ara öğünlerde tercih ettikleri besinler 

BKĠ gruplarına göre farklılık göstermediği saptanmıĢtır (p>0.05) (Tablo 

4.11.). 

24. Tüm BKĠ gruplarında ara öğünlerde en sık tüketilen yiyeceklerin sırasıyla; 

çikolata, tatlı, meyve, cips, kraker ve kuruyemiĢ olduğu görülmektedir. Ara 

öğünlerde tüketilen yiyecekler BKĠ gruplarına göre değerlendirilmiĢ ve 

gruplar arasında fark bulunamamıĢtır (p>0.05) (Tablo 4.12.). 

25. Beden kütle indeksi değerlerine göre yapılan sınıflamada tüm gruplarda ara 

öğünlerde en sık tüketilen içeceklerin sırasıyla; çay, kahve ve hazır meyve 

suları olduğu görülmektedir. Bireylerin ara öğünlerde tükettikleri içeceklerin 

beden kütle indeksi değerlerine göre fark göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 

4.13.). 

26. Bireylerin sabah öğününde tükettikleri enerji ve diğer besin ögelerinin 

ortalama tüketim düzeyleri gösterilmiĢtir. Bireylerin D vitamini, E vitamini, 

niasin, B2 vitamini, B6 vitamini, B12 vitamini, sodyum, kalsiyum, fosfor, 

demir, çinko ve bakır gibi besin ögelerini tüketim miktarları BKĠ 

gruplamasına göre farklılık göstermektedir (p<0.05). Enerji, protein, yağ, 

karbonhidrat, kolesterol, posa, suda çözünen ve çözünmeyen posa, B1 

vitamini ve C vitamini, folik asit ve potasyum tüketim değerleri ise gruplar 

arasında farklılık göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.14.).  

27. BKĠ değerlerine göre bireylerin öğle öğününde tükettikleri enerji ve diğer 

besin ögelerinin ortalama (±SS) tüketim düzeylerinin değerlendirilmesi 

gösterilmiĢtir. Beden kütle indeksi gruplarına göre; sadece diyet kolesterolü, 

toplam posa, suda çözünen ve suda çözünemeyen posa değerleri arasındaki 

fark istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur (p<0.05). Karbonhidrat, protein, 
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yağ, sodyum, potasyum, demir, çinko, bakır, folik asit,  A, D, C, B1, B2 ve 

B12 vitaminlerinin tüketim düzeylerinde istatistiksel olarak önemli fark 

saptanmamıĢtır (p>0.05) (Tablo 4.15.). 

28. BKĠ değerlerine göre akĢam öğününde tüketilen enerji ve diğer besin 

öğelerinin ortalama (±SS) değerleri görülmektedir. Beden kütle indeksi 

gruplarına göre enerji, karbonhidrat, kolesterol, toplam posa, suda çözünen ve 

suda çözünemeyen posa, folik asit ve sodyum alımlarının farklılık gösterdiği 

saptanmıĢtır (p<0.05) (Tablo 4.16.).  

29. Beden kütle indeksi değerlerine göre ara öğünlerde tükettiği enerji ve diğer 

besin ögelerinin değerlendirilmesi gösterilmiĢtir. E vitamini, B1 vitamini ve 

folik asit tüketim değerleri BKĠ gruplarına göre farklılık göstermektedir 

(p<0.05) (Tablo 4.17.).  

30. Bireylerin günlük tüketmiĢ oldukları enerji (kkal), karbonhidrat (g), protein 

(g), yağ (g), kolesterol (mg), posa (g), suda çözünen posa (g), suda 

çözünmeyen posa (g) ve D vitamini (µg) değerlerinin BKĠ gruplarına göre 

anlamlı olarak farklılık gösterdiği saptanmıĢtır (p<0.05) (Tablo 4.18.).  

31. Beden kütle indeksi değerlerine göre diyet enerjisinin karbonhidrat, protein 

ve yağdan gelen yüzde değerleri arasındaki farklar istatistiksel olarak önemli 

değildir (p>0.05) (ġekil 4.1.).  

32. Beden kütle indeksi gruplarına göre eneri ve diğer besin öğelerinin DRI’yı 

karĢılama oranlarında; enerji, protein, karbonhidrat, posa, A vitamini, B1 

vitamini, B2 vitamini, niasin, B6 vitamini, folik asit, demir ve çinkoda 

farklılık anlamlı bulunmuĢtur (p<0.05) (Tablo 4.19.).  

33. Beden kütle indeksi değerlerine göre bireylerin besin tüketim sıklıkları 

değerlendirildiğinde bireylerin süt ve ürünlerinin tüketim sıklıklarının BKĠ 

gruplarına göre farklılık göstermediği saptanmıĢtır (p>0.05). Taze 

sebzelerden bamya, sarımsak ve semizotunun tüketimi farklılık 

göstermektedir (p<0.05). Taze meyve tüketimi BKĠ gruplarına göre farklılık 

göstermezken, kurutulmuĢ meyve tüketimi farklılık göstermektedir (p<0.05). 

Ekmek-tahıl grubunda bireylerin makarna-eriĢte tüketiminin, Ģeker-yağ 

grubunda ise tatlı bisküvi tüketiminin BKĠ gruplarına göre farklılık gösterdiği 

saptanmıĢtır (p<0.05) (Tablo 4.21.).  
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34. Bireylerin 3 günlük besin tüketim kayıtları ortalamaları üzerinden hesaplanan 

glisemik indeks değerlerinin beden kütle indeksi sınıflamasına göre 

dağılımlarına bakıldığında zayıf bireylerin %53.6’sının, BKĠ değerleri normal 

olan bireylerin %74.4’ünün, hafif ĢiĢman olan bireylerin %54.9’unun GĠ 

değerleri 55-70 değerleri arasında bulunmaktadır. Beden kütle indeksi 

değerleri 30 kg/m
2
’nin üzerinde olan bireylerin ise %50’sinin GĠ değerleri 

55-70 arasında, %50’sinin ise 70’den büyüktür. Bireylerin GĠ değerlerinin, 

BKĠ grupları arasındaki farkı istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur 

(p=0.00) (Tablo 4.22.).  

35. Bireylerin BKĠ gruplarına göre diyetlerinin glisemik yük sınıflamasına 

bakıldığında beden kütle indeksi <18.5 kg/m
2
’nin altında olan bireylerin 

%50.0’sinin diyet GY değerinin 120’den büyük olduğu, BKĠ değerleri normal 

aralıkta olan bireylerin %48.4’ünün 80-120 arasında olduğu, BKĠ değerleri 

25.0-30.0 kg/m
2
 arasında olan bireylerin %52.4’ünün 120’den büyük olduğu 

ve BKĠ değeri 30 kg/m
2
’nin üzerinde olan bireylerin ise %50’sinin 80-120 

arasında olduğu ve %50’sinin 120’den yüksek olduğu görülmektedir. Diyetin 

GY sınıflaması beden kütle indeksi gruplarına göre önemli farklılık 

göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.22.). 

36. Bireylerin günlük karbonhidrat (g), posa (g), suda çözünen ve suda 

çözünmeyen posa (g), lignin (g), glikoz (g), fruktoz (g), monosakkaritler (g), 

niĢasta (g), selüloz (g) ve polisakkarit alım değerlerinin ve diyetlerinin günlük 

GĠ değerlerinin beden kütle indeksi gruplarına göre anlamlı olarak farklı 

olduğu görülmektedir (p<0.05) (Tablo 4.23.). 

37. Bireylerin gruplandırılmıĢ posa tüketimi değerlerinin (kuintile değerleri) 

enerji ve diğer besin öğeleri ile olan iliĢkisi değerlendirilmiĢ ve  posa tüketimi 

gruplarına göre kiĢilerin günlük enerji (kkal), karbonhidrat (g) ve protein (g) 

alımları, günlük alınan enerji değerlerinin yağdan gelen yüzdesi (%), 

diyetlerinin GĠ ve GY değerleri, günlük kolesterol (mg), suda çözünen ve 

çözünmeyen posa (g) alım değerleri arasındaki fark anlamlı bulunmuĢtur 

(p<0.05). Bireylerin günlük A vitamini, E vitamini, B12 vitamini ve folik asit, 

B1, B2, B6 vitaminleri, niasin, C vitamini ve potasyum tüketim değerleri 
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arasındaki fark istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur (p<0.05) (Tablo 

4.24.). 

38.  Glisemik indeks gruplarına göre kiĢilerin günlük enerji (kkal), karbonhidrat 

(g), protein (g), günlük enerjinin proteinden gelen yüzdesi (%), toplam diyet 

posası, suda çözünen posa ve suda çözünmeyen posa (g), ve diyetin GY 

değerleri anlamlı olarak farklı bulunmuĢtur (p<0.05). Ayrıca bireylerin 

günlük A vitamini (µg), D vitamini (µg), E vitamini (µg), B2 ve B6 

vitaminleri (mg), B12 vitamini ve folik asit (µg), niasin, C vitamini, sodyum 

ve potasyum (mg) değerleri gruplar arasında anlamlı olarak farklı 

bulunmuĢtur (p<0.05) (Tablo 4.25.).  

39. Karbonhidrat yüzdesi gruplarına göre kiĢilerin günlük enerji (kkal), protein 

(g), günlük enerjinin proteinden gelen yüzdesi (%), yağ (g), günlük enerjinin 

yağdan gelen yüzdesi (%), kolesterol (mg), toplam diyet posası, suda çözünen 

posa ve suda çözünmeyen posa (g), ve diyetin GĠ değerleri anlamlı olarak 

farklı bulunmuĢtur (p<0.05). Ayrıca bireylerin günlük A vitamini (µg), B1, B2 

ve B6 vitaminleri (mg), B12 vitamini ve folik asit (µg), niasin, demir ve çinko 

(mg) değerleri gruplar arasında anlamlı olarak farklı bulunmuĢtur (p<0.05) 

(Tablo 4.26). 

40. Diyet posası, glisemik indeks ve diyet enerjisinin karbonhidrattan gelen 

yüzdesi gruplarına göre beden kütle indeksi, fiziksel aktivite için harcanan 

enerji ve fiziksel aktivite seviyesi ortalama ve standart sapma değerleri 

incelenmiĢtir. Bireylerin BKĠ değerlerinin posa, GĠ ve karbonhidrat % 

gruplarında anlamlı olarak farklı olduğu saptanmıĢtır (p<0.05). Bireylerin 

fiziksel aktivite için harcanan enerji (kkal/gün) ve fiziksel aktivite 

seviyelerinin (PAL) BKĠ gruplarına göre farklılık göstermediği saptanmıĢtır 

(p>0.05) (Tablo 4.27.).  

41. Bireylerin BKĠ değerleri ile diyetlerinin enerji, karbonhidrat, yağ, protein, 

toplam posa, suda çözünen ve suda çözünmeyen posa arasında anlamlı pozitif 

iliĢki, GĠ değerleri ile anlamlı negatif iliĢki olduğu saptanmıĢtır (p<0.05) 

(Tablo 4.28.).  

42. Bireylerin vücut ağırlığı (kg), bel çevresi (cm), kalça çevresi (cm), triseps 

deri kıvrım kalınlığı (DKK) (mm), biseps DKK (mm), subskapular DKK 
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(mm), suprailyak DKK (mm), yağ yüzdesi (%), yağsız kütle (kg) ve yağ 

kütlesi (kg) değerleri BKĠ gruplarına göre farklılık göstermektedir (p<0.05) 

(Tablo 4.29.).  

43. Bireylerin vücut ağırlığı (kg), beden kütle indeksi (kg/m
2
), bel çevresi (cm), 

bel/kalça oranı, triseps ve subskapular deri kıvrım kalınlıkları (mm) 

ölçümlerinin glisemik indeks gruplarına göre farklılık gösterdiği saptanmıĢtır  

(p<0.05) (Tablo 4.30.). 

44. Bireylerin son 6 ayda vücut ağırlığındaki değiĢikliğe göre dağılımları 

incelenmiĢ ve  %51.7’sinin son 6 ayda vücut ağırlığında herhangi bir 

değiĢiklik olmadığı, %18.3’ünün vücut ağırlığında azalma, %30.3’ünün ise 

artma olduğu görülmüĢtür. 1.  grupta bulunan bireylerin %64.3’ünün son 6 

ayda vücut ağırlığında değiĢim olmuĢtur (%50.0’sinin vücut ağırlığı 

artmıĢtır). 4. gruptaki bireylerin %66.7’sinin vücut ağırlığında değiĢim 

olmamıĢtır. Bireylerin vücut ağırlığında son 6 aydaki değiĢim BKĠ gruplarına 

göre farklılık göstermemiĢtir (p>0.05) (Tablo 4.31.). 

45. Bireylerin %10.6’sının bel/kalça oranlarına göre risk grubunda olduğu 

görülmektedir. 4. gruptaki bireylerin %66.7’sinin, 2. gruptaki bireylerin ise 

%2.7’sinin bel/kalça oranı açısından risk taĢıdığı görülmektedir. Bireylerin 

risk durumları beden kütle indeksi değerlerine göre değerlendirildiğinde 

gruplar arasında fark olduğu görülmüĢtür (p=0.00) (Tablo 4.32.). 

46. Öğrencilerin sadece %27.7’sinin düzenli olarak fiziksel aktivite yaptığı 

saptanmıĢtır. Düzenli olarak fiziksel aktivite yapan bireylerin %73.5’inin 

yürüyüĢ yaptığı görülmektedir. Düzenli fiziksel aktivite yapan bireylerin 

%47’si haftada 2-3 kez, %20.5’i haftada 1 kez, %18.1’i ise her gün aktivite 

yapmaktadır (Tablo 4.33.). 

47. Bireylerin son 7 günde en az 20 dakika spor aktivitesi (basketbol, koĢu, su 

topu, tenis vb.), kas geliĢtirici egzersiz ve en az 30 dakika yürüyüĢ yapma 

durumları BKĠ gruplarına göre fark göstermemektedir (p>0.05) (Tablo 4.34.). 

48. Bireylerin %10’unun sedanter olduğu görülmektedir. Bireylerin aktivite 

düzeylerinin BKĠ gruplarına göre incelendiğinde 4.gruptaki bireylerin 

%33.3’ünün sedanter ve 2.gruptaki bireylerin %24.5’inin orta veya aktif 
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düzeyde olduğu görülmektedir. Gruplar arasındaki fark istatistiksel olarak 

anlamlı bulunmamıĢtır (p>0.05) (Tablo 4.35). 

49. Beden kütle indeksi gruplarına göre bireylerin bazal metabolizma hızları, 

günlük toplam enerji harcamaları ve enerji dengesi değerleri arasında 

istatistiksel olarak anlamlı fark bulunmuĢtur (p<0.05) (Tablo 4.36.). 

50. Yeme tutum testi puanlarına göre bireylerin %8’inin bozuk yeme tutumu 

davranıĢı olduğu görülmektedir. 1. gruptaki bireylerin %14.3’ünün, 4. 

gruptaki bireylerin %16.7’sinin YTT puanı 30 ve üzerinde bulunmuĢtur.  

Bireylerin YTT puanları ve beden kütle indeksi arasındaki iliĢkiye 

bakıldığında ise gruplar arasında anlamlı bir farklılık bulunamamıĢtır (x
2
= 

2.55, p>0.05) (Tablo 4.37.). 
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7. ÖNERĠLER 

 

Karbonhidratların farklı kimyasal ve fizyolojik özelliklerinin olması, sağlık 

üzerindeki etkilerini çeĢitlendirmektedir. ÇeĢitli karbonhidrat içeren yiyeceklerin 

farklı diyet posası içerikleri bulunmakta buna bağlı olarak da farklı glisemik indeks, 

glisemik yük gibi değerleri bulunmaktadır. Yiyeceklerde bulunan karbonhidratların 

hem çeĢidi hem de miktarı postprandial glikoz seviyesini etkilemekte ve ayrıca 

bireylerin toplam glisemik kontrolü üzerinde etki göstermektedir. Sağlıklı bir 

beslenme örüntüsü ile ideal vücut ağırlığının sürdürülebileceği düĢünülmektedir.   

Diyet posasının diyette yeterli düzeyde olması sağlıklı yaĢamın sürdürülmesi 

ve bazı hastalıklardan korunmak için önemlidir. Diyette posanın bulunması; mide 

boĢalmasını geciktirmekte ve yeme isteğini azaltmaktadır. Posası yüksek besinlerin 

yağ miktarı, enerji miktarı ve glisemik indeks ve glisemik yük değerlerinin genellikle 

düĢük olduğu bilinmektedir. Diyetin posa miktarının yüksek olması özellikle vücut 

ağırlığının kontrolünde önem kazanmaktadır. Bu nedenle bireylerin yeterli ve dengeli 

beslenme, beslenme alıĢkanlıkları konusunda bilinçlendirilmesi gerekmektedir. Diyet 

posası yönünden zengin besinlerin özellikle bireylere anlatılması ve diyetlerinde bu 

besinlere yer verilmesinin sağlanması önemlidir. Tahıl ve ürünleri ile baklagillerin 

karbonhidrat içeriklerinin ve diyetteki oranlarının yüksek olması dikkate alındığında, 

geleneksel gıdalarımızın GĠ değerleri sağlıklı beslenme ve metabolik hastalıkların 

önlenmesi açısından büyük önem taĢımaktadır. Bu bağlamda, yaygın olarak 

tükettiğimiz gıdaların GĠ’leri belirlenmeli ve düĢürme yolları araĢtırılmalıdır. 

Bu çalıĢmada bulunan sonuçlar doğrultusunda daha kesin önerilerde 

bulunabilmek için diyet posası ve glisemik indeksin çeĢitli hastalıklarla iliĢkisi 

üzerine yeni araĢtırmalar yapılması ve sonuçların kesinlik kazanması gerekliliği 

doğmaktadır.  Glisemik indeks ölçümü hakkında uluslar arası standart geliĢtirilmesi, 

çeĢitli yiyecekler için GĠ değerlerinin bu standart doğrultusunda açıklanması ve 

besinlerin ayrı ayrı veya bir arada tüketilmesi durumunda GĠ değerinde oluĢacak 

değiĢikliklerin belirlenmesi önem taĢımaktadır.  
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