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OZET

Is stresi giiniimiizde giderek artan kentlesme ve calisma saatleri ile birlikte 6n
plana ¢ikan bir konu olup, birey yasaminin her alanini oldugu gibi, beslenme
diizenini de etkileyebilmektedir. Is stresine bagli olarak bireylerin beslenme
durumu, besin secimi ve diyet kalitesi degisebilmektedir. Bu nedenle bu
arastirmada, yetiskin bireylerin is stres dizeylerinin beslenme durumu ve diyet
kalitesi tlizerindeki etkisinin ortaya koyulmasi amag¢lanmistir. Calisma
Zeytinburnu Belediyesi’nin farkli birimlerinde gbrev alan goniillii 384 yetiskin
birey ile Kasim 2021-Mayis 2022 tarihleri arasinda yiirtitilmiistiir. Bireylerin
sosyodemografik 0Ozellikleri, beslenme aligkanliklari, 24 saatlik besin 0gesi
tiketim kayitlar1 ve antropometrik Olctimleri (boy uzunlugu ve agirlik) anket
yoluyla alinmis; Akdeniz diyet kaliteleri ile is stresi ise Olgekler kullanilarak
hesaplanmistir. Is stres diizeyi ile cinsiyet arasinda anlamli bir iliski
bulunamazken (p>0,05), yas, egitim durumu, meslek, medeni durum, g¢alisma
siiresi ve gelir diizeyi arasinda anlamli bir iliski bulunmustur (p<0,05). Is stres
diizeyleri ile Akdeniz diyeti kalite indeksi (ADKI) arasinda anlamli ve pozitif bir
iliski bulunmustur (p<0,01). Is stres diizeyleri ile beden kiitle indeksi (BKI)
arasinda anlamli bir iliski bulunamamstir (p>0,05). BKI ile ADKI arasinda
anlaml ve pozitif bir iligki bulunmustur (p<0,01). Beslenme durumu ile is stres
duzeyleri, ADKI ve BKI arasinda anlamli bir iliski bulunamamistir (p>0,05).
Sonug olarak yetigkin bireylerin is stres diizeylerinin beslenme durumuna,
Akdeniz diyeti kalite indeksine ve beden kiitle indeksine etkisi oldugu

gorulmektedir.

Anahtar Kelimeler: Akdeniz diyeti kalite indeksi, beden kiitle indeksi, beslenme

durumu, is stresi, yetiskin bireyler
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ABSTRACT

Work stress is an issue that comes to the fore today with increasing urbanization
and working hours, and it can affect every aspect of an individual's life as well as
their eating patterns. Depending on work stress, the nutritional status, food choice
and diet quality of individuals may change. Therefore, in this study, it is aimed to
determine the effect of work stress levels of adult individuals on nutritional status
and diet quality. The study was carried out between November 2021 and May
2022 with 384 adult volunteers working in different units of Zeytinburnu
Municipality. Sociodemographic characteristics, nutritional habits, 24-hour food
consumption records and anthropometric measurements (height and weight) of
the individuals were obtained through a questionnaire; mediterranaen diet quality
and work stress were calculated using scales. While there was no significant
relationship between work stress level and gender (p>0,05), there was a
significant relationship between age, educational status, occupation, marital
status, working time and income level (p<0,05). A significant and positive
relationship was found between work stress levels and mediterranaen diet quality
index (p<0,01). No significant relationship was found between work stress levels
and body mass index (p>0,05). A significant and positive relationship was found
between body mass index and mediterranaen diet quality index (p<0,01). No
significant relationship was found between nutritional status and work stress
levels, mediterranaen diet quality index and body mass index (p>0,05). As a
result, it is seen that the work stress levels of adult individuals have an effect on

nutritional status, mediterranaen diet quality index and body mass index.

Keywords: Mediterranaen diet quality index, body mass index, nutritional status,

work stress, adult individuals
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GIRIS

Bireyler fizyolojik ve sosyolojik temel ihtiyaglarin1 devam ettirmek i¢in ¢aligmak
zorundadirlar. Is hayati, calisan insanlarin hayatlarinda biiyiik bir yer tutar ve
kisilerin beslenmesini, stres durumunu, hormonal durumunu, psikolojik

durumunu, sosyo-ekonomik durumunu dogrudan etkiler (Soysal, 2009).

Literatiirde is stresi farkli sekiller ile tanimlanmistir. Is stresi, isci ile calisma
kosullarinin uyumu, beklentisi ve etkilesimi dogrultusunda ortaya ¢ikan pozitif ve
negatif tim sonuglart igceren bir durum olarak tanimlanmaktadir (Landrum,
Knight, Flynn, 2011; Ross ve Altmaier, 1994). Farkli bir tanimlamada, isverenin
verdigi gorevleri yapamama sonucunda calisan kiside olusan psikolojik,
sosyolojik ve fizyolojik hasarlardir (Antonova, 2016). Bir baska tanimlamaya
gore 13 stresi, bireyin kendisine agir sorumluluk yiiklendigini ve ¢alisma
yiikiimliiliiklerini yerine getiremeyecegini diisliniip, bu durumdan olumsuz

etkilenmesi olarak tanimlanmistir (Akanji, 2013).

Is stresinin kiiresel olarak is verimliligi iizerinde dénemli etkileri bulunmaktadir.
2015 yilinda Ekonomik Kalkinma ve Isbirligi Orgiitii’ne {iye 45 iilkenin katildig
bir raporda Tiirkiye is gerginligi siralamasinda %76,2’lik oran ile birinci siraya

yerlesmistir (OECD, 2016).

Diinya Saglik Orgiitii saghg fiziksel, ruhsal ve psikolojik olarak iyi olma hali
olarak tanimlamistir (WHO, 2014). Is saghgi, is¢iyi psikolojik, sosyal ve fiziksel
olarak her tiirlii olumsuz g¢alisma sartlarindan korumak, sagliga aykiri her tiirlii
durumdan c¢alisanlari1 muhafaza etmek, calisanlarin sagligini  gelistirmek,
calisanlar1 kendi beden ve sagliklarina uygun pozisyona yerlestirmek ve orada
korumak anlamlarina gelir (Istkhan, 2004). Is stresi, ¢alisanlarin saghgini ve

performanslarini olumsuz etkilemektedir (Erdogan, Unsar, Necdet, 2009).



Beslenme, canlilarin temel ihtiyaglarindan biridir. Stres durumunun, beslenme
durumu, Akdeniz Diyeti Kalitesi Indeksi (ADKI) ve beden kitle indeksi (BK1) ile
iligkisinin belirlenmesi amaciyla pek ¢ok arastirma yapilmis ve yapilmaktadir.
Stres, psikolojik ve fizyolojik a¢idan vicutta kan ve hormon parametrelerini

etkileyerek yeme aligkanligini yonetebilir (Scott ve Johnstone, 2012).

Bazi caligmalar stres diizeyinin artmasiyla kimi bireylerin daha az yedigini, bazi
caligmalar ise bunun aksine besin tiikketiminin arttigin1 géstermektedir. Literatiirde
bu farklilik nedeni kisilerin beslenme aligkanliklari, cinsiyet farkliliklar1 ve viicut
agirliklart gibi bazi antropometrik Ol¢iim  farkliligindan kaynaklandigini

gostermektedir (Scott ve Johnstone, 2012).

Yapilan arastirmalara gore, is stres diizeyinin artmasi ile ¢alisan kisinin mental
saglhig negatif iligki géstermekte ve sonug olarak is¢inin besin sec¢imi, sagligini
bozacak sekilde olumsuz etkilenmektedir. Calisan bireylerin is stresinin artmasi
sonucu bireyler yeterli ve dengeli beslenememektedir; bunun sonucunda ise
kisilerin yanlis besin segimleri yapmasina bagli olarak is¢i sagligi olumsuz
etkilenmektedir (Scott ve Johnstone, 2012; Van der Hulst, 2003; Van vd., 2006).
Besin tliketimi yetersiz olan bireylerde is stresi bagisiklik sistemlerini diisiirtirken,
asir1 beslenen bireylerde olusan is stresi sonucu daha fazla yemek yeme ve buna
bagli obezite, kalp damar hastaliklarina yakalanma risklerinin daha fazla oldugu

gosterilmistir (Erdogan, Unsar, Necdet, 2009; Scott ve Johnstone, 2012).

Stres ile cinsiyet farkliligi iliskisini arastiran bir calismada, kadinlarin stres
durumunda erkeklere oranla daha fazla yemek yedigi ve viicut agirliklarinin
arttig1 gorilmiis (Greeno ve Wing, 1994), baska bir ¢alisma ise zayif erkeklerin
stres aninda daha az, kilolu erkeklerin ise stres aninda daha fazla besin tiikettigini;
kadinlarda ise boyle bir degisikligin goriilmedigini belirtmistir (Kivimaki vd.,
2006).



Stres ve viicut agirhigi iligkisine baktigimizda, stres diizeyi arttikca kilolu ve obez
bireylerin besin tiiketim egilimi karbonhidrat ve yag agirlikli olurken, ideal vicut
agirhginda olanlarin bu durumdan etkilenmedigi bildirilmistir (Lemmens vd.,
2011). Is stres diizeyinin kilo artisina etkisini inceleyen bir baska calismada, stres
diizeyi yliksek olan zayif erkeklerde kilo kaybi, sisman erkeklerde ise kilo artisi
ile gozlemlenmistir. Bunlarin aksine, literatiirde is stresinin kilo artig1 ile
baglantisinin olmadigin1 gosteren c¢alismalar az sayida da olsa mevcuttur

(Rosenfield ve Stevenson, 1988; Kornitzer ve Kittel, 1986; Brisson vd., 2000).

Bu caligmanin amaci, yetiskin bireylerin is stres diizeyini 6l¢mek, is stresinin
beslenme durumu, Akdeniz diyeti kalitesi ve beden kitle indeksine olan etkilerini
belirlemektir. Bu ¢alisma ayrica, is stresi beslenme durumunu ve beslenme
aliskanliklarm etkiler mi, is stresi ADKI’yi etkiler mi, is stresi ile BKI arasinda
bir iliski var m1, ADKI ile BKI arasinda bir iliski var m1 gibi sorulara aciklik

kazandirmak i¢in yiiriitiilmiistiir. Bu ¢calismanin hipotezleri asagidaki gibidir:

1. Is stresi, Akdeniz diyeti kalite indeksini olumsuz etkileyebilir.

2. s stresi, bireylerin beslenme durumu ve beslenme aliskanliklarini olumsuz
etkileyebilir.

3. Sosyoekonomik diizey ile is stresi ve ADKI arasinda bir iliski vardir.

4.  Obezite varliginda is stresi artabilir ve ADKI azalabilir.



1. GENEL BILGILER

1.1. STRES KAVRAMI VE FiZYOLOJiSi

1.1.1. Stres Kavramm

21. yiizyilin hemen hemen her alaninda duydugumuz stres kelimesinin pek ¢ok
farkli tanimi mevcuttur. Kelime anlami olarak stres, Latince “estrica” ve
Fransizca “estrece” sozciiklerinden tiiretilmistir. Zamanla birlikte stres kavrami
farkli kelimeler ile anilmistir. Ornegin, 17. yiizyilda felaket, baski, keder, kotii
olay vb. i¢in kullanilan stres kavrami, 18. ve 19. yiizyilda ise eski anlamindan
uzaklasilarak bedenin fiziksel ve psikolojik baskiya tepki vermesi anlaminda
kullanilmistir (Yirik vd., 2014). Bir bagka tanimlamada stres, viicudun olumlu ve
olumsuz durumlara kars1 verdigi spesifik olmayan tepkisidir (Selye, 1976). Bu
tammlamaya gore stres, iyi ve kotii stres olmak iizere ikiye ayrilir. Iyi stres
viicuda katkis1 olan veya etkisi olmayan stres iken kotii stres, viicudu hiisrana

ugratan istenmeyen durumlardir (Keser, 2014; Goldstein, 2001).

Ayrica, stres kavramimi akut ve kronik stres olarak ikiye ayirarak incelemek
mimkiindiir. Akut stres, kisa slren ve kolay dizelebilen stres olarak
tanimlanirken, kronik stres ise strese maruz kalma siiresinin uzun olmasi
sebebiyle viicuda verilen hasarin da agir oldugu stres tipidir (Stewart-Knox,
2014).

1936 yilinda Kanadali bir akademisyen olan Hans Selye stresin “bedendeki
rastgele bir arzin psikolojik ya da fizyolojik tesirli 6zel olmayan sonucudur”
oldugundan bahsetmis ve stresi, sahsa dayali olarak gormiis; stres terimini,
“organizmanin igerisindeki etrafa karsi aldig1 genel bir tepki” olarak ifade etmistir

(Aydin, 2004).



Daha sonra Hans, stres tepkisini bir daha tanimlayarak bunu Genel Adaptasyon
Sendromu olarak belirtmistir. Viicut herhangi bir uyarana maruz kalirsa, viicut i¢
balansini korumak i¢in otonom sinir sistemi uyarilir ve bu uyar1 sonucunda stres
tepkisi geliserek viicut kendini bu duruma adapte etmeye c¢alisir ve boylelikle
kendini korur (Selye, 1976). Stres tepkisi alarm donemi, diren¢ donemi ve
tiilkenme donemi olmak iizere 3 asamada gerceklesir (Baltas A. ve Baltas Z.,

2008; Byrne, 2015; Goldstein, 2001; Keser, 2014).

Sekil 1.1 Genel Adaptasyon Sendromunun Doénemleri (Selye, 1976).

Genel Adaptasyon Sendromu
== Cevresel uyaranlar

50

25

-26

-50
Alarm Direng Tikenme

Alarm doneminde, vicut stresi yani tehlikeyi fark eder ve kendini korumak igin
otonom sinir sisteminden salgilanan bir takim fizyolojik etmenler sayesinde
uyarilir. Bu déonem devam ederse ikinci asama olan diren¢ asamasina gegcilir.
Direnme doneminde, viicut uyaranlara adapte olup balans1 yeniden saglamak i¢in
direnmeye baglar. Birey strese adapte olup onu yenerse viicut fonksiyonlar
normale doner fakat yenilirse bireyde endise, kaygi, korku, bunalti, depresyon
gibi sendromlar agiga cikabilir ve kisi tilkenme donemine gecer. Stres durumunda,

kisinin ruhsal ve bedensel sinirlar1 zorlandig1 i¢in anksiyete, ruhsal ¢okiintii ve



depresyon yasanabilir (Baltas A ve Baltas Z, 2008). Tikenme ddneminde ise,
birey stres ile basa ¢ikamamistir ve strese adapte olamadigi i¢in uykusuzluk, istah
sorunu, psikolojik sorunlar, yorgunluk gibi tilkenmislik belirtileri goriiliir. Bireyin
dengesi bozulur (Baltas A. ve Baltas Z., 2008; Byrne, 2015; Goldstein, 2001,
Keser, 2014).

1.1.2. Stres Fizyolojisi

Organizma stres ile bas basa kaldigi anda bunu tehdit olarak algilar ve ig
dengesini korumak i¢in viicutta bir takim fizyolojik hareketler baslatir. Bu
hareketlerin ana yolagi sempatik sinir sistemi ve hipotalamus-hipofiz-adrenal
akstir (Kocatiirk, 2000; Kyrou, Chrousos, Tsigos, 2006; Kyrou ve Constantine,
2007; Kyrou ve Constantine, 2009; Harris, 2015). Vicut, otonom sinir
sistemindeki stres ve rahatlama tepkilerini yonetir. Bu sistem, vicuttaki tim
otomatik fonksiyonlar1 kontrol eder ve sempatik sinir sistemi ve parasempatik
sinir sistemi olmak fiizere ikiye ayrilir. Insanlarm sempatik sinir sistemi iizerinde
higbir kontrolii yoktur. Ciinkii kan akisi, kalp atis1 gibi otomatik olarak yonetilir.
Fakat parasempatik sinir sistemi tizerinde baz1 seyler kontrol edilebilir. Bu sistem
yar1 otomatik calisir, ayn1 zamanda duygular ile de kontrol edilebilir. Tiim bu
olaylar beyinde bulunan hipotalamustan yonetilir ve kontrol edilir. Stres, sempatik
sinir sistemi tzerinden kontrol edilir. Stresorler Gizerinde kontrol bireydedir, fakat

verilen cevabi viicut fizyolojik olarak kendisi kontrol eder (Hyman, 2019).

Viicudun strese adapte olmasi durumu hizlica gergeklestirilir. Birey, tehlikeyi
hizlica fark etmeli ve bu durumdan kagmalidir. Viicut stresten aktif olarak
kaciriyorsa bunu sempatik sinir sistemi; pasif olarak kagiyorsa bunu hipotalamus-
hipofiz-adrenal aks yonetir. Akut stres déneminde sempatik sinir sisteminden
adrenalin ve noradrenalin salgilanirken, kronik stres durumunda hipotalamus-
hipofiz-adrenal akstan kortizol salgilanir (Torres ve Nowson, 2007). Tehlike

durumunda vicut i¢ dengesini korumak icin hipotalamus-hipofiz-adrenal akstan



ilk olarak kortizol salinir ve sistem harekete gecirilir (Kyrou ve Constantine,
2007).

Stres aninda viicut homeostasin1 dengeleyen metabolik yolaklar ndropeptid Y
(NPY) ve P maddesi gibi noropeptitlerle is birligi icerisindedir. Noropeptid Y,
sempatik sinir sisteminin aktivitesini azaltarak, istahin ag¢ilmasina neden olur. P
maddesi ise, stres kaynakli viicutta olusan fizyolojik agrilarla iligkilidir (Kyrou ve
Constantine, 2009; Cornish-Bowden ve Cooper, 2004). Viicutta agri merkezi
olarak gorev yapan mezokortikolimbik sistem, stres aninda aktiflesir ve agrinin
olusmasina onciiliikk eder (Kyrou, Chrousos, Tsigos, 2006; Kyrou ve Constantine,
2007; Kyrou ve Constantine, 2009).

Sekil 1.2 Kronik Stres Fizyolojisi (Green vd., 2016).

hipotalamus




Kronik stresin, fizyolojik ve psikolojik acilardan bir siirii zararli etkisi vardir ve
gliniimuzde obezite, zihinsel islev bozuklugu gibi yaygin goriilen sorunlarin etken

nedenlerinden biridir.

1.2. STRES KAYNAKLARI

Stres kaynaklari, insanligin degisen kosullarina bagli olarak yiizyillar boyu
degismistir. Eskiden vahsi hayvanlardan, veba gibi salgin hastaliklardan
kaynaklanan stres, ¢agin degismesi ile giiniimiizde siyasi, sosyal, ekonomi gibi

konular ile ortaya ¢ikmaktadir (Y1lmaz ve Ekici, 2003).

Strese neden olan etmenler kisiden kisiye gore degistigi igin stresorler kesin bir
cizgiyle ayrilmamistir fakat bireyler stres kaynaklarmi farkli nedenler ile
ilisirmistir. Bu yiizden stres kaynaklar1 farkli gruplara boliinmiistiir. DSO, stres
kaynaklarinmi iki kategoriye ayirarak incelemistir. Bunlar: sosyal ve psikolojik
stres kaynaklari ile fizyolojik ve fiziksel stres kaynaklaridir (WHO, 2010). Sosyal
ve psikolojik stres kaynaklar1 aile yapisi, anksiyete, depresyon, yalnizlik, ¢evre
baskist, is stresi, asir1 alkol ve sigara tiiketimi, yetersiz beslenme, egzersiz azlig
gibi nedenlerle ilistirilirken, fizyolojik ve fiziksel stres kaynaklari ise kronik
hastaliklar, hormon diizensizlikleri, viicutta enflamatuar olugmasi gibi nedenler ile
bagdaslastirilir (Leka, Jain, WHO, 2010). Stres kaynaklar1 ¢evresel uyaranlar,
genetik faktorler, beslenme, yasanilan travma gibi faktorlerin etkisiyle bireylerde
sosyal, fiziksel ve psikolojik hasara neden olabilir (Balcioglu, 2005). Stres
kaynaklar1 farkli bagliklar altinda toplansa da kisilerde birlikte de goriilebilir.
Stresorler birbirinden ayr1 diisliniilemez. Hepsi birbirini tamamlar ve etkiler

(Keskin, 1997).



1.2.1. Sosyal ve Psikolojik Stres Kaynaklari

Sosyal stres kaynaklari, bireyler arasinda yasanan tutum, davranis ve iletisime
bagl olarak ortaya ¢ikar. Bireylerin birbirleri iizerine fazla baski kurmasi, sosyal
ortamda oOtekilestirilmek, is degistirmesi, sinava girecek olmasi, maddi sikintilar,
O0denmesi gereken borglar, yakinlarin vefat etmesi, bosanma, iletisimde i¢e doniik
davranislar, bireylerin kisilikleri, okul ve is ortaminda yalmiz kalmak, c¢evre
tarafindan sevilmemek gibi nedenler bireyde hasara neden olur ve bu bireyler
stresten olumsuz etkilenir. Stresin sosyal kaynaklarindan bir digerini de yasanilan
cevre olusturur. Kisinin barindig1 ¢evre giiriiltiili, hava kirliligi iceren, trafikten
yogun, ulasimi zor olan bir bolgede ise, birey bunlardan olumsuz etkilenip strese

girebilir ve kisinin tutum ve davranislari ona gore sekil alir (Cinar, 2010).

Psikolojik stres kaynaklari, bireyin kendi kisiligi ile bagdaslastirilarak olusur.
Kisinin fazla takintili, ofkeli, miikemmeliyet¢i, korkak, coskulu, kirilgan,
kontrolcii, panik, depresif, dzgiivensiz veya narsist, ice kapanik veya ¢ok fazla
disa doniik olmasi psikolojik stresorlerden birkacidir (Baltas A ve Baltas Z,
2008). Bireylerin bu tarz farkli kisilikte olmalari, onlarin stresi farkli
yorumlamalarina ve strese verdigi tepkileri farkli kilar. Sempatik sinir sistemini
hizlica uyaran kisilere A tipi kisilik denir. Bu kisilik, siirekli bir seyler bagarmak
ister. Acelecidir, ¢cevresinden begeni toplamay1 sever. Yogun bir sekilde calisir ve
kendini yiiksek enerjili hisseder. Basarisiz olma korkusu onlari strese siiriikler.
Bunun tersine, B tipi kisilik ise olaylar1 daha akisina birakma egilimindedirler.
Islerini daha rahat bir bigimde yaparlar. Basarili olma kaygilari yoktur. Bu
yiizden, stresle daha kolay basa cikarlar (Eren, 2004). Insanlar ayn1 anda hem A
tipt hem de B tipi davranis bicimine sahip olabilir, bu sayede stresin tehlikeli

etkilerinden daha az zarara ugrayarak kurtulabilirler (Ulukus, 2001).



1.2.2. Fizyolojik ve Fiziksel Stres Kaynaklar:

Her canlinin kendine 6zgii metabolizmasi, genleri, fizyolojisi vardir. Bu durum,
bireylerin strese farkli tepkiler vermesi ile aciklanabilir. Bireyin hormonal
problemleri, kadinlarin menopoza girmesi, erkeklerde andropoz donemi,
homeostatik sorunlar, kalp ve tansiyon hastaliklari, yasin ilerlemesi, dogustan
gelen hastaliklar1 stresi tetikler (Eren, 2004). Yapilan bir ¢alismada uzun siiren
hareketsizlik ve kas-iskelet agrilarinin stresi artirdigi bulunmustur (International
Labour Organization, 2016). Literatirde stres ile el, bilek ve omuz eklemlerinin
pozitif iligkili oldugunu gosteren arastirmalar da mevcuttur (Yeung vd., 2005;

Feveile, Jensen, Burr, 2002; Fanavoll, 2012).

Bahsedilen bu stres kaynaklar1 uzun siire devam edip kroniklesirse, kisilerde
psikolojik ve fizyolojik bir takim saglik sorunlarina neden olabilir (Baltas A ve

Baltas Z, 2008).

1.3. STRESIN ETKILERi VE SONUCLARI

Bireylerin metabolik 6zellikleri, genleri, aile yasantisi, is yasantisi, rahatlama
kabiliyetleri birbirinden farkli oldugu igin, stresin herkeste yaratacagi sonug ayni
degildir. Kimi insan stres tepkisini ses tonunun yiikselmesiyle, hizli yiiriimesiyle,
hizl1 soluk alip vermesiyle yani davranigsal bir bi¢imde ortaya koyarken, kimileri
uyku diizeninin bozulmasi, viicut agrilari, yorgunluk gibi belirtilerle fiziksel
olarak gosterir. Kimileri ise stres tepkisini fazla diisiinmek, anksiyete,
Ozgilivensizlik gibi zihinsel olarak belli eder (Albert, 2003). 2004 yilinda
yaymlanmis bir ¢alismaya gore Avrupa’da hastaliklarin %90’inin ana nedeni
strestir (lavicoli vd., 2004). Stres aninda otonom sinir sistemi tehlikeyi fark
ederek viicuda kac ya da savag tepkisi gonderir. Viicut kendini tehlikeye karsi
korumak i¢in tepki verir ve bireyin goz bebekleri biiyiir, hipofiz bezi uyarilir,

sindirim yavaslar, kalp atis1 ve solunum hizlanir, kisi terlemeye baslar (Keser,
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2014; Goldstein, 2001; Baltas A. ve Baltas Z., 2008). Bu sayede, organizma stresi

fark ederek belirtiler olusturur ve stresle savasmaya baslar.

1.3.1. Stresin Sosyal ve Psikolojik Sonuclari

Bireyler stresten uzaklasmak icin alkol, uyusturucu, sigara, kumar gibi viicudu
uyarici etkilere bagvurabilir. Yapilan bir caligmada stres oraninin artmasi ile alkol
ve sigara tliketiminin artmasi dogru orantili olarak bulunmustur. Bu g¢aligmaya
gore, bireyler stresi azaltmak icin alkol ve sigarayi antidepresan ila¢ niyetine
kullanmaktadirlar (Ayyagari ve Sindelar, 2010; Azagba ve Sharaf, 2014). Sosyal
stresin sonuglarina baktigimizda, birey kendini toplumdan soyutlar, tiikenmislik
sendromuna girebilir, yeni bir seyler yapma hevesi yoktur, enerjisi diisiiktiir,
bencil davranir, insanlara kolayca giivenemez, hatalar1 baskalarinda arar (Albert,
2003).

Psikolojik stresin sonuglari, bireylerin davraniglarini etkiler. Bunlar:

e Anksiyete

® Depresyon

e Yorgunluk

e Bunalti

e Korku

e Ofke

e Saldirganlik

e Kendine ve ¢evreye giivenmeme
e Catisma

e Ogrenme giigliigii

e Odaklanma giicliigii
e Unutkanlik

e Takintili olma

e Tirnak yemek
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o Siirekli yalniz kalma istegi

e Usengeclik

e Kendini cezalandirma

e Hayatta hep bir bosluk hissetme

e Kin duyma

e Karamsarlik

e Umutsuzluk

e Uykuya dalmada problem yasamak
e Az veya ¢ok uyumak

e Asirt veya ¢ok az besin tiiketimi (Karatag, 2021; 50 Common Signs and
Symptoms of Stress, 2012).

1.3.2. Stresin Fizyolojik ve Fiziksel Sonug¢lar:

Stres, bireyi uzun siire terk etmezse artik kroniklesir ve bu durum strese bagli bazi
fizyolojik hastaliklar ortaya ¢ikarir. Strese bagli gerceklesen bu tarz fizyolojik

hastaliklara psikosomatik hastaliklar denilir. Psikosomatik hastaliklar bedende:

e Kalp spazmi

e Miyokart enfarktiisii
e Hipertansiyon

e Tasikardi

e Kalp carpintisi

e Kan basicinin artmast
e Terleme

e Titreme

e Hizli soluk alip verme
e Hazim sorunlari

® Diyare

e Konstipasyon

o Gastrit
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e Diyabet

o Alerjiler

® Egzama

o Sedef

e Migren

e Kronik yorgunluk

e Cinsel isteksizlik gibi belirtiler verir (50 Common Signs and Symptoms of

Stress, 2012; Karatas, 2021; Isikhan, 2004; Cevizci, 2011; Balci, 2014).

1.4. 1S STRESI

Is ortami, kisilerin en fazla strese maruz kaldiklar1 yerlerden biridir. Is
verimliliginin saglanmasi i¢in ¢alisanlarin stresten uzak ve motive edici bir
ortamda calismas1 gerekir. Bireylerin giinliniin biiyiik bir boliimiinii calisarak
gecirdigini diisiiniirsek, is ortam1 mental ve fiziksel saglik i¢in ¢ok onemlidir. Is
stresi, ¢aliganlarin mesai esnasinda birbirleriyle yasadiklari uyumsuzluktan dolayi,
meslegin zorlugundan dolayi, ¢alisanin bireysel nedenlerinden dolayi, calisma
ortaminin fiziksel kosullarindan dolayi, patronlarla yasanan iletisimsizlikten
kaynaklanan, vicudun verdigi fiziksel ve psikolojik tepkilerdir (Giirbiiz vd.,
2014; Erdogan, Unsar, Necdet, 2009). Baska bir tammlamaya gére, calisanin is
yerinde yasadigi baskilardan dolayr yasadigi fizyolojik ve psikolojik ¢okiintiidiir
(Riggio, 2014).

Calisma ortaminda yasanan tatsiz durumlar ve yiiksek stres seviyesi oOrgiite
yanstyarak is verimliligini diisiirebilmekte ve calisanin ise gelme hevesini
azaltabilmektedir. Bunun tersi olarak, stresi azaltmak ve konforlu bir ¢alisma
ortami1 tasarlamak ise calisanlari motive ederek oOrgiite katki saglar ve 1is

verimliligini artirabilir (Ozdevecioglu vd., 2003).

13



Is stresi caliganlar arasi rekabeti arttirdig1 icin bazen yikict sonuglar dogururken,
bazen olusan rekabetin calisanlar1 motive ettigi gozlemlenmistir (Akgemici,

2011).

Stres diizeyi meslekten meslege gore degisebilir. Ciinkii her meslegin ¢alisma
ortami, Orgiitsel yapist ve rolleri birbirinden farklidir. Amerikan Stres
Enstitiisii’nilin yapmis oldugu bir aragtirmaya gore, en yliksek stres diizeyine sahip
meslekler polislik, maden isciligi, sekreterlik, kasiyerlik ve gazetecilik olarak
bulunmustur (Baltag A ve Baltas Z, 2008).

1.4.1. Is Stresi Nedenleri

Is stresinin nedenleri, vardiyali ¢alisma sistemi, mesaiye kalmak, maasin yetersiz
olmasi, fazla sorumluluk iistlenilmesi, uzun siiren ¢alisma saatleri, Tstler
tarafindan mobbinge ugramak, tatillerin yetersiz gelmesi, rekabet¢i yasam, terfi

alamamak olarak sayilabilir (Santana vd., 2012; Keser, 2014).

Is stresinin nedenlerini Sekil 1.3’te oldugu gibi Karasek talep-kontrol modeline;
Siegrist ise ¢aba-6diill modeline dayandirarak agiklamistir (Bez, Biger, Yoney,
2010). Karasek’e gore, isverenin talepleri arttikga calisanin sorumlulugu da
artacagl icin isi kontrol etme yetenegi azalir ve bu da calisan iizerinde stres
olusturur. Sekilde 1.4°te gosterildigi gibi Siegrist’e gore ise, ¢alisan bireylerin
emeklerine karsilik almasi icin talep ettigi zam, tatil gibi 6diilleri hak ettigi kadar

almadigin1 diisiinmesiyle gelisen is stresi modelidir (Bez, Biger, Yoney., 2010).
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Sekil 1.3 Karasek’in Is Gerilim Modeli (Klain ve Jex, 2010).

YUKSEK GERILIM

DUSUK GERILIM

Sekil 1.4 Siegrist’in Caba-Qdiil Dengesizligi Modeli (Korkut, 2014).
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Orgiit, is ortaminda yasamlan tutum, davranis, calisanlar arasi iletisim, calisma
kurallar1 ve c¢alisma ortammin olusturdugu diizendir. Orgiitlerde goriilen stres
diizeyi is ortaminin fiziksel kosullarina (sicaklik, nem, aydinlatma, koku gibi),
caliganlar arasi yasanilan problemlere, oOrgiitsel catisma, gorev belirsizligi,
oOrgiitiin vizyon ve misyonuna bagli olarak farklilik gosterebilir (Soysal, 2009).
Orgiitsel problemler de is stresinin bir diger nedenidir. Bunlar: sirket politikalar1,
orgiitiin caligma sistemi, calisanlar arasindaki iletisim problemleri, isyerindeki
dayatmaci kurallar, liderlik stili, yeni bir diizene ayak uydurmada goriilen
adaptasyon problemleri olabilir (Mirmohammadi vd., 2014; Glmistekin ve
Oztemiz, 2004; Bolat, 2011).

Is stresine yol acan problemler, is ve calisan verimliligini diisiiriir. Bu durum

calisanlarda daha fazla is stresine neden olmaktadir (Soysal, 2009).

1.4.2. Is Stresi ve Saghk

Glinlimiizde 15 stresine bagli gelisen hastalik sayis1 cogalip riskli bir hale
dontistiigii icin is stresi, bircok kaynak tarafindan hastalik olarak kabul edilmeye
baslanmustir (Goldstein, 2001). Is yerinde maruz kalinan stres, ¢alisanin mental ve
fiziksel sagligin1 olumsuz yonde etkileyerek bireyleri depresyona sirlkleyebilir,
caligsanlarin is verimini ve is yaraticiligini azaltabilir, is performansini azaltabilir,
is1 yavaglatabilir ve is kazas1 goriilme riskini artirabilir (Balcioglu, 2005; Oktay,
2005). Is stresi uzun siire devam edip kronik bir boyuta erisirse birey, tiikenmislik
sendromu, kronik yorgunluk, fiziksel is giicli kaybina ugrayabilir ve bu durum is
veren ic¢in artan maliyet ile sonuglanabilir (Cevizci, 2011; Giimiistekin ve

Oztemiz, 2004).

Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) sonuglarina baktigimizda Tiirkiye’de goriilen
meslek hastaliklarinin %20’sinin stres kaynakli oldugu bulunmustur (Tangian,
2007; TUIK, 2014). Is stresi ve saglik sorunlarini ele alan calismalara gére,

stresten en fazla etkilenen iscilerde kalp hastaliklari, hipertansiyon ve diyabet
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goriildiigii tespit edilmistir (Baltas A ve Baltas Z, 2008; Cevizci, 2011). Is stresi
arttikga fizyolojik olarak kan basinci yiikselmeye baglar, bu da hipertansiyona
davetiye c¢ikarabilir. Aynmi zamanda, kortizol seviyeleri yukselir, kalbin sol
ventrikiil agirlig1 artar, otonom sinir sistemi aktiflesir, katekolamin diizeyi
yiikselir. Bu durum, artan is stresi diizeyi ile kardiyovaskiiler hastaliklara
yakalanma riskinin neden artigimi1 agikliyor (International Labour Organization,
2016). Cogu iilkede kalp hastaliklarinin nedenleri arasinda is stresi gosterilir
(Leka, Jain, WHO, 2010). Isvec’te is yiikiiniin koroner kalp hastaligim etkileme
diizeyini 6lgmek i¢in yapilan bir ¢alismada, yogun ¢aba gosterilen islerin koroner
kalp hastaligi semptomlarini arttirdifi gozlemlenmistir (Karasek vd., 1981).
Uluslararas1 Caligma Orgiitii’niin 2016°da yayimladig1 bir arastirma sonucuna
gore, kalp-damar hastaliklarina yakalanan bireylerin %50’sinden daha fazlasi, is
stresi ve is ylkil yiiksek olan calisanlar oldugu goézlemlenmistir (International

Labour Organization, 2016).

Is stresi ile metabolik sendrom arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla yapilan bir
arastirmada, is stresine maruz kalmanin metabolik sendroma yakalanma riskini iki
kat arttigi bulunmustur (Chandola, Brunner, Marmot, 2006). Kadinlar arasinda
yapilan bir bagka calismada, is stresine bagl olarak gelisen metabolik sendromun
tip 2 diyabetin Onciisii oldugu ve is stresi yiiksek kadinlarda tip 2 diyabet goriilme
riskinin iki kat arttig1 tespit edilmistir (Heraclides vd., 2009).

Yapilan bir ¢alismada, calisan bireyler giin iginde fiziksel olarak aktif oldugu icin
caligmayanlara gore daha yliksek fiziksel sagliga sahip fakat is yerinin neden
oldugu psikolojik zorluktan dolayr mental sagliklarinin ¢alismayan kisilere gore
daha bozuk oldugu bulunmustur (Scott ve Johnstone, 2012). Oteki yandan, is stres
diizeyinin artmasi ile bireylerde motivasyonsuzluk, enerji kaybi, yorgunluk,
yetersiz ve dengesiz beslenme sorunlar1 sebebiyle fiziksel aktivite azlig1 goriilme
sikl1g1 artacagi igin obezite, diyabet, kalp ve damar hastaliklarina yakalanma riski
de artabilmektedir (Nomura vd., 2010; Lallukka vd., 2004; Nishitani ve
Sakakibara, 2006; Kim vd., 2015). Stres bozuklugu halinde bireylerde fiziksel
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aktivite diizeni de bozulabilir, bu nedenle kilo alimi, obezite, i¢ organ yaglanmasi,

metabolik sendrom gibi problemler gérilebilmektedir (Clays vd., 2005).

Vardiyali ¢alisma sisteminin is stresi ilizerine etkisini 6lgmek amaciyla yapilan
aragtirmalar, bireylerin sirkadiyen ritimlerinin bozulmasi sebebi ile c¢alisanlarin
daha fazla strese girdiklerini ve bunun sonucunda kalp-damar hastaliklarina,
diyabete, sindirim sistemi bozukluklarina, kadinlarin meme kanserine daha kolay
yakalandigini ve mevcut olan epilepsi, astim gibi vakalarin daha da
kotiilesebilecegini gostermistir (Shields, 2002). Bir baska arastirma sonucu da
bunu destekleyerek, vardiyali ¢alisma sisteminin, kalp hastaliklarina yakalanma
ve bundan kaynakli 6liim riskini arttirdigi bulunmustur (Harrington, 1994; Vyas,
2012).

Is stresinin alkol ve sigara tiiketimi ile iliskisini tespit etmek icin yapilan
arastirmalar, stres diizeyi ile alkol ve sigara tiiketiminin pozitif korelasyon
gosterdigini saptamistir (Ayyagari ve Sindelar, 2010; Azagba ve Sharaf, 2011).
Bunun nedeni olarak iki agiklama yapilmistir: Birincisi, artan stres ile birlikte
viicutta kortizol hormonunun ylikselmesi ve serotonin iiretiminin azalmasi gibi
fizyolojik degisimlere karsi kisinin kendini koruma istegidir. Birey, alkol ve
sigara tiiketimini artirarak bunlari mutlu etme goreviyle tiiketir ve viicuttaki
fizyolojik dengeyi korur. Ikincisi ise, is stresi yasayan calisanlarm, hedeflerine
ulagsmak i¢in kendi kontrollerini ve isteklerini kaybetmesi sonucu gelisen
iradesizlik sebebi ile sigara ve alkol tiiketimini azaltamamalaridir (Azagba ve
Sharaf, 2011).

Is saghgmin amaci, ¢alisanlar1 her tiirlii tehlike ve riskten koruyup calisan
saghgmim sirdiiriilmesidir. Is¢i saghginin korunmasi igin calisanlar kendi
fizyolojik ve psikolojik statiilerine uygun pozisyonlara yerlestirilmelidir. Onceden
onlemler alinmali, riskler tespit edilmeli ve ortadan kaldirilmalidir (Heraclides

vd., 2009).

18



1.5. STRES, BESLENME VE OBEZITE ILiSKiSI

Beslenme, bir kisinin saghgmin siirdiirebilmesi igin gereken en temel
ihtiyaclardan biridir. Bireylerin sagligini korumak icin her g¢esit besinden yeterli
ve dengeli beslenmeleri gerekmektedir. Makro ve mikro besin dgelerinin viicuda
yeterli alinmas1 ve kullanilmasina yeterli ve dengeli beslenme denir. Thtiyagtan az
besin alinmasi kisilerde zayif biinyeye, zihinsel yorgunluga, enerji diisiikliigiine,
hastaliklara neden olacagi gibi; ihtiyac fazlasi beslenme ise obezite ve obezite

komorbiditelerine neden olabilir (TUBER, 2015).

Genetik yapi, kisinin psikolojik ve saglik durumu, sosyo-ekonomik yapisi gibi
faktorler besin secimini etkilemektedir. Psikolojik durumun besin secimi ve yeme
davranmgini etkiledigini gosteren bir¢ok c¢alisma mevcuttur. Stres aninda kisi
kendini baski altinda hisseder ve ihtiyacindan daha fazlasini veya daha azim
tilketir. Stres, yalmzlik, kaygi, bunalti, depresyon, endise gibi negatif duygular
yeme davranisi lizerine etkilidir (Gibson, 2006; Nishitani ve Sakakibara, 2007;
Dallman, 2010; Laitinen, Ek, Sovio, 2002). Bireyler stresle basa ¢ikmak icin
yeme aligkanliklarini degistirebilir. Bu durum duygusal aclik kavramini olusturur.
Yapilan calismalar, stresin sadece duygusal olarak degil, fizyolojik olarak da

yeme davranisini etkiledigini kanitlamistir (Scott ve Johnstone, 2012).

Ayrica calisan bireylerin saglikli besin se¢imi yapmakta zorlandiklari, vakit
kisithligindan ve aglik hissini gidermek zorunda olduklarindan dolayr daha hizli
yiyecekleri hazir besinlere eristikleri ve yanlis besin se¢imi yaptiklarini, bunun
sonucunda ise calisan sagliginin olumsuz etkilendigi tespit edilmistir (Scott ve

Johnstone, 2012).
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1.5.1. Stresin Beslenme Durumu Uzerindeki Psikolojik Etkileri

Yiiksek stres seviyesine sahip olan bireyler, psikolojik olarak farkli yeme
davraniglarinda bulunabilir. Stresin beslenme durumu Uzerindeki psikolojik
etkileri ti¢ mekanizmaya dayandirilir. Bunlar: duygusal yeme, kisitlayict yeme ve

kontrolsiiz yeme davranisidir (Seven, 2013).

Duygusal yeme davranisi, bireylerin olumsuz ruh hali yasadigi dénemde besin
tiiketimlerini artirmasi olarak tanimlanabilir. Ozellikle yag ve seker icerigi yiiksek
olan besinler 6dul olarak gordlir ve bireyler psikolojik problemlerini yenmek icin
kendilerini 6diillendirerek fazla yemek yeme egilimine girerler (Yau ve Potenza,
2013; Garg, Wansink, Inman, 2007). Bireylerin psikolojik bunalimda olduklar
donemde cikolata, biskiivi, kek gibi yiiksek enerji ve seker iceren hazir paketli
iirlinlere ve abur cuburlara yonelimlerinin artti1 tespit edilmistir (Seven, 2013).
Stres ve duygusal yeme iliskisini ele alan bir arastirmada, bireyler stresli
zamanlarda duygusal yeme egiliminde bulanan ve bulunmayan olarak iki gruba
ayrilmigtir. Duygusal yeme egilimi bulunan grup, stres aninda daha fazla
atisirmalik yerken, duygusal yeme egilimi bulunmayan grup bu durumdan
etkilenmemistir (Steinisch vd., 2014). Yine ayni tarz iki gruba ayrilan bireylerin
incelendigi bir baska ¢aligsmada ise stres diizeyinin artmasiyla iki grubun ¢ikolata
tiiketimini arttirdigini fakat duygusal yeme egilimi bulunan bireylerin anlamli bir

sekilde daha fazla arttirdig1 bulunmustur (Wallis ve Hetherington, 2009).

Kisitlayic1 yeme davranigi, bireylerin kilo verme amaciyla besin tiiketimini
kisitlamasidir. Bu durum kisilerin a¢ veya tok olmasma bakilmaksizin, besin
alimi bilingli olarak kisitlayarak kilo verme veya mevcut kilolarint korumay1
hedefler (Fink, 2016). En cok kisitlayict yeme davranisinda bulunan grubun
kadinlar ve obezler oldugu bulunmustur (Yau ve Potenza, 2013). Bir arastirmaya
gore, is stresi seviyesinin artmasiyla kisitlayict yeme davranigi bulunan bireylerin

saldirganlik seklinde yemek yedikleri, kisitlayict yeme davranigi bulunmayan
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bireylerin ise yeme tutumunda bir degisiklik olmadig1 gézlenmistir (Wardle vd.,
2000). Bir bagka calismaya gore, stres oraninin artmasiyla birlikte, kisitlayici
yeme davranigina sahip olan bireylerin kilolarin1 korumak igin daha fazla strese
girdiklerini ve bunun sonucunda daha fazla kilo almaya egilimli olduklari
saptanmistir (Gibson, 2006; Zellner vd., 2006; Royal ve Kurtz, 2010). Kisitlayici

davranis, bireyler aras1 karakter farkliligina bagl olarak degisir.

Kontrolsiiz yeme davranisi, g¢esitli psikolojik probleme bagli olarak bireylerin
kendilerini kontrol edemeyip daha fazla besin tiketmesi durumudur. Bir
aragtirmada, kontrolsiiz yeme davranisinin obezlerde daha sik gorildigli ve
ozellikle enerji, karbonhidrat ve yag igerigi yliksek olan besinlerin daha fazla

tiiketildigi bulunmustur (Seven, 2013).

Insanlar stresle ve stresin yarattig1 olumsuz psikolojik etkiler ile basa ¢ikmak igin
besin se¢imlerini degistirebilirler. Bireyler besin tiiketimini arttirdik¢a veya
azalttikca strese bagli olusan negatif duygulardan armacaklarimi diistintir
(Laitinen, Ek, Sovio, 2002). Kimi insanlar stres seviyesinin azalacagini diisiiniip
yemek tiiketimini artirirken, kimileri ihtiya¢larindan ¢ok daha azimi tiiketir. Bu
durum, kimilerinde kilo artis1 meydana getirirken, kimilerinin stres aninda viicut
agirhigr azalir. Yapilan ¢alismalar bu farklilign bireyin kisilik 6zellikleri, viicut

agirhigi, cinsiyet farkliligina dayandirmaktadir (Scott ve Johnstone, 2012).

Stresin beslenme durumu tzerindeki psikolojik etkilerini cinsiyete bagli agiklayan
caligmalar mevcuttur. Yapilan bir ¢alismada, is stresinin artmasiyla zayif olan
erkeklerin daha da zayifladigi, kilolu olan erkeklerin daha fazla kilo aldigi,
kadinlarin ise viicut agirliklarinin 6nemli Ol¢lide degismedigi bulunmustur
(Kivimaki vd., 2006). Baska calismada, is ortamindaki stres diizeyi arttik¢a kilolu
erkeklerin daha fazla yemek yeme egiliminde bulunduklari, kadinlarda ise bir fark
goriilmedigi tespit edilmistir (Takaki vd., 2009). 2006 yilinda kilo ayrimi
gbzetmeksizin sadece is stresi ve cinsiyet iligkisini gozlemlemek amaciyla yapilan

bir ¢alismada, is stresi artan kadinlarin daha fazla sekerli ve yagh besin tercih
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ettiklerini, bunun sonucunda ise daha fazla kilo aldiklar1 bulunmustur (Zellner
vd., 2006).

Is stresinin viicut agirhigiyla iliskisini saptamak icin literatiirde farkli ¢alismalar
mevcuttur. Viicut agirligiin stres diizeyine baglh olarak degismedigini one siiren
caligmalar az sayida da olsa vardir fakat yapilan caligmalarin ¢ogu, is stres
seviyesi ylikseldikge bireylerin viicut agirliginin da degistigi yoniindedir (Laitine,
Ek, Sovio, 2002; Kivimaki vd., 2006; Lemmens, Rutters, Born, 2011). Is stresi ile
BKI degerini kiyaslayan bir ¢alismada, BKI degeri yiiksek olan bireylerin stres
durumunda, ideal BKI degerine sahip olan bireylere gore daha fazla besin
tiketimi ve daha ¢ok kilo alma egiliminde oldugu bulunmustur. Baska bir
caligmada stres artisinin  kilolu ve normal kiloda olan bireylere etkisi
incelenmistir. Normal kilosunda olan bireylerin stres artisiyla birlikte daha az
yemek yiyerek zayifladiklart gozlemlenirken, kilolu bireylerin daha fazla yag,
seker ve abur cubur tiikketiminde artis goriilmiistiir (Lemmens, Rutters, Born,
2011). Bunlarin tersi olarak, literatiirde viicut agirliginin is stresine etki
etmedigini gosteren c¢alismalar da mevcuttur. Bunu gosteren bir c¢alisma
sonucunda, kilolu bireylerin stresli zamanlarda viicut agirliklarinin degismedigini,
zayif veya ideal viicut agirliginda olan bireylerin ise stres artisiyla birlikte daha

fazla besin tiiketerek kilo aldiklar1 saptanmistir (Rosenfield ve Stevenson, 1988).

1.5.2. Stresin Beslenme Durumu Uzerindeki Fizyolojik Etkileri

Stres durumu, viicuttaki metabolik yolaklar1 etkileyerek besin se¢imi ve istah
kontrolinti etkiler (Dallman, 2010; Weinstein, Shide, Rolls, 1997). Stres
durumunda bedenimiz tehlike sezer ve kendini tehlikeden korumak icin savas ya
da kag¢ tepkisi olusur. Bu tepki beynin farkli kontrol bolgelerinde gercgeklesir.
Sempatik Adrenal Medullar (SAM) Sistem ve Hipotalamus-Hipofiz Adrenal
(HPA) aksi stres aninda aktiflesir. Kisa siiren akut streste SAM aktifleserek
adrenalin ve noradrenalin gibi katekolaminler sentezlenir. Uzun slren kronik stres

durumunda ise HPA aksi aktiflesir ve kortizol gibi kortikosteroid hormonlar
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iretilir. Akut stres doneminde salgilanan hormonlar istahin kapanmasina neden
olurken, kronik stres doneminde salgilanan kortizol hormonu istahin agilmasina
sebep olur (Chandola, Brunner, Marmot, 2006; Torres ve Nowson, 2007). Sekil
1.5’te stresin fizyolojik yolaklar1 agiklanmaktadir.

Sekil 1.5 Stresin Fizyolojik Yolaklari (Torres ve Nowson, 2007).

Hipofiz
Adrenal
Kortikal
Sistem

Medullar
Sistem

Noradrenali
Adrenalin

Gonadotropin
Testesteron
Oksitosin STAH |

GRT —IsSTA

ACTH

Kardiyak debi, kan basinc, trigliserit seviyesi artar.
Deri, bobrek ve sindirim sislemine giden kan akigi Enerji depolarinin

azalr obilizasyonu artar.

Adrenalin, noradrenalin ve kortizol istah1 etkiler. Adrenalin ve noradrenalin akut
stres durumunda istah1 azaltirken, kronik stres durumunda kortizol salgilanmasi
istah1 aktiflestirir (Torres ve Nowson, 2007; Foss ve Dyrstad, 2011). Akut stres
durumunda, NPY salgilanmasi azalir ve NPY salgilanmasinin az olmasi istahi
baskilayarak viicutta anoreksik durumun olugmasina zemin hazirlar. Hipotalamus,
enerji harcamasi ve besin metabolizmasini diizenler (Kyrou ve Constantine, 2007;
Cornish-Bowden ve Cooper, 2004). Stres durumunda kortizol hormonu, amino
asit, lipit ve glikoz yolaklarindaki enzimleri uyarir. Bu uyarilma uzun siirerse,
stres kroniklesir ve viicut i¢in tehlikeli bir hale gelebilir (Kyrou, Chrousos,
Tsigos, 2006; Kyrou ve Constantine, 2007; Kyrou ve Constantine, 2009). Bu
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durumda karbonhidrat ve yag alimi artarken, enerji harcamasi azalir ve HPA aks
yolaklarinin aktivitesi yavaglayarak istah acilir (Kyrou ve Constantine, 2007).
Sonu¢ olarak kronik stres, kanda kortizol seviyesini yikselterek hepatik
glukoneogenezi ve vicuttaki glikoz ve lipit seviyesini indukleyerek i¢ organ
yaglanmasina, obeziteye, metabolik sendroma ve insiilin direncine davetiye
cikarabilir (Kyrou, Chrousos, Tsigos, 2006; Kyrou ve Constantine, 2007; Kyrou
ve Constantine, 2009).

Stres diizeyinin ylikselmesiyle devreye giren kortizol hormonu, karaciger ve
kaslarda glikozdan glikojen elde edilmesinde ve yag depolarinda biriken yaglarin
kullanilmasinda rol alarak enerji yolaklarmi diizenler. Istahin hormon regiilasyonu
ile iliskisini inceleyen ve hayvanlarda yapilan bir c¢alismada, adrenal bezlerin
alinmasiyla istahin baskilandigi ve kilo alimmin yavasladigi, kortizol yiklemesi
yapilanlarda ise istahin aktiflestigi ve hayvanlarin saldirganlik boyutunda yemek
yedikleri, bunun sonucunda ise kilo aldiklar1 izlenmistir (Epel vd, 2001).
Insanlarda yapilan bir ¢alismada, kanser hastalarina kortikosteroid olan bir ilag
verilmis ve istahlarimin arttigi goriilmiis. Bir diger ¢alismada, sinav doneminin
vermis oldugu strese bagli olarak kortizol seviyesi artan bireylerin bu dénemde

kilo aldiklar1 tespit edilmistir (Tannenbaum, Anisman, Abizaid, 2010).

Fizyolojik yolarlarin besin secimine etkisini saptamak amaciyla yapilan
calismalarda, kortizol hormonunun yiikselmesiyle birlikte bireylerin yiiksek
enerji, yag ve karbonhidrat iceren besinlere yoneldikleri gosterilmistir (Epel vd.,

2001; Tempel ve Leibowitz, 1994).

Is stresi ile kortizol salgilanmasi arasindaki iliskiyi incelemek icin 62 makale
taranarak 147 calisma ile yapilan bir meta analiz ¢alismasinda, kortizol
seviyesinin yiikselmesiyle yorgunluk, bitkinlik ve tilkenmislik hislerinin
artmasina bagli olarak, is stresi ve genel yasam stres seviyesinin de arttigini

saptanmistir (Chida ve Steptoe, 2009).
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Yemek yedikten sonra vicutta 6dul merkezini aktif hale getiren dopamin
ndrotransmitteri, yemekten keyif alinmasini saglar. Dopamin metabolizmasi
bozulursa bireyler dédul merkezlerini aktif bir sekilde kullanamayacag i¢in daha
fazla yemek yeme girisiminde bulunurlar ve bu durum obezite ile sonuglanabilir
(Wang vd., 2001). Artmis dopamin seviyesi olan bireyler, 6diillendirme sistemine
yani fazla yemek yemeye ihtiyac duymadiklar1 i¢in bu durum diisiik BKI ile
iligkilidir (Taysun vd., 2014).

Beynin merkezinde bulunan hipotalamus aclik ve tokluk merkezlerini diizenler.
Istah1 artiran veya baskilayan leptin ve ghrelin hormonun salgist ve
dizenlenmesini yapar (Yau ve Potenza, 2013). Ghrelin hormonu, aglik hissini
uyandirir ve yemekten sonra azalirken, stres aninda artar (Fink, 2016). Bu
hormonlarin diizensiz ¢alismasi, tokluk hissine erismeyi engelleyecegi igin

obeziteye ve diger kronik rahatsizliklara yol agar (Yau ve Potenza, 2013).

1.5.3. Stresin Besin Secimi Uzerindeki Etkileri

Artan stres diizeyi, viicuttaki fizyolojiyi, psikolojiyi ve metabolizmay1 etkiledigi
i¢in besin sec¢imi tlizerinde de etkilidir. Stres seviyesinin yiikselmesine bagli olarak
bireyler kendi fiziksel ve bilissel 6zelliklerine gore daha fazla veya daha az yeme
egiliminde bulunabilir (Kawakami vd., 2006; Stewart-Knox, 2014). Stresin akut

veya kronik olmasi besin se¢imi farkliligini dogurur (Stewart-Knox, 2014).

Yapilan ¢aligmalara gore, is stresine maruz kalanlarda fast food, ¢ikolata, tuzlu,
yagl ve sekerli besinlere yonelimin arttigi, meyve ve sebze gibi besin igerigi
zengin olan yiyecek tiikketiminin azaldig: tespit edilmistir (Barrington vd., 2014;
Habhab, Sheldon, Loeb, 2009; Chaplin ve Smith, 2011). Bu besin se¢imi tarzi
kronik stres doneminde uzun siire devam edecegi i¢in basta obezite olmak iizere
bireyde diger saglik sorunlarmma da yer agabilir (Stewart-Knox, 2014). Bunun
aksine, yliksek is stresi yasayan bireylerde yapilan bir ¢alismaya gore, bireylerin

yuksek enerji, karbonhidrat, doymus yag ve tuzlu besinlere yonelimin arttig1 fakat
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kirmiz1 et, tavuk, balik, meyve ve sebze se¢ciminin degismedigi gosterilmistir
(Oliver ve Wardle, 1999). Yapilan baska bir ¢alismaya gore, stres durumunda
kisitlayict yeme davranisi gosteren bireylerin daha fazla cikolata, abur cubur gibi

enerjisi yiiksek ve yagli besinleri sectikleri saptanmistir (Wardle vd., 2000).

Stresli zamanlarda hangi Ogiinlerin daha cok tercih edildigini arastiran bir
caligmada, stres arttikca cips, kek, cikolata, biskiivi, kruvasan gibi hizli bir sekilde
emilip kana karisan ve kisa siirede tiiketilen atistirmaliklarin daha ¢ok tercih
edildigi, lif ve protein igerigi yliksek gidalarin ise pek tercih edilmedigi
bulunmustur (Oliver, Wardle, Gibson, 2000).

Yapilan ¢alismalar, stres diizeyinin artmasiyla bireylerin kan sekerini daha hizli
yiikselten ve hizli bir sekilde yiyecekleri besinlere yonelimin arttigini ve ozellikle
ana 0giin yerine atistirmalik gibi kalorisi, yagi, tuzu ve sekeri yiiksek, islenmis

tirlinlere yoneldigini gosteriyor.

1.5.4. Stresin Obezite Uzerindeki Etkileri

Giliniimilizde obezite prevalanst giderek artmaktadir. Literatiirde stres diizeyinin
artmasuyla, kisilerin viicut agirliginin ve yag dokusunun arttigini gésteren pek cok
calisma mevcuttur (Kottwitz vd., 2014). Is stresi ve obezite arasindaki baglantiyr
aciga kavusturmak icin yapilan caligmalar farkli sonuclara sahiptir. Bunlardan
ilki, is stresine yiliksek oranda maruz kalan bireylerin yemek yemek ic¢in fazla
vakitlerinin olmamasina ve bunun sonucunda hizli bir sekilde yiyecekleri hazir
paketli iiriinlere yonelip kilo aldiklarmi gdsteriyor. Ikincisi, is stresi yiiksek olan
bireylerin daha hareketsiz bir yasam siirdiigii ve buna bagli olarak kilo aldiklarini,
ticlinciisii ise, is stres seviyesinin yiikselmesiyle bireyin yemek yiyecek vakit
bulamayip 6giin atlamasina, bunun sonucunda da kilo verdigini tespit etmistir

(Kouvonen vd., 2005).
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Stres ve degisen BKI degerini fizyolojik yonden ele alirsak, kronik stres
durumunda HPA akstan kortizol salinarak bireylerin kilo artisina sebep
olmaktadir. Abdominal dokuda daha fazla glukokortikoid reseptdrleri bulundugu
icin visseral yaglanma gerceklesir ve bireylerde 6zellikle abdominal yag dokusu
artis1 goriliir (Adam ve Epel, 2007; Bjorntorp, 2001). Bunun yani sira, kortizol
seviyelerinin uzun siire yiiksek kalmasi lipoprotein metabolizmasini etkileyerek

obeziteye neden olur (Chandola, Brunner, Marmot, 2006).

Is stresinin kaygi, endise, bunalti, tilkenmislik, depresyon gibi olumsuz duygu
durumlarini arttirdigi, bunun sonucunda bireylerin yemek tliketimini arttirdigini
ve dolayli olarak kilo aldiklarimi gosteren bir calisma yapilmistir (Nishitani,
Sakakibara, Akiyama, 2009). Japonya’da yapilmis bir calismada, is yiikiiniin
artmastyla is geriliminin, kayginin ve yorgunlugun artmasma bagli olarak
bireylerin yeme davraniginin degistigi ve daha fazla besin tiiketimine bagli olarak
obeziteye neden olacagi bulunmustur (Nishitani, Sakakibara, Akiyama, 2009;

Nishitani ve Sakakibara, 2006).

Obez olmayan bireyler arasinda yapilmig bir ¢alismada, bireylerin stres diizeyleri
ve BKI degerleri iki y1l boyunca takip edilmistir. ki yilin sonunda BKI degerleri
1 kg/m? ve daha fazla artan bireylerin is yliklerinin daha fazla oldugu bulunmus
ve bu kisilerin doygunluk hissine erisimlerinin zorlagtig1 bildirilmistir (Nishitani

ve Sakakibara, 2007).

Is stresinin BKI degeriyle bir baglantisinin olmadigim gdsteren ¢alismalar da
mevcuttur (Kornitzer ve Kittel, 1986; Brisson vd., 2000). Baz1 raporlarda ise is
yiikiiniin artmasiyla BKI degerinin azaldigi, tespit edilmistir (Overgaard,
Gyntelberg, Heitmann, 2004; Amick vd., 1998). Stres ve obezite arasindaki zit
sonuglar, kronik stres durumunda istah artmasiyla bireylerin kilo aldigi,

depresyon goriilmesiyle ise zayifladigi ile aciklanabilir (Kivimaki vd., 2006).
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2. GEREC VE YONTEMLER

Bu c¢alisma, yetigkin bireylerin is stres diizeylerinin beslenme durumu, Akdeniz
diyeti kalite indeksi ve beden kiitle indeksi iizerine etkisini saptamak amaci ile

yiirtitilmistiir.

2.1. ARASTIRMANIN YERI, ZAMANI VE ORNEKLEM SECIMIi

Bu ¢alismanin evrenini, Kasim 2021-Mayis 2022 tarihleri arasinda Zeytinburnu
Belediyesi’nde calisan yetiskin 384 kisi olusturmaktadir. Caligmanin 6rneklem
blylkligi %95 giiven araliginda ve 0,05 anlamlilik diizeyinde gii¢ analizi
yapilarak 384 kisi olarak belirlenmis, 384 kisi ile tamamlanmistir. Calismada
cinsiyet smir1 yoktur. Orneklem segimi olarak basit tesadifi érnekleme yontemi
kullanilmistir. Arastirmanin yiiriitiilmesi icin, Istanbul Bilgi Universitesi insan
Aragtirmalar Etik Kurulu tarafindan 2021-20034-69 proje numarali ve 27.12.2021
tarihli etik kurul onay1 alinmistir (Ek-6). Arastirmaya katilan bireyler goniilliilik
esast ile ¢alismaya dahil edilmis ve calismaya katilan her bireyden, calismaya
kendi rizalariyla katilmayr kabul ettiklerine dair Ek-1’deki Bilgilendirilmis
Goniilli Onam Formu alinmigtir (Ek-1). Arastirma verileri arastirmaci tarafindan

yapilandirilan anket formu (Ek-2) yiiz yiize uygulanarak elde edilmistir.

2.2. ARASTIRMANIN GENEL PLANI

Bireylerin demografik 6zelliklerine, tibbi bilgilerine, beslenme durumuna, igecek
tiketimine, beslenme aliskanliklarna, fiziksel aktivite yapma durumuna, is
stresine ve ADKI’ye iliskin bilgiler yedi bélimden olusan anket ile

degerlendirilmistir (Ek-2). Ankette, bireylerin is stresini dlgmek igin “’Is Stresi
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Olgegi’’ ve beslenme aliskanlhiklarimi &lgmek igin “’Akdeniz Diyeti Kalite

Indeksi’’ kullanilmistir.

Arastirmanin  gerceklestirilmesi i¢in Zeytinburnu Belediyesi Yazi Isleri
Miidiirligii’nden calismaya katilmaya izin verdiklerine dair yazili arastirma izni

dilekgesi alinmistir (Ek-3).

2.3. VERILERIN TOPLANMASI VE DEGERLENDIRILMESI

2.3.1. Sosyodemografik Ozelliklerin Degerlendirilmesi

Bu bolimde bireylerin cinsiyeti, yasi, egitim durumu, meslegi, gelir diizeyi,

medeni durumu, ¢ocuk sayis1 ve kurumda ¢alisma siireleri sorgulanmistir.

2.3.2. Antropometrik Olgiimlerin Degerlendirilmesi

Antropometrik Olglimler kapsaminda bireylerin boy uzunlugu ve viicut agirlig

bilgileri istenmis ve BKI’leri hesaplanmugtir.

Arastirmaya katilan bireylerin viicut agirhigi, sabah a¢ karnina, tuvalete ¢iktiktan
sonra, kiyafetsiz veya ince kiyafetlerle 0,1 kg’ya duyarli hassas tartida dlgiilmesi

istenmistir (Pekcan, 2008).

Boy uzunlugu, ayaklar yan yana ve bas Frankfurt diizlemde (goz tiggeni ve kulak
kepgesi iistii ayni1 hizada yere paralel) sekilde boy 6lger yardimi ile dlglilmesi
istenmistir (Pekcan, 2008).
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Aragtirmaya katilan bireylerin BKI (kg/m?) degerleri Sekil 2.1°de gdsterilen
formiile gore hesaplanmistir. Sonuglar ise Tablo 2.1°de gdsterildigi gibi DSO

obezite sinirlamasina gore degerlendirilmistir (World Health Organisation, 2000).

Sekil 2.1 BKI Formiilii

BKIi =Viicut Agirhigi (kg) / Boy (m?)

Tablo 2.1 BKI Simiflandirilmas: (World Health Organisation, 2000).

BKIi (kg/m?) Simiflandirma
<18.,5 Zayif

18,5-24,9 Normal

25-29,9 Hafif Kilolu
30-34,9 Obez

35-39.9 2.dereceden Obez
>40 Morbid Obez

2.3.3. Fiziksel Aktivite Aliskanhklarinin Degerlendirilmesi

Arastirmaya katilan bireylerin diizenli fiziksel aktivite yapma durumu, aktivite
stiresi, sikligl, tliri ve gilinlik adim sayilarinin cep telefonu, akilli saat gibi
pedometre uygulamalardan takip edilip edilmedigi, giinliik attiklar1 adim sayist,
bir giinde c¢alistiklar1 zaman, ¢alisma sekli ve kosullar1 sorgulanmistir. Adim
sayisini takip eden bireylerin giinliik adim sayis1 Tudor-Locke ve Bassett
tarafindan yapilan “’giinliik spor dis1 aktivite diizeyinin adim sayisina gore

siiflandirilmasi’’ aragtirmasia gore 5000 adimdan az ise sedanter yasam tarzi,
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5000-7499 adim ise diisiik aktif, 7500-9999 adim ise orta diizey, 10.000-12.499
adim ise aktif, 12.500 adimdan fazla ise oldukg¢a aktif olarak kabul edilerek
degerlendirilmistir (Tudor-Locke ve Bassett, 2004).

2.3.4. Tibbi Bilgilerin Degerlendirilmesi

Bireylerin hekim tarafindan tanis1 konulmus hastalik durumu olup olmadigi, ilag,
besin takviyesi kullanma durumu ve sigara tiikketme durumuna iligkin bilgiler

alinarak genel saglik durumlari kaydedilmistir.

2.3.5. Beslenme Durumu ve Beslenme Alskanliklar iliskin Bilgilerin

Degerlendirilmesi

Bireylerin beslenme durumu ve beslenme aligkanliklarina iliskin bilgilerin
Saptanmasi i¢in ankette tiikettikleri 6glin sikligi, ara 6&ilin se¢imi, tiiketilen besin
gruplari, 6glin saati diizeni, 6glin atlama durumu, en ¢ok atlanilan 6giinler ve
Oglin atlama nedenleri, ortalama yemek siireleri, diyet {riinleri tliketme
durumlarma iligkin sorularla sorgulanmigtir. Ayrica saglikli beslenmeyle alakali
yeterince bilgi sahibi olduklarini diisiinlip diisiinmedikleri, yeterli ve dengeli
beslendiklerini disiiniip diisiinmedikleri gibi beyanlarin1 iceren sorular ve

beslenme kaynagina nereden ulastiklari sorulmustur (Ek-2).

2.3.6. Besin Tiiketim Durumunun Saptanmasi

Arastirmada bireylerin besin 0gesi tiikketim durumlarini saptamak amaciyla 24
saatlik hatirlatma yontemiyle tlikettikleri biitiin yiyecekleri ve igecekleri besinin

miktari, ¢esidi, ortalama porsiyon 6l¢iisiinii bardak, kasik, kase, tabak gibi 6l¢iileri
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belirterek yazmalar1 istenmistir. Besin Ogesi Tiiketim Kaydi Formu yemegin adu,
icerigi, porsiyon ve dlciisiine gore olusturulmustur. Ogiinler sabah, ara 6giin, 6gle,
ara Oglin, aksam ve ara 6giin olarak 6 gruba ayrilmistir. Bireylerin bir ginluk
besin 6gesi tiiketim kayitlar1 ve bunlarin TUBER 2015’e gére karsilanma oranlar

19-50 yas grubuna gore hesaplanmistir (Tiirkiye Beslenme Rehberi, 2015).

2.3.7. Is Stres Olgegi

Bireylerin is yasamlarinda karsilastigi stresi 6lgmek i¢cin 10 sorudan olusan is
stres Olcegi kullanilmistir (Aktas, 2001). Ulkemizde Aktas (1996) tarafindan
gelistirilen is stres 6lgeginin her cevabinin ayri bir puan degeri vardir. Sorulara
verilen yanitlar “tamamiyla katiliyorum, ¢ogu zaman dogru, zaman zaman dogru,
nadiren dogru, kesinlikle dogru degil” seklinde likert 6l¢egi kullanilarak 1°den 5’e
kadar puanlandirilmistir. Olgek toplam puani 12°den diisiik puan ise “diisiik is
stres seviyesi”, 12-30 puan arasi “orta is stres seviyesi” ve 30’dan yiiksek puan
“yiiksek is stres seviyesi” varligini ifade etmektedir (Baysal vd., 2008). Ankette
yer alan Is Stresi Olgegi’ni kullamlmak iizere gereken izin, Aktas 1996 isimli is
stres Olgeginin uyarlamasini yapan Prof. Dr. Aliye Mavili Aktas’tan izin
alinmistir (Ek-4).

2.3.8. Akdeniz Diyeti Kalite indeksi

ADKI, iilkemizde Sahingdz (2019) tarafindan gelistirilen ve Akdeniz Diyeti baz
alarak olusturulan bir 6lgektir. 16 sorudan olusan bu &lgekte bireyler evet-hayir
olarak yanitlamaktadir. ADKI sonuglarma gére, >8 puan “optimal” diyet
kalitesini, 4-7 puan aras1 olan sonuglar “orta” diyet kalite diizeyini ve <3 puan ise
“diisiik” diyet kalitesi olarak degerlendirilmektedir (Sahingéz ve Sanlier, 2011).
Bu boliimde bireylerin meyve, sebze, balik, zeytinyagi, findik, ceviz, badem gibi

yagli tohumlar, fast-food, kuru baklagil, pilav, makarna, tahil, ekmek, kahvaltilik
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tahil gevregi, siit, yogurt, peynir, tatli, sekerleme ve simit, pogaca, agma, borek
gibi hamur isi tiiketimine verdikleri yanitlar puanlandirilmistir. Ankette yer alan
Akdeniz Diyeti Kalite Indeksi kullanimi i¢in Prof. Dr. Semra Akar Sahingdz’den
izin alinmustir (Ek-5).

2.4. VERILERIN IiSTATISTIKSEL OLARAK DEGERLENDIRILMESI

Arastirmada nominal ve ordinal veriler frekanslarla, Ol¢cek ortalamalar1 ise
ortalama ve standart sapma degerleri ile tanimlanmugtir. Verilerin normal dagilima
uygunlugu i¢in Kolmogorov Smirnov Testi yapilmistir. Normal dagilan
parametrelerin  fark analizinde t-testi ve ANOVA, normal dagilmayan
parametrelerin fark analizlerinde Mann Whitney U ve Kruskal Wallis testleri
kullanilmistir.  Korelasyon i¢in Spearman’s rho ve Pearson korelasyonlar
kullanilmistir. Istatistiksel kiyaslamalarda p degerinin 0,05 diizeyinden diisiik
olmast anlamli olarak degerlendirilmistir. TUm analizler SPSS (Statistical
Package for Social Sciences) 17.0 for Windows programinda ve %95 giiven
araliginda gergeklestirilmistir (SPSS, 2013; Cohen, Manion, Morrison, 2000).

Bireylerden antropometrik olglimler, 24 saatlik besin &gesi tiiketim kaydi ve
fiziksel aktivite kayitlar1 alinmis ve elde edilen veriler, yemeklerin besin bilesimi
Standart Yemek Tarifeleri’ne uygun olarak diizenlenmistir (Kutluay Merdol,
2003). Alinan enerji, karbonhidrat, protein, yag gibi makro besin degerleri ve
vitamin, mineral gibi mikro besin degerleri BeBIS (Beslenme Bilgi Sistemi)
programi kullanilarak hesaplanmigtir (Beslenme Bilgi Sistemleri, 2004).
Bireylerin aldiklari makro ve mikro besin degerlerinin yeterlilik dereceleri
Tiirkiye Beslenme Rehberi (TUBER) onerilerine gore degerlendirilmistir
(Turkiye Beslenme Rehberi, 2015).
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3. BULGULAR

Arastirmaya Zeytinburnu Belediyesi’nde ¢alisan 384 yetiskin bireyden elde edilen
veriler alt bagliklar halinde kategorize edilmistir. Tanimlayici1 6zellikler igerisinde
sirasiyla sosyodemografik ozellikler, antropometrik 6lgim sonuclari, saglik ve
fiziksel aktivite durumlari, beslenme durumlari, i¢ecek tiikketim sikliklar1 ve
Olceklerin nihai smiflandirmalar1 gosterilmistir. Ardindan, bu parametrelerin

TUBER e gore karsilastiriimalari sunulmustur.

3.1. BIREYLERIN SOSYODEMOGRAFIK OZELLIKLERINE ILiSKIN
BULGULAR

Aragtirmaya katilan yetigskin bireylerin yas ortalamasi 29,60+7,90 yil olup,
%73,2’si kadin ve %26,8’1 erkektir. Bireylerin %38,3’i evli ve %61,7’si ise
bekardir. Bireylerin %63,0’i 21-30 arasi, %24,5’i 31-40 arasi, %10,4’i 41-50
arasi, %2,1°1 51 ve lizeri yasa sahiptir. Calismamiza katilan bireylerin %77,3’1
tiniversite mezunu ve %65,6’sinin ¢gocugu bulunmamaktadir. Bireylerin %26,6’s1
bir yilin altinda, %26,6’s1 1-3 yil arasinda, %34,9’u 3-6 yil arasinda, %12,0’si ise
6 yil ve Uzerinde is deneyimine sahiptir.

Bireylerin sosyodemografik ozelliklerine gore dagilimi Tablo 3.1°de verilmistir.
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Tablo 3.1 Sosyodemografik Ozelliklere Gore Dagilim

Min-Maks X+SS
Yas 21-56 29,60+7,90
n %

Cinsiyet

Kadin 281 73,2

Erkek 103 26,8

Medeni Durum

Evli 147 38,3

Bekar 237 61,7
Yas Gruplan (yil)
21-30 242 63
31-40 94 24,5
41-50 40 10,4
>51 8 2,1
Egitim
Ikokul 16 4.2
Ortaokul 24 6,3
Lise 39 10,2
Universite 297 77,3
Diger 8 2,1
Meslek
Isci 64 16,7
Sozlesmeli 117 30,5
Memur 124 32,3
Diger 79 20,6
Cocuk Sayisi
Yok 252 65,6
1 61 15,9

47 12,2

3 8 2,1
>3 16 4,2
Calisma Siiresi (yil)
<1 102 26,6
1-3 102 26,6
3-6 134 34,9
>6 46 12
Gelir Durumu (Tiirk Lirasi)
1.000-2.800 47 12,2
2.800-5.000 236 61,5
5.000-8.000 85 22,1
>8.000 16 4.2
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3.2. BIREYLERIN ANTROPOMETRIK OLCUMLERINE ILiSKIN
BULGULAR

Tablo 3.2 Bireylerin Antropometrik Ozelliklerine Gére Dagilimi

Antropometrik Olgiim Kadin Erkek Toplam
X+SS X+SS X+SS
Boy Uzunlugu (cm) 165,9245,27  178,00+5,09 169,16+7,48
Viicut Agirhigr (kg) 59,46+10,01  83,66+£10,26  65,95+14,72
BKI (kg/m?) 21,57+3,28 26,40+3,04  22.87+3,86

Bireylerin BK1I ortalamas1 22,87+3,86 dur.

Tablo 3.3 Bireylerin Cinsiyetlerine Gore BKI Dagilimi

Kadin Erkek Toplam

n % n % n %

Zayif 40 14,2 - - 40 104
Normal 186 66,2 32 311 218 56,8
Hafif sisman 47 16,7 55 53,4 102 26,6
Obez 8 2,8 16 15,5 24 6,3
Toplam 281 100,0 103 100,0 384 100,0

Arastirmaya katilan bireylerin BKI siniflamasina gore %10,4’li zayif, %56,8’i
normal, %26,6’s1 hafif sisman ve %6,3’ii obezdir. BKI’ye gore en yiksek oran
erkek bireylerde %53,4 ile hafif sisman iken, kadin bireylerde %66,2 oraniyla

normaldir.

36



3.3. BIREYLERIN FiZIKSEL AKTIVITE ALISKANLIKLARI VE
SAGLIK DURUMLARINA iLiSKiN BULGULARI

Bireylerin fiziksel aktivite aliskanliklarina gore dagilimi Tablo 3.4’te verilmistir.

Tablo 3.4 Bireylerin Fiziksel Aktivite Aliskanliklaria Gore Dagilimi

n %
Duzenli Fiziksel Aktivite Yapma Durumu
Hayir 227 59,1
Evet 157 40,9
Haftalik Fiziksel Aktivite Siiresi (n=157)
<150 dk 63 40,1
150-250 dk 62 39,5
>250 dk 32 20,4
Fiziksel Aktivite Tard (n=157)
Yiiriiytiis 62 39,4
Bisiklet 24 15,2
Ylzme 29 18,4
Takim sporlari 8 5,0
Pilates 22 14,0
Fonksiyonel Egzersiz 6 3,8
Diger 6 3,8
Adim Takibi Yapma Durumu
Hayir 179 46,6
Evet 205 53,4
Giinliikk Adim Sayis1 (n=205)
<5000 70 34,1
5000-7499 87 42,4
7500-9999 40 19,5
>10000 8 3,9

Min-Maks  X*SS

Giinliik Calisma Siiresi (s)
Caligsma Siiresi 0-12 9,12+1,67
Oturma Suresi 1-10 4,83+2,59

Bireylerin %59,1°1 duzenli fiziksel aktivite yapmakta, %40,9°u ise dizenli fiziksel

aktivite yapmamaktadir. Duzenli fiziksel aktivite yaptigini ifade eden bireylerin
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%40,1°1 haftalik 150 dakikadan az, %39,5’1 150-250 dk arasi, %20,4’1 ise 250
dakikadan fazla sureyle aktivite yapmaktadir. Duzenli fiziksel aktivite yapan
bireylerin %39,4’1 yiirtyiis, %15,2’si bisiklet, %18,4’i yiizme, %5,0’1 takim
sporlari, %14,0’1 pilates, %3,8°1 fonksiyonel egzersiz, %3,8’1 ise bunlarin disinda
bir aktivite yapmaktadir. Diizenli adim takibi yapan bireylerin %34,1°1 giinliik
5.000°den az, %42,4’1 5.000-7.499 arasi, %19,5’1 7.500-9.999 aras1, %3,9’u ise
10.000 ve Uzeri adim atmaktadir. Bireyler genel olarak giinde 9,12+1,67 saat

calismakta ve calistiklar siire icinde 4,83£2,59 saat oturmaktadir.

Bireylerin hastalik tanisi, ilag kullanimi, besin takviyesi kullanimi ve sigara

kullanim durumlar1 Tablo 3.5’te verilmistir.

Tablo 3.5 Hastalik Tanist, ilag, Besin Takviyesi ve Sigara Kullanim Dagilimi

n %
Hastahk Tamsi
Yok 329 85,7
Var 55 14,3
fla¢c Kullanim
Hayir 343 89,3
Evet 41 10,7
Besin Takviyesi Kullanimi
Hayir 291 75,8
Evet 93 24,2
Sigara Kullanim
Hayir 211 54,9
Evet 173 45,1
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Bireylerin %85,7°si herhangi bir hastalik tanisina sahip degilken, %14,3’l ise
doktor tarafindan hastalik tanis1 almistir. Bireylerin %89,3’li diizenli olarak ilag
ve %75,8’1 besin takviyesi kullanmamaktadir. Bireylerin %54,9’u sigara

kullanmamakta, %45,1°1 ise sigara kullanmaktadir.

34. BESLENME DURUMU VE ALISKANLIKLARINA {LiSKIN
BULGULAR

Bireylerin 6giin tikketim aligkanliklarina gore dagilimi Tablo 3.6’da, beslenme

bilgi diizeyi beyanina gore dagilimi ise Tablo 3.7°de verilmistir.

Bireylerin %85,9’u kahvalti, %37,0’si 6gle Oncesi ara 6giin, %57,0’si ogle,
%36,5’1 ikindi, %93,8’i aksam ve %?29,7’si yats1 Oginiinii tuketmektedir.
Bireylerin %85,2’si ara 6glinlerde ¢ay, kahve, %52,3’i meyve ve sebze, %12,0’si
kola, gazoz, meyve suyu, %50,5’i kek, biskiivi, ¢ikolata, %29,7’si siit, yogurt,
ayran ya da kefir tlketmektedir. Bireylerin %57,8’i diizenli 6giin yapmazken,
%42,2’si ise diizenli olarak 6glin yapmaktadir. Bireylerin %4,2’si  6giin
atlamamakta, %39,1’1 68lin atlamakta ve 9%56,8’1 bazen 6gilin atlamaktadir.
Bireylerin %47,0’si genellikle sabah 6giiniinii, %42,7’si 6gle 6glintind, %10,3°1
ise aksam Ogiiniinii atlamaktadir. Bireylerin %14,6’s1 istahsiz oldugu igin,
%32,3°1 aliskanligi olmadigi igin, %3,9’u diyet yaptigt i¢in, %40,6’s1 vakti
olmadig1 icin, %4,4’1 ise bunlarin disindaki nedenlerle 6glin atlamaktadir.
Bireylerin %74,0’i 5-20 dk arasinda, %21,9’u 20-30 dk arasinda, %4,2’si 30 dk
uzerinde siirede yemek yemektedir. Bireylerin %12,2’si diyet {irlinleri tiikketmekte,

%38,5’1 ise bazen diyet {irtinleri tiketmektedir.
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Tablo 3.6 Ogiin Tiiketim Aliskanliklarina Gore Dagilim

n %
Ogiin
Kahvalt1 330 85,9
Kusluk 142 37
Ogle 219 57
Ikindi 140 36,5
Aksam 360 93,8
Gece 114 29,7
Ara Ogiinde Tiiketilen Besinler
Cay, kahve 327 85,2
Meyve ve sebze 201 523
Kola, gazoz, meyve suyu 46 12
Kek, biskavi, gikolata 194 50,5
Siit, yogurt, ayran, kefir 114 29,7
Diger 24 6,3
Diyet Uriinleri Tiiketimi
Hayir 189 49,2
Evet a7 12,2
Bazen 148 38,5
Diizenli Ogiin Tiiketimi
Hayir 222 57,8
Evet 162 42,2
Ogiin Atlama
Hayir 16 4.2
Evet 150 39,1
Bazen 218 56,8
Atlanan Ogiin (n=368)
Sabah 173 47
Ogle 157 42,7
Aksam 38 10,3
Ogiin Atlama Nedeni (n=368)
Istahsizim 56 14,6
Aligkanligim yok 124 32,3
Diyet yaptigim igin 15 39
Vaktim yok 156 40,6
Diger 17 44
Ortalama Yemek Suresi
5-20 dk 284 47
20-30 dk 84 21,9
30 dk uzeri 16 4,2
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Tablo 3.7 Bireylerin Beslenme Bilgi Diizeyi Beyanina Gére Dagilimu

n %
Hayir 32 8,3
Evet 157 40,9
Kismen 195 50,8

Bireylerin %40,9’u beslenme bilgilerinin yeterli oldugunu, %50,8’i ise kismen
yeterli oldugunu beyan etmektedir. Bireylerin yeterli ve dengeli beslenme durumu

beyanina gore dagilimi Tablo 3.8’de verilmistir.

Tablo 3.8 Bireylerin Yeterli ve Dengeli Beslenme Durumu Beyanina Gore Dagilimi

n %
Hayir 127 33,1
Evet 77 20,1
Kismen 180 46,9

Bireylerin %33,1°i yeterli ve dengeli beslenmediklerini, %20,1°1 yeterli ve dengeli
beslendiklerini, %46,9’u ise kismen beslenme diizeylerinin yeterli oldugunu
beyan etmektedir. Bireylerin beslenme bilgi kaynagina gore dagilimi Tablo 3.9’da

verilmistir.

Tablo 3.9 Bireylerin Beslenme Bilgi Kaynagina Erisimine Gore Dagilimi

n %
Aile 32 8,3
Arkadas cevresi 16 4,2
TV/radyo/gazete 54 14,1
Internet 157 40,9
Doktor 16 4,2
Diyetisyen 85 22,1
Diger 24 6,3

41



Bireylerin %8,3’1 ailelerinden, %4,2’si arkadas ¢evresinden, %14,1°1 televizyon,
radyo ya da gazeteden, %40,9’u internetten, %4,2’si doktorlardan, %22,1’i

diyetisyenlerden beslenme ile ilgili bilgi almaktadir.

3.5. SOSYODEMOGRAFIK OZELLIKLERE GORE IS STRESI
DUZEYLERI

Sosyodemografik Ozelliklere gore is stresi diizeyi ortalamalarinin dagilimi Tablo

3.10’da verilmistir.

Is stresi diizeyi cinsiyet ile istatistiksel agidan anlamli iliski bulunamazken
(p>0,05), 41-50 aras1 yasa sahip bireylerde, ortaokul mezunlarinda, isgilerde,
evlilerde, 6 yil ve {lizeri ¢alisma sliresine sahip olanlarda istatistiksel olarak
anlamh ytiksek; 8.000 TL ve iizeri gelire sahip olanlarda ise diger bireylere gore

istatistiksel olarak anlamli diisiik bulunmustur (p<0,05).
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Tablo 3.10 Sosyodemografik Ozelliklere Gore Is Stresi Diizeyi Ortalamalarinin Dagilimi

Is Stresi Puam

x£SS p
Cinsiyet
Kadin 27,51+6,73 0,1841
Erkek 28,64+5,01
Yas
21-30 arast 27,13+6,95
31-40 aras1 28,70+4,76 0,000%*2
41-50 aras1 31,20+3,76
51 ve Uzeri 21,00+0,00
Egitim
Ilkokul 26,50+5,68
Ortaokul 34,00+0,83 0,000%*2
Lise 29,08+3,21
Universite 27,15+6,69
Diger 30,00+0,00
Meslek
Isci 30,50+4,48
Sozlesmeli 28,26+4,97 0,000*2
Memur 28,46%5,52
Diger 23,95+8,57
Medeni Durum
Evli 29,56+4,11 0,000*1
Bekar 26,72+7,17
Calisma Siiresi
1 yilin altinda 28,08+4,17
1-3 yil aras1 27,30+9,74 0,000*2
3-6 yil arasi 27,08+4,92
6 yil ve tizeri 30,46+2,82
Gelir
1.000-2.800 TL 29,70+3,49
2.800-5.000 TL 27,33+7,40 0,000%*2
5.000-8.000 TL 29,01+£3,63
8.000 TL Uzeri 23,00+2,07

*p<0,01,** p<0,05, IMann Whitney U Testi, 2X?: Kruskal Wallis Testi
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Cinsiyete gore is stres diizeyi dagilimi1 Tablo 3.11°de verilmistir.

Tablo 3.11 Cinsiyete Gore Is Stres Diizeyi (ISD) Dagilim

Kadin Toplam
n n % p
Diisiik ISD 8 8 2,1
Orta ISD 171 226 589 0,058
Yuksek isD 102 48 150 39,0
Toplam 281 103 384 100,0
(X£SS)

Is Stresi Olgek

27.51+6.73

Puani

28.64+5.01

27.8146.33  0.184?

*p<0,05, Pearson Ki-Kare Testi, 2Mann Whitney U Testi

Kadmlarin %2,8’1 diisiik, %60,9’u orta, %36,3’ti yiiksek is stres diizeyine
sahipken erkeklerin %53,4°1 orta, %46,6’s1 yiiksek is stres diizeyine sahiptir.
Diisiik is stres diizeyine sahip olan erkek birey yoktur. Genel olarak bireylerin
%2,1’1 diisiik, %58,9’u orta ve %39’u yliksek is stres seviyesine sahiptir. Kadin

ve erkeklerin is stres diizeyleri arasindaki farklar anlamli degildir (p>0.05).

3.6. SOSYODEMOGRAFIK OZELLIKLERE GORE AKDENIZ DIYETI
KALITE INDEKSIi DAGILIMI

Sosyodemografik ozelliklere gore ADKI ortalamalarmin dagilimi Tablo 3.12°de

verilmistir.
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Tablo 3.12 Sosyodemografik Ozelliklere Gore ADKI Ortalamalarinm Dagilimi

ADKI Puam
X+SS p

Cinsiyet
Kadin 7,59+3,00
Erkek 8,20+4,17 0,006**1
Toplam 7.76+3.36
Yas
21-30 arasi 7,24+3,13
31-40 arasi 7,62+3,68 0,000%*2
41-50 aras1 11,60+0,50
51 ve Uzeri 6,00+0,00
Egitim
Ilkokul 3,50+2,58
Ortaokul 10,00+2,21 0,000%*2
Lise 10,38+2,30
Universite 7,45+3,28
Diger 8,00+0,00
Meslek
Isci 8,00+3,49
Sozlesmeli 8,32+3,34 0,0152
Memur 7,08+3,48
Diger 7,80+2,92
MedeniDurum
Evli 8,36+2,84 0,023t
Bekar 7,38+3,59
CahismaSuresi
1 yilin altinda 8,59+2,19
1-3 yil arasi 7,07+3,63 0,0012
3-6 yil aras1 7,45%3,44
6 yil ve lizeri 8,35+4,15
Gelir
1.000-2.800 9,64+1,62
2.800-5.000 7,25+3,59 0,000%*2
5.000-8.000 7,88+3,27
8.000 TL uzeri 9,00+1,03

*p<0,01,** p<0,05, IMann Whitney U Testi, 2X?: Kruskal Wallis Testi
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ADKI erkeklerde, 41-50 arasi yasa sahip olanlarda, sézlesmelilerde, evlilerde, 1
yilin altinda calisma siiresine sahip olanlarda, 1.000-2.800 TL arasi gelire sahip
olanlarda istatistiksel olarak anlamli yiiksek bulunmustur (p<0,05). Ilkokul
mezunlarmimn ADKI diger egitim seviyelerinden istatistiksel olarak anlamli diisiik

bulunmustur (p<0,05).

3.7. IS STRESiIi DUZEYI ILE AKDENiZ DIYETI KALITE INDEKSI
ARASINDAKI ILISKI

Is stresi diizeyi ile ADKI arasindaki iliski Tablo 3.13’te verilmistir.

Tablo 3.13 Is Stresi Diizeyi ile ADKI iliski

ISD Toplam ADKI Toplam
r p r p
ISD Toplam 1,000 ,163* ,001*
ADKI Toplam  ,163* ,001* 1,000

*p<0,01

Is stres diizeyi ile ADKI arasinda istatistiksel olarak anlamli ve pozitif ydnde
iliskilidir (r=0,163; p<0,01).

3.8. IS STRESI DUZEYI iLE BEDEN KUTLE INDEKSi ARASINDAKI
ILISKi

Is stresi diizeyi ile BKI arasindaki iliski Tablo 3.14’te verilmistir.
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Tablo 3.14 Is Stresi Diizeyi ile BKI Arasindaki Iliski

ISD Toplam BKI Toplam
r P r p
ISD Toplam 1,000 ,032 529
BKi Toplam ,032 ,529 1,000

Is stresi diizeyinin ile BKi’nin istatistiksel olarak anlamli iliskisi

bulunmamaktadir (p>0,05).

3.9. AKDENIZ DIiYETi KALITE iINDEKSI iLE BEDEN KUTLE INDEKSI
ARASINDAKI ILISKI

ADKI ile BKI arasindaki iliski Tablo 3.15’te verilmistir.

Tablo 3.15 ADKI ile BKI Arasindaki Iliski

ADKI Toplam BKi Toplam
r p r p
ADKI Toplam 1,000 163 ,001*
BKi Toplam ,166* ,001* 1,000

*p<0,01

ADKI ile BKI istatistiksel olarak anlamli ve pozitif yonde iliskilidir (r=0,166,
p<0,01).
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3.10. BESIiN OGESI TUKETIMINE iLiSKiN BULGULAR

Arastirmada bireylerin besin 6gesi tiikketimi ile is stres diizeyi arasindaki iliski
Tablo 3.16’da ve besin Ogesi tiikketimine iliskin bulgular1 ise Tablo 3.17’de

verilmistir.

Tablo 3.16 Besin Ogesi Tiiketimi ile Is Stres Diizeyi Arasindaki Iliski

Toplam Kadin Erkek
ISO Toplam r p r p r p
Enerji (kkal) -0,03 0,559 -0,045 0,453 0,009 0,930
Su (ml) -0,019 0,707 -0,054 0,364 0,085 0,393
Protein (g) -0,015 0,764 -0,023 0,698 0,009 0,925
Yag (g) -0,027 0,6 -0,028 0636 -0,021 0,831

Tekli Doymamis Yag Asidi -0,018 0,727 -0,008 0,899 -0,043 0,665
(9
Coklu Doymamis Yag Asidi -0,025 0,628 -0,029 0,627 -0,010 0,921
(9)

Kolesterol (g) -0,011 0,832 -0,025 0,676 0,023 0,821
CHO (9) -0,028 0,582 -0,058 0,335 0,053 0,598
Lif (g) -0,027 0,594 -0,046 0,438 0,024 0,806
Cozinmez Lif (g) -0,031 0,548 -0,063 0,373 0,029 0,768
Cozlnebilir Lif (g) -0,027 0,594 -0,046 0,438 0,024 0,806
Glisemik indeks -0,029 0,572 -0,062 0,298 0,062 0,531
D Vitamini (mcg) 0,002 0,976 -0,026 0,668 0,072 0,469
Niasin (mg) -0,016 0,752 -0,022 0,714 -0,001 0,989
B12 Vitamini (mcg) -0,005 0,922 -0,020 0,736 0,038 0,700
A Vitamini (mcg) -0,026 0,611 -0,034 0573 -0,006 0,963
Karoten (mcg) -0,02 0,693 -0,040 0,507 0,034 0,734
E Vitamini (mg) -0,032 0,535 -0,035 0559 -0,026 0,791
B1 Vitamini (mg) -0,027 0,593 -0,042 0,488 0,009 0,927
B2 Vitamini (mg) -0,021 0,687 -0,040 0,506 0,028 0,776
Antioksidan -0,031 0,54 -0,056 0,350 0,037 0,711
B6 Vitamini (mg) -0,023 0,658 -0,021 0,731  -0,030 0,764
Folat (mcg) -0,026 0,617 -0,042 0,481 0,020 0,843
C Vitamini (mg) -0,025 0,624 -0,042 0,483 0,022 0,823
Sodyum (mg) -0,016 0,755 -0,034 0,572 0,032 0,745
Potasyum (mg) -0,025 0,622 -0,044 0,468 0,025 0,800
Kalsiyum (mg) -0,028 0,583 -0,044 0,467 0,012 0,901
Magnezyum (mg) -0,026 0,613 -0,037 0,532 0,007 0,944
Fosfor (mg) -0,029 0,567 -0,052 0,384 0,032 0,745
Demir (mg) -0,02 0,694 -0,035 0,554 0,019 0,846
Cinko (mg) -0,016 0,757 -0,028 0,635 0,019 0,850
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Tablo 3.17 Bireylerin Besin Ogesi Tiiketimine Iligkin Bulgular

Erkek Kadin Toplam
X£SS RD*(%0) X£SS RD* (%) x+SS RD* (%)(e/k)

Enerji (kkal) 1638,14+493,36 - 1624,30+485,03 - 1628,01+486,67 -
Su** (ml) 1078,35+379,97 43,1 1061,81+389,02 53 1066,25+386,19 42,65/53,3
Protein™* (g) 63,56+27,74 77,5-155 62,64+27,29 77-128,3 62,89+27,37 75-150/75-125
Yag (g) 76,04+19,57 119,1-208,5 76,03+19,12 120,2-210,5 76,03+19,22 120-210
Tekli Doymamis Yag Asidi (g) 29,69+8,00 - 29,67+7,82 - 29,68+7,86 -
Coklu Doymamis Yag Asidi (g) 15,30£7,35 - 15,12+7,20 - 15,17+7,23 -
Kolesterol (g) 235,09+198,19 - 238,23+203,63 - 237,39+201,93 -
CHO (9) 171,37+68,83 69,6-92,8 169,06+68,53 69,3-92,4 169,68+68,53 68,3-91,1
Lif (9) 19,89+10,27 79,5 19,11+10,24 76,4 19,32+10,24 77,28
Codziinmez Lif (g) 12,69+6,95 - 12,18+6,95 - 12,3246,95 -
Cozinebilir Lif (g) 6,50+3,81 - 6,31+3,75 - 6,36+3,76 -
Glisemik Indeks 199,49+88,961 - 193,55+92,32 - 195,14+91,27 -
D Vitamini (mcg) 39,44+99,71 262,9 33,66+92,43 224.4 35,21+94,34 2347
Niasin (mg) 13,55+9,99 202,2 13,02+9,60 1943 13,16+9,69 196,4
B12 Vitamini (mcg) 5,28+4,39 132 5,10+4,15 1275 5,15+4,21 128,7
A Vitamini** (mcg) 1205,58+679,45 160,7 1162,44+689,68 178,8 1174,01+686,33 156,5/180,6
E Vitamini** (mg) 16,67+12,48 128,2 15,79+12,08 1435 16,03+12,17 123,3/145,7
B1 Vitamini** (mg) 0,83+0,40 69,1 0,81%0,39 73,6 0,81+0,39 67,5/73,6
B2 Vitamini** (mg) 1,18+0,49 90,7 1,16+0,50 105,4 1,17+0,49 90/106,3
Antioksidan 1,73+1,67 - 1,68+1,70 N 1,69+1,69 -
B6 Vitamini (mg) 1,50+0,67 115,3 1,45+0,68 111,5 1,46+0,68 112,3
Folat (mcg) 264,99+141,83 80,3 259,74+143,89 78,7 261,15+143,18 79,1
C Vitamini** (mg) 106,60+48,79 96,9 103,44+50,84 108,8 104,29+50,26 94,8/109,7
Sodyum (mg)*** 2731,1042,78 182 2711,88+1077,80 180,7 2717,12+1067,20 181,1
Potasyum (mg) 2235,89+989,99 475 2190,07+996,27 46,5 2202,36+993,50 46,8
Kalsiyum (mg) 625,22+264,52 65,2-68,6 611,46+268,03 61,1-64,3 615,15+266,82 61,5-64,7
Magnezyum** (mg) 239,48+105,59 68,4 233,54+106,12 77,8 235,13+105,87 67,1/78,3
Fosfor (mg) 960,03+363,90 1745 946,88+369,61 172,1 950,41+367,66 172,8
Demir** (mg) 10,39+5,53 94,4 10,10+5,46 63,1-91,8 10,18+5,48 92,5/63,6-92,5
Cinko** (mg) 10,64+5,11 65,2-113,1 10,44+4,94 82,2-139,2 10,49+4,98 11,5-64,3/82,5-139,8
*Referans  Deger:  Tiirkiye  Beslenme  Rehberi, 2015, **Cinsiyete  gore degisen  degerler, ***Bireylerin  besin  tiiketiminden  hesaplanan  sodyum  miktar
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Tablo 3.17°de gosterildigi gibi is stresi ile giinliik besin 6gesi tiiketim diizeyleri

arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki bulunamamustir (p>0,05).

Besin 6gesi tiiketimi ile ADKI arasindaki iliski Tablo 3.18’de verilmistir.

Tablo 3.18 Besin Ogesi Tiketimi ile ADKI Arasindaki iliski

Toplam r p

Enerji (kkal) 0,003 0,953
Su (ml) -0,047 0,362
Protein (g) -0,015 0,769
Yag (g) 0,016 0,755
Tekli Doymamis Yag Asidi (Q) 0,013 0,792
Goklu Doymamis Yag Asidi (g) 0,03 0,561
Kolesterol (g) 0,005 0,914
CHO (9) -0,005 0,922
Lif (g) 0,013 0,797
Gozunmez Lif (g) 0,01 0,844
CGozunebilir Lif (g) 0,013 0,797
Glisemik Indeks -0,011 0,831
D Vitamini (mcg) -0,018 0,729
Niasin (mg) -0,004 0,938
B12 Vitamini (mcg) -0,027 0,598
A Vitamini (mcg) 0,015 0,766
Karoten (mcg) -0,007 0,897
E Vitamini (mg) 0,035 0,489
B1 Vitamini (mg) 0,015 0,77
B2 Vitamini (mg) -0,001 0,987
Antioksidan 0,01 0,84
B6 Vitamini (mg) 0,014 0,782
Folat (mcg) 0,002 0,968
C Vitamini (mg) -0,015 0,763
Sodyum (mg) -0,018 0,725
Potasyum (mg) -0,01 0,844
Kalsiyum (mg) 0,004 0,937
Magnezyum (mg) 0,008 0,868
Fosfor (mg) 0 0,993
Demir (mg) 0,011 0,828
Cinko (mg) -0,012 0,808
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Korelasyon analizi sonuglarina gére ADKI ile besin &gesi tilketim diizeyleri

arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki bulunamamistir (p>0,05).

Besin 6gesi tiiketimi ile BKI arasindaki iliski Tablo 3.19°da verilmistir.

Tablo 3. 19 Besin Ogesi Tiiketimi ile BKI Arasindaki Iliski

Toplam r p
Enerji (kkal) -0,02 0,703
Su (ml) -0,01 0,842
Protein (g) -0,014 0,78
Yag (g) -0,007 0,897
Tekli Doymamis Yag Asidi (g) -0,014 0,784
Coklu Doymamis Yag Asidi (g) 0,026 0,608
Kolesterol (g) -0,018 0,724
CHO (9) -0,021 0,682
Lif (9) -0,015 0,765
Cozunmez Lif (g) -0,007 0,897
Cozunebilir Lif (g) -0,015 0,765
Glisemik Indeks -0,004 0,943
D Vitamini (mcg) 0,017 0,744
Niasin (mg) 0,007 0,893
B12 Vitamini (mcg) 0,012 0,81
A Vitamini (mcg) 0,005 0,923
Karoten (mcg) -0,027 0,592
E Vitamini (mg) 0,034 0,51
B1 Vitamini (mg) -0,013 0,805
B2 Vitamini (mg) 0,001 0,981
Antioksidan -0,013 0,801
B6 Vitamini (mg) -0,004 0,93
Folat (mcg) -0,024 0,641
C Vitamini (mg) -0,019 0,703
Sodyum (mg) -0,034 0,504
Potasyum (mg) -0,023 0,652
Kalsiyum (mg) -0,013 0,806
Magnezyum (mg) -0,021 0,678
Fosfor (mg) -0,007 0,889
Demir (mg) -0,007 0,899
Cinko (mg) 0,004 0,939

Korelasyon analizi sonuglarina gére BK1 ile glinlik besin 6gesi tiketim dizeyleri

arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski bulunamamistir (p>0,05).
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4. TARTISMA

Stres, sosyal hayatin pek ¢ok alaninda bireyin yasamini etkiledigi gibi ¢alisma
hayat1 i¢inde olan bireylerde de 6zellikle gilinlin neredeyse yarisini i ortaminda
gecirilmesi nedeniyle onemli bir kavram haline gelmistir. Isverenlerin
calisanlardan beklentisinin yiiksek olmasi, is ortaminda yasanilan rekabet, uzun
calisma siireleri, sik mesaiye kalma, maas konusunda yasanilan tatminsizlik,
calisma ortaminin tatmin edici olmamasi, tatil giinlerinin yetersizligi gibi
durumlar is stresini tetikleyen baslica nedenlerdir. Bu nedenler calisan bireylerin
hayat kalitesini olumsuz yonde etkileyerek is verimini dusiriir. Bilimsel
aragtirmalar is stresinin yiiksek oldugu calisanlarda yeme bozuklugu, kalp ve
damar hastaliklari, diyabet, obezite, metabolik sendrom, uykusuzluk, kanser gibi
hastalik risklerinin arttigimi gostermektedir (Nomura vd., 2010; Lallukka vd.,
2004; Nishitani ve Sakakibara, 2006; Kim vd., 2015). Yeterli ve dengeli
beslenme, sagligin korunmasi ve gelistirilmesinde en énemli faktorlerden biridir.
Bu nedenle, bu calisma yetiskin bireylerin is stres diizeylerinin beslenme durumu,
Akdeniz diyeti kalite indeksi ve beden kitle indeksi Uzerine etkisini saptamak
amactyla planlanmis ve arastirma sonuclarinin calisan bireylerde beslenme
durumunun iyilestirilmesi konusunda literatiire katki saglamak amaciyla

ylriitiilmistir.

4.1. BIiREYLERIN SOSYODEMOGRAFIK OZELLIKLERININ
DEGERLENDIRILMESI

Calismaya katilan bireylerin cinsiyet, medeni durum, yas, egitim, meslek, ¢ocuk
sayisi, calisma siiresi ve gelir durumlart Tablo 3.1°de verilmistir. Bireylerin
%73,2’si kadin, %26,8i ise erkektir. TUIK *’Istatistiklerle Kadin 2021°’ raporuna
gore, Tiirkiye’de 2020 yilinda istihdam eden kadinlarin oram1 %26,3 iken
erkeklerde bu oran %59,8 olarak kaydedilmistir (TUIK, 2021a). Medeni durumlar
incelendiginde, arastirmaya katilanlarin %38,3°1 evli, %61,7’si ise bekardir.

Ayrica, bireylerin ortalama yas1 29,60+7,90 ve yas dagiliminin %63,0 ile en fazla
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21-30 yas gurubu arasinda oldugu saptanmistir. Stres seviyesinin ig hayatini
etkiledigi bir ¢alismada da arastirma sonucglarimizla benzer sekilde bireylerin en
fazla 24-30 yas arasinda oldugu gdzlenmistir (Bag, 2012). Tiirkiye Istatistik
Kurumu 2013 verilerine baktigimizda, istthdam niifusunun kadinlarda en fazla 25-
34 yas, erkeklerde ise 35-44 yas araliginda oldugu saptanmistir (Aile ve Sosyal
Politikalar Bakanligi, 2014). Bu durum geng¢ nifusun istihdam oraninin fazla
olmas1 ve en fazla bireyin gen¢ grupta olmasi ile bizim arastirmamizi destekler
niteliktedir. Bireylerin en az oldugu yas grubu %2,1 ile 51 yas ve lzeridir.
Bireylerin egitim seviyelerine baktigimizda, %77,3’lik oran ile {niversite
mezunlarmin ¢ogunlukta oldugu goriilmektedir (Tablo 3.1). Bireylerin meslek
dagilimina baktigimizda, en fazla katilimin memurlarda (%32,3); ikinci olarak ise
sozlesmeli calisanlarda (%30,5) oldugu goriilmektedir. Tiirkiye Istatistik Kurumu
2021 verilerine baktigimizda, ¢aligan niifusun %55,3’ hizmet sektoriinde yer
almaktadir (TUIK, 2021). Bu oran belediye c¢alisanlarim da kapsamaktadir.
Bireylerin ¢ocuk sayilarmi inceledigimizde %65,6’sinin ¢ocuk sahibi olmadigi
gortilmektedir. Arastirmada ¢alisma siiresi y1l bazinda incelendiginde bireylerin
cogunun %34,9°’u 3-6 yil arasi1 calistigi goriilmektedir. Yapilan bir calismada,
bireylerin ¢aligma siiresi arttik¢a, artan is deneyimlerine bagli is ortamina olan
uyumun kolaylagmasi, emeklilik donemine yaklagma gibi durumlar is doyumuna
ulagsmay1 kolaylastirdigini; ancak yapilan is agir ve bireyleri zorlayici ise ¢aligma
sliresinin uzamasinin c¢alisanlar1 yiprattigi gosterilmistir (Piyal vd., 2000;
Kahraman vd., 2011). Is doyumunun artmasi, stresi azaltarak calisanlarin is
verimini artirir (Ersan vd., 2013). Bireylerin gelir diizeyi degerlendirildiginde,
%61,5’lik pay ile c¢ogunlugun maaginin 2800-5000 TL arasinda oldugu
saptanmugtir.  Gelir diizeyinin ADKI’ye etkilerini inceleyen bir calismada
bireylerin gelir diizeyi ile ADKI arasinda pozitif iliski bulunmustur (Drewnowski

vd., 2016).
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4.2. BIREYLERIN ANTROPOMETRIK OLCUMLERININ
DEGERLENDIRILMESI

Is ortaminda yasanan stres, bireylerin masa basinda hareketsiz bir sekilde
caligmak zorunda kalmasi, is yerinde ¢ikan yemeklerin asir1 yaglh ve karbonhidrat
agirhikli olmasi, calisan bireylerin vakitsizlikten dolayr 6glin atlamasi gibi
nedenlerden dolay1 obezite orant son yillarda artmaktadir. Yapilan arastirmalar
obezite prevalansinin oOzellikle gelismis {ilkelerde daha fazla oldugunu
goOstermektedir (Lores vd., 2020; WHO, 2000). Calismaya katilan bireylerin
BKI’si ortalama 22,87+3,86 kg/m?*dir. Arastirmaya katilan tiim bireylerin ise
%356,8’si normal, %26,6’s1 hafif sisman, %10,4’i zayif ve %6,3’i obezdir.
Bireylerin cinsiyete gore BKI degerlendirildiginde, kadinlarm g¢ogu (%66,2)
normal ve erkeklerin ¢ogu ise (%53,4) hafif sismandir. Bununla birlikte, kadin
bireylerin %2,8’i, erkek bireylerin ise %15,5’i obezdir. Tiirkiye Istatistik Kurumu
2019 verilerine gore, iilkemizde 15 yas ve tstii bireylerde obezite oran1 %21,1°¢e
yiikselmistir. Kadinlarda obezite oran1 %?24,8 olurken, erkeklerde bu oran
%17,3°tiir (TUIK, 2020). Mevcut calismayla iilkemizdeki obezite durumu
kiyaslandiginda, ¢aligmadaki toplam ve kadin obezite verilerinin {ilkemizdekinden

daha distik, erkek obezite oranlar ise benzerdir.

Is stresinin obezite ile iligkisini ortaya koyan galigmalar incelendiginde, bazi
caligmalar is stresine bagli olarak obezite yaygmligmin arttigini (Hellerstedt ve
Jeffery, 1997; Dallman vd., 2003), baz1 ¢alismalar azaldigimi (Amick Il vd.,
1998; Dallman vd., 2003), baz1 ¢alismalar ise obezite ve is stresi arasinda bir iliski
olmadigin1 (Overgaard, Gyntelberg, Heitmann, 2004; Brisson vd., 2000; Jonsson
vd., 1999) belirtmektedir. Yapilan bir ¢alismada obezite prevalansinin BKI’ye
gore degistigi gozlenmistir (Kivimaki vd., 2006). Is stresi ile BKI arasindaki
pozitif iligkiyi inceleyen baska bir c¢alismada, is stresinin artmasiyla calisan
bireylerin yagdan gelen enerji tiilketiminin artmasi ve azalan fiziksel aktivite

sonucunda bireylerin obezite derecelerinin arttigini gostermistir (Hellerstedt ve

Jeffery, 1997). Siganlar {izerinde yapilan bagka bir ¢alismada, kronik strese sahip
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sicanlarda yiiksek glukokortikoid (GC) seviyesi ile beraber viicut agirliginin
azalmasinin zorlastig1 ve GC’lerin abdominal yaglanmay1 artirmasi sonucu viicut
agirhigr kazanimiin kolaylastigi goriilmistiir (Dallman vd., 2003). Literatiirde
bulunan goriis ayrilig1 bireylerin kisilik 6zellikleri, stresle bas etme yontemlerinin
farkliligi, beslenme aligkanliklari ve besin segimlerinin farkliligi, metabolik
farkliliklar ve ¢alisma ortamlarinin farkli olmasi gibi nedenlerle is stresi ve BKI
arasindaki iligkileri heniiz kesin olarak agiklayamamaktadir. Bu konuda yapilan

aragtirmalar genisletilmelidir.

4.3. BIREYLERIN FiZIKSEL AKTIVITE ALISKANLIKLARI VE
SAGLIK DURUMLARININ DEGERLENDIRILMESI

Calismaya katilan bireylerin diizenli fiziksel aktivite yapma durumu, haftalik
fiziksel aktivite siiresi ve tiirii ve adim sayis1 takibine iligkin bilgiler Tablo 3.4’te
verilmistir.  Bireylerin  %59,1°1 diizenli fiziksel aktivite yapmamaktadir.
Bireylerin %40,9u diizenli fiziksel aktivite yapmaktadir. Diizenli fiziksel aktivite
yapan kisilerin %40,1’inin haftalik 150 dakikadan daha az fiziksel aktivite yaptig
saptanmigtir. Fiziksel aktivite yapan bireylerin yaptig1 fiziksel aktivite tlrleri
incelediginde, %39,4 oran ile en fazla yiirliylis yapildigi sonucuna ulagilir.
Bireylere yoneltilen adim takibi yapiyor musunuz sorusuna %53,4’lik pay ile
cogunluk evet yanitin1 vermistir. Teknolojinin ilerlemesi, akilli telefon ve akilli
saatlerin yayginlagsmasi, bireylerin hareket etme konusunda farkindalik kazanmasi
ve giinlik 10.000 adim atilmasini tesvik edici kampanyalar sayesinde insanlar
adim takibi yapma konusunda bilinglenmislerdir (De Cocker, 2009). Bu
caligmada adim takibi yapanlarin %42,4’i 5000-7499 adim atmaktadir. Sosyal
destek projesi kapsaminda koyulan 10.000 adim hedefini ise bireylerin sadece
%3,9’u tutturabilmistir. Is stresi ile giinliik yapilan fiziksel aktiviteyi kiyaslayan
bir ¢alismada, is stresi yiiksek olan bireylerin daha hareketsiz bir yasam tarzi
stirdiirdiigi tespit edilmistir (Brisson vd., 2000). Yapilan baska bir ¢alismada is
stresi ile fiziksel aktivite diizeni ve siklig1 sorgulanmis, sonug olarak is stresinin

kadin ve erkek bireylerde sedanter yagami artirdigi bulunmustur (Hellerstedt ve
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Jeffery, 1997). 16-65 yas grubu Isvecli bireylere yapilan bir ¢alismada, is stresinin
artmastyla sigara igme sikliginin ve sedanter hayat tarzinin arttigi bulunmustur
(Johansson, Johnson, Hall, 1991). Bu sonuglar mevcut c¢alismay1 destekler
niteliktedir. Bunun aksi olarak, Belgika’da yapilan bir arastirmada is stresinin
artmast ile fiziksel aktivite yapma diizeninin degismedigi bulunmustur (Kornitzer

ve Kittel, 1986).

Mesai saatleri iginde c¢alisan bireylerin giinlik oturma ve calisma siirelerine
baktigimizda ortalama 9,12+1,67 saat ¢alistiklar1 ve 4,83+2,59 saat oturduklari
goriilmektedir. Yapilan bir calisgmada metal fabrikasinda vardiyali g¢aligma
sistemiyle ve uzun mesai saatleri boyunca ¢alisan is¢ilerin alkol tiikketiminin fazla
oldugu, hareketsiz bir yasam siirdiirdiikleri ve BKI’lerinin artti181 tespit edilmistir
(Ishizaki vd., 2004). Bir bagka ¢alismada uzun mesai saatlerine sahip olan beyaz
yakali calisan bireyler 3 yil boyunca izlenmis ve 3 yilin sonunda calisma
stirelerinin uzamasi ile aksam ve gece yedikleri yemeklerden aldiklar1 kalorinin
arttig1 ve buna bagl olarak bireylerin BKI’lerinin artti1 saptanmistir (Nakamura
vd., 1998). Mesai saatlerinin uzamasi, is stresinin ve is yiikiiniin artmasina bagh
olarak obezite, kalp ve damar hastaliklari, uykusuzluk, endise, depresyon,
tikenmiglik gibi saglik sorunlarina yer agabilmektedir (Morgan vd., 2011,
Johnstone vd., 2015).

Bireylerin saglik durumlarini degerlendirmek iizere hekim tarafindan tanili
hastalik durumu, ila¢ kullanimi, besin takviyesi kullanimi ve sigara kullanimi
durumlar1 (Tablo 3.5) sorgulanmistir. Bireylerin %85,7’si tanilt hastalik
durumunuz var m1 sorusunu hayir olarak yamtlamiglardir. ilag kullanmayanlarin
oran1 %8&9,3’diir. Bireylerin %75,8’1 diizenli besin takviyesi kullanmadiklarini
ifade etmislerdir. Bireylerin %54,9u sigara kullanmadiklarini, %45,1°1 ise sigara
kullandiklarin1 belirtmislerdir. Sigara kullanan ve kullanmayan bireylerin sayisi
birbirine yakindir. Tiirkiye Istatistik Kurumu 2019 verilerine gore Ulkemizde
sigara kullanma oran1 15 yas ve iistii erkeklerde %41,3, kadinlarda ise %14,9’dur.

Diizenli sigara icenlerin oran1 ise %28’dir (TUIK, 2020). Literatiirde is stresinin
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sigara kullanma durumuna etkisini gézlemlemek igin gesitli aragtirmalar ortaya
konulmaktadir. Bunlardan bazilar1 is stres seviyesinin artmasiyla sigara
kullannminin arttigini ortaya c¢ikarirken (Ng ve Jeffery, 2003; Kouvonen vd.,
2005; Radi, Ostry, La Montagne, 2007; Kuper ve Marmot, 2003) bazilar ise is
stres dizeyi ile sigara kullanimi arasinda bir iliski olmadigini (Brisson vd., 2000;
Park ve Jung, 2010; Otten, Bosma, Swinkels, 1999) belirtmektedir.

4.4. BIREYLERIN BESLENME DURUMU VE ALISKANLIKLARININ
DEGERLENDIRILMESI

Bireylerin sagliklarin1 korumak ve gelistirmek, yeterli enerjiye sahip olmak,
giinliik ihtiyaclarin1 karsilamak, stres seviyesini azaltmak ve saglikli bir
psikolojiye sahip olmak amaciyla 6glin planlamalarim1 iyi yapmalari
gerekmektedir. Ogiin planlamasi yapilirken bireylerin kendi ihtiyaglar1 goz
oniinde tutulmalidir. Ogiin sayis1, alinan dgiiniin igerigi ve diizenli 6giin almak
yeterli ve dengeli beslenme igin biiyiikk énem tagir. Ogiin atlanmasi veya sik
araliklarla stirekli 6giin yapilmasi viicudun metabolik dengesini bozabilmektedir
(TUBER, 2015). Afrikali Amerikalilar arasinda yapilan, stres seviyesinin yeme
davranisina etkisini inceleyen bir ¢alismada, yiiksek stres seviyesinde bireylerin
gelisiglizel 6giin aldiklari, obezlerin daha fazla tatli ve atistirmalik yedikleri ve
duygusal yeme egiliminin arttigi bulunmustur (Sims vd., 2008). Mevcut
calismada O6glin atlama durumu incelendiginde bireylerin %39,1’inin 6gilin
atladigi, %4,2’sinin 6giin atlamadigi, %356,8’inin ise bazen O6giin atladigi
goriilmektedir (Tablo 3.6). Kamu kurulusunda yapilan bir c¢alismada, ¢alisan
bireylerin 6giin atlama oraninin %64 oldugu ve stres durumunun 6giin atlama
iizerinde herhangi bir etkisinin olmadig1 tespit edilmistir (Sanlier, 2003). Ogiin
atlama durumunda bir sonraki 6giinde ihtiyactan ¢ok daha fazlasi alinarak kilo
artist ve diger kronik hastaliklara yakalanma oranmin arttigi goriilmektedir
(TUBER, 2015; Nishitani ve Sakakibara, 2006; Kouvonen vd., 2005).
Amerika’da yapilan bir calismada daha sik 6giin tiiketenlerde kardiyovaskiiler

hastaliklara yakalanma riskinin daha az oldugu bulunmustur (Chen, Wang,
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Cheskin, 2016). Mevcut g¢alismada en ¢ok atlanan O6gliniin kahvaltt (%47,0)
oldugu bulunmustur (Tablo 3.6). Yapilan calismalarda da genel ve stresli
durumlarda en ¢ok kahvaltinin atlandig1 g6zlenmistir (Suzuki ve Akamatsu, 2014;
Karadag vd., 2016; Akdevelioglu, 2012; Ulas ve Geng, 2010). Bu c¢alismalar
mevcut aragtirmay1 destekler niteliktedir. Fakat Japonya’da 3017 kisiyle yapilan
bir calismada is stresinin artmasiyla en ¢ok 6glen Ogiiniiniin atlandigi sonucuna

varilmistir (Kouvonen vd., 2005).

Bireylerin 6giin atlama nedenleri incelendiginde en fazla (%40,6) vakitsizlik
sebebi ile ogiin atladiklar1 goriilmektedir (Tablo 3.6). Ogrenciler arasinda
yapilmig bir ¢alismada 6giin atlama oranin %49,8 ile zaman yetersizligi oldugu
tespit edilmistir (Ulas, Uncu, Uner, 2013). Vardiyal bir ¢alisma sistemine sahip
bireylerin 6giin atlama nedeninin arastirildig1 bir ¢calismada bireylerin yarisindan

fazlasinin vakit bulamama nedeniyle 6giin atladigir bulunmustur (Cekal, 2008).

Ara oglinde tiliketilen besin igeriklerini ve sikligin1 degerlendiren literatiir
caligmalarina gore en fazla tiiketilen besinin gay ve kahve oldugu gézlenmektedir
(Sanlier, 2003; Yilmaz ve Ozkan, 2007). Cay tiiketim oranmin yiiksek olmasi
aligkanliklardan dolay1 olabilmektedir. Tiirk halki i¢in ¢ay igmenin 6nemi fazladir
(Fisunoglu ve Besler, 2008). Literatiirde yapilan ¢alismalara gore stres diizeyinin
artmastyla cay, kahve tliketiminin ve biskiivi, kek, ¢ikolata gibi karbonhidrat ve
seker igerigi yiiksek gida tiiketiminin arttigi tespit edilmistir (Barrington vd.,
2014; Oliver ve Wardle, 1999; Sanlier, 2003; Payne, Jones, Harris, 2005). Bu
caligmada bireylerin ara 6glinde en fazla ¢ay ve kahve (%85,2) tercihi yaptigi
goriilmektedir. Kek, biskiivi ve ¢ikolata tiiketme oran1 ise %50,5’tir (Tablo 3.6).
Cay ve kahve tiiketim diizeyinin yiiksek bulunmasi yapilan diger calismalarla
paralellik gostermektedir. Gunlik beslenmede diyet/light Griin tiketmeyi tercih
edenlerin sayis1 ¢alismamizda azinliktadir (%12,2). Beden kiitle indeksine gore
tatlandirici, az yagh siit ve siit iiriinleri, kahvaltilik gevrek, diyet biskiivisi, diyet
icecegi gibi diyet Uriinlerinin kullanim siklig1 ve miktarini saptayan bir ¢alismada,

bireylerin %87,4’tiniin bu friinleri kullandigr ve bu iriinleri kullananlarin
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cogunun obez ve kilolu oldugu tespit edilmistir. Ayni ¢alismada bu iiriini
kullananlar bunlarin kalorisiz oldugunu ve sinirsizca tiiketebileceklerini

diisinmektedirler (Nas ve Beyhan, 2021).

Yapilan bir g¢alismada Ogrencilerden yemek yeme hizlarin1 beyan etmeleri
istenmistir. Ogrencilerin yarisindan fazlasi yemek yeme hizlarim1 normal,
%26,6’s1 ise hizli olarak degerlendirmistir (Ulas, Uncu, Uner, 2013). Mevcut
calismada bireylerin %74’ ortalama yemek yeme siirelerinin 5-20 dakika

oldugunu bildirmektedir.

Bireylerin beslenme bilgi diizeyleri beyanlarma gore dagilimi Tablo 3.7°de
verilmistir. Buna gore bireylerin %40,9’u beslenme bilgilerinin yeterli oldugunu,
%50,8’1 ise kismen yeterli oldugunu beyan etmektedir. Ankara’da 20-49 yas
grubuna yapilan bir caligmada erkeklerin %48,6’s1, kadinlarin ise %56,5’1
beslenme bilgi diizeyinin yeterli oldugunu beyan etmislerdir (Akdevelioglu,
2012). Mevcut galismada bireylerin yeterli ve dengeli beslenme beyanlarina gore
dagilimi Tablo 3.8’de verilmistir. Bireylerin %33,1°1 yeterli ve dengeli
beslenmediklerini, %20,1°1 yeterli ve dengeli beslendiklerini, %46,9’u ise kismen
beslenme diizeylerinin yeterli oldugunu beyan etmektedir. Tablo 3.9°da bireylerin
beslenme bilgi kaynagina erisim dagilimi verilmistir. Buna gére beslenme bilgi
kaynagmna en fazla erisimin internet (%40,9) yoluyla, bunu takiben diyetisyen
(%22,1) araciligiyla oldugu goriilmektedir. Baska bir c¢alismada bireylerin
beslenme bilgisini en c¢ok dergi ve televizyondan aldigi tespit edilmistir

(Akdevelioglu, 2012).

Stresin artmasina bagli olarak bireyler daha ¢ok gazli, sekerli ve alkollii igecek
secimi yapmaktadirlar (Nevanpera vd., 2012; Errisuriz, Pasch, Perry, 2016).
Universite 6grencileri arasinda yapilan bir calismada sinav déneminde
Ogrencilerde stres seviyesi arttik¢a besin tercihlerinin degiserek fruktoz igerigi
yiiksek gidalar ve sekerli igeceklere yonelim oldugu gozlenmistir (Tengilimoglu

ve Melekoglu, 2021). Covid-19 pandemisi boyunca Tirkiye genelinde
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yetiskinlerin diyet davranisini inceleyen bir ¢alismada, ¢ay ve kahve tiiketimin
kisitlama doneminde %74,8 oraninda arttig1 bulunmustur (Yiice ve Gamze, 2021).
Pandemi siirecinde 131 adélesan arasinda yapilmis bir baska ¢alismada, evde
kalmaya bagli olarak addlesan bireylerin alkollii i¢ecek, kola ve enerji igecegi gibi
sekerli icecek tiiketimlerinin arttig1 tespit edilmistir (Ozcelik ve Harbelioglu,
2022).

45. IS STRESI DUZEYi, AKDENIZ DIYETI KALITE INDEKSi VE
BEDEN KUTLE INDEKSI ARASINDAKI TLISKI

Calisan bireylerin yasamlarini dogrudan etkileyen is stresi konusu giliniimiizde
kiiresel bir sorun haline gelmistir. Is stresi kisilerin hayat kalitelerini
etkileyebilmektedir. Bu durum, bireylerin ADKi’sini ve BKI’yi de
etkileyebilmektedir. Is stresi diizeyi cinsiyete, yasa, medeni duruma, egitim
diizeyine, gelir diizeyine, is yiikiine, gilinliik ¢calisma saatine, is pozisyonuna bagl
olarak degisebilmektedir. Is stresi ve cinsiyet baglantisi incelemek {izere
Istanbul’da 391 kisiye yapilan bir calismada, erkek bireylerin is stresinin
kadinlardan daha diisiik ve psikolojik saglamliklarinin daha yiiksek oldugu
bulunmustur (Deniz, Cimen, Yiiksel, 2020). Is stresinin cinsiyete olan etkisini
tespit edebilmek i¢in ortadgretim Ogretmenleri {lizerinde yapilan bir ¢aligmada,
kadin ve erkek Ogretmenlerin is stresinden ayni derecede etkilendikleri
bulunmustur (Altinok, 2009). Is stresinin erkeklerde daha yiiksek gozlemlendigi
caligmalar da mevcuttur (Ersan vd., 2013; Kuzulugil, 2012; Kocabiyik ve Cakici,
2008). Mevcut ¢alismada bireylerin %2,1°1 diisiik, %58,9’u orta ve %39°u yiiksek
ig stres seviyesine sahiptir. Kadin k bireylerin %2,8’1 diisiik, %60,9’u orta,
%36,3’1 yiiksek is stres diizeyine sahipken erkek bireylerin %53,4°l4 orta,
%46,6’s1 yilksek is stres diizeyine sahiptir. Erkek bireyler diisiik is stres
seviyesine sahip degildir. Bu ¢aligmada bireylerin is stres diizeyi ortalamasinin

cinsiyet ile anlamli bir fark olusturmadigi bulunmustur (p>0,05).
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Yas artmasina bagli olarak bireylerde gdzlemlenen is doyumu ve tilkenmislik
durumlan degisebilmektedir. Bu da bireylerdeki is stres diizeyini etkilemektedir.
Is stresinin siirekli yiiksek olmasi tiikkenmislik sendromunu yaratabilir (Eren,
2004). Tiikkenmislik sendromu, stres seviyesinin asir1 artmasiyla bireylerin strese
cevap verememesi sonucu olusan psikolojik ve fiziksel bir sorundur (Ceyhan ve
Silig, 2005). Hatay’da banka galisanlarinin isten ayrilma nedenlerini inceleyen bir
calismada, 41 yas tustii bireylerin daha fazla is stresine maruz kaldigi tespit
edilmistir (Baklaci, 2013). Mevcut calismada is stres diizeyi 31,20+3,76 puan
ortalamast ile en yliksek 41-50 yas grubu oldugu i¢in bu caligma, mevcut
calismay1 destekler niteliktedir. ileri yaslarda is stresinin daha fazla goriilme
nedeni is yasamindaki tatminsizlik, tlikenmislik ve ileri yaslardaki bireylerin

stresle basa cikmasinda goriilen problemler olabilmektedir (Ceyhan ve Silig,

2005).

Egitim durumunun is stresiyle baglantisina bakildiginda, muhasebe ve pazarlama
caligsanlar1 arasinda yapilan bir ¢alismada is performansinin en fazla yiiksek lisans
mezunlarinda, is stresinin en yiiksek 6n lisans mezunlarinda oldugu goriilmektedir
(Sarigigek, Copuroglu, Ozbezek, 2021). Bu sonucun aksine, Kusadasi’nda otel
isletmeciligi yapan bireylerin is stresinin egitim durumuna gore kiyaslandigi bir
calismada, is stresi en az ilkogretim mezunlarinda, en yiiksek lisans ve yiksek
lisans mezunlarinda gézlenmektedir (Cin ve Bostan, 2021). Mevcut ¢alisma is
stresinin en fazla 34,00+0,83 puan ortalamasi ile ortaokul mezunlarinda oldugunu
gostermektedir (Tablo 3.10).

Turgut Ozal Tip Merkezi’'nde hemsireler ve teknikerler arasinda yapilan bir
caligmada is stresi ile bireylerin meslekleri kiyaslanmis ve bu iki meslek arasinda
i stresi acisindan anlamli bir fark bulunmamistir (Karatas, 2021). Mugla
Biiyiiksehir Belediyesi’nde yapilan bir ¢aligmada is stresini en fazla yasayan
meslek grubunun is¢iler oldugu bulunmustur (Kabas ve Dirlik, 2022). Mevcut
calismada is stresi en yuksek 30,50+4,48 puan ortalamasi ile is¢ilerde goriiliip, bu

savunmay1 destekler niteliktedir.
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Medeni durum is hayati ve giinliilk yasami etkileyebilmektedir. Spor fakiiltesinde
gorev yapan akademisyenlerin medeni durumu ile is stresi arasindaki iliski
incelendiginde medeni durum ile is stresi arasinda anlamli bir fark
bulunamamustir (Karababa, Kurudirek MA, Kurudirek Mi., 2022). Is diinyasinin
yagam tarzini etkileme diizeyiyle ilgili yapilmig baska bir ¢alismada medeni
durumun is hayatin1 etkilemedigi bulunmustur (Durmus ve Bilgin, 2021). Medeni
durum ve i memnuniyeti baglantisi i¢in yapilan bir calismada ise evli bireylerin
islerinden daha memnun oldugu sonucuna varilmistir (Comlekei, 2021). Evliligin
oz yeterlilikle iligkisini inceleyen bir ¢aligmada, evli bireylerin 6z yeterliliginin
daha yiiksek oldugu ve evli bireylerin is stresinin daha az oldugu tespit edilmistir
(Dogan ve Yeloglu, 2021). Bu c¢alismalarin aksine, literatiirde evliligin is stresini
arttirdigina yonelik yapilan ¢aligmalar da mevcuttur (Karamanoglu ve Kazar,
2022; Gozeler, 2018). Bizim ¢alismamizda evli bireylerin is stresi seviyelerinin
29,56+4,11 puan ortalamasi ile bekar bireylerden daha yiksek oldugu
bulunmustur (Tablo 3.10).

Mesleki doyum, “bireyin meslegini icra edip fizyolojik gereksinmelerini
karsilayacak gelir elde etmesini ve kendini gelistirmesi, yeteneklerini, becerilerini
kullanarak tretken olmasi, toplumda yer edinebilme gibi psikolojik siirecleri
iceren bir kavramdir” (Sayilir, 2016). Mesleki doyum is stresini etkileyen
unsurlardan biridir. Mesleki doyumun is stresi tizerindeki etkisini inceleyen bir
caligmada, caligma siiresi ile mesleki doyum ve is stresi arasindaki bir fark
olmadig tespit edilmistir (Firat, 2018). Beyaz yakalilarda is stresinin is ve yasam
doyumuna etkisini inceleyen bir c¢aligmada, ¢alisma siiresinin is doyumunu
etkiledigi fakat is doyumu ile is stresi arasinda anlamli bir fark olmadig
belirtilmistir (Yildiz ve Tekin, 2018). Hemsirelerin ¢alisma siiresi ile is stresini
inceleyen bir arastirmada, hemsirelerde caligsma siiresi arttik¢a is stresinin azaldigi
bulunmustur (Sayilan ve Boga, 2018). Baska bir calismada 1-5 yil arasi ayni
kurumda c¢alisanlarin is stresinin 20 yildan fazla c¢alisanlardan daha az oldugu
tespit edilmistir (Giirbiiz, 2020). Bagcilar’da hemsireler iizerinde yapilan bir

caligmada, 21 yil ve iizeri ¢alisanlarin is stres diizeylerinin 1-5 yil aras1 ¢alisanlara
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oranla daha fazla oldugu bulunmustur (Karakus, 2019). Mevcut calismada,
bireylerin ¢alisma siiresi 1 yilin altinda, 1-3 yil, 3-6 yil ve 6 yilin {izerinde olarak
kategorize edilmis ve is stresi seviyesinin 30,46+2,82 puan ortalamasi ile en

yiiksek 6 y1l ve tizeri ¢alisanlarda oldugu goriilmiistiir.

Yapilan caligsmalarda gelir diizeyinin artmasiyla i doyumunun arttigi ve is
stresinin azaldigi bulunmustur (Kavalci, Glinaydin, Ersoy, 2019; Cankaya, 2020).
Bizim calismamizda is stresinin 23,00£2,07 puan ortalamasi ile en diisiik oldugu
gelir duizeyi 8.000 TL ve tzeridir (Tablo 3.10). Ozetle mevcut calismada Tablo
3.10’daki fark analizi sonuglarina gore is stresi puani cinsiyet ile istatistiksel bir
fark gostermezken (p>0,05); yas, egitim, meslek, medeni durum, ¢alisma siiresi,
gelir ve ise ylriiyerek gitme durumuna gore anlamli farklilik gostermektedir

(p<0,05).

Akdeniz diyeti kalite indeksi is stresinin etkiledigi durumlardan biridir. Yapilan
aragtirmalarda ADKI’nin diisiik olmasmin obezite, kardiyovaskiiler hastaliklar,
tansiyon problemleri, tip 2 diyabet, kanser gibi hastaliklara davetiye ¢ikarttigi
bulunmustur (Patel vd., 2013; Kuroki vd., 2012; Foss vd., 2011; Geaney vd.,
2015). Adiyaman Universitesi'nde yapilmis bir ¢alismada erkek bireylerin
yaridan fazlasinin diyet kalitesinin ¢ok diisiik, kadmn bireylerin ise yarisinin orta
diyet kalitesine sahip oldugu bulunmustur (Giimiis ve Yardimci, 2020). Yetiskin
bireylerde diyet kalitesini inceleyen baska bir ¢alismada kadin bireylerin besin
kalitesinin erkek bireylerden daha yiiksek oldugu bulunmustur (Ekici, 2019).
Kuru baklagiller, koyu yesil yaprakli sebzeler, tam tahillar, meyveler, deniz
uruinleri, toplam sebzeler, toplam protein iiriinleri, bitkisel protein iiriinleri, yag
asitleri, doymus yag asitleri, sodyum ve ilave sekerli besinleri iceren saglikli
yeme indeksi (SYT) ile sporcularda yapilan bir ¢calismada, kadin sporcularin SYT
puaninin erkek sporculardan daha fazla oldugu saptanmistir (Aslantas, 2018).
Bizim c¢alismamizda erkek bireylerin ADKI puan ortalamasinin 8,20%+4,17 ile
kadin bireylerden daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (Tablo 3.12).

Adblesanlarda SYI ve diyet kalitesi arasindaki iliskiyi inceleyen bir ¢alisma ise
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mevcut calismayi destekleyerek erkek bireylerin besin kalite indeksinin daha

yiiksek oldugunu savunmaktadir (Tural, 2018).

Yas faktoriiniin ADKI iizerine etkileri icin literatiirde direkt olarak bir calisma
yapilmamistir. Diyet kalitesini incelemek iizere yapilan ¢aligmalara genelde yas
faktorli dahil edilmemis veya anlamli bir fark bulunamamistir (Yigit vd., 2022,
Ulas Kadioglu, 2019). Bizim c¢aliyjmamizda ADKI’nin en yiiksek oldugu
(11,60+0,50) yas grubu 41-50 yasa sahip olanlardir. Bir ¢aligmaya gore beyaz
yakali ¢alisanlarda yas arttik¢a diyet kalitesinin de arttig1 gézlenmektedir (Hong
vd., 2015). Sosyodemografik o6zelliklerin ADKIi’ye etkilerini gozlemlemek
amaciyla yapilan bazi1 calismalarda yas, cinsiyet ve diger faktorlerin diyet
kalitesine herhangi bir etkisinin olmadigi bulunmustur (Baymdir Giimiis, 2020;
Gumiis ve Yardimct 2020; Gengalp, 2020). Fakat calismalarda sosyodemografik
ozelliklerin ADKI’ye gore farklilik gosterdigi saptanmistir (Hadjimbei vd., 2016;
Ozenoglu vd., 2021). Bir galismada gelir diizeyinin azalmasiyla diyet kalitesinin

diisiik oldugu sonucuna varilmistir (Serra-Majem vd., 2004).

Kardiyovaskiiler hastaliklar ve kanser gibi kronik rahatsizlifa sahip olan
bireylerde yapilan bir c¢alismada Akdeniz tipi beslenmenin diyet kalitesini
arttirdigi ve bu beslenme modeli ile hastaliklarin iyilesme yoniine girdigi
gozlenmektedir (Castro-Quezada, Roman-Vifias, Serra-Majem, 2014). Akdeniz
tipt beslenme, yliksek lif igceren, et c¢esidi olarak beyaz et ve kiimes hayvan
etlerinin tiiketildigi, tam tahillar, meyve ve sebzelerden zengin olan, yagh
tohumlar ve 1liml1 sarap i¢imine izin verilen bir diyet tiirlidiir. Bireylerin kolayca
uygulayabilecegi Akdeniz diyeti basta obezite ve diyabet olmak iizere bir¢ok
kronik hastaliklara iyi gelmektedir (Alonso-Dominguez vd., 2019; Guasch-Ferré
vd., 2017; Martin-Pelaez vd., 2020). Mevcut ¢alismada diyet kalitesini belirlemek
icin ADKI kullanilmistir. Bizim ¢alismamizin sonucuna gére ADKI puani
cinsiyet, yas, egitim, meslek, medeni durum, c¢aligma siiresi ve gelir durumuna
gore anlaml farklihk gostermektedir (p<0,05). Bu calismada ADKI puan
ortalamasi erkeklerde (8,20+4,17), 41-50 aras1 yasa sahip olanlarda (11,60+0,50),
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sozlesmelilerde (8,32+3,34), evlilerde (8,36+2,84), 1 yilin altinda ¢alisma
stresine sahip olanlarda (8,59+2,19), 1.000-2.800 TL arasi gelire sahip olanlarda
(9,64+1,62) diger bireylere gore istatistiksel olarak anlamli yiiksek bulunurken,
ilkokul mezunlarinda (3,50+£2,58) diger egitim seviyelerine gore istatistiksel

olarak anlamli diisiik bulunmustur (Tablo 3.12).

Is stres diizeyi degistikge bireylerin besin tercihleri degisebilmekte ve bu durum
diyet kalitesini etkileyebilmektedir. Mevcut calismada ADKI’de her giin meyve
tilkketimi, meyve suyu tiiketimi, diizenli olarak taze sebze, pismis sebze, balik,
kuru baklagil, fast-food, piring ve makarna tiirevleri, yogurt, peynir, yagli tohum
(findik, fistik, ceviz, badem, cerez) ve seker tliketimi, kahvaltida kahvaltilik
gevrek ve tahil firiinleri (ekmek) tercih durumu, kahvalti atlama durumu,
zeytinyagl kullanma aligkanligi ve kahvaltida hazir satilan hamur isi grubunun
tilketip tiiketilmedigi sorgulanmistir. Bizim calismamizin sonucuna gore is stres
diizeyi ile ADKI istatistiksel olarak anlaml1 ve pozitif yonde iliskilidir (p<0,01).
Ayn1 kurumda calisan idari personel ve temizlik gorevlilerinin is stres diizeyinin
diyet kalitesine etkisini inceleyen bir calismada is stres seviyesi yiikseldikge
temizlik gorevlilerin diyet kalitelerinin diistiigiinii, idari personellerin ise
beslenmelerini kontrol ederek saglikli beslenmeyi daha iyi stirdirdikleri
bulunmugtur. Yine aynmi calismada is stresinin artmasiyla idari personellerde
meyve, meyve suyu ve sodyum tiikketiminin arttii, sebze ve protein igeren
gidalarin tiiketiminin ise azaldigi; temizlik gorevlilerinde ise tahil, protein ve
sodyum aliminm arttign tespit edilmistir (Ozcan, 2018). Yetiskinlerde stres
seviyesinin besin tercihine etkisini gézlemlemek i¢in yapilan bir ¢aligmada, stres
diizeyi yiikseldikce bireylerin sekerli, tath ve tuzlu gidalara yoneldigi saptanmistir
(Kandiah, Yake, Willett, 2008). Calisanlarda sosyal motivasyonun besin
kalitesine etkisini goézlemlemek amaciyla yiiriitiilen bir ¢aligmada, motivasyon
puani yiiksek calisanlarin meyve, tam tahil, deniz iirlinleri, bitkisel protein ve yag
asitleri SYI puanlar1 daha yiiksek bulunmustur (Pieroth vd., 2017). Literatiirde
sosyodemografik ozelliklere bakilmaksizin, is stresinin artmasiyla abur-cubur,

fast-food, ¢ikolata, hamur isi tiirevleri, atistirmalik ve alkol gibi besin igerigi
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diistik gidalara yonelimin fazla bulundugu c¢alismalar da mevcuttur (Nagler vd.,
2013; Laitinen, Ek, Sovio, 2002; Almajwal, 2016). Mevcut ¢aligmada baz alinan
ADKI gibi Akdeniz diyeti yapan sanayi c¢alisanlarinin is stres seviyelerinin diyet
kalitesine etkilerini inceleyen bir arastirmada, c¢alisanlarin stres seviyesi ile

Akdeniz diyeti arasinda anlamli bir iligki tespit edilememistir (Giimiis vd., 2022).

Is stresinin artmasiyla calisan bireylerin besin tercihini degistirerek doymus yag
allmimi artirdigy, sekerli gida ve alkol tiiketimini tetikledigi ve glinliik enerji
ihtiyaglarin1 kisitladiklar1 gozlenmektedir (Scott ve Johnstone, 2012; Nevanpera
vd., 2012; Errisuriz, Pasch, Perry, 2016). Yiksek stres seviyesinin kortizol
hormonunu artirarak kilo artisini, Ozellikle karin yaglanmasini arttirdig
belirtilmektedir (Nevanpera vd., 2012). Erkek bireylerde yapilan bir ¢alismada
BKI degeri 22 kg/m%’den az olan bireylerin is stres seviyesinin artmasiyla
zayifladiklar1 fakat BKI degeri 27 kg/m?den fazla olan bireylerin is stres
seviyesinin artmasiyla kilo aldiklar1i gozlenmistir (Kivimaki vd., 2006). 14
derlemeden olusan bir meta analiz ¢aligmasinda stresin yag dokusunu arttirdigi
sonucuna ulasilmistir (Wardle vd., 2011). Yapilan ¢alismalarda fazla mesainin ve
vardiyali ¢alismani BKI’yi artirdigi bulunmustur (Ishizaki vd., 2014; Nakamura
vd., 1998). Bir baska ¢alismada is stresinin as¢1 ve temizlik personellerinde BKI
ile herhangi bir iligkisinin bulunmadigin1 fakat idari personellerde is stres
puanmin BKI ile negatif iligkili oldugu bulunmustur (Ozcan, 2018). Kanada’da
yapilan bir ¢alismada diisiik is stres seviyesinin daha diisiik BKI ile; yiiksek ve
orta is stres seviyesinin ise daha yiiksek BKI’ye sahip olmakla iliskili oldugu
sonucuna varilmistir (Azagba ve Sharaf, 2012). Is stresinin artmasiyla BKI’nin
arttig1 ve buna bagl olarak bireylerin diyabete ve kardiyovaskiiler hastaliklara
yakalanma riskinin arttig1 belirtilmektedir (Nyberg vd., 2013). ingiltere’de
yapilan bir ¢alismada is stresinin BKI’si 30 kg/m?’den fazla olanlarda ve bel
cevresinin erkeklerde 102 cm’den, kadinlarda ise 88 cm’den fazla olmasiyla bir
iligkisinin olmadig1 saptanmistir (Brunner, Chandola, Marmot, 2007). Bizim
calismamizda is stresi diizeyi ile BKI arasinda anlamli bir fark olmadig

bulunmustur (p>0,05).
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Diyet kalitesi ayn1 zamanda bireylerin yasam kalitesini de etkileyerek basta
obezite olmak iizere kisilerin bazi kronik hastaliklara olan yatkinligini
belirlemektedir. Obezite ve obezitenin beraberinde getirdigi hastaliklar kisilerin
hayat kalitesini olumsuz etkilemektedir. Diyet kalitesinin BKI ile etkilesimini
ortaya koymak i¢in Bingdl Universitesi’nde 6grenci olan 19-35 yas aras1 bireyler
ile bir arastirma vyiiriitiilmiistiir. Bireylerin BKI ortalamalarina bakildiginda
normal kiloya sahip olduklari gériilmektedir. Besin kalite indeksleri SY1-2005
skoruna gore hesaplanmis olup, diyet kalitelerinin yetersiz oldugu sonucuna
varilmigtir (Er¢gim ve Pekcan, 2014). Ankara Numune Egitim ve Arastirma
Hastanesi’nde gergeklestirilen bir ¢alismada BKI’si 30,0-39,9 kg/m? olan 40 kadin
ile BKi’si normal olan ve diger grupla aym yas araligma sahip farkli 40 kadin
bireyin diyet kaliteleri kiyaslanmistir. Buna gore ilk grubun toplam enerji alim1 ve
karbonhidrattan gelen enerjinin ikinci gruba gore daha yuksek, ikinci grubun ise
yagdan aldigi enerjinin daha yiiksek oldugu bulunmustur. Protein alimlarinda
anlamli bir fark bulunamamustir (Ozenir, 2018). BKi’nin diyet kalitesiyle
iligkisini incelemek iizere yapilan baska bir ¢aligmada diyet kalitesi en diisiik obez
bireylerde goriilmiistiir ve bu grupta meyve, sebze ve kuru baklagil tiiketim
seviyesi en diisitk bulunmustur (Abshire vd., 2017). Lohusalik déoneminde besin
kalitesinin BKI ile iliskisini degerlendirmek i¢in yapilan bir arastirmada meyve,
sebze, tahil, deniz iiriinleri, yag asitleri acisindan incelenen ADKI diisiik
bulunmustur (Shah vd., 2010). BKI1 ile diyet kalitesi iliskisini saptamak amaciyla
Mersin Universitesi 6grencilerine yapilan bir ¢alismada, dgrencilerin %66.2’si
normal BK1’ye (18,5-24,9 kg/m?) sahiptir. Akdeniz Diyeti Kalite indeksi puanlar:
tespit edilen bu Ogrencilerin analiz sonuglarma gore, Ogrencilerin sadece
%38,7’sinin beslenme durumu Akdeniz diyeti ile uyumlu, %47,5’inin uyumsuz ve
%43,8’inin gelistirilmesi gerektigi bulunmustur. Bu ¢alismanin sonucuna gore
ogrencilerin ¢ogunun diyet kalitelerini iyilestirmeleri gerekmektedir (Sagr,
Yurttagiil, Kiratli, 2020). Ispanya’da yapilan bir calismada ADKI’nin BKI ile
dogru orantili olarak degistigi bulunmustur (Navarro vd., 2014). 174 kisi iizerinde
ADKI puanmin antropometrik dl¢iimlerle iliskisini inceleyen bir calismada ADKI

puaninin artttkca BKI degerinin azaldig1 tespit edilmistir (Torpil, 2021). SYI-
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2010 puanma gore kadinlarda yapilan bir ¢alismada obez kadinlarin besin
kalitelerinin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Richardson vd., 2015). Ankara’da
yasayan 494 bireyin olusturdugu bir ¢alismada normal ve fazla kilolu bireyler
arasindaki BKI ile ADKI farki istatistiksel olarak anlamli ve pozitif yonde iliskili
bulunurken, diisik ve obez bireyler arasinda anlamli bir fark bulunamamistir
(Koksal, Ermumcu, Mortas, 2017). Spor yapan adélesan bireylerde ADKI ile BKI
durumu degerlendirildiginde, ADKI nin arttikca BKI’nin de arttig1 gdzlenmistir
(Kiling, Cakir, Durmaz, 2020). Bireylerin obeziteyi 6nleme amaci ile saglikli
beslenme bilgilerinin gelistirilmesi, kaliteli beslenme kavraminin 6grenilerek
yeterli ve dengeli beslenme saglanmasi gereckmektedir. Boylelikle BKI
yiiksekliginin neden oldugu obezite komorbiditelerinden (kalp hastaligi, bazi
kanser hastaliklari, uyku apnesi, hipertansiyon, diyabet) korunmak
amaglanmaktadir (Nomura vd., 2010; Nishitani ve Sakakibara, 2006; Lallukka
vd., 2004). Mevcut ¢alismada Akdeniz diyetine uyum ile bireylerin kilosunun ve
BKIi’sinin arttig1 tespit edilmistir. BKI siniflandirilmasina gére besin tercihlerinin
degistigi ve diyet kalitesi ile BKI arasindaki fark pozitif yonlii ve anlamli
bulunmustur (p<0,01). Besin kalitesinin ve beslenme tutumlarinin BKI’ye etkisini
inceleyen caligmalar yetersizdir ve bu baglamda yapilan c¢alismalar

cogaltilmalidir.

4.6. BIREYLERIN BESIN OGESi TUKETIMi iLE iS STRES DUZEYiI,
AKDENIZ DIYETiIi KALITE INDEKSIi VE BEDEN KUTLE INDEKSI
DURUMLARININ DEGERLENDIRILMESI

Is hayatinda yasanan stres, ¢alisan bireylerin yasam tarzlarini etkileyebildigi icin
bu durum bireylerin besin tercihlerini ve beslenme durumlarmi da
degistirmektedir. Calisan kisiler giinliikk vakitlerinin hemen hemen 1/3’lnii is
ortaminda gecirdikleri i¢in is yasami calisan kisilerin hayatinda biiyiik bir yere
sahiptir. Is ortaminin rahatlif1 ve stres seviyesi gibi etmenler bireylerin beslenme
durumlarina yansiyarak antropometrik Ol¢timlerini degistirmektedir. Kisilerin

hayatlarin1 idame ettirebilmeleri i¢in yeterli ve dengeli beslenmeleri esastir.
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Yeterli ve dengeli beslenmek, gelecekte olusabilecek kardiyovaskiiler hastaliklar,
diyabet, kanser, hipertansiyon, metabolik sendrom, psikolojik problemler,
bagirsak problemleri gibi pek c¢ok kronik hastaligin 6nlenmesinde etkilidir
(Nomura vd., 2010; Nishitani ve Sakakibara, 2006; Lallukka vd., 2004). Mevcut
caligmada bireylerden bir giinliik detayli besin 6gesi tiikketim kayitlart istenmistir.
Bulunan degerler TUBER’e gore bireylerin yeterli alim diizeyleri ile
kiyaslanmuistir (Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberi, 2015). Tablo 3.16’da
goriildiigii tizere, bireylerin aldig: protein orani erkekler i¢in %77,5-155, kadinlar
igin %77-128,3 orami ile yeterli sayilirken, yag orani erkeklerde %119,1-208,5,
kadinlarda %120,2-210,5 ile fazla, karbonhidrat tiketimi ise erkeklerde %69,6-
92,8, kadinlarda 9%69,3-92.4’liikk oran ile yetersiz bulunmustur. Lif alimi
erkeklerde %79,5, kadinlarda %76,4 karsilama yiizdesi ile yetersiz ¢ikmistir. Stres
durumu ve karbonhidrat alimi arasindaki iligkiyi inceleyen caligmalara gore
yiiksek stres seviyesinin karbonhidrat tiiketimini tetikledigi bulunmustur (Stewart-
Knox, 2014; Lemmens vd., 2011; Laugero, Falcon, Tucker, 2011). Obez
bireylerde besin tiiketimini inceleyen bir ¢aligmada, bizim arastirmamizda oldugu
gibi karbonhidrat ve posa alimimin diisiik; yag aliminin ise Onerilenden fazla
oldugu goriilmektedir (Jarveld-Reijonen vd, 2016). Bir arastirma sonucuna gore,
stres yiksekliginin bireyler1 yaglh yiyeceklere yonlendirdigi ve diyette
karbonhidrat aliminin azaldigi bulunmustur (Barrington vd., 2014). Baska bir
calismada karbonhidrat ve yag aliminin obez bireylerde stresle birlikte arttigi,
normal ve zayif bireylerde ise fark etmedigi gozlenmistir (Lemmens vd., 2011).
Mevcut calismada is stresi ile karbonhidrat, protein, yag ve lif tiiketimi arasinda
bir korelasyon bulunamamustir (p>0,05). Ozellikle metabolik sendrom ve diyabeti
onleyip bagirsak hareketlerine iyi gelen posanin yiiksek stres zamanlarinda az
alindig1 gozlenmektedir (Zellner, Saito, Gonzalez, 2007; Zellner vd., 2006;
Oliver, Wardle, Gibson, 2000; Wallis ve Hetherington, 2009). Yine posa aliminin
metabolik sendrom gelisme riskini azalttigi goriilmektedir (Hosseinpour-Niazi,
2011). Fakat bir caligmada posa yetersizliginin is stresi ile anlamli bir fark
olusturmadig1 (Laugero, Falcon, Tucker, 2011) belirtilerek bizim calismamizi

desteklemektedir. Gilinlik posa alim miktar1 25-30 g olarak Onerilmektedir
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(TUBER, 2015). Bu ¢alismada posa alim diizeyi, ortalama 19,3 g olup 6nerilenin
altinda kalmustir (Tablo 3.16). Is stres diizeyinin degismesi ile protein alimmin
etkilenmedigi gozlenmektedir (Toprak, 2017; Kawakami vd., 2006). Mevcut

caligmada protein alim diizeyleri onerileni karsilar diizeydedir fakat is stresi ile
protein, karbonhidrat, yag ve posa alimi arasinda bir iligki bulunamamistir
(p>0,05). Yapilan bir ¢alismada, diyetlerinde diisiik karbonhidrat ve protein ile
yiiksek yag tiiketimini tercih edenlerin stres seviyelerinin arttigi tespit edilmistir

(Kitraki, Soulis, Gerozissis, 2004).

Calismamizda istenilen bir giinliikk besin 6gesi tiikketim kayitlarinda makro besin
ogeleri tiiketimi sonuclarinin TUBER &nerilerine gore D vitamini (erkeklerde
%262,9, kadinlarda %224,4), niasin (erkeklerde %202,2, kadinlarda %194,3),
B12 vitamini (erkeklerde %132, kadmnlarda %127,5), A vitamini (erkeklerde
%160,7, kadinlarda %178,8), E vitamini (erkeklerde %128,2, kadinlarda %143,5),
B6 vitamini (erkeklerde %115,3, kadinlarda %111,5), sodyum (erkeklerde
%182,0, kadinlarda %180,7) ve fosfor (erkeklerde %174,5, kadinlarda %172,1)
alim1 Onerilen diizeylerin {izerindedir. B1 vitamini (erkeklerde %69,1, kadinlarda
%73,6), folat (erkeklerde %80,3, kadinlarda %78,7), kalsiyum (erkeklerde %65,2-
68,6, kadinlarda %61,1-64,3), potasyum (erkeklerde %47,5, kadinlarda %46,5),
magnezyum (erkeklerde %68,4, kadinlarda %77,8) ve demir (erkeklerde %94.4,
kadinlarda %63,1-91,8) ise Onerilen diizeylerin altinda kalmaktadir. C vitamini
(erkeklerde %96.,9, kadinlarda %108,8) ve B2 vitamini (erkeklerde %90,7,
kadinlarda %105,4) alim diizeyi erkeklerde yetersizken, kadinlarda yeterli
bulunmustur (Tablo 3.16). Cinko alim diizeyi ise erkeklerde %65,2-113,1,
kadinlarda ise %82,2-139,2’dir. Mikro besin grubu alimi arasindaki farklar ile is
stresi diizeyi istatiksel olarak anlamli bulunamamistir (p>0,05). Yapilan
caligmalar stres diizeyinin artmasiyla kalsiyum, C vitamini, K vitamini, B6
vitamini, karoten, demir, magnezyum ve potasyum diizeylerinin azaldigini
gostermektedir (Kawakami vd., 2006; Laugero, Falcon, Tucker, 2011). Bir
caligmaya gore yiiksek stresli durumda erkeklerde C vitamini alimi azalirken

kadinlarda herhangi bir etkinin olusmadigi saptanmistir (Kawakami vd., 2006).

70



Bizim ¢aligmamizda C vitamini alim diizeyi erkeklerde yetersiz kadinlarda
yeterliyken, bu fark is stresi ile degismemektedir. Stres diizeyinin artmasi ile B
kompleks vitaminleri seviyesinin azaldigi bilinmektedir, ¢linkii B1 vitamini ve
folik asit serotonin salgilanmasina yardimei olur (Gonzalez ve Miranda-Massari,
2014). Literatiirde is stresinin mikro besin dgesi alimim etkilemedigi ¢aligmalar

cogunluktadir (Laugero, Falcon, Tucker, 2011; Toprak, 2017).

Toplumumuzda 18-64 yas grubu folik asit alim miktariin tahmini ortalama
gereksinim ile kiyaslanmasi sonucu %73,9 yeterlilik diizeyine sahip oldugu
goriilmektedir (TUBER, 2015). Mevcut ¢alismada ortalama folat karsilama degeri
%79,1 olup bu oran yetersizdir ve bu deger bahsi gecen ¢alisma sonucu ile
benzerdir. Folik asit eksikligi kronik hastaliklara davetiye cikarabileceginden
blylk bir 6nem tasir (Allen, 2008). Folik asidin 6nemi hakkinda yapilan

farkindalik ¢aligmalar bireylerin egitilmesi agisindan yararlidir.

Ulkemizde 18-64 yas grubu D vitamini alimu ile tahmini ortalama gereksinmesine
baktigimizda, %99,1 orami ile ciddi bir yetersizlik diizeyi gorulmektedir.
(TUBER, 2015). Bu ¢alismanin sonucuna gore giinlik D vitamini alimi
ortalamas1 35,2 g iken karsilanma yiizdesi %234,7°dir. Onerilen D vitamini
diizeyi erkek ve kadmlar igin giinliik 15 gramdir (TUBER, 2015). Calismada D
vitamini seviyesinin yiiksek olmasi, bireylerin minimum ve maksimum D
vitamini alimlar arasinda ¢ok biiyiik bir fark oldugu ile agiklanmaktadir (min 8 g,
max 300,5 g). D vitamini eksikligi ile depresyon arasinda anlamli bir iliski vardir.
D vitamini eksikligi depresyonu tetikler (Gokdeniz Yildirnm ve Dost, 2022;
Yilbas ve Turgay, 2022). Depresyon gibi duygu durum bozukluklari stresi
olumsuz etkilemektedir (Arslan, 2018). Buna gore, D vitamini eksikligi dolayli
yoldan strese neden olmaktadir. D vitamini eksikligi kilo vermeyi giiclestirerek

obeziteye neden olur (Gholami ve Sert, 2022).

Ulkemizde 18-64 yas grubu kalsiyum alimi ile tahmini ortalama gereksinmesini

kiyasladigimizda erkeklerde %62,1, kadinlarda ise %75,1’lik oran ile alim
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diizeyinin diisiik oldugu gériilmektedir (TUBER, 2015). Bizim calismamizda
kalsiyum yeterlilik duzeyi erkeklerde %65,2-68,6, kadinlarda %61,1-64,3 orani
ile toplumumuzdaki erkek bireylerden daha yiiksek bulunurken, kadin bireylerden

daha diistik bulunmustur. Kalsiyum diizeyi kemik minerilizasyonu i¢in 6nem tagir

(Tai vd., 2015).

Tiirkiye‘de 18-64 yas grubunun magnezyum alim diizeyi ile tahmini ortalama
gereksinmesine baktigimizda yeterlilik orani erkeklerde %73,0 iken kadinlarda
%73,2’dir (TUBER, 2015). Mevcut calismada magnezyum karsilanma orani
erkeklerde %68,4, kadinlarda ise %77,8’dir. Hem bizim c¢alismamizda hem de
toplumumuzda magnezyum alm diizeyi yetersiz bulunmustur. Magnezyum,
viicutta antidepresan 6zellik gosterdigi i¢in depresyon gelismesini Onleyebilecegi
ve depresyon tedavisinde kullanilabilecegi diistiniilmektedir (Tugtepe ve Kog,
2020).

Bireylerin demir alim diizeyine baktigimizda erkeklerde %94.4, kadinlarda ise
%63,1-91,8 orani ile yetersiz diizeydedir. Toplumumuzda diyetle alinan demirin
yeterlilik seviyeleri en az %33 ve en ¢ok %179’dur (TUBER, 2015). Ulkemizde
demir eksikligi yaygin goriilmektedir. Demir minerali antioksidan 6zellik

gosterdigi i¢in bagisiklik sistemini diizenlemeye yardimei olur (Bilal ve Altiner,
2019).

Giinliik sodyum alim diizeyi 1500 mg olarak onerilirken (TUBER, 2015) bizim
caligmamizda bireylerin giinliik aldiklar1 sodyum miktar1 2717,12+1067,2 mg’dur.
Giinliik diyetle alinan sodyum karsilama orani ortalama %181,1 olup tiiketim
seviyesi ¢ok yuksektir. Bu durumun bireylerin yemeklerine ilave tuz koymasiyla
iligkili oldugu diisiiniilmektedir. Tiirkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi 2010
verilerine gore, maksimum sayilabilecek tuz tiiketimi giinliik yaklasik 10 g’dir
(TUBER, 2015). Fazla tiiketiminin obeziteyi tetikledigine yonelik ¢alismalar
yapilmistir (Song, Cho, Lee, 2013; Erdem vd., 2010). Calismamizda is stresi

duizeyi ile besin 6gesi tiketimi, diyet kalitesi ile besin 6gesi tiiketimi ve BKI ile
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besin Ggesi tiikketimi arasinda herhangi istatistiksel bir fark bulunamamigtir

(p>0,05).

Is yiikiiniin fazla olmasi, vardiyali ¢alismak, mesaiye kalmak, zaman yetersizligi
gibi sorunlar is yerinde beslenme durumunu etkilemektedir. Vardiyali ¢alisanlarin
vardiya yapma gununde normal mesai gunlerine oranla daha az enerji,
karbonhidrat, protein ve yag aldiklar1 gozlenmektedir (Johnstone vd., 2015). Bir
baska ¢alismada ise vardiyali calismanin protein aliminda bir fark yaratmadig
belirlenmistir (Ozcan, 2018). Gida iiretim firmasinda calisan erkeklerin is
yiikiinilin arttik¢a giinliik alinan karbonhidrat ve lif miktarinin azaldigi, kadinlarda
ise ig yiikiiniin artmasiyla ¢oklu doymamis yag asidi ve E vitamini alimlariin
arttig tespit edilmistir (Polat, 2020). Yiiksek is stresine maruz kalan ¢alisanlarda
yapilan bir arastirma sonucuna gore, karbonhidrat ve lif alim oranlarinin diisiik,
doymus yag alim oraninin ise onerilenden fazla oldugu bulunmustur (Jarvela-
Reijonen vd., 2016). Stresin beslenme durumu Uzerindeki etkilerini inceleyen bir
caligmada, stres seviyesinin ylikselmesiyle karbonhidrat alimimin azaldigi ve
bireylerin atistirmalik, yagh gidalar ve fast-food tarzi beslenme yonelimlerini
arttirdig1 rapor edilmistir (Barrington vd., 2014). Stres seviyesi calisan bireylerin
besin tercihlerini degistirerek daha ¢ok sekerli gida ve i¢eceklere, yagl besinlere
ve alkollii igeceklere yonelim olusturdugu belirtilmektedir (Nevanpera vd., 2012;
Errisuriz vd., 2016). Stres durumunun ayni is yerinde farkli boliimlerde calisanlar
arasindaki beslenme durumuna etkilerini inceleyen bir ¢alismada, asg¢ilarin stres
durumu ile besin tiiketimi arasinda herhangi bir baglanti bulunamadigi fakat
temizlik personellerinin stres yiikii arttik¢a tiiketilen besinlerin ihtiyaglarindan
daha az oldugu bulunmustur (Ozcan, 2018). Calisan bireylerin stresle basa
cikabilmeleri igin yiiksek kalori ve seker igeren besinlere yoneldikleri
gbzlenmektedir (Tryon vd., 2016). Yapilan bir ¢alismada, 5 yil ve fzeri
calisanlarda is stresine bagli olarak ara 6giinlerde siklikla sekerli igecek ve yagh
gidalar tercih edilerek kotii beslenme aligkanliklari gelistigi tespit edilmistir
(Bagci, 2006). Kronotip durumunun vermis oldugu stresin beslenme durumuna

etkilerini inceleyen bir c¢alismada, stresin beslenme durumunu etkilemedigi
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sonucuna varilmistir (Toktas, Erdem, Yetik, 2018). Sinava hazirlanan 6grencilerin
stres durumlarinin beslenme durumuna etkisini aragtirmak igin yapilmis bir
caligmada, protein diizeyinin strese bagl degismedigi fakat diger besin 6gelerinin
stresten etkilendigi bulunmustur (Glimiis, Yardimci, Keser, 2018). Medya
calisanlar1 iizerinde yapilan bir calismada is stresi yiiksek olan bireylerin enerji,
karbonhidrat aliminda ve genel beslenme durumlarinda herhangi bir fark
gozlenmemistir (Toprak, 2017). Is stresinin artmasiyla ¢alisan bireylerin besin
tiikketimini arttirdigina iliskin calismalar ¢ogunlukta da olsa, mevcut ¢alismada is
stresi ile besin Ogesi tlketim dUlzeyleri arasinda herhangi bir korelasyon

bulunamamastir (p>0,05).

Yeterli ve dengeli beslenmenin bir gostergesi olan ADKI ile kisilerin diyet
kalitesi tespit edilmektedir. Bireylerin beslenme tarzi her ne kadar Akdeniz diyeti
ile uyumluysa, ADKI de buna paralel olarak yiiksektir (Erol vd., 2010). Covid-19
salgim boyunca {iniversite dgrencileri arasinda ADKI goz 6niine alinarak yapilan
bir ¢aliymada, bireylerin ADKI acisindan cinsiyeti, egitim durumu, kronik
hastaliga sahip olma durumu, alkol kullanma durumu ve 6g8iin atlama durumu
incelendiginde, bu durumlarin ADKI ile arasinda bir fark olmadigi bulunmustur
(Gengalp, 2020). Colyak hastalarinda Akdeniz diyeti igeriginin degerlendirilmesi
amaglanan bir ¢alismada, ¢olyak hastalarinin beslenme durumu ile diyet kaliteleri
arasina herhangi bir iligki bulunamamistir. Akdeniz diyeti igerigi ile ¢olyak
hastalarinin beslenme igerigi birbirinden farkli olabildigi i¢in bdyle bir sonugla
karsilagildigir diistiiniilmektedir. Clinkii Akdeniz diyetinde esas olan tam tahilli
urtinler ayn1 zamanda gluten icermektedir (Basa, 2019). Saglikli adélesan bireyler
arasinda ADKI baz almarak yapilmis bir ¢calismada, beslenme durumu ile diyet

kalitesi arasinda herhangi bir korelasyon bulunamamistir (Arslan, 2018). 18-24
yas arasi Universite Ogrencilerinin ginlik besin 06gesi tiiketim kayitlarina
bakildiginda, alinan enerji, karbonhidrat, protein, yag, posa, C, D, B vitaminleri,
kalsiyum, magnezyum, potasyum, demir, ¢inko ve fosfor diizeyleri ile ADKI’nin
pozitif iliskili oldugu tespit edilmistir (Gliimiis ve Yardimci, 2020). Mevcut
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caligmada, diyet kalitesi ile besin 6gesi tiiketim diizeyleri arasinda istatistiksel

olarak anlamli bir iligski bulunamamuistir (p>0,05).

Giinliik tiiketilen besinler kisilerin saglik durumlarn ve kilo, bel g¢evresi, kalga
cevresi, boyun cgevresi, bel kal¢a orani, kol gevresi gibi bazi antropometrik
Ol¢iimleri hakkinda bilgi vermektedir. Antropometrik 6l¢iimlere gore kisiler belli
kategorilere ayrilir (Sekil 2.1), bu ayrimin amaci bireylere ideal noktaya olan
uzakliklarim1 gostermektir. Bireyler ideal kiloda olmaktan uzaklastikga kronik
rahatsizliklara yakalanma riskleri artar (Erdogan, Unsar, Necdet, 2009; Ozcan,
2018; Chandola, Brunner, Marmot, 2006; Kawakami ve Haratani, 1999; Kivimaki
vd., 2012). 18-65 yas arasi hipotiroidili kadinlarda yasam kalitesi, beslenme
durumu ve BKI arasindaki iliskiyi belitlemek amaciyla yiiriitiilen bir ¢alismada
BKI ile beslenme kayitlar1 arasinda negatif korelasyonlar bulunmustur. Bu
durumun nedenti ise hipotroidili kadinlarin yasam kaliteleri diisiik bulundugundan
besin tiiketimi ile BKI nin negatif korelasyon gosterdigi diisiiniilmektedir (Ciftci
ve Karaca, 2021). Mardin Nusabyin Toplum Sagligi Merkezi Obezite Danigma
Birimi’de bagvuran 201 yetigkin bireyin {i¢ giinliik besin tiikketim kayitlar1 alinarak
gergeklestirilmis olan bir ¢alismada, alinan enerjinin en fazla morbid obezlerde ve
en diisiik zayif bireylerde oldugu tespit edilmistir. Alinan karbonhidrat miktarinin
en fazla zayif bireylerde, yag ve proteinin ise en fazla morbid obezlerde oldugu
goriilmektedir. Calisma sonucunda alinan enerji ile BKI’nin pozitif korelasyon
gosterdigi raporlanmistir (Bozoglan ve Karabudak, 2016). BKi’nin kadmlar
iizerindeki beslenme durumunu inceleyen bir ¢aligmada, normal kiloda ve zayif
olanlarin besin tiikketiminin en az oldugu, hafif sisman grubun besin tuketiminin
biraz daha fazla oldugu ve obez grubun ise en fazla oldugu sonucuna varilmistir
(Oztayinci, 2019). Cocuklarin seker tiiketiminin BKi’ye etkisini gézlemlemek
amaciyla yapilan bir calismada, BK1 ile giinliik alinan toplam enerji arasinda bir
fark bulunamadig1 fakat sekerden alnan kalori ile BKI degerleri arasinda fark
oldugu bulunmustur (K&ksal ve Karacil, 2014). Universite sinavina hazirlanan
ogrencilerin besin tiiketimi ile antropometrik 6l¢iimleri arasinda bir iligki olup

olmadigini tespit etme amaciyla yapilan bir ¢alismada, enerji, karbonhidrat,
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protein ve yag tiiketim diizeyleri ile kilo, bel-kalca oram1 ve BKI arasinda
istatistiksel bir fark gozlenmemistir (Aslan, Yardimci, Ozgelik, 2017). 2006
yilinda Rize’de lise sinavina hazirlanan 6grenciler ile yapilan bir ¢alismada ise
besin tiiketimi, enerji alim1 ve besin gruplar ile BKI arasinda herhangi bir iliski
saptanmamustir (Giimiisler, 2006). Beslenme durumu, stres ve BK1 iliskisini tespit
etmek i¢in yapilan bazi ¢aligmalarda, obez olan bireylerin stres aninda daha fazla
yedigi fakat zayif veya normal kiloda olanlarin beslenme durumunun stres ile
herhangi bir iligkisinin olmadigi bulunmustur (Kivimaki vd., 2006; Block vd.,
2009). Mevcut calismadaki korelasyon analizi sonuglarina gére BKI ile giinliik
besin 6gesi tiiketim diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski

bulunamamustir (p>0,05).
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SONUC VE ONERILER

Yapilan bu arastirmada, yetiskin bireylerin is stres diizeylerinin beslenme
durumu, Akdeniz diyeti kalite indeksi ve beden kitle indeksi Uzerindeki etkisi
incelenmis, bu amacla Istanbul Zeytinburnu Belediyesi’nin ¢esitli birimlerinde
calisan yetiskinler lizerinde anket uygulamasi yapilarak, beslenme ve is stresi
arasindaki iliski ortaya koyulmaya calisilmistir. Calisan bireylerin yasamlarinin
biliylikce bir boliimii igyerinde gectiginden, stresin isyerindeki diizeyinin
gostergesi olan is stresi lizerinde durulmustur. Bu kapsamda, nicel olarak elde

edilen verilerin analizinde agagidaki sonuglar saptanmistir:

1. Calismaya katilan bireylerin %73,2’si  kadin, %26,8’1 ise erkektir.
Bireylerin %61,7’si bekardir. Bireylerin en fazla oldugu yas araligi 21-30’dur
(%63,0). Bireylerin  %77,3’(i  iniversite mezunudur. Bireylerin %32,3’1
memurdur. Bireylerin %65,6’s1 gocuk sahibi degildir. Bireylerin %34,9’u 3-6 yil
caligsma siiresine sahiptir. Bireylerin %61,5’i 2800-5000 TL maas almaktadir.

2.  Bireylerin boy ortalamalar1 169,16+7,48, kilo ortalamalar1 65,95+14,72 ve
BKI ortalamalari ise 22,87+3,86 dir. BKi dagilimina gore katilimcilarin %10,4’{i
zayif, %56,8’1 normal, %26,6’s1 hafif kilolu ve %6,3’1i obezdir.

3. Bireylerin BKi’sini cinsiyet bazinda degerlendirecek olursak kadinlarmn
%14,2’si1 zayif, %66,2’si normal, %16,7’si hafif kilolu ve %2,8’1 obez; erkeklerin
ise %31,1’1 normal, %53,4’1 hafif kilolu ve %15,5’1 obezdir. Calismada zayif
kategorisine giren erkek yoktur.

4. Bireylerin %59,1°’1 diizenli fiziksel aktivite yapmamakta, %40,9’u ise
diizenli fiziksel aktivite yapmaktadir. Diizenli fiziksel aktivite yapan bireylerin
%40,1°1 haftalik 150 dakikadan az siireyle fiziksel aktivite yapmaktadir. Diizenli
fiziksel aktivite yapan bireylerin %39,4’1 yiiriiylis yapmaktadir.
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5.  Bireylerin %85,7’si tanili bir hastaliga sahip degildir. Ila¢ kullanim orani
%10,7 olup, besin takviyesi kullanim1 ise %24,2°dir. Bireylerin %54,9’u sigara

kullanmamaktadir.

6. Bireylerin %85,9’u kahvalti, %37’si 6gle Oncesi ara 6giin, %57’si 6gle,
%36,5°1 ikindi, %93,8’1 aksam ve %29,7’si gece 0glinii almaktadir. %85,2’si ara
oglinlerde ¢ay, kahve, %52,3’i meyve ve sebze tlketmektedir.

7. Bireylerin %4,2’si 6giin atlamamakta, %39,1’i 6glin atlamakta ve %56,8’i
bazen 6giin atlamaktadir. Bireylerin %47’°si genellikle sabah 6gliniinti, %42,7’s1
0gle 6glinlint, %10,3’1 ise aksam Ogilinlinii atlamaktadir. Bireylerin %40,6’s1

vakti olmadig1 i¢in 6gilin atlamaktadir.

8. s stresi puaninin yas, egitim, meslek, medeni durum, calisma siiresi, gelir ve
ise ylriiyerek gitme durumuna gore anlamli farklilik gosterdigi saptanmistir

(p<0,05).

9. Bireylerin %2,1°1 diisiik is stres diizeyine, %58,9’u orta is stresi diizeyine,
%39’u ise yiiksek is stres diizeyine sahiptir. Kadin bireylerin %2,81 diisiik is stres
diizeyine, %60,9’u orta is stresi diizeyine, %36,3’1 ise yiiksek is stres dulizeyine
sahipken erkek bireylerin %53,4’1i orta is stresi diizeyine, %46,6’s1 ise yiiksek is
stres duzeyine sahiptir. Diisiik is stres diizeyine sahip olan erkek birey yoktur.
Kadin ve erkek bireylerin is stres diizeyleri arasindaki farklar anlamli degildir

(p>0.05).

10. Is stresi diizeyi, yas gruplari arasinda 31,20+3,76 puan ortalamasi ile en
fazla 41-50 yas grubundadir (p<0,05).

11. Is stresi diizeyi ile egitim durumuna bakildiginda, 34,00+0,83 puan

ortalamasi ile en yliksek ortaokul mezunlarindadir (p<0,05).

12. Meslek grubuna bakildiginda isgilerin is stresinin 30,50%4,48 puan

ortalamasi ile diger mesleklere gore en yliksek oldugu saptanmistir (p<<0,05).

13. Evli olan bireylerin is stresi puan ortalamasi 29,56+4,11 olup, bekar
bireylere gore (26,72+7,17) daha yuksektir (p<0,05).
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14. 6 yil ve iizeri ¢alisma siiresine sahip olan bireylerin is stresi puan ortalamasi
30,46£2,82 puan ile, daha az galisma siiresine sahip olanlara gore daha yiiksektir
(p<0,05).

15. Gelir diizeyi ile is stresi diizeyi arasindaki iligki incelendiginde, 8.000 TL ve
lizeri maas alanlarin i stresi puan ortalamasi 23,00+2,07 puan ile en disiiktiir

(p<0,05).

16. ADKI’nin cinsiyet, yas, egitim, meslek, medeni durum, ¢alisma siiresi ve

gelir durumuna goére anlamli farklilik gosterdigi saptanmistir (p<0,05).

17. ADKI erkek bireylerde 8,20+4,17 puan ortalamasi ile, kadin bireylerden
(7,59+3,00) daha yuksektir (p<0,05).

18. ADKI yas gruplar arasinda 11,60+0,50 puan ortalamasi ile en fazla 41-50
yas grubundadir (p<0,05).

19. ADKI ile egitim durumu kiyaslandiginda, ADKI 3,50+2,58 puan ortlamasi
ile en diisiik ilkokul mezunlarindadir (p<0,05).

20. ADKI en fazla olan meslek grubu 8,32+3,34 puan ortalamasi ile sozlesmeli
calisanlardir (p<0,05).

21. Evli olan bireylerin ADKI 8,36+2,84 puan ortalamasi ile bekar bireylerden
(7,38+3,59) daha yuksektir (p<0,05).

22. 1 yilin altinda ¢alisma siiresine sahip olan bireylerin ADKI 8,59+2,19 puan

ortalamasi ile daha uzun siire ¢alisanlara gore daha yuksektir (p<0,05).

23.  Gelir diizeyi ile ADKI arasindaki iliski incelendiginde, 1.000-2.800 TL maas
alanlarin ADKI 9,64+1,62 ile puan ortalamasi ile en fazladir (p<0,05).

24. s stresi diizeyi ile ADKI arasinda istatistiksel olarak anlamli ve pozitif

yonde iliski saptanmistir (r=0,163; p<0,01).

25. Is stresi diizeyi ile BKI arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski

saptanmamustir (p>0.05).
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26. ADKI ile BKI arasinda istatistiksel olarak anlamli ve pozitif yonde iliski
saptanmustir (r=0,166; p<0,01).

27. Alan 24 saatlik besin 6gesi tiiketim kayitlarina gore katilimeilarin enerji,
su, protein, yag, karbonhidrat, total lif, ¢coziinmez lif, ¢oziinebilir lif, D vitamini,
niasin, B12 vitamini, kolesterol, tekli doymamuis yag asitleri, ¢oklu doymamis yag
asitleri, A vitamini, karoten, glisemik indeks, E vitamini, B1 vitamini, B2
vitamini, antioksidan, folat, B6 vitamini, C vitamini, sodyum, potasyum,
kalsiyum, magnezyum, demir, ¢inko ve fosfor diizeyleri ile is stresi diizeyleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmamstir (p>0,05).

28. Bireylerin aldig1 su karsilama orani erkeklerde %43,1, kadinlarda %53,0°dur.
29. Bireylerin aldig1 protein karsilama orani erkeklerde %77,5-155, kadinlarda
%77-128,3 tiir.

30. Bireylerin aldig1 yag karsilama orani erkeklerde %119,1-208,5, kadinlarda
%120,2-210,5tir.

31. Bireylerin aldigi karbonhidrat karsilama oran1 erkeklerde %69,6-92,8,
kadinlarda %69,3-92,4"diir.

32. Lif karsilama orani erkeklerde %79,5, kadinlarda %76,4’diir.

33. D vitamini karsilama orani erkeklerde %262,9, kadinlarda %224,4’diir.

34. Niasin vitamini karsilama oran1 erkeklerde %202,2, kadinlarda %194,3 tiir.
35. B12 vitamini karsilama orani erkeklerde %132, kadinlarda %127,5tir.

36. A vitamini karsilama orami erkeklerde %160,7, kadinlarda %178,8 dir.

37. E vitamini karsilama orani erkeklerde %128,2, kadinlarda %143,5’tir.

38. BI vitamini karsilama orani erkeklerde %69,1, kadinlarda %73,6’dur.

39. B2 vitamini karsilama orani erkeklerde %90,7, kadinlarda %105,4’diir.

40. BO6 vitamini karsilama orani erkeklerde %115,3, kadinlarda %111,5 tir.

41. Folat vitamini karsilama orani erkeklerde %80,3, kadinlarda %78,7 dir.

42. C vitamini karsilama oran1 erkeklerde %96,9, kadinlarda %108,8dir.

43. Sodyum minerali karsilama oran1 erkeklerde %182,0, kadinlarda
%180,7 dir.

44. Potasyum minerali karsilama orani erkeklerde %47,5, kadinlarda %46,5°tir.
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45. Kalsiyum minerali karsilama orant erkeklerde %65,2-68,6, kadinlarda
%61,1-64,3’tir.

46. Magnezyum minerali karsilama oran1 erkeklerde %068,4, kadinlarda

%77,8dir.

47. Fosfor minerali karsilama orani erkeklerde %174,5, kadinlarda %172,1 dir.
48. Demir minerali karsilama orami erkeklerde %94,4, kadinlarda %63,1-
91,8dir.

49. Cinko minerali karsilama orami erkeklerde %65,2-113,1, kadinlarda %82,2-
139,2°dir.

50. Is stresi ile besin 6gesi tiikketim diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli

iliski bulunmamuistir (p>0,05).

51. ADKI ile besin 6gesi tiiketim diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
iliski bulunmamaistir (p>0,05).
52. BKI ile besin dgesi tiiketim diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlaml

iligki bulunmamustir (p>0,05).

Elde edilen bu sonuglarin, literatiir ile uyumlu noktalar1 oldugu gibi uyumsuz
taraflart da vardir. Is stresi yiiksek olan bireylerin ADKI de yiiksek olarak
saptanmistir. Her bireyin farkli kisilik 6zelliklere sahip olmasi, stresle bas etme
yontemlerinin farki olmasi, yeme aliskanliklarinin ve besin sec¢imlerinin farkl
olmasi, farklt hormonal sisteme sahip olmalari, is ortamlarinin farkli olmasi gibi
durumlar diyet kalitesini etkilemektedir. Calisanlarin is stres diizeyinin genelde
orta diizeyde olmasi, besin dgesi tiikketim durumunun is stresi diizeyleri, ADKI ve
BKI ile anlamli olmamasini etkilemis oldugu diisiiniilmektedir. Bu ¢alismada
obezite oranmin diisiik olmas1 (%6,3) da, is stresi diizeyi ile BKi’nin anlaml
olmamasimi etkilemektedir. Birbirine cok yakin Ornekleme alindig1 i¢in ve
Zeytinburnu Belediyesi’nde ¢alisan bireylerin yemek ihtiyacin1 kurumun toplu
beslenme sisteminden karsiladiklart i¢in sonuglarin yakin olmasi beklenilen bir

durumdur. Arastirmamiz i¢in Zeytinburnu Belediyesi ¢alisanlarindan besin 6gesi
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tiikketim kaydi alinan giin, verilerin normal beslenme rutini disinda olma ihtimali
de g6z oniinde bulundurulmalidir. Calismamizda en ¢ok atlanilan 6giin kahvalti
olarak bulunmustur. ADKI’de ise kahvalti atlama ve kahvalt1 igerigi ile ilgili
sorular mevcuttur. Bireylerin bu sorulara yanit veremeyisi de istatistigi
etkilemektedir. Bireylerin is streslerini azaltacak ve diyetlerini kaliteli hale
getirecek sekilde hizmet ici egitimler verilebilir. Diyetisyen veya gida miithendisi
tarafindan uygulanan toplu beslenme sistemleri ile ¢alisan bireylerin enerji ve
besin Ogeleri karsilanip is verimi ve calisma kapasitesi artirilmalidir. Menu
planlanirken her is kolunun gereksinimi hesaplanmali, besin ¢esitliligi saglanmali,
hijyenik ve ekonomik yemekler iiretilmeli ve ¢alisanlarin sagliginin korunmasi ve

gelistirilmesi hedeflenmelidir.

Daha dogru sonuglar i¢in, arastirma daha genis orneklemde, ¢ok merkezli ve
capraz kiyaslamalar yapilarak genisletilebilir. Bireylerin beslenme bigimleri daha
detayl olarak alinabilir ve ¢alismalar zamansal olarak ele alinabilir. Buna ilave
olarak, ayni is kategorisi ve statiisii ile farkli ig kategorileri ve statiileri arasindaki
farklar analiz edilebilir. Farkli is kategorilerine gére ADKI ve gostergeleri revize
edilebilir. Bireylere beslenme egitimi verilerek yeterli ve dengeli beslenme
ogretilmeli, bdylelikle obezite ve obezite komorbiditelerinin Onlenmesi
saglanmalidir. Sonug olarak ise, yetiskin bireylerin is stres diizeylerinin beslenme
durumu, Akdeniz diyeti kalite indeksi ve beden kitle indeksi zerine etkisini

g6zlemlemek igin daha fazla arastirmaya ihtiyag duyulmaktadir.
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EKLER
EK-1: BILGILENDIRILMIS GONULLU ONAM FORMU

YETISKIN BIREYLERIN i$ STRES DUZEYLERININ
BESLENME DURUMU VE DIYET KALITESI UZERINE ETKIiSi

BILGILENDIRILMIiS GONULLU ONAM FORMU

Bu ¢alismanin amaci, yetiskin bireylerin is stres diizeylerinin beslenme durumu
ve diyet kalitesi Uzerine olan etkilerini belirlemektir. Bu ¢alisma ayrica, is stresi
beslenme durumunu ve beslenme aliskanliklarini etkiler mi, is stresi Akdeniz
diyeti Kkalitesini etkiler mi, is stresi ile beden kiitle indeksi arasinda bir iligki var
mi1, Akdeniz diyeti kalite indeksi ile beden kiitle indeksi arasinda bir iliski var m1

gibi sorulara agiklik kazandirmak i¢in yapilacaktir.

Bu calisma yalnizca bilimsel amaghdir. Size ait her tiirlii bilgi sakl kalacaktir.
Arastirma sonuclar1 isminiz gizli kalmak kosulu ile bilimsel ortamlarda
yayinlanabilecek, O0grenci egitimlerinde kullanilabilecektir. Calisma sizin igin
higbir risk unsuru igermemektedir. Olasi bir soruna karsi gerekli tedbirler

tarafimizdan alinacaktir.

Calisma goniilliilik esasna dayanmaktadir. Istediginiz zaman arastirmaciya

XXXXXXXXX numarali telefondan ulasabilirsiniz.

Katihmeimnin beyani

Emine Hatun Buz tarafindan yiiriitilecek olan arastirma ile ilgili yukaridaki
bilgiler tarafima aktarildi. Bu arastirmaya katilmam konusunda zorlayici bir
davranisla karsilasmadim.

o  Arastirmaya katilmay1 kabul ediyorum
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EK-2: ANKET FORMU

Istanbul Bilgi Universitesi
Lisansistu Programlar Enstitiisii Beslenme ve Diyetetik Anabilim Dali
Yuksek Lisans Tezi
Yetiskin Bireylerin Is Stres Diizeylerinin

Beslenme Durumu Ve Diyet Kalitesi Uzerine Etkisi

Degerli katilimci,

Bu anket formundan elde edilen veriler, “Yetiskin bireylerin is stres diizeylerinin
Beslenme durumu ve diyet Kkalitesi Uzerine etkisi’’ isimli yuksek lisans
caligmasinda kullanilacaktir. Sizden istegimiz, tiim sorulara igtenlikle yanit
vermenizdir. Bilimsel ¢calismamiza vermis oldugunuz katki i¢in tesekkiir ederim.

Emine BUZ

A. DEMOGRAFIK BIiLGILER

1. Cinsiyetiniz:
() Kadm () Erkek

2. Yasmiz:
()20 vealtt ()21-30 () 31-40 ()41-50 ()51 ve uzeri

3. Egitim Durumunuz:
() Ilkokul () Ortaokul ()Lise () Universite () Diger:.......c.........

4. Mesleginiz:
()isci () Sozlesmeli ()Memur () Diger:.........

5. Medeni Durumunuz:
()Evli () Bekar

6. Cocugunuz var ise ailedeki cocuk sayisi:
()1 (2 ()3 ()3den fazla

7. Boyunuz (boyunuzu oOlger yardimiyla Olgerken boynunuzun asagiya veya
yukartya dogru durmamasina, ¢enenizin yere paralel olmasia ve karsiya dik
bakacak sekilde olmaya dikkat ediniz):
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8. Kilonuz (tartilirken sabah a¢ karnina, ¢iplak bir sekilde, 24 saat dncesinden agir
fiziksel aktivite yapilmamasi, 24 saat oncesi alkol kullanilmamas1 gerekmektedir):

9. Bu kurumda kag yildir ¢alistyorsunuz?
()l ytlmaltinda () 1-3yil () 3-6yil () 6 yil ve lizeri

10. Giinliik ortalama kag saat ¢alisiyorsunuz?

11. Aylik gelir diizeyiniz ne kadardir?
() 1000 -2800 TL () 2800-5000 TL ()5000-8000 TL () 8000 TL ve tzeri

12. Giinde ortalama kag saat oturarak ¢alistyorsunuz?

B. TIBBIi BiILGILER

1. Duzenli fiziksel aktivite yapiyor musunuz?
() Evet () Hayrr

2. Cevabiniz evet ise haftada kag dakika fiziksel aktivite yapiyorsunuz?
() 150 dakikadan az () 150-250 dk () 250 dakikadan fazla

3. Cevabiniz evet ise hangi fiziksel aktivite tiirlerini yapiyorsunuz?
Fiziksel Aktivite Turu Evet Hayir

Yiiriiyiis
Bisiklet
Yizme

Takim Sporlar (futbol,
basketbol, voleybol vb.)

Pilates
Fonksiyonel Egzersiz

Diger (.....)

4. Giinliik adim saymizi cep telefonu, akilli saat vb uygulamalar araciligiyla takip
ediyor musunuz?
() Evet () Hayrr

5. Cevabiniz evet ise giinliik adim sayiniz nedir?
() 5000 adimdan az () 5000-7499 adim () 7500-9999 adim
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() 10.000 adim ve tistii

6. Hekim tarafindan tanis1 konmus herhangi bir hastaliginiz var mi?

() Hayir () Psikolojik Hastaliklar (depresyon, anksiyete vb.) ()Kalp Damar
Hastaliklar1 () Diyabet () Sindirim Sistemi Hastaliklar1 () Solunum
Yolu Hastaliklar1 () Bobrek Hastaliklart () Diger:.....cccceeeveenenee.

7. Hekim tarafindan verilmis ila¢ kullaniyor musunuz?
() Evet () Hayir Evet ise kullanilan ilag: ...............

8. Herhangi bir besin takviyesi kullantyor musunuz?
() Evet () Hayir Evet ise kullanilan takviyeler: ..................

9. Sigara kullaniyor musunuz?
() Evet () Hayir

10. Cevabiniz evet ise giinde ka¢ adet sigara kullaniyorsunuz?
()1-10 ()11-20 ()21-30 () 31vedlzeri

C. BESLENME DURUMUNA ILiSKiN BiLGILER

1. Giinde ka¢ 6giin yemek yersiniz? (ANA OGUNLER: Sabah Kahvaltisi,
Ogle Yemegi, Aksam Yemegi; ARA OGUNLER: Kusluk, ikindi, Aksam Yemegi
Sonrasi)

................. Ana 6g8iin ..............Ara 6glin

2. Ara Ogiin tiiketiyorsaniz ne tiir yiyecekler tiiketiyorsunuz? Birden fazla
secenek isaretleyebilirsiniz.

() Cay, Kahve

() Meyve, Sebze

() Kola, Gazoz, Meyve Suyu

() Kek, Cikolata, Biskiivi, Kraker, vb

() Siit, Yogurt, Ayran, Kefir

() Diger: e

3. Ogiin saatleriniz diizenli midir?
() Evet () Hayrr

4,  Ogiin atlryor musunuz?
() Evet ( )Hayir () Bazen

5. En c¢ok atladiginiz 6&iin hangisidir?
() Sabah () Ogle () Aksam
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6.  Ogiin atlama nedeniniz nedir?
() Istahsizzm () Aliskanhigim yok () Diyet yaptigim icin () Vaktim yok
() Diger ...........

7.  Ortalama yemek yeme sureniz nedir?
()5-20 dk () 20-30 dk () 30 dk Gzeri

8.  Diyet rlnleri (light) tiketir misiniz?
() Evet () Haywr () Bazen

9.  Sizce saglikli beslenme ile ilgili yeterince bilgi sahibi misiniz?
() Evet () Hayir () Kismen

10. Yeterli ve dengeli beslendiginizi diisiiniiyor musunuz?
() Evet () Hayir () Kismen

11. Beslenme ile ilgili sahip oldugunuz bilgilerin kaynagi nedir?

() Aile () Arkadas cevresi () Tv, gazete, radyo, vb iletisim araclar1 () Internet
() Doktor () Diyetisyen () Diger.......ccceeuennee.
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D. ICECEK TUKETIMINE iLiSKIN BILGILER

Asagidaki icecekleri tiiketim sikhigimizi belirtmenizi rica ederiz.

Tuketim Sikhig

Besinler

Her

gin

Haftada

5-6

Haftada

3-4

Haftada

1-2

15
guinde

bir

Ayda

bir

Hig

Miktar

Net

Ev Olgli | Miktar

Su:

Siyah Cay:

Yesil Cay

Bitki Cay1

Meyve Cayr:

Maden Suyu:

Ayran:

Sat

Kefir

Meyve suyu:

Gazh

icecekler:

Alkol:

Kahve:

Bitki ¢ay1 6rnekler: thlamur, papatya, rezene, melisa, adacayi, nane-limon gibi

Meyve cay1 ornekler: kusburnu ¢ayi, yaban mersini ¢ay1, portakalli ¢ay vb.
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E. 24 SAATLIK BESIN OGESI TUKETIM KAYDI

Bir giin boyunca sabah kalktiktan gece yatincaya kadar tlikettiginiz biitiin
yiyecekleri ve igecekleri asagida belirtilen boliimiin ilgili alanlarina yaziniz.
Besinin miktari, ¢esidi, ortalama porsiyon ol¢iisiinii bardak, kasik, kase, tabak gibi
olciileri belirterek yazmanizi rica ederiz. Ornegin: 1 dilim tam bugday ekmegi
veya 1 dilim beyaz ekmek; 1 kase mercimek ¢orba, 8 yemek kasig1 taze fasulye

yemegi, 150 g kirmiz1 et veya tavuk,1 kase yogurt gibi.

Ogiin | Yemek ad1 Icerigi Porsiyon Olcisii

Sabah

Ara
oglin

Ogle

Ara
oglin

Aksam

Ara
oglin

119



F. IS STRESi OLCEGI

Asagidaki sorulari, su anki isinizi géz 6niinde bulundurarak yanitlaymiz.

1- Su anki i yiikiiniizle ilgili duygunuz?
a) Beni ¢ok fazla zorluyor ve bunaltiyor
b) Beni ¢ok bunaltiyor

c) Beni zorluyor

d) Beni biraz zorluyor

e) Beni hi¢ bunaltmiyor

2- Genellikle isten ayni ana kadar yapmaniz gereken her seyi bitirebiliyor
musunuz?

a) Cogunlukla yapmam gereken her seyi zamaninda bitiririm

b) Ancak bir bolumund bitiririm

c) Genellikle buyuk bir bolimand bitiririm

d) Cok azini birakirim

e) Iste kalip bitirmeye calisirim

3- "Baz1 is arkadagslarimla, astlarimla ¢aligmak giictlir". Bu ifadeye ne derece
katiliyorsunuz?

a) Cogunlukla ¢ok fazla guc bulurum

b) Cok gii¢ bulurum

c) Bazen guc¢ bulurum

d) Cok az guc bulurum

e) Cok olumlu bulurum

4- "Isimle ilgili yeni sorumluluklar ¢iktiginda bu sorumluluklar1 diger ¢alisanlara
devretmek yerine kendim Ustlenirim”. Bu ifadeye ne diizeyde katiliyorsunuz?

a) Kesinlikle katiliyorum

b) Cogunlukla katiliyorum

c¢) Bazen katiliyorum

d) Cok az katiliyorum

e) Hi¢ katilmiyorum
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5- "Isimde ¢ok az ¢esitlilik ve sorun vardir". Bu ifadeye ne derece katiliyorsunuz?
a) Tamamiyla dogru

b) Cogu zaman dogru

¢) Zaman zaman dogru

d) Nadiren dogru

e) Hic dogru degil

6- "Isimin gereklerini yerine getirmek i¢in cogunlukla asiri yiiklenirim". Bu
ifadeye ne derece katiliyorsunuz?

a) Tamamiyla katiliyorum

b) Cogu zaman dogru

c) Bazen (zaman zaman) dogru

d) Nadiren dogru

e) Kesinlikle dogru

7- "Isimde baski altinda kaldigimda kontroliimii kaybetme egilimindeyim". Bu
ifade sizin i¢in ne derece dogrudur?

a) Tamamuyla katiliyorum

b) Cogu zaman dogru

¢) Zaman zaman dogru

d) Nadiren dogru

e) Kesinlikle dogru degil

8- "Isimi gereklerini yerine getirmemi engelleyen birgok miidahalelerin
sikintisini yagtyorum".

a) Tamamuyla katiliyorum

b) Cogu zaman dogru

¢) Zaman zaman dogru

d) Nadiren dogru

e) Hic dogru degil

9- "Hem mikemmel bir yonetici, hem miikemmel bir es, hem de bir ebeveyn
olmak benim i¢in ¢ok 6nemlidir". Bu ifadeye ne derece katiliyorsunuz?
a) Tamamuyla katiliyorum
b) Cogu zaman katiliyorum
¢) Zaman zaman katiliyorum
d) Nadiren katiliyorum
e) Hicbir zaman katilmiyorum
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10- "Isim evde de devam eder, isimi bitirmeden hayatta uyuyamam". Yukaridaki
ifade sizin i¢in ne derece dogrudur?

a) Tamamiyla katiliyorum

b) Cogu zaman dogru

¢) Zaman zaman dogru

d) Nadiren dogru

e) Hic dogru degil

G. AKDENIZ DiYETi KALITE INDEKSI

Liitfen asagidaki sorulara, size en yakin segenegi isaretleyerek yanit veriniz.

Evet | Hayir

1. Her gln bir meyve yer ya da meyve suyu icer misiniz?

2. Her gun ikinci bir meyve yer misiniz?

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

4.Diizenli olarak her gilin birden fazla taze veya pismis
sebze tuketir misiniz?

5.Duzenli olarak haftada en az 2-3 kez balik yer misiniz?
6.Haftada birden fazla fast-food (hamburger vb.)
restoranlara gider misiniz?

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

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

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

10. Haftada en az 2-3 kez yagh tohum (findik, fistik gibi
cerez) yer misiniz?

11. Evde zeytinyag: kullanir misiniz?

12. Kahvaltiy1 atlar misimiz?

13. Kahvaltida siit ve siit tiriinleri (siit, yogurt vb) tiiketir
misiniz?

14. Kahvaltida hazir satilan hamur isleri (pogaca vb) veya
pasta yer misiniz?

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

16. Her giin birka¢ kez tath ve seker/sekerleme yer
misiniz?
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EK-3: KURUM iZNi

Zeytinburnu Belediyesi’nden alinan kurum izni, bu tezin basili halinde mevcuttur.
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EK-4: iS STRESIi OLCEGI KULLANIM iZNi

Is stresi 6lgegi kullanim izni, bu tezin basili halinde mevcuttur.
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EK-5: AKDENIZ DIYETIi KALITE INDEKSi KULLANIM iZNi

Akdeniz diyeti kalite indeksi kullanim izni, bu tezin basili halinde mevcuttur.
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EK-6: ETiK KURUL ONAYI

Etik Kurulu Onay1, bu tezin basili halinde mevcuttur.
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