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0z

Bu c¢alisma Gazimagusa’da yasayan 18-64 yas bireylerin beslenme bilgi
diizeyleri ve diyet kaliteleri tizerindeki etkisini belirlemek amaciyla 382 birey ile
yiriitilmistiir. Bu ¢alismada goniilliilerin enerji ve besin 6gelerinin tiiketimini kontrol
amacli olarak 24 saatlik besin tliiketim kaydi kullanilmistir. Beslenme bilgi diizeyini
belirlemek igin ise Genel Beslenme Bilgi Anketi (GNKQ) kullanilmistir. Calismada
diyet Kkalitelerini belirlemek amaclanarak Saglikli Yeme Indeksi 2005 indeksinden
yararlanilmistir. Viicut agirligi ve bilesimleri dl¢limii i¢in ise Tanita BC-418 MAIII
cihaz1 kullanilmistir. Bireylerin egitim diizeyi arttikca besin maddeleri kaynaklari,
diyet-hastalik iligkileri ve beslenme bilgisi toplam puanlar artmistir (p<0.05). Kadin
bireylerin beslenme bilgisi toplam puanlar1 erkek bireylere gore yiiksek olmakla
birlikte bu farkin istatistiksel olarak anlamli diizeyde olmadigi sonucuna varilmistir.
Bireylerin saglikli yeme indeksi puanlari1 ile diyet Onerileri ve besin maddeleri
toplamlar iligkilidir (p<0.05). Bu konuda yapilan c¢alismalarda artis saglanirsa ve bu

konuda egitimler verilirse bu durumun iyilestirilmesine olanak saglayabilir.

Anahtar Sozciikler: Beslenme bilgi diizeyi, diyet kalitesi, saglikli yeme indeksi



ABSTRACT

This work aimed to detect nutrition information level and its impact on diet
quality between the age of 18-64 years old, who are living in Famagusta. This work is
carried on 382 people which are living in Famagusta.

In this research, 24 hours nutrition consumption and avarge daily enerygy and
nutrition level was recorded. General Nutrition Knowledge Questionnarie (GNKQ)
were used as reference to determine the nutrition knowledge of people. Also, Healthy
Eating Index (HEI) 2005 was used for determing quality of diet. Body mass
composition were measured by Tanita BC-418 MA 11I.

According to education level of these people ,the difference of total points
between nutrition sources, diet-disease relationship and nutrition knowledge are
statistically significant ( p <0.05). Nutrition knowledge scare was higher in people
who had better education level than people who had lower level of education.When
education level was increased, nutrition knowledge level was also increased. It was
resulted that there is meaningful relationship between sex and the nutrion knowledge
(p<0,05). Women had more nutrional knowledge then men but it was not istatistically
so significant. There was a statictically significant relation between the people healthy
diet grades and the source of nutrition (p<0,05) . As a result, this condition can be

improved if futher studies are conducted and education is given.

Keywords: Nutrition knowledge level, diet quality, healthy eating index
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Boliim 1

GIRIS

1.1 Kuramsal Yaklasim

Saglikl1 bir toplumun varligi icin yeterli ve dengeli beslenme temel sartlardan
biri olmaktadir (Soylu, 2006). Beslenme yasamin devamliligini saglamakta yeterli ve
dengeli beslenme ise hastalik risklerinin azalmasinda en énemli etkenlerden biridir
(Baysal, 2012). Bireylerin besleme bilgisinin yetersizligi sagliksiz toplumlar kavrami
ortaya ¢ikabilmektedir (Vangelik ve ark, 2007). Beslenme aligkanliklarinin ne 6l¢iide
oldugunun bilmeleri ve bunun yaninda beslenme aligkanliklar1 ve saglikla ne
derecede iligkili oldugunu bilmeleri ,bireyleri daha ¢ok saglikli beslenmeye iterek
,bazi davraniglarin gerek gelistirilmesine gerekse iyilestirilmesine yarar
saglayacaktir (Onder ve ark., 2000).

Diinya genelinde milyona yakin insan yetersiz ve dengesiz beslenme
yiiziinden yada yanlis besin se¢imi etkisi ile bir¢ok irintili hastaliklarla kars1 karsiya
gelerek sagligini kotiiye itmekte veya yasamini yitirmektedir. Giinlimiizde beslenme
bilgisi; kisilerin beslenme durumlarini, saglik ve hastalik durumlarini etkileyen
tizerinde durulmasi gereken en 6nemli durumlardan biridir (Baysal,2004). Bireylerin
hatal1 besin se¢imi, dogru olmayan beslenme bilgisi ve aligkanliklar1 ,saglik orunlari
edinmelerine neden olabilmekte bunun yaninda yasam ve diyet Kkaliteleri

bozulabilmektedir (Yurttagiil, 1995; Seidell, 1998).



1.2 Amag
Bu c¢alismadaGazimagusa’da yasayan 18-64 yas bireylerin beslenme bilgi
diizeylerinin diyet kalitelerine etkisini degerlendirmek amacglanmustir.

1.3 Hipotez

1.Beslenme bilgi diizeyi, diyet kalitesini etkilemektedir.

2.Beslenme bilgi diizeyindeki artis diyet kalitesindeki artigla ilgilidir.



Boliim 2

GENEL BILGILER

2.1 Beslenme ve Onemi

Beslenme; en basta sagligi korumak, yasamin devamliligin1 saglayabilmek
amaci ile yiiriitiillen bunun yaninda saglig1 gelistirmek besinlerin istenilen ve ihtiyaci
karsilayacak miktarda tliketilmesidir (Baysal, 2011). Yeterli beslenme, bedenin gerek
duydugu enerjinin ve besin 6gelerinin yeterli olarak viicuda besin yolu ile girmesi
durumudur. Dengeli beslenme ise besin Ogelerinin birbirlerine gore ve 0Ogiinlere
planli olarak dengeli olarak tiiketilmesi durumudur (Bas ve ark. 2013).

Yeterli ve dengeli olabilecek diizeyde beslenme igin Siit, et-yumurta-
kurubaklagil, sebze- meyve, ekmek-tahil gruplarindaki besinlerin yeterli 6l¢iide
alinmasi gerekmektedir (Baysal, 2012).

Bireyler yeterli ve dengeli beslenmedigi durumlarda enfeksiyon hastaliklari,
sismanlik, diyabet, hipertansiyon, dis ¢iiriikleri, arterosklerotik hastaliklar ve
karaciger hastaliklar1 gibi birgok saglik sorunu ortaya cikabilmektedir (Baysal ve
ark., 2013). Beden Kiitle indeksi (BKI)’nin 21 kg/m? ve iizerinde olmasi durumunda
birgok hastalik riskini artirabilmektedir (WHO, 2002).

2.2 Beslenme Durumunun Saptanmasi

Bireylerin besinleri tiiketim durumu ile beslenme aliskanliklarim1 ve saglik
durumunu gostermektedir. Beslenme durumunu saptanmasinda antropometrik
Olgtimler, besin tiiketim kaydi, biyokimyasal-biyofizik-klinik belirtegler ve saglik
Oykiisti kullanilmaktadir (Pekcan, 2008). Beslenme durumunun saptanmasi ile

3



bireylerin beslenme durumlar1 tanimlanarak, beslenme durumlarindaki nedenler
saptanir ve bunun yaninda herhangi yanlislik veya dengesizlikler s6z konusu ise
¢Ozlim yollar1 bulunmaktadir. Boylece bireylerin beslenme durumu saptanmakla
birlikte saghg gelistirmede ve iyilesmede ¢Oziim yollart da beraberinde
getirebilmektedir (Pekcan, 2008).

Viicut bilesimini belirlemek i¢in bir ¢ok yontemler tercih edilmektedir. Bu
yontemlerin bazilarina baktigimiz zaman agirlik 6l¢limii, boy 6l¢iimii, kalca ¢evresi
Ol¢iimii, baldir ¢evresi Olglimii, deri kivrim kalinliklarinin 6l¢imii, beden kiitle
indeksinin (BKI) belirlenmesi ve biyoelektriksel empedans (BIA) 6l¢iimii gibi
benzeri 6l¢iim yontemleri genelikle bizlere viicut bilesimi hakkinda bilgi vermektedir
(Pekcan, 1996; Pekcan, 2000; Utter ve ark., 2001; Kiigiikkomiirler, 2001; Bilgic,
2003;Siiriiciioglu, Ozcelik, 2003).

2.3 Diyet Kalitesinin Degerlendirilmesi

Diyet kalitesi temel olarak beslenme hakkinda bilgi veremeye dayali bir
aragtirma metodu olarak kullanilmaktadir. Diyet kalitesinin belirlenmesi ile hem
besin Ogesi yetersizlikleriyle hem de asir1 beslenmeyle ilgili kronik hastalik
riskleriyle iligkilendirerek diyet kalitesini artirarak hastaliklarin  6nlenmesi
amaglanmaktadir (Annon, 2002; Jaime ve ark ,2010; Miller ve ark, 2011). Diyet
kalitesi ,bireylerin diyetlerinde almasi gereken tiim besin 0Ogeleri ve enerji
varhgindan s6z etmektedir (Ayhan ve ark. ,2012). Diyet Kkalitelerinin
degerlendirilmesinde kullanilan indeksler baz alindiginda siklikla karsimiza ¢ikan
yontemlerin; Saglikli Yeme Indeksi, Akdeniz Diyeti Sakalasi, Diyet Kalite Indeksi,
Besin Bazli Diyet Skoru , Saglikli Diyet Indeksi karsimiza ¢ikmaktadir (Guether ve
ark,2013). Bu yontemlerin baginda ise 1995 yilinda Amerika Birlesik Devleti

tarafindan gelistirilen Saglikli Yeme Indeksi’dir (Guether ve ark,2008).



Diyet kalite indeksi ile ilgi, Brezilya’da yapilan 476 kisilik bir ¢alisma
sonucunda diyet kalitesinin karmasik ve zor oldugu ve sagligi nasil etkiledigini

bulmanin zorlugu iizerinde durulmustur (Caivano ve Domone, 2013).

2.4 Diyet Kalitesinin Degerlendirilmesinde Saghkh Yeme Indeksi

Saghkli Yeme indeksi-SYI (Healthy Eating Index) ilk olarak 1989-1990
yillart siiresince kisilerin besin tiiketim durumlarinin 24 saat baz alinarak arastirmalar
yapilmis 1995 yilinda giindeme gelmistir (Pekcan ve ark.,2011). SY1, diyet kalitesini
6lgmek i¢in kullanilan stratejiler ve kronik hastalik riskini gida ve besin maddelerini
Ozetleyerek, verilen veriler dogrultusunda tek bir sayiya veya genel diyet kalitesi
skoruna déniistiiriilerek hesaplanmaktadir (Slattery, 2008). SYI 10 bilesenli bir
indeks olarak olusum gostermektedir. Indeksin ilk bes bileseni besin gruplarinin
yeterli alim diizeylerinin degerlendirilesini kapsamamaktadir. Diger 6 ile 10 arasi
bilesenler ise toplam yag, doymus yag, kolesterol, sodyum eklenerek degisimi
gostermistir. Bu indeks 0’dan baslamak {izere 10’a kadar besin grubu ve besin
cesitliliginden olusum gostermektedir Bu on bilesenden her birinin puanlanmasi
kriterleri, SYI skorunu belirlemektedir. Puanlama yontemi olarak ise minimum
sifirdan baglamak iizerem aksimuma 100 puan’a kadar ulasim gosterebilmektedir
(Kennedy,1995; Center of Nutrition Policy and Promotion 2000;Washington, 2002).

2005 yilinda Amerika Birlesik Devletleri’nin (United States of America )
diyet rehberini yayinlamasi iizerine SYI revize edilmistir (USDA/HHS,2005).

2.5 Beslenme Bilgi Diizeyi

Beslenme bilimi son yillarda hizli bir sekilde gelismekte ve Onem
kazanmaktadir. Besinleri tiiketmenden Once, besin se¢cimi ve beslenme
aligkanliklarinin meydana gelmesinde rol oynayan etmenler cesitlilik gostermekle

birlikte, bireylerin ve toplumlarin yeme aligkanliklar1 bu degisik etmenlerin etkisiyle



yavas yavas olugmakta, gelisim ve degisim gosterebilmektedir. Bireylerin yasam
sekilleri, cografi bolgeleri bunun yaninda iklim ve tarimsal ekim kaynaklari, inang,
ibadet, gelenek-goérenekler, sosyo-ekonomik durumlari ve kadin bireylerin ¢alismasi
beslenme aligkanliklarinin ortaya ¢ikmasi ve gelismesine neden olan en biiyiik
etmenler olabilmektedir (Cakiroglu ve Vashfam, 2007). Bu konuda en 6nemli
problem beslenmenin bilingsizce kullanilmasi ve buna bagli olarak bilgisizliktir
(Vancelik ve ark, 2007).

Tip fakiiltesi Ogrencilerinin beslenme bilgi diizeylerinin belirlenmesine
yonelik yapilan bir ¢alismada birinci sinif Ggrencilerinin beslenme bilgi puam
ortalamast %55.9, altinc1 sinif 6grencilerinin ise %62,1°dir (p<0.05) (Cetin ve
Sarper, 2013 ). Ogretmenlere yonelik yapilan farkli bir ¢aligmada, beslenmeye
yonelik bilgilerinin  ve bilgi kaynaklarinin belirlenmesi amaglanmaistir.
Ogretmenlerin %80.9'unun yetersiz ve %19.1'inin bilgi diizeylerinin yiiksek oldugu
ve beslenme bilgi kaynaklarinin medya oldugu belirlenmistir (Giirel ve ark.,2004).

Yapilan baska bir calismada ise, 18-55 yas arasi 148 as¢cinin % 64,9'unun
beslenme bilgi diizeyinin yeterli olmadigi saptanmaistir (Cekal, 2007). Denizli bolgesi
tizerinde 50 yas istii orta yash ve yasli bireyler arasinda gerceklesen calismada ise
orta yasl bireylerin yaslt bireylerden daha ¢ok beslenme bilgisine sahip olduklar
tizerinde durulmustur (Cekal, 2008).

2.6 Beslenme Egitimi

Kisilerin okul oOncesi doneminden itibaren saglikli yeme davranislar
kazanmalar1 gerekmektedir. Bu davranislar ancak beslenme egitimi ile
gelistirilebilmektedir. Cocukluk ¢agindan itibaren kazanilacak davraniglar yetigkinlik
doneminde de ayni davranislar1 beraberinde getirecektir (Matheson ve ark, 2002).

Sadece ¢ocukluk doneminde degil addlesan donemde de yeterli ve dengeli besin



alimi; biiylime-gelisme, uzun siireli saglikli beslenme aliskanliklarin yerlesmesi ve
gelecekteki hastalik risklerini en aza indirmek i¢in olduk¢a 6nem tasimaktadir. Bu
donemde hayatin diger donemlerine gore, viicudun enerji ve besin 6gelerine duydugu
gereksinim ¢ok daha fazladir. Bu nedenle 6zellikle ¢cocukluk ¢ag1 ve addlesan cagi
beslenmesi konusunda ailelere, 6gretmenlere ve ¢cocuklara gerekli egitimin verilmesi
gerekmektedir (Balkis, 2011). Beslenme durumunun diizeltilmesinin yaninda bilgi
kazanimi ve davranis degisikliginin kazandirilmasini saglamaktadir (Devine, 1988).
Kisilerin yasam bi¢imlerine yonelik diyetlerin nasil olacagi, besin isleme sirasinda
kayiplarin nasil onlenebilecegi, sagligin bozulmasit durumunda beslenmelerinin ne
sekilde olacagi ve bunun yaninda saglik ve beslenme arasindaki baglantinin dogru

sekilde nasil saglanacagi beslenme egitimi ile gergeklesmektedir (Baysal ve

ark.,2013).



Boliim 3

BIREYLER VE YONTEM

3.1 Arastirma Yeri, Zamani ve Orneklem Secimi

Omeklem, KKTC Gazimagusa merkezinde yasayan 18-64 vyas arasi
bireylerden olusmaktadir. Orneklem, Gazimagusa merkezindeki mahallelere gére
Tabakali Rastgele Ornekleme yontemi ile belirlenenmistir. KKTC Bagsbakanlik
Devlet Planlama Orgiitii 2011 Niifus Saymi Sonuglari’na gére Gazimagusa’da
ikamet eden 18-64 yas aras1 40.919 bireyden %95 giiven araligi ve %5 ornekleme
hatasi ile calismaya dahil edilmesi gereken birey sayis1 382’dir. Ulkemizde kayit
sistemi yeterli ve giincel bilgi saglayamadigindan adres listesinden rastgele sayilar
tablosu kullanilarak se¢im yapilamayacagi nedeni ile Gazimagusa belediyesi, niifus
kayit dairesi ve muhtarliklarla goriisiilerek mahallelere bagli sokak isimleri elde
edilmistir.Her mahallede sokaklar numaralandirilip tabakalama kat sayis1 baz
alinarak sokak sayisi belirlendikten sonra rastgele sayilar tablosundan sokak se¢imi
yapilmistir. Hane numaralariyla ilgili detayli bilgi olmadigindan hane numarasi tek
say1 olan evlerde yasayan goniillii olmay1 kabul eden bireylerle goriistilmiistiir.

Calismanin bilimsel ve arastirma etigi agisindan uygunlugu Dogu Akdeniz
Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yaym Etigi Kurulu tarafindan16.01.2017 tarihli

2017/38-05 sayili karari ile onaylanmustir (Ek-A).



Tablo 3.1: Bireylerin 6rneklem se¢imi

Mabhalle (m) Niifus Sm/S  Orneklem Sayisi
Anadolu 1508 0,04 15
Baykal 2574 0,06 24
Canbolat 2460 0,06 23
Canakkale 4114 0,10 38
Dumlupinar 2940 0,07 27
Harika 651 0,02 6
Kapali Marag 225 0,01 2
Karakol 7046 0,17 66
Lala Mustafa Pasa 1836 0,04 17
Mutluyaka 407 0,01 4
Namik Kemal 1117 0,03 10
Pertev Pasa 1026 0,03 10
Piyale Pasa 1220 0,03 11
Sakarya 7647 0,19 71
Surigi 1476 0,04 14
Tuzla 2645 0,06 25
Zafer 2027 0,05 19
Toplam (S) 40919 1,00 382

KKTC Basbakanlik Devlet Planlama Orgiitii 2011 Niifus Sayrmi Sonuglar

3.2 Yontem ve Teknikler

Yapilan bu ¢alisma  yaym tarama ve istatistiksel analiz yontemleri
kullanilarak yiirtitiilmiistiir.Calismaya katilmaya goniilli olan bireyler ile birebir
goriisiilerek, anket yontemi uygulanmustir.

3.2.1 Anket Formu

Bu calismada yiiz ylize goriisme ve anket ile veri toplama teknikleri
kullanilmigtir. Anket formunun 1. Bolimi Genel Bilgileri,2. Bolim Bireylerin
Beslenme Aliskanliklarini 3. Boliim Antropometrik Olgiimlerin belirlendigi 4. boliim
ise 24 saatlik Besin Tiiketim Kaydi sorgulanmistir. Besinci boliim ise Beslenme Bilgi

Anketi ile bilgi diizeyi sorgulanmistir (Ek B).



3.2.2 Antropometrik Olciimler
Viicut Agirhg: ve Bilesimi

Bireylerin viicut bilesimi Biyoelektriksel Impedans Analizi (BIA) (Tanita BC
418) ile olgilmistiir. Bireylerin viicut sivi miktar1, viicut yag miktar1 ve orani, viicut
kas miktar1 ve orant parametreleri degerlendirilmistir. BKI siniflamalarina gore
diisiik kilolu (<18,5), Normal (<18,5-24,9), Preobez (25,0-29,9), Obez 1 (30,0-34,9),
Obez 11 (35,0-39,9), Morbid Obez (>40) olarak degerlendirme yapilmistir (WHO,
2017).
Boy Uzunlugu, Bel Cevresi, Kalca Cevresi

Boy uzunlugu Frankfort diizleminde mezura yardimi ile o6lgiim
yapilmistir.Bel oOl¢iimii yontemi uygulanirken yine mezuradan yararlanilmistir
(Baysal, 2013). Kalga ¢evresi Olgiimii yapilirken, bireylerin yan tarafinda durularak
kalcanin en basta basladig1 yiiksek noktadan Olgiim alinarak mezur kullanimi ile
Olctim yapilmistir (Pekcan, 2011).
3.2.3 Besin Tiiketim Durumunun Saptanmasi

Yemek ve Besin Fotograf Katalogu’'ndan yararlanilarak bireylerin geriye
doniik 24 saatlik besin tiiketim kayitlar1 alinmistir (Rakicioglu ve digerleri, 2006).
Besinlerin 24 saatlik tliketimi almis olduklari enerji ve besin Ogeleri igerikleri
Beslenme Bilgi Sistemi (BeBiS 7) kullanilmigtir. Besin 6gesi karsilanma oranlari
‘Tiirkiye Igin Onerilen Giinliik Enerji ve Besin Ogeleri Giivenilir Alim Diizeyleri’ ile
yasa gore karsilastirilarak alim yiizdeleri (%) belirlenmistir (Tiirkiye’ye Ozgii Besin
ve Beslenme Rehberi, 2015).
3.2.4 Saghkh Yeme Indeksi (SY1)-2005 ve Degerlendirilmesi

Her 1000 kilokalori (kkal) gore hesaplama yapilmaktadir. Her 1000 kkal’ye

gore besin gruplarina puanlar verilmektedir. Bu gruplarda meyveyi ; toplam meyve ,
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biitiin meyve olarak ,sebzeyi; toplam sebze ,koyu yesil yaprakli —turuncu ve bakliyat
olarak ayirirken ,tahillar1; toplam tahil, tam tahil olarak ayirmistir. Bunun yaninda
siit, et ve tahil, yag olarak indeks siniflanmistir. Buna karsilik her bir hesaplama i¢in
ornegin toplam sebze miktarini karsilayan puan toplam skor puanina eklenmektedir.
SYIi-2005 i¢in en dnemli ilke ise sodyum ve doymus yag alimi olmaktadir. Gida
katki maddeleri, kat1 yaglar, alkollii igecekler, eklenen seker toplam enerji yiizdeleri
olarak ifade edilmektedir. Kat1 yaglardan, alkollii igeceklerden ve eklenmis elde
edilen kaloriler ‘Saturated Fat and Sodium Get Score’ (SOFAS) olarak
adlandirilmaktadir. Indekse gére bu grup bos enerji kaynaklar1 olarak
adlandirilmaktadir. Bu yontem tiim gruplar1 ayirmakta ve buna gore bir skor puani
eklenmektedir. Toplam sodyum puani hesabi ise mg {izerinden oldugundan g’a
cevrilmektedir (Guenther ve ark., 2008). SYI-2005'in bilesenleri ve puanlama
standartlar1 asagida gosterilmistir. SY1-2005 puanlamasima gére >80 puan iyi Kalite,
51-80 puan normal Kalite, <51 puan yetersiz kalite seklinde siniflanmistir (Basiotis,

2002).
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Tablo 3.2: Saglikli Yeme Indeksi (SYI) 2005 Bilesenleri (Guenther ve ark.,2008)

SYI 2005 bilesenleri Maximum Standart icin Standart icin
maximum skor minimum skor 0
Toplam Meyve ? 5 >(,8fincana* esdeger Meyve yok
Biitiin Meyve 5 >0,4fincana Meyve yok
esdeger=96
0/1000kkal
Toplam Sebze © 5 >1,1fincana Sebze yok
esdeger=264
0/1000kkal
Koyu yesil yesil d 5 >0,4fincana Koyu yesil yesil
yaprakli,turuncu esdeger=96 yaprakli,turuncu
sebzeler ve 9/1000kkal sebzeler ve
bakliyatlar bakliyatlar  yok
Toplam tahil 5 >3,0 oz.**  Tahil yok
esdeger=90
0/1000kkal
Tam tahil 5 >1,5 oz.** Tahil yok
esdeger=45
0/1000kkal
Siit © 10 >1,3 fincana Siit yok
ed=90g/1000kkal
Et ve Fasulye 10 >2,5 oz ed=70 Etve fasulye yok
9/1000kkal
Sivi Yag ¢ 10 >12g/1000kkal Sivi yag yok
Doymus Yag >%ISE <—>%I10E > %TE
Sodyum >20g <«—>11¢g <——> 0,79/1000 kcal
Kat1 yag, %50 E > <%20E
AlKkollii icecek
Ve sekerden gelen
Enerji

*1fincan=80z.=8x309g=240g**0z.=30¢g

a: %100 meyve suyu igerir.

b: Meyvenin biitiin formlar1 (meyve suyu haric) igerir.

c: Et ve fasulye standardi karsilandiktan sonra baklagilleri de igerir.

d: Et ve fasulye standard1 karsilamazsa baklagilleri de igerir.

e: Siitiin biitlin tirlinlerini 6rnegin sivi siit, yogurt ve soya i¢eceklerini igerir.
f: Et ve fasulye standard1 karsilanmazsa bakliyati da igerir.

0: Hidrojene olmayan bitkisel yaglar ve balik, yagl tohumlar ve sert kabuklu
meyvelerin i¢indeki yaglari icerir (Guenther ve ark.,2008).
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3.2.5 Beslenme Bilgi Diizeyinin Belirlenmesi

Parmenter ve Wardle tarafindan 1999 yilinda ilk olarak ortaya c¢ikarilmistir.
Kisilerin beslenme bilgi diizeyini 6lgmek amaciligi ile hazirlanmistir. Genel
Beslenme Bilgi Anketi (GNKQ) Tiirk¢e gecerlilik-giivenilirligi Alsaffar tarafindan
yapilmistir. Puan degerlendirmesi dogru yanit 1 puan, yanlis ve emin degilim
yanitina 0 puan verilmistir. Genel Beslenme Bilgi Anketi i¢inde beslenme Onerileri,
besin O6gesi bilgisi, besin se¢imi, diyet — hastalik iligkisi, beslenme bilgi toplami
olarak alt siiflara ayrilmistir (Alsaffar, 2012). Calismaya baslamadan 6nce Alsaffar
tarafindan e-mail ile 6l¢egin kullanim izin alinmistir (Ek-C).

3.2.6 Verilerin Istatistiksel Olarak Degerlendirilmesi

Bu degerlendirmede Statistical Package for Social Sciences (SPSS) 24.0
yazilimi kullanilmistir. Bireylerin genel 6zelliklerine, saglik ve sigara-alkol kullanma
durumlarina ve beslenme aliskanliklarina gore dagilimi frekans analizi ile
belirlenmigtir. Bireylerin antropometrik 6l¢iimleri, giinliik enerji ve besin Ogeleri
alim miktarlar;, SYI ve beslenme bilgi puam ortalama, standart sapma, alt ve iist
deger vb. tanimlayici istatistikler kullanilmastir.

Arastirmada kullanilan hipotez testlerinin belirlenmesinde veri setinin normal
dagilma uyumu, Kolmogorov-Smirnov testi, QQ plot grafigi ve carpiklik-basiklik
degerlerine goére normal dagilma uygun oldugundan parametrik gibi hipotez
testlerinden yararlanilmistir. Bagimsiz degiskeninin iki kategorinden olusmasi
durumunda bagimsiz 6rneklem t testi, ikiden fazla kategoriden olusmasi durumunda
ise varyans analizi (ANOVA) kullanilmistir. Grupsal bir farklilik durumunun ortaya
¢ikabilmesi kaynakli, bu farkliligin nerden oldugunu bulmak amaciyla post-hoc

Tukey testinden yararlanilmistir.
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Boliim 4

BULGULAR

4.1 Bireylerin Genel Ozelliklerine iliskin Bulgular

Tablo 1. incelendiginde, bireylerin %18,06’sinin 25 yas ve alt1, %21,99 unun
26-35 yas arasi, %21,73’linlin 36-45 yas arasi, %22,25’inin 46-55 yas arasi ve
%15,97’sinin  56-65 yas arasi yas grubunda oldugu, %25,39’unun erkek ve
%74,61’inin kadin oldugu saptanmistir. Katilimcilarin egitim durumlarma gore
dagilimi incelendiginde, %18,59’unun ilkdgretim, %42,93’linlin lise ve dengi,

%30,89 unun lisans ve %7,59 unun lisansiistii mezunu oldugu saptanmustir.

14



Tablo 4.1: Bireylerin genel 6zelliklerine gore dagilimi (S=382)

S %
Yas(yil)
<25 69 18,06
26-35 84 21,99
36-45 83 21,73
46-55 85 22,25
56-65 61 15,97
Cinsiyet
Erkek 97 25,39
Kadin 285 74,61
Egitim durumu
[kogretim 71 18,59
Lise ve dengi 164 42,93
Lisans 118 30,89
Lisansiistii 29 7,59

4.2 Bireylerin Genel Saghk Durumlan ve Sigara—Alkol Tiiketimi ile
Ilgili Bulgular

Tablo 4.2°de bireylerin saglik ve sigara-alkol kullanma durumlarina gore
dagilimi verilmistir. Buna gore bireylerin %21,20’sinin tanist konmus kronik bir
hastaliginin oldugu ve bunlarin %23,46’sinda diyabet, %32,10’ununda hipertansiyon,
%13,58’inde yiiksek kolesterol oldugu saptanmustir. Bireylerin %24,08’inin sigara
ictigi belirlenmistir. Sigara icen bireylerin %47,93liniin her 6giin, %42,39’unun her
giin sigara i¢tigi, %39,13’liniin 10-19 adet ve %41,30’unun 20 ve iizeri adet sigara
ictigi saptanmustir. Bireylerin  %23,30’unun ise alkol kullandigi ve bunlarin
%12,36’sin1n her giin, %33,71’inin haftada 3-4 kez, ve %21,35’inin ayda bir alkol
tiikkettigi, %32,58’inin bira, %30,34’{iniin sarap tiikettigi, %33,71’inin 100 g’dan az,
%33,71’inin 101-200 g arast ve %32,58’inin 201 g ve iizeri alkol tiikettigi tespit

edilmistir.
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Tablo 4.2: Bireylerin saglik ve sigara-alkol kullanma durumlarina gore dagilimi

S %
Doktor tarafindan tamsi konulmus hastalik (S=382)
Yok 301 78,80
Var 81 21,20
Hastahik (S=81)
Kardiyovaskiiler hastaliklar 3 3,70
Diyabet 19 23,46
Hipertansiyon 26 32,10
Yiiksek kolestrol 11 13,58
Gastrit/Ulser 8 9,88
Astim /Solunum yolu hastaliklar1 9 11,11
Diger 5 6,17
Sigara icme durumu
Igmeyen 290 75,92
Icen 92 24,08
Sigara icme siklig1 (S=92)
Her 6giin 44 47,83
Hergiin 39 42,39
Daha seyrek 9 9,78
Sigara sayis1 (S=92)
1-4 adet 8 8,70
5-9 adet 10 10,87
10-19 adet 36 39,13
20 ve tizeri 38 41,30
Alkol kullanma
Kullanmayan 293 76,70
Kullanan 89 23,30
Alkol kullanma sikhigi (S=89)
Hergiin 11 12,36
Haftada 5-6kez 7 7,87
Haftada 3-4kez 9 10,11
Haftada 1-2kez 30 33,71
15 giinde 1 kez 13 14,61
Ayda 1 kez 19 21,35
Tiiketilen alkol tiirii (S=89)
Bira 29 32,58
Sarap 27 30,34
Raki 9 10,11
Vodka 2 2,25
Cin 6 6,74
Viski 16 17,98
Tiiketilen alkol miktar (g) (S=89)
<100 30 33,71
101-200 30 33,71
201 29 32,58
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4. 3 Bireylerin Antropometrik Olciimleri ile Ilgili Bulgular

Tablo 4.3.’te bireylerin antropometrik dlgiimlerine ait tanimlayici istatistikler
verilmistir. Tablo 4.3 incelendiginde erkek bireylerin viicut agirliklari ortalamasinin
80,74+14,93 kg, boy uzunluklar1 ortalamasmin 173,58+11,02 cm, BKI degerleri
ortalamasimin 27,25+7,98 kg/m2, bel cevresi ortalamasinin 97,95+16,64 cm, kalca
cevresi ortalamasinin 106,52+11,71 cm, viicut yag orani ortalamasinin 29,11£32,50
(%), viicut yag kiitlesi ortalamasinin 20,11£9,43 g, viicut s1vi miktar1 ortalamasinin
42,79+8,05 ve yagsiz viicut kiitlesi ortalamasinin 60,28+8,25 g oldugu saptanmustir.

Kadin bireylerin viicut agirliklar1 ortalamasinin  68,29+13,90 kg, boy
uzunluklar1 ortalamasiin 167,07+86,04 cm, BKI degerleri ortalamasinin 25,92+5,39
kg/m2, bel cevresi ortalamasinin 87,98+17,25 cm, kalca c¢evresi ortalamasinin
103,10+13,40 cm, viicut yag orani ortalamasinin 34,40+8,45 (%), viicut yag kiitlesi
ortalamasiin 24,68+10,88 g, viicut sivi miktar1 ortalamasinin 32,24+3,77 ve yagsiz

viicut kiitlesi ortalamasinin 43,57+5,04 g oldugu saptanmustir.

Tablo 4.3: Bireylerin antropometrik 6l¢iimleri (S=385)

Erkek (S=97) Kadin (S=285)
¥ SS Alt Ust x SS Alt  Ust

Viicut Agirhg (kg) 80,74 14,93 52,60 149,60 68,29 1390 40,20 114,60
Boy uzunlugu (cm) 173,58 11,02 82,00 183,00 167,07 86,04 144,00 1612,00

BKI (kg/m?) 2725 798 1845 60,69 2592 539 030 4555
Bel cevresi (cm) 97,95 16,64 62,00 180,00 87,98 17,25 10,50 134,00
Kalca cevresi (cm) 106,52 11,71 82,00 162,00 103,10 13,40 76,00 143,00

Bel/Kal¢a Oram (%) 092 011 0,66 1,71 0,85 0,11 0,09 1,20
Viicut yag oram (%) 29,11 3250 5,30 290,00 34,40 845 9,70 58,60
Viicut yag Kkiitlesi (g) 20,11 9,43 3,20 70,60 24,68 10,88 4,50 67,20
Viicut sivi miktari 42,79 8,05 4,30 62,20 32,24 3,77 24,80 48,00
Yagsiz viicut kiitlesi (g) 60,28 8,25 37,50 81,70 4357 5,04 550 63,00
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4.4 Bireylerin Genel Beslenme Ahskanliklarina iliskin Bulgular

Tablo 4.4 incelendiginde bireylerin  %42,93’iniin  6glin  atlamadigi,
%39,53’linlin 6giin atladigr ve %17,54’linlin bazen 6giin atladigi, 6giin atlayan
bireylerin %35,78’nin sabah, %31,65’inin 6gle ve %19,27’sinin kusluk 6g&iiniinii
atladig1 saptanmustir. Ogiin atlayan bireylerin 6giin atlama nedenleri incelendiginde,
%36,70’inin zaman yetersizliginden, %38,99’unun cani istemediginden dolay1 ve
%16,06’s1n1n aligkanligi olmadigindan dolay1r 6giin atladigi saptanmistir. Bireylerin
%37,70’inin  televizyon/radyo’dan  bilgi  aldigi, %28,53’linlin  internetten,

%23,56’s1n1n ise diyetisyenden bilgi aldig1 saptanmistir.

Tablo 4.4: Bireylerin beslenme aligkanliklarina gore dagilimi (S=385)

S %
Ogiin atlama durumu
Hayir 164 42,93
Evet 151 39,53
Bazen 67 17,54
Siklikla atlanan 6giin (n=218)
Sabah 78 35,78
Ogle 69 31,65
Aksam 13 5,96
Kusluk 42 19,27
Ikindi 10 4,59
Gece 6 2,75
Ogiin atlama nedeni (n=218)
Zaman yetersizligi 80 36,70
Cani istemiyor, istahsiz 85 38,99
Hazir yemek olmadig1 i¢in 10 4,59
Zay1flamak istiyor 8 3,67
Aliskanlig1 yok 35 16,06
Beslenme hakkinda bilgi edinilen yer
Televizyon /Radyo 144 37,70
Internet 109 28,53
Diyetisyen 90 23,56
Doktor 27 7,07
Gazete/dergi 6 1,57
Kitap 5 1,31
Diger 1 0,26
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4.5 Bireylerin Enerji ve Besin Ogesi Alimlari ile Tlgili Bulgular

Tablo 4.5.’te bireylerin enerji ve besin Ogeleri tiiketim miktarlarina ait
ortalama ve standart sapma degerleri gibi tanimlayic istatistikler verilmistir. Erkek
bireylerin gilinlilk enerji alimi ortalamas1 1790,30+601,65 kcal, protein alimi
ortalamasimin 79,35+30,22 g, yag tiikketimi ortalamasinin 67,49+£32.87 g ve
karbonhidrat tiikketimi ortalamasinin  175,55+66,76 g oldugu saptanmstir.
Aragtirmaya katilan erkek bireyler giinlilk ortalama 21,97+10,41 g Iif,
948,14+771,20 ng A vitamini, 12,29+10,72 mg E vitamini, 296,15+194,81 pg K
vitamini, 0,85+0,40 mg B1 vitamini, 1,284+0,49 mg B2 vitamini, 15,23+7,53 mg B3
vitamini, 4,41+2,00 B5 vitamini, 1,40+0,54 mg B6 vitamini, 35,89+24,53 ng B7
vitamini tlikettigi saptanmistir. Erkek bireylerin giinliik folik asit tiiketimi
ortalamasimin 255,25+112,83 g, B12 vitamini tiiketimi ortalamasinin 3,59+3,03 ng
ve C Vitamini 78,69+57,45 mg C vitamini tiikkettigi tespit edilmistir.

Erkek bireylerin giinliik potasyum tiiketimi ortalamas1 2338,19+772,50 mg,
kalsiyum tiiketimi ortalamasi 741,10+364,56 mg, magnezyum tiiketimi ortalamasi
303,46+119,97 mg, fosfor tiikketimi ortalamasi 1300,75+472,94 mg, demir tiikketimi
ortalamast 11,59+4,23 mg ve c¢inko tiiketimi ortalamasi1 10,27+4,42 mg, bakir
tilketimi ortalamasi 1,70+0,72 mg, mangan tiiketimi ortalamas1 4,84+3,12 mg, flor
tiketimi ortalamasi 496,78 mg, iyot tiiketimi ortalamast 114,85+61,80 pg
bulunmustur.

Erkek bireylerin suda ¢oziinen lif tiiketimi ortalamasi 13,90+6,58 g, doymus
yag tiikketimi ortalamasi 20,49+10,42 g, tekli doymamis yag tiikketimi ortalamasi
22,96+20,62 g, ¢oklu doymamis yag alimi ortalamasit 14,26+7,76 g, kolestrol
tilketimi ortalamasi 256,52+181,50 mg, Omega 3 tiiketimi ortalamasi 1,96+£2,40 g ve

Omega 6 tiiketimi ortalamasi 12,07+6,26 g bulunmustur.
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Kadin bireylerin giinliik enerji alimi ortalamas1 1503,37+412,95 kcal, protein
tiikketimi ortalamasinin 67,53+23,51 g, yag tiikketimi ortalamasinin 53,92+22,05 g ve
karbonhidrat tiikketimi ortalamasinin  168,78+58,55 g oldugu saptanmstir.
Aragtirmaya katilan kadin bireyler giinliikk ortalama 20,12+8,29 g lif, 4,43+16,03 g
alkol, 827,494+529,40 ug A vitamini, 1,76+4,84 pug D vitamini, 10,34+6,08 mg E
vitamini, 284,44+185,62 ng K vitamini, 0,76+0,32 mg B1 vitamini, 1,254+0,56 mg
B2 vitamini, 13,01+£6,84 mg B3 vitamini, 4,03+1,57 B5 vitamini, 1,28+0,48 mg B6
vitamini, 33,88+26,26 ug B7 vitamini tiikettigi saptanmistir. Kadin katilimcilarin
giinliik folik asit tiiketimi ortalamasmin 220,65+£83,61 g, B12 vitamini tiiketimi
ortalamasinin 4,19+6,99 pg ve C Vitamini 86,33+62,73 mg C vitamini tiikettigi
tespit edilmistir.

Arastirmaya dahil edilen kadin bireylerin giinliikk potasyum tliketimi
ortalamast 2214,24+711,21 mg, kalsiyum tiiketimi ortalamas1 697,70+£289,66 mg,
magnezyum tiiketimi ortalamast 275,07£101,76 mg, fosfortiilketimi ortalamasi
1142,26+344,04 mg, demir tiikketimi ortalamas1 10,13+£3,58 mg ve cinko tiiketimi
ortalamast 9,0243,54 mg, bakir tiikketimi ortalamasi1 1,47+0,52 mg, mangan tiikketimi
ortalamast 3,91+1,82 mg, flor tikketimi ortalamas1 423,94+159,93 mg, iyot tiiketimi
ortalamasi1 106,76+59,95 pg bulunmustur.

Kadin bireylerin suda ¢oziinen lif tiiketimi ortalamasi 12,85+£5,21 g, doymus
yag tiketimi ortalamast 17,66+8,77 g, tekli doymamis yag tiiketimi ortalamasi
16,87+8,38 g, coklu doymamis yag tiiketimi ortalamasi 12,34+7,68 g, kolestrol
tiikketimi ortalamasi 212,57+£148,80 mg, Omega 3 tiiketimi ortalamasi 1,73+2,34 g ve

Omega 6 tiiketimi ortalamasi 10,12+6,42 g bulunmustur.
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Tablo 4.5: Bireylerin giinliik enerji ve besin 6geleri alim miktarlar

Erkek Kadin Toplam
x s Alt Ust x S Alt Ust x s Alt Ust t p
Enerji (kcal) 1790,30 601,65 971,65 391924  1503,37 412,95 950,39 294587  1576,23 483,69 950,39 391924 522  <0,001
Protein (g) 79,35 30,22 26,13 159,69 67,53 23,51 23,83 135,08 70,53 25,86 23,83 159,69 3,96 <0,001
Protein (%) 18,85 5,94 6,00 34,00 18,97 5,42 7,00 34,00 18,94 5,55 6,00 34,00 0,19 085
Yag (g) 67,49 32,87 10,58 271,07 53,92 22,05 15,99 140,56 57,37 25,87 10,58 271,07 457  <0,001
Yag (%) 33,85 10,00 10,00 69,00 32,37 9,12 12,00 60,00 32,74 9,36 10,00 69,00 134 018
Karbonhidrat (g) 175,55 66,76 34,88 374,33 168,78 58,55 54,85 445,26 170,50 60,72 34,88 445,26 095 0,34
Karbonhidrat (%) 41,69 12,70 7,00 71,00 47,13 11,28 18,00 74,00 45,75 11,88 7,00 74,00 -3,97  0,00*
Lif (g) 21,97 10,41 4,30 60,77 20,12 8,29 2,81 69,77 20,59 8,90 2,81 69,77 1,77 0,08
Alkol (g) 18,75 43,91 0,00 189,50 443 16,03 0,00 125,07 8,07 26,76 0,00 189,50 467  0,00*
Alkol (%) 5,62 12,41 0,00 63,00 1,55 5,10 0,00 43,00 2,58 7,83 0,00 63,00 453  0,00*
Vit. A (ug) 948,14 771,20 83,78 5429,62 827,49 529,40 83,40 3655,45 858,13 601,28 83,40 542962  -0,99 0,33
Vit. E (mg) 12,29 10,72 1,96 97,95 10,34 6,08 1,63 35,48 10,84 7,57 1,63 97,95 22  0,03*
Vit. K(png) 296,15 19481 33,60 962,20 284,44 185,62 28,90 1411,60 287,41 187,81 28,90 141160 0,53 0,6
Vit. B1(mg) 0,85 0,40 0,19 2,41 0,76 0,32 0,21 3,08 0,78 0,34 0,19 3,08 2,34 0,02*
Vit. B2(mg) 1,28 0,49 0,41 2,84 1,25 0,56 0,43 5,21 1,26 0,54 0,41 5,21 045 0,66
Vit. B3(mg) 15,23 7,53 1,99 45,77 13,01 6,84 2,26 49,15 13,58 7,08 1,99 49,15 2,69  0,01*
Vit. B5(mg) 4,41 2,00 1,32 14,63 4,03 1,57 0,95 14,51 4,13 1,69 0,95 14,63 1,93 0,05
Vit. B6(mg) 1,40 0,54 0,30 3,27 1,28 0,48 0,24 3,41 1,31 0,50 0,24 3,41 2,08  0,04*
Vit. B7(ng) 35,89 24,53 6,94 217,90 33,88 26,26 6,90 319,38 34,39 25,82 6,90 319,38 066 0,51
Folik asit 255,25 112,83 94,90 648,55 220,65 83,61 75,50 783,57 229,44 92,99 75,50 783,57 32  0,00*
B12(pg) 3,59 3,03 0,20 20,95 419 6,99 0,00 59,90 4,04 6,23 0,00 59,90 0,82 041
Vit. C (mg) 78,69 57,45 7,49 270,65 86,33 62,73 1,95 369,74 84,39 61,45 1,95 369,74  -1,06 0,29




Tablo 4.5: Bireylerin giinliik enerji ve besin 6geleri alim miktarlar1 (devami)

Erkek Kadin Toplam
x s Alt Ust x x s Alt Ust x x s
Potasyum (mg) 2338,19 772,50 604,68 534486 221424 71121 681,65 4580,10 224571 728,23 604,68  5344,86 145 0,15
Kalsiyum (mg) 741,10 364,56 117,80 227720 697,70 289,66 80,45 1846,44 708,72 310,46 80,45 227720 1,19 0,23
Magnezyum (mg) 303,46 119,97 63,16 925,12 275,07 101,76 73,05 774,98 282,28 107,23 63,16 925,12 2,26 0,02*
Fosfor (mg) 1300,75 472,94 467,50 2907,05 114226 344,04 462,40 2458,08 1182551 386,47 462,40 2907,05 3,54 0,00*
Kiikiirt(mg) 774,57 276,17 279,60 149225 682,96 222,72 23350 143040 706,22 240,39 23350 149225 3,28 0,00*
Klor(mg) 422854 186441 103165 9652,17 368246 147255 962,32 928955 382112 159651 962,32 965217 2,68 0,01*
Demir (mg) 11,59 4,23 3,17 27,07 10,13 3,58 2,47 26,86 10,50 3,80 2,47 27,07 3,31 0,00*
Cinko (mg) 10,27 4,42 3,90 27,08 9,02 3,54 2,25 23,13 9,34 381 2,25 27,08 28 0,01*
Bakir(mg) 1,70 0,72 0,44 5,90 1,47 0,52 0,53 4,05 1,53 0,59 0,44 5,90 3,27  0,00*
Mangan(mg) 4,84 3,12 1,39 25,94 3,91 1,82 0,76 17,01 4,15 2,25 0,76 25,94 3,57 0,00*
Flor(mg) 496,78 214,67 128,15 129592 423,94 159,93 159,17 137020 442,44 178,00 128,15 137020 3,53 0,00*
fyot(ng) 114,85 61,80 28,06 352,74 106,76 59,95 14,00 449,82 108,81 60,45 14,00 449,82 1,14 0,26
Suda ¢bziinen lif(g) 13,90 6,58 3,09 36,36 12,85 5,21 1,11 39,14 13,12 5,60 1,11 39,14 1,6 011
Doymus yag(g) 20,49 10,42 3,47 56,31 17,66 8,77 2,83 54,17 18,38 9,29 2,83 56,31 2,61 0,01*
Tekli doymam.y (g) 22,96 20,62 2,69 191,57 16,87 8,38 1,48 52,64 18,41 12,90 1,48 191,57 41  0,00*
Coklu doymam.y (g) 14,26 7,76 2,85 46,35 12,34 7,68 1,95 39,66 12,83 7,74 1,95 46,35 2,12 0,03*
Kolesterol(mg) 256,52 181,50 17,00 763,80 212,57 148,80 13,20 867,00 223,73 158,66 13,20 867,00 2,37  0,02*
Omega3(g) 1,96 2,40 0,35 19,17 1,73 2,34 0,17 24,10 1,79 2,35 0,17 24,10 082 041
Omegab(g) 12,07 6,26 1,12 29,30 10,12 6,42 1,28 35,12 10,61 6,43 1,12 35,12 2,59 0,01*

*p<0,05



Tablo 4.6’da katilimcilarin enerji ve besin Ogeleri tiiketim miktarlarinin
Tiirkiye Ozgii Beslenme Rehberi’ne gore degerlendirilmesi verilmistir. Buna gore
bireylerin  %63,61’inin enerjiyi, %50,52’sinin proteini, %48,17’sinin lifi,
%65,97’inin A vitamini, %52,88’inin E vitaminini, %71,20’inin folik asidi ,
%44,24’tintin C vitamini, %47,64’iniin kalsiyumu, %48,95’inin magnezyumu,
%60,21’1nin iyodu, %40,31’inin Omega 3’li ve %47,91’inin Omega 6’y1 yetersiz
tiikkettigi saptanmistir.

Bireylerin %47,12’sinin proteini, %44,76’simnn lifi, %37,70’inin E vitamini,
%61,78’inin B6 vitaminini, %73,04’linliin B12 vitaminini, %47,91’inin kalsiyumu,
%47,64’linlin  magnezyumu, %60,47’sinin  demiri, %59,95’inin  ¢inkoyu,
%57,07’sinin bakiri, %56,81’inin floru, %44,76’smin Omega 3’i ve %39,27’sinin
Omega 6’y1 yeterli tiikettigi saptanmuigtir.

Bireylerin %15,97’sinin A vitamini, %73,82’sinin K vitamini, %16,23’{inlin
B6 vitamini, %24,08’inin C vitamini, %73,82’sinin fosfor, %41,10’unun c¢inko,

%37,17’sinin flor ve %14,92’sinin Omega 3 tiiketimlerinin asir1 oldugu saptanmaistir.

23



Tablo 4.6: Bireylerin enerji ve besin dgeleri tiiketim miktarlarmin Tiirkiye Ozgii
Beslenme Rehberi’ne gore degerlendirilmesi (S=382)

Yetersiz Yeterli Asiri
S % S % S %
Enerji (kkal) 243 63,61 136 35,60 3 0,79
Protein () 193 50,52 180 47,12 9 2,36
Lif (9) 184 48,17 171 44,76 27 7,07
Vit. A (ng) 252 65,97 69 18,06 61 15,97
Vit. D (ng) 367 96,07 7 1,83 8 2,09
Vit. E (mg) 202 52,88 144 37,70 36 9,42
Vit. K(ug) 17 4,45 83 21,73 282 73,82
Vit. B6(mg) 84 21,99 236 61,78 62 16,23
Folik asit 272 71,20 104 27,23 6 1,57
Vit. B12 (ng) 96 25,13 279 73,04 7 1,83
Vit. C (mg) 169 44,24 121 31,68 92 24,08
Kalsiyum (mg) 182 47,64 183 4791 17 4,45
Magnezyum (mg) 187 48,95 182 47,64 13 3,40
Fosfor (mg) 99 25,92 1 0,26 282 73,82
Demir (mg) 91 23,82 231 60,47 60 15,71
Cinko (mg) 110 28,80 229 59,95 43 11,26
Bakir(mg) 7 1,83 218 57,07 157 41,10
Flor(mg) 23 6,02 217 56,81 142 37,17
Iyot(ug) 230 60,21 124 32,46 28 7,33
Omega3(g) 154 40,31 171 44,76 57 14,92
Omegab(g) 183 4791 150 39,27 49 12,83

4.6 Bireylerin Saghkh Yeme indeksi ve Beslenme Bilgisi ile ilgili

Bulgular

Aragtirma kapsamina alinan bireylerin saglikli yeme indeksi ve beslenme
bilgisi puanlarina ait tanimlayici istatistikler Tablo 4.7 ’de verilmistir. Buna gore
bireylerin saglikli yeme indeksi puani ortalamasi 45,3249,92 bulunmustur.
Katilimcilarin saglikli yeme indeksinden aldiklar1 en diisiik puan 17, en yliksek puan
ise 78’dir.

Bireylerin beslenme bilgisi puanlari incelendiginde, diyet oOnerlerinden

ortalama 4,534+2,15 puan, besin maddeleri kaynaklarindan ortalama 32,90+9,94
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puan, giindelik yiyeceklerden ortalama 5,77+2,36 puan ve diyet-hastalik
iliskilerinden ortalama 18,78+6,50 puan aldiklar1 saptanmistir. Bireylerin besleme
bilgisi puan ortalamasinin 61,98+16,68 oldugu tespit edilmis olup, en diisiik puanin

11 ve en yiiksek puanin 103 oldugu tespit edilmistir.

Tablo 4.7: Bireylerin SYI ve Beslenme bilgi puanlari

S x SS Alt  Ust
Saghkh Yeme Indeksi 382 45,32 9,92 17 78
Diyet 6nerileri 382 4,53 2,15 0 9
Besin maddeleri kaynaklari 382 32,90 9,94 3 57
Glindelik yiyecekler 382 577 2,36 0 10
Diyet-hastalik iliskileri 382 18,78 6,50 0 32
Beslenme Bilgisi Toplam Puam 382 61,98 16,68 11 103

Sekil 4.1 incelendiginde %74,1’inin saglikli yeme indeksi skorlarinin

yetersiz, %25,9’unun normal oldugu saptanmaistir.

SYi-2005

® Yetersiz mNormal

74.1

Sekil 4.1: Bireylerin SYI Diizeylerinin Dagilimi
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Sekil 4.2.’da arastirma kapsamina alinan bireylerin SYI-2005 diizeylerinin
dagilimi cinsiyete gore verilmistir. Buna gore erkek bireylerin %82,5’inin saglikli
yeme indeksi skorlariin yetersiz, %17,5’inin ise normal oldugu saptanmistir. Kadin
bireylerin %71,2’sinin saglikli yeme indeksi skorlarinin yetersiz, %28,8’inin ise

normal oldugu saptanmistir.

Saghk Yeme indeksi

m Yetersiz = Normal

Erkek Kadm

Sekil 4.2: Bireylerin Saglikli Yeme Indeksi Diizeylerinin Cinsiyete Gére Dagilim1

Tablo 4.8’de katilimcilarin cinsiyetlerine gore saglik yeme indeksi ve
besleme bilgisi puanlarinin karsilastirilmasina iligkin yapilan bagimsiz 6rneklem t
testi sonuglari verilmistir. Buna gore cinsiyete gore saglikli yeme indeksi puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu saptanmistir (p<0,05). Kadin
bireylerin saglikli yeme indeksi puanlari, erkek bireylere gore anlamli diizeyde
yiiksek bulunmugtur.

Bireylerin cinsiyetlerine gore beslenme bilgisi altinda yer alan diyet 6nerileri,
besin maddeleri kaynaklari, giindelik yiyecekler, diyet-hastalik iliskileri puanlart

arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadigr saptanmistir (p>0,05).
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Katilimcilarin  cinsiyetlerine gore beslenme bilgisi toplam puanlar1 arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir fark oldugu saptanmistir (p<0,05).

Tablo 4.8: Bireylerin cinsiyetlerine gore saglik yeme indeksi ve besleme bilgisi
puanlarinin karsilagtirilmasi (S=382)

Cinsiyet S x SS  Alt  Ust t P

- 2% 71
Yeliigilllllfll(leksi Eﬁi 29875 22122 186?180 17 7 2810 0005
Diyet énerileri Eﬁi 29875 jgg ;i: (1) g 0,903 0,367
oo S 9 en B

indeli 1 10
jyeosder  Kodm 285 504 2s 0 1o 099 0321

et 1 1
™ e 2t 1007 o 0 3 k78 0140

Beslenme Bilgisi  Erkek 97 60,12 15,86 26 94

1,271 0,204
Toplam Puam  Kadm 285 6261 1692 11 103 2/t 020

*p<0,05

Tablo 4.9 incelendiginde, arastirma kapsamina alinan bireylerin egitim
durumlarina gore sagliklt yeme indeksi puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark olmadigi saptanmistir (p>0,05). Egitim durumlarma bakilmaksizin
katilimcilarin saglikli yeme indeksi puanlari benzerdir. Bireylerin egitim durumlarina
gore diyet Onerileri ve gilindelik yiyecekler alt boyutlarindan aldiklar1 puanlar

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmistir (p<<0,05).

Bireylerin egitim durumlarina gore besin maddeleri kaynaklari, diyet-hastalik
iligkileri ve beslenme bilgisi toplam puanlar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak
anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Ilkdgretim mezunu olan katilimcilarin
maddeleri kaynaklari, diyet-hastalik iligkileri ve beslenme bilgisi toplam puanlari
lise, lisans ve lisansiistii mezunu katilimcilara goére anlamli diizeyde diisiik

bulunmustur. Ayrica lisansiisti mezunu olan katilimcilarin besin  maddeleri
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kaynaklari, diyet-hastalik iligkileri ve beslenme bilgisi toplam puanlari lise ve lisans

mezunu olanlara gére daha yiiksek bulunmustur.

Tablo 4.9: Bireylerin egitim durumlarina goére saglikli yeme indeksi ve besleme
bilgisi puanlariin karsilastirilmasi (S=382)

Egitim durumu S X SS Alt Ust F p Fark
ko gretim 71 45,86 10,34 24 78 1,409 0,240
Saghikl Lise ve dengi 164 44,20 9,42 17 67
Yeme  Lisans 118 46,58 10,20 22 75
indeksi Lisansiistii 29 4524 10,26 28 71
ko gretim 71 439 203 0 8 1,370 0,252
Lise ve dengi 164 437 209 0 9
Diyet Lisans 118 469 229 0 9
Onerileri  Lisansiisti 29 514 218 1 8
[kogretim 71 29,34 9,08 3 50 9,822 <0,0001 1-2,1-3
Besin Lise ve dengi 164 32,40 9,01 9 53 1-4,2-4
maddeleri Lisans 118 33,87 10,74 11 56 3-4
kaynaklar1 Lisansiistii 29 40,48 926 20 57
[kogretim 71 527 208 0 10 2,614 0,051
Lise ve dengi 164 5,78 2,30 0 10
Giindelik Lisans 118 584 256 0 10
yiyecekler Lisansiistii 29 6,69 225 1 10
[kogretim 71 16,59 6,85 2 31 5,983 <0,001 1-2,1-3
Diyet- Lise ve dengi 164 18,84 6,11 1 31 1-4,2-4
hastalik  Lisans 118 19,13 655 0 31 3-4
iliskileri  Lisansiistii 29 2238 596 9 32
Beslenme [kogretim 71 5559 1598 11 85 10,181 <0,001 1-2,1-3
Bilgisi Lise ve dengi 164 61,39 15,25 26 94 1-4,2-4
Toplam  Lisans 118 63,53 17,61 23 98 3-4
Puami  Lisansisti 29 74,69 14,60 43 103
*p<0,05

Tablo 4.10 bireylerin doktor tarafindan tanisi konmus kronik hastaligi olmasi

durumuna gore saglik yeme indeksi ve besleme bilgisi puanlarinin karsilastirilmasi

amaciyla yapilan bagimsiz 6érneklem t testi sonuglar1 verilmistir. Buna gore bireylerin

doktor tarafindan tanist konmus kronik hastalig1 olmasi durumuna gore saglik yeme
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indeksi puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi saptanmistir
(p>0,05).

Bireylerin doktor tarafindan tanisi konmus kronik hastaligi olmasi durumuna
gore beslenme bilgisi toplam puanlari, diyet 6nerleri, besin maddeleri kaynaklar1 ve
diyet-hastalik iliskileri puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1
tespit edilmistir (p>0,05). Bireylerin doktor tarafindan tanis1 konmus kronik hastaligi
olmast durumuna gore giindelik yiyecekler alt boyutundan aldiklar1 puanlar
arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Doktor
tarafindan tanis1 konmus kronik hastaligi olan katilimcilarin giindelik yiyeceklerden
aldiklar1 bilgi puanlari, hastaligt olmayan katilimcilara gore daha yiiksek

bulunmustur.

Tablo 4.10: Katilimcilarin doktor tarafindan tanist konmus kronik hastaligi olmasi
durumuna gore saglikli yeme indeksi ve besleme bilgisi puanlariin karsilastirilmast

Kronik hastahk S x SS Alt Ust t p
. Yok 301 4545 9,80 17 75
SYI 0,477 0,633
Var 81 44,85 10,38 23 78
Yok 301 453 222 O 9
Diyet Onerileri 0,003 0,998
Var 81 453 1,90 1 8
Besin maddeleri Yok 301 32,69 10,33 3 56
-0,796 0,426
kaynaklar1 Var 81 33,68 833 16 57
Gilndelik Yok 301 562 239 O 10
_ -2,374 0,018*
yiyecekler Var 81 632 214 1 10
Diyet-hastalik Yok 301 1886 6,47 O 32
0,484 0,628
iliskileri Var 81 18,47 6,66 3 32
Beslenme Bilgi Yok 301 61,71 17,22 11 99
-0,619 0,537
Puam Var 81 63,00 1453 28 103

*p<0,05
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Tablo 4.11 incelendiginde, bireylerin sigara igme durumlarina gore saglik
yeme indeksi ve besleme bilgisi puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

olmadigi tespit edilmistir (p>0,05).

Tablo 4.11: Bireylerin sigara igme durumlarina gore saglik yeme indeksi ve besleme
bilgisi puanlarinin karsilagtirilmasi

Sigara S x SS  Alt  Ust t p

Saghkh Igmeyen 290 45,31 9,59 22 75

Yeme indeksi Igen 92 45,36 10,94 17 78 -0,044 0,965
... ... [lcmeyen 290 4,61 2,17 0
Diyet onerileri icen 92 429 211 1 8 1,217 0,224
Besin maddeleri I¢gmeyen 2900 32,47 10,19 3 56
kaynaklari  icen 92 3426 902 14 57 ~no12 013l
.. . T 0 10
C_}undehk Emeyen 290 568 2,33 1421 0,156
yiyecekler icen 92 6,08 242 0 10
Diyet-hastalik ~ I¢meyen 290 1884 660 O 32
ST . 0,345 0,730
iliskileri Icen 92 18,58 6,23 4 32
ilgisi 1 11 99
Beslenme Bilgisi Eme}’en 290 61,59 17,14 0,808 0.419
Toplam Puami  [¢en 92 63,21 1513 34 103

Tablo 4.12. incelendiginde, alkol kullanma ile saglikli yeme indeksi puanlar
arasinda iliski olmadigi belirtilmistir (p>0,05). Alkol kullanan bireylerin besin
maddeleri kaynaklari, giindelik yiyecekler ve beslenme bilgi toplam puanlari, alkol

kullanmayan katilimcilara gore daha yiiksek bulunmustur (p<0,05).
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Tablo 4.12: Bireylerin alkol kullanma durumlarina gore saglik yeme indeksi ve
besleme bilgisi puanlarinin karsilastirilmas: (S=382)

Alkolkullanma S x SS Alt Ust t p
Saghkh Kullanmayan 293 45,38 9,83 22 75
. 0,212 0,832
Yeme Indeksi Kullanan 89 45,12 10,27 17 78
) Kullanmayan 293 456 2,18 0 9
Diyet onerileri 0,410 0,682
Kullanan 89 445 207 1 8
Besin maddeleri Kullanmayan 293 31,87 997 3 56
-3,728 <0,001*
kaynaklar1 Kullanan 89 36,28 9,11 14 57
Giindelik Kullanmayan 293 557 235 O 10
_ -3,077 0,002*
yiyecekler Kullanan 89 644 228 O 10
Diyet-hastalik  Kullanmayan 293 1851 643 O 32
-1,502 0,134
iliskileri Kullanan 89 19,69 6,71 4 32
Beslenme Kullanmayan 293 60,50 16,56 11 99
Bilgisi -3,185 0,002*
Kullanan 89 66,85 16,21 34 103

Toplam Puam

*p<0,05

Tablo 4.13’te aragtirma kapsamina alinan bireylerin 6giin atlama durumlarina
gore saglik yeme indeksi ve besleme bilgisi puanlarinin karsilastirilmasina iligkin
ANOVA sonuglar1 verilmistir.

Bireylerin 6giin atlama durumlarina gore saglik yeme indeksi puanlari
arasindaki farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig: tespit edilmistir (p>0,05).
Bireylerin 6glin atlama durumlarina gore beslenme bilgisi altinda yer alan diyet
Onerileri, besin maddeleri kaynaklari, diyet-hastalik iligkileri puanlart arasindaki
farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu saptanmistir (p<0,05). Ogiin atlamadigim
ifade eden katilimcilarin diyet Onerileri, besin maddeleri kaynaklari, gilindelik
yiyecekler ve beslenme bilgisi toplam puanlart diger bireylere gore daha yiiksek

bulunmustur. Ayrica bazen 0giin atlayanlarin giindelik yiyecekler, diyet hastalik
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iliskileri ve beslenme bilgisi toplam puanlar1 diger bireylere gore daha yiiksek

bulunmustur.

Tablo 4.13: Bireylerin 6giin atlama durumlarina gore saglik yeme indeksi ve besleme
bilgisi puanlarinin karsilagtiriimast

Ogiinatlama S x SS Alt Ust F p  Fark
Atlamayan 164 44,74 9,47 17 78 1,256 0,286
Saghkh = \avan 151 4521 10,19 24 75
Yeme Indeksi ’ '
Bazen atlayan 67 47,00 10,34 28 71
Divet Atlamayan 164 399 212 0 9 10,698 <0,001* 1-2
OYVE 0 Atlayan 151 508 211 1 9 1-3
Onerileri
Bazen atlayan 67 4,63 204 0 9
Besin Atlamayan 164 30,99 10,17 13 56 8,411 <0,001* 1-2
maddeleri  Atlayan 151 33,26 9,36 3 57 1-3
kaynaklari  Bazen atlayan 67 36,73 9,56 11 53
Giindelik Atlamayan 164 564 252 0 10 8,361 <0,001* 1-3
JURCEEHE - Atlayan 151 546 2,17 0 10 2-3
yiyecekler
Bazen atlayan 67 6,81 2,08 1 10
Divet-hastalik Atlamayan 164 18,34 7,16 0 32 3,324 0,037 1-3
'i’ﬁ o Atlayan 151 18,44 6,06 2 32 2-3
; Bazen atlayan 67 20,63 545 5 31
Beslenme Atlamayan 164 58,96 17,75 23 98 8,621 <0,001* 1-2
Bilgisi Atlayan 151 62,24 15,43 11 103 1-3
Toplam Puan1 Bazen atlayan 67 68,79 14,73 32 98 2-3

*p<0,05

Tablo 4.14’te bireylerin yas ve antropometrik Olgiimleri ile saglik yeme

indeksi ve besleme bilgisi puanlar arasindaki korelasyonlar verilmistir. Buna gore

erkek bireylerin saglikli yeme indeksi puanlari ile viicut yag kiitlesi degerleri

arasinda istatistiksel olarak anlamli ve negatif yonli bir iligki oldugu saptanmistir

(p<0,05). Erkek bireylerin diyet onerileri puanlari ile kalga ¢evresi degerleri arasinda

istatistiksel olarak anlamli ve pozitif yonlii iligki oldugu tespit edilmis olup, erkek

bireylerin diyet Onerileri puanlarn arttikca, kalca cevresi degerleri de artmaktadir

(p<0,05).
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Kadin bireylerin besin maddeleri kaynaklar1 puanlari ile yas, BKI ve bel
cevresi, degerleri arasinda istatistiksel olarak anlamli ve negatif yonlii korelasyonlar
oldugu saptanmistir (p<0,05). Kadin bireylerin yas, viicut agirhigi, bel g¢evresi, viicut
yag orani ve viicut sivi miktar1 degerleri arttikca diyet-hastalik iligkisi puanlari
azalmaktadir (p<0,05). Kadin bireylerin yas, viicut agirhigi, BKI, bel ¢evresi ve viicut

yag orani degerleri arttikga diyet-hastalik iliskisi puanlar1 azalmaktadir (p<0,05).
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Tablo 4.14: Bireylerin yas ve antropometrik 6l¢iimleri ile saglikli yeme indeksi ve
besleme bilgisi puanlar1 arasindaki iligki

Erkek (S=97)

Kadin (S=285)

- - 5
3 5| . E - &
E £ % T 2
o~ E + E|l 2 % % 3 Z =
2 = x = £ 9 T £ 2 I g
2 g 2 £ =| E £ 5 B 2 =
= = 3 £ g £ © 5 X £ &
o ‘T 2 5 o< &0 — S 2 = a =
E = < z = = = £ < = = =]
s = = > S M = =] g = ° g
=~ ¢ 3 x T w| & = 2 E
= = = = S = > k= o = =
E Q0 %) y = n 7] o )
= ® £ T B =2 & [
e S A R 2
) a 2 ©) a 2
i r -0,16 -0,03 -0,23 0,00 -0,12 -0,13|0,05 0,01 -0,13 -0,08 -0,12 -0,13
Yas (y1l
y 012 0,79 0,22 0,99 024 020|044 0,86 0,03* 016 0,03* 0,02*
Viicut r -0,17 0,16 0,04 0,07 0,02 0,06 |0,00 -0,09 -0,09 0,00 -0,17 -0,13
Agirhgi (kg) p 0,10 0,13 0,73 049 0,87 056|098 0,15 0,13 0,94 0,00~ 0,03*
Boy r 004 001 0,19 -0,02 -0,01 0,11 -0,24 -0,05 0,03 0,08 0,03 0,04
uzunlugu (em) p 0,71 090 0,06 087 093 0,29|002 044 058 0,16 0,64 0,54
) -0,14 0,08 -0,14 0,08 0,05 -0,04|0,06 -0,06 -0,12 -0,05 -0,18 -0,15
BKI (kg/m°?)
0,17 041 016 044 064 0,70|035 0,31 0,05 0,39 0,00* 0,01*
Bel r -0,13 0,07 -0,19 0,03 -0,08 -0,24|0,05 -0,11 -0,24 -0,04 -0,14 -0,15
cevresi(em) p 0,19 049 0,06 0,77 042 019|040 0,07 0,02 053 0,02 0,01*
Kalca r -0,11 0,24 0,02 0,04 0,00 005|000 -003 -0,04 0,04 -0,10 -0,06
cevresi(em) p 0,28 0,02 083 0,72 099 06309 057 049 053 0,10 0,31
Viicut yag r -0,02 0,02 -0,06 0,15 -0,02 -0,02|0,03 -0,08 -0,08 -0,03 -0,15 -0,12
oram(%) p 086 083 055 0,15 085 085|063 015 0,20 0,65 0,01* 0,05
Viicutyag r -0,21 0,10 -0,09 0,03 -0,05 -0,05|0,01 -0,07 -0,10 -0,03 -0,17 -0,14
kiitlesi (g) p 0,04* 035 040 080 066 061|088 021 0,10 0,65 0,00 0,02*
Viicutstm  r 0,01 0,18 0,12 0,05 -0,03 0,09 | 0,01 -0,08 -0,06 0,00 -0,14 -0,10
miktari p 093 008 024 062 075 039|087 0,17 028 0,97 0,02 0,08
Yagsiz viieut r -0,08 014 0,12 0,04 0,13 0,15 |-0,08 -0,08 -0,06 0,05 -0,10 -0,08
kiitlesi(gy p 044 016 0,26 067 019 024|020 0,17 034 045 010 0,21
*p<0,05

Tablo 4.15’te arastirmaya dahil edilen bireylerin enerji ve besin Ogeleri

tilketimleri ile saglik yeme indeksi ve besleme bilgisi puanlar1 arasindaki iligki

verilmistir. Buna gore erkek bireylerin saglikli yeme indeksi puanlari ile B2 vitamini,

B3 vitamini, B6 vitamini, B7 vitamini, potasyum, magnezyum, fosfor, kiikiirt,
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mangan tiikketimleri arasinda pozitif yonlii, korelasyonlar oldugu saptanmistir. Buna
gore katilimcilarin saglikli yeme indeksi puanlar arttikga, B2 vitamini, B3 vitamini,
B6 vitamini, B7 vitamini, potasyum, magnezyum, fosfor, kiikiirt, mangan tiiketimleri
artmakta, sodyum ve klor tiiketimleri ise azalmaktadir.

Erkek bireylerin beslenme bilgisinde yer alan diyet Onerilerinden aldiklari
puanlar ile enerji, alkol ve iyot tiiketimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli ve
negatif yonlii korelasyonlar oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Erkek bireylerin diyet
Onerilerinden aldiklar1 puanlar arttik¢a, enerji, alkol ve iyot tiikketimleri azalmaktadir.

Erkek bireylerin besin maddeleri kaynaklar1 bilgi puanlari ile K vitamini ve
iyot tiiketimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli iligski saptanmistir (p<0,05). Bu
korelasyonlar negatif yonlii olup, erkeklerin besin maddeleri kaynaklari bilgi
puanlar arttik¢a, K vitamini ve iyot tiikketimleri azalmaktadir.

Arastirmaya dahil edilen kadin bireylerin saglikli yeme indeksi puanlart ile
protein (%), K vitamini, B2 vitamini, B5 vitamini, B7 vitamini, Folik asit, C
vitamini, potasyum, kalsiyum, suda ¢6ziinen lif tiikketimleri arasinda pozitif yonlii,
yag, karbonhidrat, alkol, D vitamini, sodyum, ¢oklu doymamis yag ve omega 6
tilketimleri arasinda ise negatif yonlii ve istatistiksel olarak anlamli iliski oldugu
saptanmustir (p<0,05). Buna gore kadin katilimcilarin saglikli yeme indeksi puanlar
arttikca, protein (%), K vitamini, B2 vitamini, B5 vitamini, B7 vitamini, Folik asit, C
vitamini, potasyum, kalsiyum, suda c¢oziinen lif tiiketimleri artmakta, yag,
karbonhidrat, alkol, D vitamini, sodyum, ¢oklu doymamis yag ve omega 6
tilkketimleri ise azalmaktadir.

Kadin bireylerin diyet Onerileri beslenme bilgisi puanlar1 ile kolestrol
tilketimleri arasinda isatistiksel olarak anlamli ve pozitif yonli bir iliski oldugu

saptanmistir (p<0,05). Kadin bireylerin diyet Onerileri beslenme bilgisi puanlari
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arttikca kolestrol tiiketimleri de artmaktadir. Kadinlarin besin maddeleri kaynaklari
puanlar1 ile B1 vitamini ve Omega 3 tiiketimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
ve pozitif yonlii korelasyonlar oldugu saptanmistir (p<0,05). Kadinlarin besin
maddeleri kaynaklar1 puanlar1 arttiga, Bl vitamini ve Omega 3 tiiketimleri de
artmaktadir.

Kadin bireylerin giindelik yiyecekler bilgi puanlari ile enerji, protein, yag,
alkol, E vitamini, B1 vitamini, Folik asit, sodyum, potasyum, kalsiyum, klor, tekli
doymamis yag, coklu doymamis yag ve omega 3 tiiketimleri arasinda istatistiksel
olarak anlamli korelasyonlar oldugu saptanmistir (p<0,05). Bu korelasyonlar pozitif
yonlii olup, kadinlarin giindelik yiyecekler bilgi puanlar arttik¢a enerji, protein, yag,
alkol, E vitamini, B1 vitamini, Folik asit, sodyum, potasyum, kalsiyum, Kklor, tekli
doymamis yag, ¢coklu doymamis yag ve omega 3 tiiketimleri de artmaktadir.

Kadinlarin diyet-hastalik iliskileri bilgi puanlar ile flor tiiketimleri arasinda
istatistiksel olarak anlamli ve pozitif yonlii korelasyonlar oldugu tespit edilmis olup,
kadinlarin diyet-hastalik iliskileri bilgi puanlar1 arttikga, flor tiiketimleri de
artmaktadir.

Aragtirmaya dahil edilen kadinlarin beslenme bilgisi toplam puanlar ile Bl
vitamini tliketimleri arasinda istatistiksel olarak anlamli ve pozitifi yonli bir
korelasyon oldugu saptanmistir (p<0,05). Kadmlarin beslenme bilgisi toplam

puanlari arttik¢a B1 vitamini tiiketimleri de artmaktadir.
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Tablo 4.15: Bireylerin enerji ve besin 6geleri tiikketimleri ile saglikli yeme indeksi ve

besleme bilgisi puanlar1 arasindaki iligki

Saghkh Yeme Indeksi

Diyet onerileri

Erkek (S=97)

Besin maddeleri
kaynaklar

Giindelik yiyecekler

Diyet-hastalik iliskileri

Beslenme Bilgisi
Toplam Puam

Saghkh Yeme indeksi

Diyet onerileri

Kadin (S=285)

Besin maddeleri
kaynaklari

Giindelik yiyecekler

Diyet-hastalik iliskileri

Beslenme Bilgisi
Toplam Puam

Enerji (kcal)

0,02
0,83

-0,21
0,04*

0,09
0,37

-0,21
0,00

-0,04
0,51

0,02
0,69

0,18
0,00*

0,05
0,40

0,38

Protein (g)

0,17
0,09

0,00
0,97

0,02
0,84

0,31

-0,02
0,80

0,05
0,40

0,03
0,65

0,12
0,04*

0,06
0,34

0,06
0,30

Protein (%)

0,17
0,09

0,19
0,07

-0,08
0,42

0,14
0,18

0,17
0,01*

0,07
0,26

0,01
0,82

-0,02
0,75

0,02
0,69

0,02
0,70

Yag ()

0,13
0,21

-0,08
0,42

-0,07
0,48

-0,01
0,94

-0,14
0,01*

0,01
0,90

0,09
0,13

0,19
0,00*

0,07
0,21

0,11
0,07

Yag (%)

0,13
0,22

0,06
0,59

-0,14
0,18

0,02
0,84

-0,03
0,64

0,01
0,84

0,07
0,23

0,10
0,08

0,04
0,48

0,07
0,21

Karbonhidrat (g)

0,01
0,95

-0,08
0,44

0,11
0,29

-0,01
0,89

-0,13
0,03*

-0,03
0,66

-0,03
0,60

0,06
0,32

0,02
0,76

-0,01
0,90

Karbonhidrat (%0)

-0,03
0,75

0,06
0,57

0,02
0,86

0,01
091

0,01
0,84

-0,01
0,92

-0,07
0,22

-0,12
0,04

-0,04
0,53

-0,08
0,20

Lif (g)

0,17
0,09

0,01
0,89

-0,06
0,56

-0,04
0,67

0,11
0,06

-0,04
0,55

0,08
0,19

0,06
0,30

0,08
0,19

0,08
0,18

Alkol (g)

-0,16
0,13

-0,23
0,02*

0,13
0,20

-0,10
0,34

-0,19
0,00*

-0,08
0,19

0,02
0,80

0,13
0,03*

-0,02
0,71

0,01
0,89

Alkol (%)

-0,15
0,13

-0,19
0,06

0,13
0,20

-0,09
0,38

-0,16
0,01*

-0,08
0,17

0,01
0,84

0,11
0,07

-0,01
0,80

0,01
0,91

Vit. A (ng)

0,12
0,26

0,01
0,96

0,16
0,11

0,10
0,32

0,10
0,08

0,03
0,60

0,04
0,48

0,00
0,95

0,01
0,87

0,03
0,58

Vit. E (mg)

0,18
0,07

-0,09
0,39

-0,02
0,87

0,00
0,97

-0,01
0,87

0,00
0,98

0,06
0,29

0,13
0,03*

0,05
0,39

0,07
0,21

Vit. K(ng)

0,03
0,75

-0,15
0,15

0,12
0,23

-0,14
0,16

0,23
0,00*

-0,05
0,43

-0,02
0,70

-0,01
0,83

0,01
0,91

-0,02
0,75

Vit. B1(mg)

0,12
0,24

0,03
0,80

-0,06
0,57

-0,05
0,65

0,11
0,07

0,07
0,25

0,14
0,02*

0,16
0,01*

0,08
0,19

0,15
0,01*

Vit. B2(mg)

0,26
0,01*

0,06
0,59

-0,02
0,84

0,10
0,32

0,16
0,01*

0,01
0,85

0,02
0,70

0,08
0,16

0,01
0,90

0,03
0,62

Vit. B3(mg)

0,21
0,04*

-0,04
0,71

0,07
0,48

0,05
0,60

-0,01
0,83

0,02
0,74

0,01
0,80

0,06
0,29

0,04
0,52

0,03
0,56

Vit. B5(mg)

0,29
0,00*

-0,03
0,78

0,03
0,80

0,14
0,17

0,16
0,01*

0,02
0,77

0,03
0,56

0,11
0,07

0,03
0,65

0,05
0,42

Vit. B6(mg)

0,39
0,00*

-0,09
0,41

0,02
0,81

0,09
0,36

0,11
0,07

0,03
0,66

0,01
0,90

0,05
0,42

0,05
0,38

0,03
0,57

Vit. B7(ng)

0,27
0,01*

0,05
0,66

-0,09
0,37

0,07
0,48

0,14
0,02*

0,00
0,99

0,04
0,49

0,06
0,27

0,03
0,59

0,05
0,45

Folik asit

0,14
0,17

0,00
0,96

0,08
0,43

0,12
0,26

0,16
0,01*

-0,03
0,58

0,08
0,19

0,15
0,01*

0,09
0,15

0,10
0,11

B12(ug)

0,08
0,43

-0,07
0,48

0,09
0,39

-0,01
0,90

0,09
0,12

0,08
0,18

0,03
0,60

-0,01
0,84

-0,02
0,79

0,02
0,72

Vit. C (mg)

- -0 - =--© s0 s -t - -0 - = =0 =-0C =S =-0 =0 =0 = =0 = =T =

0,15
0,14

-0,09
0,37

0,08
0,46

0,02
0,87

0,33
0,00*

0,04
0,45

0,06
0,31

0,07
0,22

0,03
0,63

0,06
0,29

*p<0,05
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Tablo 4.15: Bireylerin enerji ve besin 6geleri tiiketimleri ile saglik yeme indeksi ve
besleme bilgisi puanlar1 arasindaki iliski (Devam)

Erkek (5=97)

Kadin (S=285)

= E _ g

3 : T £ | = - 2

£ T 5 2 g | £ < 5 2z

= £ £ % £ £|= T £ % < =

= = < 51 o= [= = o = 8 Z =

.T) = - q;} - 1) o T 2z 3 = 5

) = R =< = @ s o = 9 =

E = 5 £ = £ 2 £ = £ F

Q < e 8 2 o S < i’ = =z

Z 3 2 2 & |z &8 2 § § £

= = 3 s £ @ =2 z 32 3 < &

= ~_ = s B o = a £ E o °

3 = © =2 E| ¥ = o = E

o : o= =

wn @ (&) ) [70] m ) 5

2 — S =2

R g @ Z

A M

potasyum (ng) | 050 012 004 001 012 001/016 -008 005 014 005 006

4 9 000* 024 068 08 023 089|001* 017 042 002* 040 0,35

Kalsiyum (mg) | 014 013 012 007 014 016015 -005 003 013 002 0,03

Y 9 b 016 020 023 049 019 012 [001* 038 065 003* 078 0,57

Magnezyum (mg) 031 001 -001 -003 011 004]009 000 006 008 008 007

gnezyumima) 900 093 092 080 030 072|012 09 035 018 019 0,22

Fosfor (mg) r 020 010 006 002 017 013|005 -001 004 011 006 0,06

g p 005 031 055 086 009 022|043 09 051 006 033 031

Kkirt(mg) r 024 -009 004 006 015 009|004 005 004 011 0,08 0,08

i p 002 036 068 055 014 040|049 044 048 006 018 0,19

Klor(mg) r -020 008 -007 -002 001 -003[-009 001 004 013 0,00 0,05

g p 005* 045 051 082 094 077|013 088 046 003* 09 044

Demir (mg) r 018 -001 -0,14 -009 008 -007[009 003 008 011 012 012

9 p 009 092 017 038 046 052|014 060 016 007 004 005

Cinko (mg) r 019 003 -004 -007 015 004|006 007 005 013 0,06 0,08

ome p 007 079 070 051 013 073|031 022 044 003 029 019

Bakir(mg) r 023 -0,02 -004 -0,08 002 -003|001 -001 006 006 006 0,07

¢ p 002 081 071 045 086 077|083 092 030 031 032 0,26

Mangan(m) r 030 009 -001 -006 -005 -0,02] 008 001 004 002 011 0,07

ganimg p 000 038 091 056 065 082017 092 052 079 005 0,25

Flor(mg) r 020 002 -006 018 012 005(-005 -003 006 004 012 0,09

g p 006 084 056 007 024 064|038 062 030 053 0,04* 0,115

fyot(ug) r -003 -020 -024 011 005 -0,13| 005 -0,02 000 005 001 0,01

yot(ug p 080 005% 0,02* 028 062 022|045 076 097 042 091 0,89

Suda coziinen lifi | 019 008 014 -011 -002 -010[013 -002 011 008 009 0.1

¢ & b 007 074 017 027 086 031|003* 079 007 017 012 007

Doymus yai(e) | 008 -009 007 -003 007 005[-001 003 009 009 008 0,10

ymusyage) 046 039 052 076 050 062|084 067 013 011 016 0,08

Tekli doymamy (g | 019 008 002 014 -010 -006/-011 00L 006 016 004 007

ymamy(9) , 006 042 084 018 034 055|007 091 034 001* 049 0,22

Coklu doymam.y (&) 0,08 -0,15 -003 009 008 001[-0,16 000 007 013 002 0,07

okludoymamy(8) v 044 013 073 039 042 094 |001* 096 025 003* 069 025

Kolesterol(mg) " 0,08 004 017 -002 015 016|005 013 009 009 010 0,12

9 b 041 068 010 085 014 011043 003* 015 0,13 010 005

Omega3(g) r -005 -0,12 -0,09 -003 -011 -0,12[-0,05 006 015 0113 0,09 0,5

i p 065 023 036 08 029 024|043 033 001* 003* 011 0,01

Omegab(g) r 014 -013 001 012 019 009 |-014 -003 005 012 001 0,04

9abtd p 017 020 092 024 007 040 [001* 057 042 005 088 046
*p<0,05
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Tablo 4.16 ’da arastirma kapsamina alina bireylerin beslenme bilgi puan1 ve
SYI puanlar1 arasindaki iliski verilmistir. Buna gore erkek bireylerin saglikli yeme
indeksi puanlari ile besin maddeleri kaynaklar1 ve beslenme bilgisi toplam puanlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli ve pozitif yonlii korelasyonlar oldugu
saptanmustir (p<0,05). Buna gore erkek bireylerin saghikli yeme indeksi puanlari
arttitkca, besin maddeleri kaynaklar1 ve beslenme bilgisi toplam puanlar1 da
artmaktadir.

Bireylerin saglikli yeme indeksi puanlari ile diyet onerileri ve besin maddeleri
kaynaklar1 puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli ve pozitif yonlii iliski oldugu
saptanmigtir (p<0,05). Bireylerin saglikli yeme indeksi puanlari arttikga, diyet

Onerileri ve besin maddeleri kaynaklar1 puanlar1 da artmaktadir.

Tablo 4.16: Bireylerin beslenme bilgi puani ve SYI puanlari arasindaki iliski

SYI

Erkek Kadin Toplam

(S=97) (5=285) (5=382)
Diyet onerileri ' 0.16 0,09 0,11
p 0,11 0,13 0,03*
Besin maddeleri r 0,23 0,06 0,10
kaynaklari p 0,03* 0,28 0,04*
Giindelik yiyecekler Fr) -(?, ’245 -C()), ’50: -8 '502
Diyet-hastalik r 0,15 0,03 0,07
iliskileri p 0,14 0,57 0,16
Beslenme Bilgisi r 0,21 0,06 0,10
Toplam Puam p 0,04* 0,34 0,05

*p<0,05

Tablo 4.17 Bireylerin saglikli yeme indeksi puan siniflamasina gore beslenme
bilgi puanlarinin karsilastirilmasi amaciyla yapilan bagimsiz 6rneklem t testi puanlari
verilmistir. Buna gore erkek bireylerin saglikli yeme indeksi puan siniflamasina gore

beslenme bilgi puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig:
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saptanmustir (p<0,05). Saglikli yeme indeksi siniflamasi normal olan erkek bireylerin
beslenme bilgisi puanlari, yetersiz olan erkeklere gore yliksek olsa da, bu fark
istatistiksel olarak anlamli diizeyde degildir.

Kadin bireylerin saglikli yeme indeksi puan smiflamasina goére beslenme
bilgisinde yer alan diyet onerileri, giindelik yiyecekler ve diyet-hastalik iliskilerinden
aldiklar1 puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadig1 saptanmistir
(p>0,05). Kadin saglikli yeme indeksi puan siniflamasmna gore besin maddeleri
kaynaklar1 ve beslenme bilgisi toplam puanlar1 arasindaki farkin istatistiksel olarak
anlamli oldugu saptanmistir (p<<0,05). Saglik yeme indeksi siniflamasi normal olan
kadinlarin besin maddeleri kaynaklar1 ve beslenme bilgisi toplam puanlari, yetersiz

olan kadinlara gbre daha yiiksektir.

Tablo 4.17: Katilimcilarin SYI puan siniflamasina gore beslenme bilgi puanlarinin
karsilastirilmasi

SYi X S Min  Max t P
Erkek
Diyet Yetersiz 4,21 2,18 1 9
onerileri Normal 506 185 2 g 149 0l4
Besin maddeleri Yetersiz 31,71 9,36 15 53 126 021
kaynaklar1 Normal 34,82 8,85 16 48 ' '
Giindelik Yetersiz 571 2,21 1 10
yiyecekler Normal 4,88 3,28 1 10 128 020
Diyet-hastalik Yetersiz 17,74 7,04 1 31 063 053
iliskileri Normal 18,88 5,52 9 28 ' ’
Beslenme Bilgisi Yetersiz 59,38 16,50 26 94 101 032
Toplam Puani Normal 63,65 12,23 39 83 ' '
Kadin
Diyet Yetersiz 4,46 2,19 0 9
onerileri Normal 4,91 2,06 1 g 162 01l
Besin maddeleri Yetersiz 32,10 10,02 3 57 269 00L*
kaynaklari Normal 35,63 10,10 11 56 ' ’
Gundelik Yetersiz 5,81 2,33 0 10
yiyecekler Normal 591 2,34 1 10 033 074
Diyet-hastalik Yetersiz 18,67 6,71 2 32 165 0.10
iliskileri Normal 20,05 5,46 0 31 ' ’
Beslenme Bilgisi Yetersiz 61,04 17,14 11 103 2249 0.01*
Toplam Puan Normal 66,51 15,81 25 96 ' ’
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4.18 incelendiginde, bireylerin BKI siniflarina gore saglik yeme indeksi ve
besleme bilgisi puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigi tespit

edilmistir (p>0,05).

Tablo 4.18: Bireylerin BKI siniflarina gore gore saglikli yeme indeksi ve besleme
bilgisi puanlarmin karsilastiritlmasi (S=382)

S X SS SwraOrt. X p

Diisiik kilolu (<18,5) 11 4345 1365 162,23 0,94 0,97
Normal (18,5-24,9) 170 4560 10,10 194,44
Saghkh Yeme PreObez (25,0-29,9) 136 4524 996 189,90
indeksi Obez-1 (30,0-34,9) 44 4557 911 19319
Obez-11 (35,0-39,9) 14 44,07 650 190,21
Morbid Obez (40>) 7 43386 11,29 189,14

Dissik kilolu (<18,5) 11 545 157 24023 6,07 0,30
Normal (18,5-24,9) 170 4,61 217 195,35
Diyet PreObez (25,0-29,9) 136 4,32 221 180,23
onerileri Obez-1 (30,0-34,9) 44 480 200 20513
Obez-11 (35,0-39,9) 14 386 2,32 160,00
Morbid Obez (40>) 7 500 1,63 217,64

Diisiik kilolu (<18,5) 11 36,27 7,73 22923 806 0,15
Normal (18,5-24,9) 170 33,61 10,36 199,71
Besin maddeler PreObez (25,0-29,9) 136 32,24 9,92 184,60
i kaynaklari Obez-1 (30,0-34,9) 44 3355 917 197,32
Obez-1 (35,0-39,9) 14 27,64 7,33 130,25
Morbid Obez (40>) 7 29,71 950 152,71

Diisiik kilolu (<18,5) 11 573 2,76 193,09 0,553 0,99
Normal (18,5-24,9) 170 576 241 191,93
o PreObez (25,0-29,9) 136 575 2,33 189,97
Giindelik yiyecekler o o) (;o,o-34,9)) 44 595 224 196,03
Obez-11 (35,0-39,9) 14 593 220 19821
Morbid Obez (40>) 7 500 2,77 166,21

Diisiik kilolu (<18,5) 11 22,09 2,95 246,95 10,51 0,06
Normal (18,5-24,9) 170 19,25 658 200,64
. . PreObez (250-29,9) 136 1892 6,33 192,15
Diyet-hastalik iliskileri (;o,o-34,9)) 44 1720 592 15849
Obez-11 (35,0-39,9) 14 1557 7,86 147,82
Morbid Obez (40>) 7 15,86 9,30 164,64

Disik kilolu (<18,5) 11 69,55 11,85 24536 8,67 0,12
Normal (18,5-24,9) 170 63,22 17,03 200,06
Beslenme Bilgisi PreObez (25,0-29,9) 136 61,23 16,48 186,02
Toplam Puam Obez-1 (30,0-34,9) 44 6150 1568 185,60
Obez-1 (35,0-39,9) 14 53,00 1589 132,25
Morbid Obez (40>) 7 5557 20,74 160,93
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Boliim 5

TARTISMA

5.1 Bireylerin Genel Ozelliklerinin Degerlendirilmesi

Bu c¢alisma Gazimagusa’da yasayan 18-64 yas ,382 birey arasinda
gerceklesmistir. Bireylerin genel 6zelliklerine baktigimizda arastirmaya dahil edilen
bireylerin %25’inin 25 yas ve altinda oldugu,%21,99’unun 26-35 yas arasi,
%21,73’linlin 36-45 yas arasi, %22,25’inin 46-55 yas arasi ve %15,97’sinin 56-64
yas arasi yas grubunda oldugu bulunmustur. Bu ¢alisma sonucunda c¢alismaya dahil
edilen bireylerin %25,39’unun erkek bireyler,%74,61 nin kadin bireyler oldugu
saptanmigtir. Katilimcilarin egitim durumlarina baktigimizda ¢alisma sonucunda ,
%18,59’unun ilkdgretim, %42,93’liniin lise ve dengi, %30,89’unun lisans ve

%7,59 unun lisansiistii mezunu oldugu bulunmustur (Tablo 4.1).

5.2 Bireylerin Genel Saghk Durumlar: ve Sigara —Alkol Tiiketimi

Durumlarmmin Degerlendirilmesi

Bu calismada bireylerin %78,80’inin doktor tarafindan tanis1 konmus kronik
bir rahatsizli§1 olmadigi, %21,20’sinin ise tanist konmus kronik bir hastaliginin var
oldugu saptanmistir. Kronik hastaligt olan hastalarin  %23,46’sinda diyabet,
%32,10’ununda  hipertansiyon, %13,58’inde yiiksek kolestrol, %11,11’inde
astim/solunum yolu hastaliklar1 oldugu saptanmistir. Baska bir calismada ise
katilimcilarin saglik sorunlari dagilimina bakildiginda %35.8” inde hipertansiyon.
%13.7’sinde yiiksek kolesterol ve % 2.5’inde diyabet durumunun var oldugu

belirlenmistir (Geng ve ark, 2002).
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Bireylerin =~ %75,92’sinin  sigara  i¢medigi,%?24,08’inin  sigara  ictigi
belirlenmistir. Ayrica bireylerin %76,70’inin alkol kullanmadigi, % 23,30’unun ise
alkol kullandig1 saptanmistir. Edirne ili merkezinde yapilan bir ¢alismada sigara icen
bireylerin orant % 32.9 olarak tespit edilmistir. Yine ayni calismada, calismaya
katilan bireylerde alkol kullanan bireylerin ise % 19.7 oldugu belirlenmistir (Sahin,
2014). Edirne ili merkezinde yapilan bir ¢alismada ise sigara igme orani Tiirkiye
ortalamasimin iizerinde ama ortalamaya yakin bulunmustur. Calismaya katilan
bireylerde sigara igen bireylerin oranm1 %32.9 olarak tespit edilmistir. Yine ayni
calismada ,¢aligmaya katilan bireylerde alkol kullanan bireylerin ise %19.7 oldugu
belirlenmistir (Sahin,2014).

5.3 Bireylerin Antropometrik Ol¢iimlerinin Degerlendirilmesi

Antropometrik Olclimler bireylerin beslenme durumunun saptanmasinda
biiylik 6nem tasimaktadir. Antropometrik dl¢timler belli bir zaman araliginda kontrol
edildiginde bireyin beslenme durumu saglikli olarak degerlendirilebilmek
miimkiindiir (Pekcan,2008).

KKTC Gazimagusa ilgesinde yapilan bu c¢alismada katilimcilarin
antropometrik Olglimleri incelendiginde aragtirmaya katilan erkek katilimcilarin
viicut agirliklart ortalamasinin  80,74+14,93 kg, boy uzunluklar1 ortalamasinin
173,58+11,02 cm, BKI degerleri ortalamasimnin 27,25+7,98 kg/m2, bel cevresi
ortalamasinin 97,95+16,64 cm, kalca cevresi ortalamasmin 106,52+11,71 cm, viicut
yag orani ortalamasinin 29,11+32,50 (%), viicut yag kiitlesi ortalamasinin20,11+9,43
g, viicut s1vi miktar1 ortalamasinin 42,79+8,05 ve yagsiz viicut kiitlesi ortalamasinin
60,28+8,25 g oldugu bulunmustur (Tablo 4.3).

Kadin bireylerin ise viicut agirliklar1 ortalamasinin 68,29+13,90 kg, boy

uzunluklari ortalamasinin 167,07£86,04 cm, BKI degerleri ortalamasinin 25,92+5,39
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kg/m2, bel cevresi ortalamasinin 87,98+17,25 cm, kalca cevresi ortalamasinin
103,10+13,40 cm, viicut yag orani ortalamasinin 34,40+8,45 (%), viicut yag kiitlesi
ortalamasinin 24,68+10,88 g, viicut sivi miktar1 ortalamasinin 32,24+3,77 ve yagsiz
viicut kiitlesi ortalamasinin 43,57+5,04 g oldugu saptanmustir (Tablo 4.3).

[Ikogretim okullarinda gérevli Ogretmenlerin beslenme aliskanliklar1 ve
beslenme bilgi diizeyleri hakkinda 2003 yilinda yapilan bir ¢alismada %69.29’unun
normal, %23.10’unun hafif sisman, %4.72’sinin sisman, %?2.89’nun zayif oldugu
bulunmustur. Normal viicut agirligina sahip olan kadin 6gretmenlerin oran1 %74.31,
erkek Ogretmenlerin oram1 ise %59.38°dir. Sisman olanlarin oraninin erkek
ogretmenlerde kadin O6gretmenlerden daha fazla oldugu goriilmektedir (Erkek %
8.59, Kadin %2.77). Erkek ve kadin 6gretmenlerin viicut agirliklart arasindaki farkin
onemli oldugu belirlenmistir (Sabbag, 2003).

Yetiskin 750 bireyde yapilan bir ¢alismada bireylerin beden kiitle indeksleri
ortalamasi erkek bireylerde 23.92+3.47 kg/m2 kadmnlarin ise 22.77+4.46 kg/m2
’oldugu  bulunmustur. Bu calismada ise erkek bireylerin BKI ortalamasinin

27,25+7,98 kg/m2 kadnlarin ise 25,92+5,39 kg/m2 oldugu saptanmistir (Tablo 4.3).
5.4 Bireylerin Genel Beslenme Aliskanhklarinin Degerlendirilmesi

Calismada  katilimcilarin =~ beslenme  aligkanliklar1  degerlendirilirken;
%42,93’linlin 6glin atlamadigi, %39,53’ilinlin 6giin atladigr ve %17,54’linlin bazen
oglin atladigi, 6glin atlayan bireylerin %35,78’nin sabah, %31,65’inin 0gle ve
%19,27’sinin kusluk 6giiniinii atladig1 tespit edilmistir. Ogiin atlayan katilimcilarin
O6glin atlama nedenleri incelendiginde, %36,70’inin zaman yetersizliginden,
%38,99’unun cani istemediginden dolayr ve %16,06’smin aliskanligi olmadigindan

dolay1 6giin atladig1 saptanmustir.
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Adana ilinde gorev yapan okul Oncesi Ogretmenlerin beslenme bilgi ve
diizeyleri ve aliskanliklariin arastirilidigl bir calismada ise 6gretmenlerin %47.3’1
sabah kahvaltisini, %41.8°1 6gle yemegini, %42.9’u aksam yemegini can1 istemedigi
icin yememektedirler (Giindogdu, 2009).

Ozdogan ve arkadaslarinin yaptign calismada ise 3 6giin tiiketmeyen
bireylerde yeterli ve dengeli beslenmenin siirdiiriilebilmesi i¢in bireylerin beslenme
bilgi diizeylerinin arttirilmas1 gerektigi sonucu iizerinde durulmustur (Ozdogan,
Yardime, Ozgelik, & Siiriiciioglu, 2012).

Bireylerin  beslenme hakkindaki bilgilerin nerden alindigi konusu
irdelendiginde; %37,70’inin televizyon/radyo’dan bilgi aldigi, %28,53linlin
internetten, %?23,56’smin ise diyetisyenden bilgi aldigr vurgulanmistir (Tablo 4.4).
Bagka bir calismada ise bilgi kaynagi olarak %36,4 saglik personeli, %13,6
diyetisyen, %31,8 aile-yakinlari, %18,2 iletisim araglar1 olarak kullanildigi {izerinde

durulmustur (Onay, 2006).
5.5 Bireylerin Enerji ve Besin Ogesi Ahmlarimin Degerlendirilmesi

Bireylerin saglikl1 bir seklide hayatlarinin devam ettirebilmeleri i¢in ve yasam
devamliliginin saglikli olarak siirebilmesi i¢in 70 civarinda besin 6gelerine ihtiyag
duyulmaktadir. Bu besin 6gelerinden bazilarinin yetersiz  yada tiiketilememesi
durumunda sagligin kotiiye gidecegi belirtilmistir. Beslenmemizin bir anlamda
vazgegilmezi olan bu besin 6geleri; ise karbonhidrat, protein, yag, vitamin, mineral
ve su olmak {izere toplamda 6 grupta toplanmaktadir (Tiirkiye'ye Ozgii Besin ve
Beslenme Rehberi, 2015).

Tirkiye’ye Ozgii besin ve  beslenme rehberine gore, giinlik enerjiye

eklenmesi gereken oranlar incelendiginde karbonhidratlar i¢in %55-60, protein igin
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%10-15 ve yaglar icin %25-30 olarak belirlendigi karsimiza ¢ikmaktadir (Tiirkiye'ye
Ozgii Besin ve Beslenme Rehberi, 2015).

Yeterlilik durumlarima bakildiginda, c¢alismada bireylerin =~ %63,61 inin,
enerjiyi yetersiz tiikettigi saptanmistir (Tablo 4.5). Kibris’ta yasayan yetiskin bireyler
lizerinde yapilan bir baska calismada ise bireylerin enerji alimlariin yeterlilik
diizeylerine bakildiginda %76.6° smin yetersiz ve %?23.3’linlin yeterli enerji alimi
oldugu bulunmustur (Nazif, 2012).

Bu c¢alismada ise arastirmaya dahil edilen erkek bireylerin giinliik enerji
tilkketimi ortalamasi 1790,30+601,65 kkal, kadin bireylerin giinliik enerji tliketimi
ortalamasi ise 1503,37+412,95 olarak bulunmustur (Tablo 4.6). Akdeniz iilkesi olan
Italya’da 18-65 yas arasi yetiskin bireyler iizerinde yapilan bir calismada kadinlarin
enerji alimlarinin ortalama 1939+526 kkal, erkeklerin ise 2390+650 kkal enerji alimi
oldugu belirlenmistir (Sette. Donne. Piccinelli. Arcella. Turrini. ve C.Leclercq.
2011). KKTC Gizelyurt bolgesi baz alinarak yapilan ¢alismada kadinlarin ortalama
enerji diizeylerinin 2414.1+546.3 kkal, erkeklerin ise 3330.7+908.6 kkal oldugu
vurgulanmistir (Kabaran, 2015).

Edirne’de yetiskin bireyler arasinda, beslenme durumunun degerlendirilme
amagch yiiriitiilen bir calismada ise ortalama protein alimlarinin 55.9 + 21.3 g oldugu
belirlenirken protein alimlarinin yeterlilik diizeylerine bakildiginda %0.4’{iniin
yetersiz, %11.8’inin yeterli ve 87.8’inin ise asir1 miktarlarda protein alimi oldugu
saptanmistir (Eker, 2006). Diger bir ¢alismada diyetle protein alimi ortalama olarak
erkeklerde 51.7 + 14.62 g/giin, kizlarda 37.1 + 12.50 g/giin olarak bulunmus,
enerjinin proteinden gelen verilere oranina bakildiginda  ortalama olarak
erkeklerde% 11.7 + 2.93, kadinlarda % 13.8 + 4.28 oldugu saptanmistir (Giimdis,

2009). Bu calismada ise Tiirkiye’ye Ozgii Besin ve Beslenme Rehberi’ne gore
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bireylerin %47,12’sinin proteini yeterli olarak tiikettigi, %50,52’sinin ise yetersiz
tiikkettigi ortaya ¢ikmistir. Arastirmaya katilan erkek ve kadin bireyler arasindaki
farka baktigimiz zaman erkek bireylerin, protein tiiketimi ortalamasinin 79,35+30,22
g oldugu, kadin bireylerin ise 67,53+23,51 g oldugu saptanmstir (Tablo 4.5).

Bu c¢alismada arastirmaya dahil edilen erkek bireylerin karbonhidrat
tikketimlerinin ortalamasinin 175,55+66,76 g oldugu saptanmistir. Kadin bireylere
baktigimiz zaman ise karbonhidrat tiiketimi ortalamasinin 168,78+58,55 g’dir (Tablo
4.5).Yine yetigkinler lizerinde yapilan bir ¢alismada kadinlarin ortalama karbonhidrat
alimlarinin  253.11+67.58 g oldugu, erkeklerin ise 339.28+105.96 g oldugu
bulunmustur (Kabaran, 2015). Edirne ilinde yapilan g¢aligmada yetiskinlerin ise
giinliik olarak alinan karbonhidrat miktarinin 190.6 = 64.0 g oldugu ve calismaya
dahil edilen bireylerin %5.3’iiniin yeterli kilinacak miktarda karbonhidrat tiikettigi
tesbit edilmistir (Eker, 2006).

Beslenmemizde , yaglarin 6nemi biiylik olmakla birlikte, viicuda 6nemli
olglide enerji saglamaktadirlar (Baysal, 2013). Bu ¢alismada arastirmaya dahil edilen
erkek bireylerin yag tiiketimi ortalamasinin 67,49+32,87 g, kadin bireylerin ise yag
tiiketimi ortalamasinin 53,924+22,05 g oldugu saptanmustir. Erkek bireylerin doymus
yag tiiketimi ortalamasi 20,49+10,42 g, tekli doymamisg yag tiikketimi ortalamasi 22,96+20,62
g, ¢oklu doymamis yag tiilketimi ortalamasi 14,26+7,76 g, kolesterol tiiketimi ortalamasi
256,52+181,50 mg, kadin bireylerin ise doymus yag tiiketimi ortalamasi 17,66+8,77 g,
tekli doymamis yag tiiketimi ortalamast 16,87+8,38 g, coklu doymamis yag
tikketimlerinin ortalamas1 12,34+7,68 g, kolestrol tiiketimi ortalamas1 212,57+148,80
mg oldugu saptanmistir. Giizelyurt ilgesinde yapilan ¢alismada ise yetiskin bireylerin
giinliik olarak tiikettikleri miktarina bakildiginda ise kadinlarin toplam tiikettigi yag
miktarlarmin 111.1 +29.95 g, doymus yag asit miktarinin 33.54+11.04 g, tekli

doymamis yag asitlerinin 48.80+15.07 g, coklu doymamais yag asitlerinin 21.70+7.88
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g oldugu belirlenirken, erkeklerin toplam tiikettigi yag miktarlarinin ise
148.81+46.24 g oldugu, doymus yag asit miktarinin 45.88+16.74 g, tekli doymamais
yag asit miktarinin 67.43£22.47g ve ¢oklu doymamis yag asit miktarinin
26.18+10.32 g oldugu saptanmistir (Kabaran, 2015).

KKTC’de yapilan bir caligmada ise ¢alismaya dahil edilen kisilerin vitamin
ve mineral durumlari incelendiginde ,vitaminlerden A, C, riboflavin, pantotenik asit,
pridoksin ve biotin vitaminlerinin yeterli oldugu diger yandan D, E, B12 , folik asit
alimlarmin yetersiz oldugu , K ve tiamin vitaminlerinin ise asir1 alim s6z konusu
oldugu tizerinde durulurken , bireylerin mineral alimlarina bakildig1 zaman ise genel
olarak minerallerden fosfor, ¢inko ve magnezyumun yeterli sayildigr , kalsiyum,
demir ve potasyumun tiiketiminin yetersiz alimi oldugu tesbit edilmistir (Nazif,
2012). Farkli bir ¢aligmada bireylerin, kalsiyum alimina bakildiginda %16.8’inin
yetersiz, %58.2°sinin yeterli, %25.1’inin asir1 alim1  oldugu, demir alimina
bakildiginda %12.3’linlin yetersiz, %33’linlin yeterli, %54.7’sinin ise asir1 alimi
oldugu belirlenmistir. Bunun yaninda vitamin diizeylerine bakildiginda A vitamini
alimlarma bakildiginda % 10.7’sinin yetersiz, %36.6’simun yeterli, %52.7’sinin agir1
alimi oldugu., E vitamini alimlarma bakildiginda %34 tiniin yetersiz, %41’inin
yeterli, % 25’inin ise asir1 alimi oldugu, C vitamini alimlarma bakildiginda %
23.9’unun yetersiz, % 37.8’inin yeterli, % 38.2’sinin ise asir1 alimi oldugu, tiamin
alimlarma bakildiginda %15.4’{inilin yetersiz, % 67.7’sinin yeterli, %16.9’unun asir1
alimi oldugu, riboflavin alimlarina bakildiginda %2’sinin yetersiz, %30.1’inin
yeterli, %67.9’unun ise asir1 alimi oldugu, pridoksin alimlarina bakildiginda
%38.5’1nin yetersiz, %50.8’inin yeterli, % 40.7’sinin ise asir1 alimi oldugu, folik asit
alimlarma bakildiginda %12.2’inin yetersiz, %63.6’sinin yeterli.%24.2’sinin ise agir1

alimi oldugu. (Eker, 2006).
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Bu c¢alismada ise Tiirkiye’ye Ozgii Besin ve Beslenme Rehberi’ne gore
katilimcilarin bireylerin %44,76’smin lifi, %37,70’inin E vitamini, %61,78’inin B6
vitaminini, %73,04’tiniin B12 vitaminini, %47,91’inin kalsiyumu, %47,64 {iniin
magnezyumu, %60,47’sinin demiri, %59,95’inin ¢inkoyu, %57,07’sinin bakiri,
%56,81’inin floru, %44,76’siin omega 3’ ve %39,27’sinin omega 6’y1 yeterli
tiikkettigi saptanirken, buna karsilik %48,17’sinin lifi, %65,97’inin A vitamini,
%96,07’inin D vitamini, %52,88’inin E vitaminini, %71,20’inin folik asidi ,
%44,24’tintin C vitamini, %47,64’iniin kalsiyumu, %48,95’inin magnezyumu,
%60,21’inin iyodu, %40,31’inin omega 3’li ve %47,91’inin omega 6’y1 yetersiz
tilkettigi saptanmistir (Tablo 4.6).

5.6 Bireylerin Saghkhh Yeme Indeksi ve Beslenme Bilgisi

Diizeylerinin Degerlendirilmesi

Saglikli diyet Oriintiisiiniin yeterince saglanabilmesi, sagligin korunmasi ve
hastalik riskinin azaltilmasinda diyet kalitesi 6nemli bir faktordiir (Long ve ark,
2006). Bu calismada bireylerin genel olarak saglikli yeme indeksi durumuna
uyumlarina bakildiginda, %74,1’inin saglikli yeme indeksi skorlarinin yetersiz,
%25,9’unun normal oldugu saptanmistir. Bu durum cinsiyete gore incelendigi
zaman ise erkek bireylerin %82,5’inin saglikli yeme indeksi skorlarinin yetersiz,
%17,5’inin ise normal oldugu saptanmistir. Kadin katilimeilarin %71,2’sinin saglikli
yeme indeksi skorlarinin yetersiz, %28,8’inin ise normal oldugu saptanmistir.
Bireylerin SYI-2005 en diisiik puan 17, en yiiksek puan ise 78 oldugu saptanmustir
(Tablo 4.7). Ortadogu Teknik Universite’sinde calisan akademik personelin erkek
bireylerin %27.4’i koti, %68.0’i orta, %4.6’s1 iyi SYI puami elde ettikleri,
kadinlarda bu oranlar ise %33.5, %65,2 ve %2.8 oldugu belirlenmistir (Akis, 2005).

Her bolgede oldugu gibi farkli beslenme aligkanliklarina sahip olan, Cin’de
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gerceklesen bir ¢alisma da geng ve orta yash bireylerin yash bireylerden daha iyi
saglikli yeme puanina sahip olduklar1 belirtilmistir (Yuan, 2017).

Yapilan farkli bir ¢aligmada erkek bireylerin %23.4°l, kadin bireylerin
%12,3’ii ve tiim bireylerin %15,0’i kotii SYI puanina sahiptir. Erkek bireylerin
%71.4°1, kadin bireylerin %77,7’si ve tiim bireylerin %76,2’si orta SYI puanina
sahiptir. Iyi SYI puana sahip bireylerin dagilimi ise erkek bireylerde %5,2, kadin
bireylerde %10,0° ve tiim bireylerin %8,8 olarak belirlenmistir (Sahin, 2014).
Yetiskin bireyler arasinda 498 kisilik bir ¢alismada ise SYI1-2005 skorunun
kadinlarin (57.146.7 puan) erkeklerden (54.0+6.3 puan) daha yiiksek oldugu
belirtilmistir (Er¢im, 2014). Ayn1 yas araligimadaki bireyler arasinda yapilan farkli
bir calismada ise kadmlarm SYI-2005 puaninin (57.1£6.7 puan) erkeklerden
(54.0£6.3 puan) fazla oldugu belirlenmistir (p<0.05) (Er¢im,2014). Farkli bir
caligmada, 19-70 yas grubu 400 birey(230 kadin, 170 erkek) ile yiiriitilen bir
caligmada, Ssaglikli yeme indeksi puanlari erkek bireyler i¢in 61.6+£10.94, kadin
bireyler i¢in 60.9 £ 9.69 olarak belirlenmistir. Buna gore bireylerin %78.8’inin orta
seviyede ve % 2.7’si ise yiiksek seviyede SYI skorunda bulunmuslardir (Uyar,
2007).

Yeterli ve dengeli beslenmenin saglanabilmesi i¢in kisilerin egitilmesi
gerekmektedir. Beslenmeye dayali davranis degisikligini saglamanin en etkin yolu
egitimdir (Uniisan, 2004). Beslenme bilgisi diyet kalitesinin gelistirilmesini
saglayabilir. Beslenme egitimi ile beslenme bilgi diizeyi gelistirilerek saglikli
olmayan beslenme davraniglar1 onlebilir ve diizeltilebilir. Egitim diizeyindeki artis
beslenme ve saglik etkisi bilgi diizeyindeki artigla ilgilidir (Variyam, 1998). Bu
calismada kadin bireylerin beslenme bilgisi toplam puanlar1 erkeklere gore yiiksek

bulunmustur (p<0,05) (Tablo 4.8). Bunun yaninda ilkégretim mezunu olan bireylerin
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besin maddeleri kaynaklari, diyet-hastalik iligkileri ve beslenme bilgisi toplam
puanlar1 lise, lisans ve lisansiistii mezunu bireylere gore anlamli diizeyde diisiik
bulunmustur (p<0.05). Ayrica lisansiisti mezunu olanlarin besin maddeleri
kaynaklari, diyet-hastalik iligkileri ve beslenme bilgisi toplam puanlari lise ve lisans
mezunu olanlara goére daha yiiksek bulunmustur (Tablo 4.9). Bagka bir ¢alismada,
bilgi diizeyi ve cinsiyet degiskenine bakildiginda iyi bilgi diizeyine sahip olan
erkeklerin (% 63,0) kadinlardan (%57,3) daha yiiksek olmasina ragmen iliskin
anlamlilik bulunmamustir (Cekal, 2008). Ankara’da 300 kadminin dahil edildigi
calismada ise % 56,0’sinin yeterli, % 34,3 {linilin yetersiz, % 9,7’sinin ise iyi diizeyde
beslenme bilgisi oldugu belirtilmistir (Kutlu, 2006). Diger bir c¢alismada
ogretmenlerin %80.9'u yetersiz ve %19.1'1 ise yeterli beslenem bilgisine sahip
olduklar1 ve beslenme bilgileri daha ¢ok medya kaynakli oldugu saptanmistir (Giirel
ve ark., 2004). Bakirkdy Devlet Hastanesinde c¢alisan 560 personel ile yiiriitiilen ve
bilgi diizeylerinin de incelendigi bir calismada, bilgi diizeyi yiliksek bulunan
personelin BKI degerlerinin de normal oldugu belirtilmistir (Bagci ve ark.,2003).
Ankara’da kadn bireylerin erkek bireylere kiyasla beslenme bilgi diizeyine
dayali sorulara daha fazla dogru cevap verdigi saptanmistir (Ozgelik ve Ugar, 2008).
Bireylerin beslenme bilgisinin egitim diizeyi, yas, cinsiyet ile iliskili oldugu
saptanmistir (Dickson ve Siegrist, 2011). Belgika’da 18-39 yas araliginda 803 kadin
ile ylriitiilen bir ¢alismada yas ve egitim durumunun bilgi diizeyi ile ayn1 yonlii
iligkili oldugu vurgulanmistir. Bunun yaninda saglikli beslenme aligkanliklar1 daha
iyi olanlar1 beslenme bilgi diizeyinin daha iyi oldugu gézlenmistir (De Vriendt ve

ark.,2009).
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Bolim 6

SONUC VE ONERILER

6.1 Sonuclar

e Bireylerin %78,80’inin doktor tarafindan tanis1 konmus kronik bir rahatsizligi
olmadigi, %21,20’sinin ise tanist konmus kronik bir hastaliginin oldugu
saptanmigtir. Kronik hastaligi olan hastalarin  %23,46’sinda  diyabet,
%32,10’ununda hipertansiyon, %13,58’inde yiiksek kolestrol, %11,11’inde
astim/solunum yolu hastaliklar1 oldugu saptanmastir.

e Bireylerin %42,93’linlin 6giin atlamadigi, %39,53’linlin 6giin atladig ve
%17,54’linlin bazen 6giin atladig1, 6&ilin atlayan bireylerin %35,78 nin sabah,
%31,65’inin 6gle ve %19,27’sinin kusluk 6glinlinii atladiklart saptanmistir.
Ogiin atlayan bireylerin %36,70’inin zaman yetersizliginden, %38,99 unun
cani istemediginden dolay1 ve %16,06’sinin aliskanligr olmadigindan dolay1
0giin atladig1 belirlenmistir.

e Bireylerin  %37,70’inin  televizyon/radyo, %28,53’lnlin  internet,
%23,56’s1n1n ise diyetisyenden beslenme konusunda bilgi aldig1 saptanmistir.

e Bireylerin SYI-2005 puan ortalamalar1 45,32+9,92 (17,0-78,0) olarak
saptanmistir.

e Bireylerin diyet Onerleri sorularindan ortalama 4,53+2,15 puan, besin
maddeleri kaynakli sorulardan ortalama 32,90+9,94 puan, gilindelik

yiyeceklerden ortalama 5,77+2,36 puan ve diyet-hastalik iligkili sorulardan
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ise ortalama 18,78+6,50 puan, besleme bilgisi toplamindan puan
61,98+16,68 aldiklar1 saptanmustir.

Kadin bireylerin, erkek bireylere gore beslenme bilgi diizeyinin yiiksek
oldugu belirlenmistir.

Bireylerin egitim durumlarina gore besin maddeleri kaynaklari, diyet-hastalik
iliskileri ve beslenme bilgisi toplam puanlar arasindaki farkin istatistiksel
olarak anlamli oldugu saptanmaistir.

Erkek bireylerin Beslenme Bilgi puanlart ve SYI arasinda bir fark
bulunmazken, kadin bireylerin Beslenme Bilgi puani yliksek olanlarin SYI
puanlar1 da yiiksek bulunmustur.

Bireylerin SY1-2005 puanlari ile diyet 6nerileri ve besin maddeleri kaynaklari
puanlar1 arasinda anlamli ve pozitif yonli iliskiler tesbit edilmistir. Bu
durumda sonug olarak katilimcilarin Genel Beslenme Bilgisi altinda yer alan
alt bagliklar da gostermektedir ki diyet Onerileri ve besin kaynaklar1 arttikca,

yani beslenme bilgi diizeyi arttikca SYI puanlar1 da artmaktadir.
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6.2 Oneriler

Bu calisma sadece Gazimagusa bolgesinde yiiriitilmiistiir. Kuzey Kibris
genelinde bireylerin beslenme bilgi diizeyinin ve diyet kalitelerinin
belirlenmesine yonelik calismalar planlanarak {ilke genelinde durum
saptanarak toplum sagligini gelistirmeye yonelik planlar gelistirilebilir.
Bireylerin beslenme bilgi diizeyini artirip hastalik risklerini azaltilmasi ve
yasam kalitesinin yiikseltilmesi ile toplum sagliginin korunmasina yonelik
diyetisyenler ve belediyeler is birligi ile yeterli ve dengeli beslenme ile
beslenme ve saglik iligkisi konusunda daha fazla bilinglendirilmesi i¢in kurs,
seminer ve benzeri etkinliklerin yapilmasi yararl olabilir.

Ayrica beslenme aligkanliklar1 ¢ocukluk cagindan itibaren sekillenmesi
nedeniyle okullarda g¢ocuklara saglikli beslenme konusunda egitimler ve
dersler verilmesi beslenme bilgi diizeyini artirarak saglikli beslenme
aligkanliklarinin kazanilmasinda etkili olabilir. Boylelikle gelecekte beslenme
bilgi diizeyi yiiksek, saglikli beslenme aligkanliklarina sahip saglikli bir

toplum olusabilmektedir.
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EK B : Katimcilara Uygulanan Anket Formu

Gazimagusa ‘da Yasayan 18-64 Yas Bireylerin Beslenme Bilgi Diizeyleri ve Diyet

Tarih:

Anket No:

Kalitelerinin Degerlendirilmesi

1. GENEL BIiLGILER

1.Dogum tarihi(giin/ay/yil) .../.../...

2.Cinsiyet: 1) Erkek 2) Kadin

3.Yasadiginiz Bolge asagidakilerden hangisidir ?

1) 2) Baykal 3) Canbulat 4)Canakkale 5)Dumlupinar

Anadolu

6)Harika | 7)Kapali 8)Karakol 9)Lala  Mustafa | 10)Mutluyaka
Maras Pasa

11)Namik | 12)Pertev Pasa | 13)Piyale Pasa | 14)Sakaraya 15)Surigi

Kemal

16)Tuzla | 17)Zafer

4. Medeni durum:  1.Evli 2. Bekar

5. Egitim durumu

1. Okuryazar degil

2. Okuryazar

3. Tlkdgretim

4. Lise ve dengi

5. Universite

6. Yiiksek ogretim

6. Doktor tarafindan tanis1 konulmus hastalik/ hastaliklariniz var m1?

1. Hayr

2. Evet
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7. Cevabiniz evet ise tanist konulmus hastalik/ hastaliklariniz nelerdir?
1) Kardiyovaskiiler hastaliklar

2) Diyabet

3) Hipertansiyon

4)Yiiksek kolesterol

5)Gastrit —Ulser
6) Astim /Solunum yolu hastaliklar
TIDIger. ..o, (belirtiniz)
8.Sigara i¢iyor musunuz?
1)Hayir 2)Evet
9. Cevabiniz evet ise hangi siklikta igersiniz?
1. Her 6giin
2. Her giin
3. Haftada 5-6 kez
4. Haftada 3-4 kez
5. Haftada 1-2 kez
6. 15 giinde 1 kez
7. Ayda 1 kez
8. Hi¢
10. Cevabimiz evet ise tiikettiginiz sigara miktarini belirtiniz.
1)1-4 adet
2) 5-9 adet
3)10-19 adet

4) >20 adet
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11. Alkol kullantyor musunuz ?

1) Hayir 2) Evet

12. Cevabiniz evet ise hangi siklikta kullanirsiniz?

1. Her 6glin

2. Her giin

3. Haftada 5-6 kez

4. Haftada 3-4 kez

5. Haftada 1-2 kez

6. 15 giinde 1 kez

7. Ayda 1 kez8. Hig

13. Cevabiniz evet ise hangi ¢esit alkolii ne miktarda tiiketirsiniz ?
l.Bira 2.Sarap 3.Raki 4.Vodka  5.Cin 6.Viski

Bir seferde tliketilen miktar: ................... 1001 I (AR sek/birim)

(Bira: 360 ml, sarap: 150 ml, raki, votka, cin, viski: 45 ml)

2. BESLENME ALISKANLIKLARI

14. Ogiin atlar misiniz?

1. Hayir 2. Evet 3. Bazen

15. Cevabimiz “evet” veya “bazen” ise siklikla hangi 6giinii atlarsiniz?

1.Sabah 2.0gle 3.Aksam 4Kusluk 5.ikindi  6.Gece

16. Ogiin atlama nedeniniz nedir?

1. Zaman yetersizligi 5. Aligkanlig1 yok
2. Cani istemiyor, istahsiz 6. Maddi olanaksizlik
3. Hazir yemek olmadigi i¢in 7 DA ittt

4. Zayiflamak istiyor
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17. Beslenme hakkinda bilgi /bilgileri nereden edinirsiniz ?

1.Televizyon /Radyo 2.Internet 3.Diyetisyen 4.Doktor 5.Gazete /Dergi 6.Kitap

3. Antropometrik Ol¢iimler

Agirhk kg Viicut yag kiitlesi g
Boy cm Viicut s1vi miktari g
Bel cevresi cm Yagsiz viicut kiitlesi g

Kalca cevresi cm

Viicut yag oram %
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4. BESIN TUKETIM KAYDI ( 24 Saatlik )

Ogiinler

Yemek Adi

Icindekiler

Miktar ()

SABAH

KUSLUK

OGLE

IKINDI

AKSAM

GECE
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5. BESLENME BIiLGIiSi ANKETI

A. 11k bir ka¢ soru uzmanlarin bize
verdigi bilgiler ile ilgili olarak ne
diisiindiigiiniiz iizerinedir.

Al. Sizce saglikla ilgili konularda
uzman olan kisiler asagidaki gidalari
eskiye oranla daha ¢ok mu, aym
miktarda m1 ya da daha az miktarlarda

A3. Uzmanlar hangi tip yaglarin
kullaniminin azaltilmasinin sagligimiz
icin 6nemli oldugunu sdylemektedir?
(Seceneklerden birini isaretleyiniz)

a) Tekli doymamais
b) Coklu doymamais

mi1 tiiketmemizi Onermektedir? (Her ¢) Doymus
bir gida i¢in liitfen bir kutucuk ) o
isaretleyiniz) d) Emin degilim
A4. Tuz gdalarin  yapisinda
Daha | Aym Daha | Emin | bylunabilir ya da bizler tarafindan
cok miktarda az degilim .-
sonradan  gidalara  eklenebilir.
Sebzeler 2 o1 e
. Uzmanlar bir ginde tiikettigimiz
Sekerli ) " Kadard
dalar toplam tuz miktarinin ne Kai a‘r an
&l fazla olmamasi gerektigini
Kirmizi i .
soylemektedirler?  (Segeneklerden
et, sakatat A .
. birini isaretleyiniz)
Nisastali
gidalar a) Bir cay kasigindan (3 g) fazla
Yagh olmamali
gidalar . -
Yiiksek b) Bir tathh kasigindan fazla (6 g)
olmamal1
oranda
posa ¢) Bir yemek kasigindan fazla (10 g)
(diyet lifi) olmamali
igeren _ -
gidalar d) Emin degilim
Meyveler
Tuzlu
gidalar

A2. Uzmanlar giinde kag porsiyon
sebze ve meyve tikketmemizi
onermektedir? Ornegin bir porsiyon
meyve 1 orta boy elma, bir porsiyon
sebze 1 orta boy havugctur.

a3 b)4

c)5 d) Emin degilim
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B.Uzmanlar gidalari gruplara
ayirmiglardir.  Bu  bdliimde, bu
gruplarda hangi gidalarin yer aldiginin
bilinip  bilinmedigini  belirlemek
istiyoruz.

B1. Asagidaki seker eklenmis gidalari
seker iceriklerine goére yiiksek ya da

diisiik olarak siniflandiriiz (Her bir
gida i¢in tek bir kutucuk isaretleyiniz).

B2. Sizce asagidakilerden hangisi
yiksek ya da diisik miktarda yag
igerir? (Her bir gida icin tek bir
kutucuk isaretleyiniz).

Yiiksek | Diisiik Emin
degilim

Makarna
(pismis, sade)

Yiiksek | Diisiik | Emin
degilim

Disiik yagh
margarin

Simit

Hazir nar
eksisi
soslar

Salam

Bal

Hazir
meyveli
yogurt

Kizarmis
yumurtal
ekmek

Kuruyemis

Dondurma

Ekmek

Lor peyniri

Konsantre
meyve
suyu

Aycigek yagi

Ketcap

Findik
ezmesi

B3. Sizce uzmanlar asagidakilerden
hangisini ‘nisastali gida’ olarak kabul
etmektedir? (Her bir gida i¢in tek bir
kutucuk isaretleyiniz)

Evet | Hayir Emin
degilim

Peynir

Makarna

Tereyagi

Kuruyemis

Pilav

Irmik
muhallebisi




B4. Asagidaki gidalarin tuz igerigini
yiikksek ya da diisiik olarak belirtiniz.
(Her bir gida igin tek bir kutucuk
isaretleyiniz)

B7. Asagidaki gidalarin posa (diyet
lifi) igerigini yiiksek ya da disiik
olarak belirtiniz. (Her bir gida igin tek
bir kutucuk isaretleyiniz)

Yiiksek | Diisiik Emin
degilim
Sosis
Makarna
Fime balik /
Kirmizi et
Donmus sebze
Salamura
B5.  Asagidaki gidalarin  protein

icerigini yiiksek ya da diisiik olarak
belirtiniz. (Her bir gida i¢in tek bir
kutucuk isaretleyiniz)

Yiiksek | Diisiik | Emin

Tavuk

Peynir

Meyve

Piyaz

Tereyagi

Soya
fasulyesi

Mantar

B6. Asagidaki gidalar trans yag asidi
icerir mi? (Her bir gida i¢in tek bir
kutucuk isaretleyiniz)

Emin
degilim

Evet | Hayir

Margarin

Kasar

Hazir kuru

pasta

Ay cekirdegi

Zeytin yagi

Cipsler
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Emin
degilim

Yiiksek | Diisiik

Tam tahilli

kahvalt1
gevregi

Yumurta

Kirmizi et

Briiksel
lahanasi

Balik

Kuru kavisi

Peynir

Piyaz

B8. Asagidaki gidalarin doymus yag
icerigini yiiksek ya da diisiik olarak
belirtiniz. (Her bir gida i¢in tek bir
kutucuk isaretleyiniz)

Emin
degilim

Yiiksek | Diisiik

Uskumru

Dana
kiymasi

Zeytin yagi

Kasar

Aycicek
yagh

Badem

Kaymak




B9. Sizce uzmanlar asagidaki gidalari
kirmizi etin  yerine protein
alimi/icerigi acisindan bir alternatif
olarak onermekte midir? (Her bir gida
i¢in tek bir kutucuk isaretleyiniz)

Emin
degilim

Evet | Hayir

Ciger sote

Salam

Piyaz(kuru
fasulye)

Kuruyemis

Diisiik
peynir

yagh

Milféy boregi /
kis

B10. Baz1 gidalarin yag iceri8i
yiiksektir ancak bu gidalar kolesterol
icermeyebilirler. (Bir tanesini
isaretleyiniz)

a) Katiliyorum
b) Katilmiyorum

¢) Emin degilim

B11. Bir ¢ay bardag1 seker katilmamig
meyve suyu (taze sikilmis ve
bekletilmemis) enerji _ve vitamin
icerigi_acisindan bir porsiyon meyve
yerine gecer. (Bir tanesini
isaretleyiniz)

a) Katiliyorum
b) Katilmiyorum

¢) Emin degilim
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B12. Ispanakta bulunan demir kirmizi
ette bulunan demir kadar faydalidir.
(Bir tanesini isaretleyiniz)

a) Katiliyorum
b) Katilmiyorum
c) Emin degilim

B13. Kahverengi seker beyaz sekerin
saglikli bir alternatifidir. (Bir tanesini
isaretleyiniz)

a) Katiliyorum
b) Katilmiyorum

¢) Emin degilim

B14. Bir bardak tam yagh siitte bir
bardak yarim yagh siitten daha cok
protein  vardir. (Bir  tanesini
isaretleyiniz)

a) Katiliyorum
b) Katilmiyorum

¢) Emin degilim

B15. Kirmizi et ve tavuk omega-3 yag
asitlerinin 6nemli kaynaklaridir. (Bir
tanesini isaretleyiniz)

a) Katiliyorum
b) Katilmiyorum
¢) Emin degilim

B16. Bir bardak tam yagh siitte bir
bardak yarim yagh siitten daha ¢ok
kalsiyum  vardir.  (Bir tanesini
isaretleyiniz)

a) Katiliyorum
b) Katilmiyorum

¢) Emin degilim



B17. Kati olan yaglar diger yaglardan
daha fazla doymus yag asidi igerir.
(Bir tanesini isaretleyiniz)

a) Katiliyorum
b) Katilmiyorum
¢) Emin degilim

C. Bu
diyetimizde
ilgilidir.

bolimdeki
yer alan

sorular
gidalarla

Bu boliimdeki sorular1 liitfen neyi
sevip neyl sevmediginize  gore
yamitlamayiniz.  Sadece  sorunun
dogru yaniti oldugunu diisiindiigiiniiz
secenegi isaretleyiniz.

Ornek soru. Gidalarla aldigi yag
azaltmak isteyen bir kiginin asagidaki
yumurta ¢esitlerinden hangisinin
tiiketilmesi en uygundur?

a) Haglanmis yumurta

b) Yagda yumurta

c) Patatesli yumurta

d) Sucuklu yumurta

Hagslanmig  yumurtayr  sevmiyor
olsaniz dahi, buradaki dogru yanit
oldugu icin “haslanmis yumurta”
secenegini isaretlemeniz
gerekmektedir.

Cl. Diisiik yag ve yiiksek posa (diyet
lifi) i¢erigine sahip olan giday1 se¢iniz.
(Bir tanesini isaretleyiniz)

a) Muhallebi

b) Kuru iiziim
c) Diyet cikolata
d) Simit ve ayran

C2. Diisiik yag ve yiiksek posa (diyet
lifi) igerigine sahip olan hafif bir 6giin
asagidakilerden hangisi olabilir? (Bir
tanesini isaretleyiniz)

a) lzgara tavuk

b) Beyaz ekmek ile yapilmis sucuklu
tost

¢) Mercimek koftesi

79

d) Tavuklu milfoy boregi

C3. Gidalarla aldig1 yag1 azaltmak
isteyen bir Kkisi asagidakilerden
hangisini se¢melidir? (Bir tanesini
isaretleyiniz)

a) lzgara biftek
b) Izgara sosis
c) lzgara hindi
d) Izgara kofte

C4. Tath yeme istegi duyan ancak aldigi
seker miktarim1 kisitlamak isteyen bir

kiginin asagidakilerden hangisini
tiketmesi en  uygundur?  (Birini
isaretleyiniz)

a) Uzerine bal siiriilmiis tost ekmegi
b) Meyveli gofret
¢) Biskiivi

d) Kayist (kuru ya da taze) eklenmis
yogurt

C5. Asagidakilerden hangisinin enerji

icerigi daha diistiktiir? (Birini
isaretleyiniz)

a) Firinda pisirilmis sade elma

b) Hazir ¢ilekli yogurt

c) Simit ve ayran

d) Sade dondurma

C6. Asagidakilerden hangisi  diisiik

yaglidir? (Birini isaretleyiniz)
a) Sade krem peynir

b) Koyun peyniri

c) Eski kagar

d) Lor peyniri



C7. Diyetle aldig1 tuzu azaltmak isteyen
biri i¢in hangisinin tiiketilmesi en
uygundur? (Birini isaretleyiniz)

a) Hazir pizza

b) Et suyu tableti eklenerek hazirlanmig
pilav

¢) Hazir ¢orba

d) Mantarli omlet

C8. Daha fazla miktarda vitamin ve
mineral  almak isteyen bir  kisi
asagidakilerden hangisini segmelidir? (Bir
tanesini igaretleyiniz)

a) Beyaz ekmek

b) Kepekli ekmek

¢) Tam tahilli ekmek
d) Emin degilim

C9. Diyetinin yagdan gelen enerjisini
azaltmak isteyen bir kisi, asagidakilerden
hangisini azaltmalidir? (Bir tanesini
isaretleyiniz)

a) Tereyagi

b) Aycicek yagi
¢) Ikisi de ayni
d) Emin degilim

C10. Enerji alimini azaltmak isteyen bir
kisi asagidakilerden hangisinden en fazla
kacinmalidir? (Bir tanesini isaretleyiniz)

a) Seker
b) Patates
c) Yag

d) Emin degilim
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C11. Diyetle kolesterol alimini diisiirmek
isteyen bir kisi asagidakilerden hangisini
tiikketmemelidir? (Birini isaretleyiniz)

a) Tahillar

b) Hayvansal yaglar
c) Bitkisel yaglar

d) Emin degilim

D. Bu béliimdeki sorular hastaliklar ya
da saghk sorunlari ile ilgilidir.

D1. Asagidakilerden hangisi az miktarda
meyve tiiketiminin neden oldugu hastalik
ya da saglik sorunudur? (Liitfen her biri
icin bir kutucuk isaretleyiniz)

Evet | Hayir | Emin
degilim
Kabizlik
Astim
Soguk
Dis ¢iiriigi
Siroz
D2. Asagidakilerden hangisi seker

tilketimine bagl olarak gelisen hastalik ya
da saglik sorunudur? (Liitfen her biri i¢in
bir kutucuk isaretleyiniz)

Evet | Hayir | Emin
degilim
Seker
Katarakt
Anemi

Kalp hastalig

Sag dokiilmesi




D3. Asagidakilerden hangisi tuz ya da
sodyum tiiketimine bagli olarak gelisen
hastalik ya da saglik sorunudur? (Liitfen
her biri i¢in bir kutucuk isaretleyiniz)

Evet | Hayir | Emin
degilim
Yiiksek
Ishal
Gece korliigii
Hepatit
Bobrek

D4.  Asagidakilerden  hangisi  yag
tilketimine bagl olarak gelisen hastalik ya
da saglik sorunudur? (Liitfen her biri i¢in
bir kutucuk isaretleyiniz)

Evet | Hayir Emin
degilim

Sismanlik

Yiksek
kolesterol

Migren

Kabizlik

Kalp hastalig1
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EK C: Genel Beslenme Bilgisi Anketi Kullanim izini

Aylin Alsaffar
219.2016 (Gar), 13:43

Siz ¥

b & Alsaffar 2012 PHN -... b# D2 - Alsaffar 2014 Ex...
0 = v 0 E v 0
373 bayt 439 KB

¥ 4 ekin (892 KB) timidnd goster Tdmdnd indir  Tdmand OneDrive - Kigisel konumuna kaydet

Merhaba Sengil Hamm,
Ekte istediginiz belgeleri iletiyorum. Atifta bulunmak sureti ile tabii ki caligmami kullanabilirsiniz.
Iyi calismalar dilerim.

¥Yrd. Doc. Dr. A. Aylin ALSAFFAR
Yiiksekoku! Midir Yordimcis:
Gastronomi ve Mutfak Sanatiarr BGlim Baskam

—OzveESiN——m Uygulamal Bilimler
—OMiIvERSITES — Yilksekokulu

T:+90 216 554 9356

L Maylin alsaffar@ ozyegin. edu b

www.ozyegin.edu.tr

From: sengul akkartal [mailto:sengul_akkartal@hotmail.com]
Sent: Wednesday, September 21, 2016 12:03 PM

To: aylin.alsaffar@ozyeqin.edu.tr
Subject:
Importance: High

Merhabalar hocam,

Ben Dyt Sengiil Akkartal, Dogu Akdeniz Universitesi Beslenme ve Divetetik programinda yitksek lisans 6grencisiyim. Ekte

Beslenme Bilgisi Anketi” ni tezime dahil etmek istiyorum. Ancak &lcegin Tirkge versivonuna ulasamadim. Olgegin
gecerlilik ve givenilirligi yapilmig Tiickce halini benimle paylasmamz ve dlgegi kullanim 1z vermenizi miimkiin olur mu?
Rahatsiz ettyisem dziir dilerim.

Saygilarimi Sunanm.
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EK D : Cahsmaya Alinan Bireyler i¢cin Hazirlanan Onam Formu

Dogu Akdeniz Universitesi
Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi Kurulu
Saghk Etik Alt Kurulu

BILGILENDIRILMiS GONULLU OLUR FORMU

ARASTIRMANIN ADI:

Bu form ile “Gazimagusa’da yasayan 18-64 yas bireylerin beslenme bilgi diizeyleri ve diyet
kalitelerinin degerlendirilmesi” isimli ¢aligmada yer almak iizere davet edilmis bulunmaktasiniz.
Bu calisma, aragtirma amacli olarak yapilmaktadir ve katilim goniilliiliik esasina dayalidir.
Aragtirmaya katilip katilmama karari tamamen size aittir. Sizinle ilgili tim bilgiler gizli
tutulacaktir. Arastirmanin sonunda, kendi sonuc¢larmizla ilgili bilgi istemeye hakkimiz vardir.
Aragtirma bitiminde elde edilen sonuglar, sizin kimliginiz higbir sekilde agiklanmadan, tamamen
sakl1 tutularak ilgili literatiirde yayinlanabilecektir.

Aragtirmaya katilma konusunda karar vermeden Once arastirma hakkinda sizi bilgilendirmek
istiyoruz. Katilmak isteyip istemediginize karar vermeden once arastirmanin neden yapildigini,
bilgilerinizin nasil kullanilacagini, ¢alismanin neleri i¢erdigini, olas1 yararlar1 ve risklerini ya da
rahatsizlik verebilecek yonlerini anlamaniz 6nemlidir. Liitfen asagidaki bilgileri dikkatlice
okumak i¢in zaman ayirmiz. Arastirma hakkinda tam olarak bilgi sahibi olduktan sonra ve
sorularimiz cevaplandiktan sonra eger katilmak isterseniz, sizden bu formu imzalamaniz
istenecektir. Su anda bu formu imzalasamz bile istediginiz herhangi bir zamanda bir neden
gostermeksizin arastirmay1 birakmakta 6zgiirsiiniiz. Ayni sekilde arastirmayi yiiriiten aragtirmaci
calismaya devam etmenizin sizin i¢in yararli olmayacagina karar verebilir ve sizi ¢alisma disi
birakabilir. Calismaya katilmakla parasal bir yiik altina girmeyeceksiniz ve size de herhangi bir
O0deme yapilmayacaktir. Bu arastirma, arastirmaci Sengiil Akkartal’in sorumlulugu altinda
yapilmaktadir.

Arastirmanin Konusu ve Amaci:
Bu ¢aligmanin amaci, Gazimagusa’da yasayan 18-64 yas bireylerin beslenme bilgi diizeyleri ve
diyet kalitelerinin degerlendirmektir.

Arastirmanin Yontemi:

Bu arastirmaya katilack goniillii bireylere teke tek goriisme teknigiyle anket formlar
uygulanacak ve viicut agirligi, boy, bel gevresi, kalca c¢evresi Oliimleri yapialacak ve viicut
bilesimi analizi yapilacaktir. Diyet kalitesinin belirlenebilmesi igin besin tiiketim kaydi , besin
tiketim siklig1 ve diger beslenme aliskanliklari sorgulanacaktir. Beslenme bilgi diizeyinin
belirlenebilmesi i¢in ise “Beslenme Bilgi Anketi” 6lgegi uygulanacaktir.

Soru, Daha Fazla Bilgi ve Problemler i¢in Basvurulacak Kisiler :

Gereksiniminiz oldugunuzda asagidaki kisiler ile liitfen iletisime geginiz.

Adi : Sengiil Akkartal

Gorevi : Diyetisyen
Telefon : 0533 848 54 84
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Goniilliiniin / Katihmeinin Beyani:

Bu arastirma ile ilgili yukaridaki bilgiler bana aktarildi ve ilgili metni okudum Yukaridaki
bilgileri ilgili arastirmaci ile ayrintili olarak tartistim ve kendisi biitiin sorularimi tatmin olacagim
sekilde cevapladi.

Bu bilgilendirilmis olur belgesini okudum ve anladim. Arastirmaya katilmam konusunda
zorlayic1 bir davranisla karsilasmig degilim. Eger katilmayi reddedersem, bu durumun bana
herhangi bir zarar getirmeyecegini de biliyorum. Arastirma sirasinda herhangi bir neden
gostermeden aragtirmadan c¢ekilebilirim. Ayrica arastirmaci tarafindan arastirma digt da
tutulabilirim. Arastirma i¢in yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina
girmiyorum. Bana da herhangi bir 6deme yapilmayacaktir.

Aragtirmadan elde edilen benimle ilgili kigisel bilgilerin gizliliginin korunacagii biliyorum.
Aragtirma sirasinda herhangi bir bilgi, soru sorma ihtiyacim oldugunda arastirmaci Sengiil
Akkartal ile iletisim kurabilecegimi biliyorum.

Bana yapilan tiim agiklamalar1 ayrintilartyla anlamis bulunmaktayim. Bu kosullarla s6z konusu
arastirmaya kendi rizamla, hi¢ bir baski ve zorlama olmaksizin, goniilliiliik icerisinde katilmay1
kabul ediyor ve bu onay belgesini kendi hiir irademle imzaliyorum. Arastirmaci, saklamam igin
imzal1 bu belgenin bir kopyasini bana teslim etmistir.

Goniillii/Katilimci
Adi, soyadt:

Adres:

Tel:

Imza:

Tarih:

Goriisme Tanig
Adi, soyadt:
Adres:

Tel:

Imza:

Tarih:

Arastirmaci
Adi soyadi, unvani: Dyt. Sengiil Akkartal

Adres:16 A Dagasanlar Caddesi, Lala Mustafa Paga Mahallesi, Gazimagusa
Tel: 0533 848 54 84

Imza:

Tarih:
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