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OZET

Bu calismada yetiskin bireylerin posa ve yag yeme davranisini saptamak amaciyla
kullanilabilecek kolay uygulanabilir, alternatif bir anket olan Avusturalya’da gelistirilmis
“Yetigkin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranigi Anketi’nin gegerlik ve giivenirlik
calismasmin yapilmast amaglanmistir. Arastirma 176 goniillii  bireyin katihmi ile
gerceklestirilmistir. Bireylerin genel bilgileri, saglik dykiileri ve yasam tarzi aligkanliklar: bir
anket formu yardimiyla belirlenmistir. Arastirma kapsaminda ele alinan anketin gevirisi
yapilmig, uzmanlar tarafindan degerlendirilmis ve dil-kapsam gecerliligi yapilmis, pilot
uygulamasi gergeklestirilmis ve gegerlik-giivenilirligi degerlendirmeye yonelik ilgili istatistiksel
analizler gergeklestirilmistir. Yag ve posaya yonelik yeme davranisi anketinin gegerlik ve
giivenirlik analizlerinde Lavaan paketi R versiyon 4.3.2 siirlimii kullanilarak dogrulayici faktor
analizleri (DFA) yapilmistir. Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranisi Anketinin giivenirlik
analizlerinden ‘Esdeger (Paralel) Formlar (testler)’ yontemi i¢in son 3 aylk tiiketimi
degerlendiren ‘besin tiiketim sikligi formu’ kullanilmistir. Bu kapsamda ‘Yag ve Posaya
Yonelik Yeme Davranist Anketi’nin i¢ tutarlilik kat sayist Cronbach alfa katsayisi
0=0,711(p<0.05) olarak tespit edilmistir. Diizeltilmis madde toplam katsayis1 0,2’nin altinda
olan maddeler i¢cin DFA analizlerine bagvurulmus ve bazi maddeler uzman goriisleriyle
cikarilarak anket son halini almig, milkemmel uyum yapist saglanmig ve biitiin indekslerin
Croncbach alfa degeri 0,7’den biiyiik bulunmustur. Bazi maddeler ¢ikarilarak revize edilen anket
kullanildiginda bireylerin ortalama posa indeksi skoru 2,4+0,81, yag indeksi skoru 3,1+£0,81ve
toplam indeks skoru 2,9+0,65 olarak bulunmustur. Besin tiikketim sikligi formu ile de bireylerin
diyetle giinliilk ortalama enerji (kkal) alimlar1 2426,8+857,29 kkal iken, yag alim miktar
117,5+46,11g ve posa alim miktar1 31,7+16,53 g olarak belirlenmistir Anket formu sonucunda
hesaplanan yag indeksi, posa indeksi ve toplam indeksi ile esdeger formlar yontemi sonucu
belirlenen diyetle giinliikk posa alim miktari ile posa indeksi arasinda anlamli iligki bulunmamis
(p>0.05), ancak posadan zengin besin gruplarinin tiiketimleriyle anlaml bir iliski bulunmustur
(p<0.05). Ayrica belirlenen yag indeksi ve toplam indeks ile diyetle giinliik enerji (kkal) ve
toplam yag ile yag cesitleri arasinda negatif yonlii iligki tespit edilmistir (p<<0.05). Sonug olarak
bu arastirma kapsaminda baz1 maddeler ¢ikarilarak revize edilmis olan ‘Yag ve Posaya Yonelik
Yeme Davranis1 Anketi’nin bireylerin diyet yagi (DY) ve diyet posasi (DP)’na yonelik tiiketim
davranislarini degerlendirmede gecerli ve giivenilir bir ara¢ oldugu saptanmistir.
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ABSTRACT

This study aimed to conduct a validity and reliability study of the ‘Fat and Fiber Behavior
Questionnaire in Adults’ developed in Australia, which is an easy-to-apply, alternative
questionnaire that can be used to determine the fiber and fat eating behavior of adults. The study
was conducted with the participation of 176 volunteers. The general information, health histories
and lifestyle habits of the individuals were determined with a questionnaire form. The
questionnaire covered within the research of the study was translated, evaluated by experts,
language-content validity was performed, pilot application was carried out and relevant
statistical analyses were performed to evaluate validity and reliability. Confirmatory factor
analyses (CFA) were conducted using the R version 4.3.2 Lavaan package in the validity and
reliability analyses of the fat and fiber eating behavior questionnaire. For the ‘Equivalent
(Parallel) Forms (tests)’ method, which is one of the reliability analyses of the Fat and Fiber
Behavior Questionnaire, the ‘Food Frequency Questionnaire, that evaluates the consumption of
the last 3 months was used. In this context, the internal consistency coefficient of Fat and Fiber
Behavior Questionnaire’ was determined as Cronbach’s alpha coefficient a=0,711 (p<0.05). For
items with item-total correlation coefficients below 0.2, CFA analyses were applied and the
questionnaire was finalized by removing some items after receiving expert opinion Croncbach'’s
alpha values of all indexes of the Questionnaire, which had a perfect fit structure, were found to
be greater than 0.7.When the questionnaire revised by removing some items was used, the
average fiber index score of the individuals was found to be 2.44+0.81, the fat index score was
found to be 3.1+0.81 and the total index score was found to be 2.9+0.65. With Food Frequency
Questionnaire, the average daily energy (kcal) intake of individuals with diet was determined as
2426.8+857.29 kcal, while the amount of fat intake was 117.5+46.11 g and the amount of fiber
intake was 31.7+16.53 g was determined that there was no significant relationship between the
fat index, fiber index and total index calculated as a result of the questionnaire form and the daily
fiber intake amount determined as a result of the equivalent forms method and the fiber index
(p>0.05), but there was a significant relationship with the consumption of fiber-rich food groups
(p<0.05). In addition, a negative correlation was found between the determined fat index and
total index and daily energy (kcal) and total fat and fat types (p<0.05). As a result, it was
determined that the ‘Fat and Fiber Behavior Questionnaire’, which was revised by removing
some items within the scope of this research, is a valid and reliable tool in assessing the
consumption behaviors of individuals towards dietary fat (DF) and dietary fiber (DP).
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SIMGELER VE KISALTMALAR

Bu arastirmada kullanilan simgeler ve kisaltmalar, agiklamali bir sekilde asagida yer

almaktadir.
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i} Croncbach Alfa Katsayisi
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12 12 degerleri (caligmalar aras1 farkliliklardan kaynaklanan
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%2 Ki-kare

L Litre

ng Mikrogram

mg Miligram

m? Metrekare

mL Mililitre

n Orneklem sayisi

p Guvenilirlik

r Mliski katsayist

S Say1

SS Standart sapma

Ortalama

|



Kisaltmalar
AHA
BeBiS
BHA
BKI
CFlI
CDYA
DFA
DYA
DP

DY
EFSA
ESC
FAO

FP
cl
GAK
Gl
HDL

IDF

IPAQ

KAK
KGO
KGi

LDL

Xiv
Aciklamalar
Amerikan Kalp Dernegin (American Heart Association)
Beslenme Bilgi Sistemi
Ingiliz Kalp Dernegi (British Heart Association )
Beden Kiitle Indeksi
Karsilastirmali Uyum Indeksi (Comperative Fit Index)
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Diyet Yagi
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Avrupa Kardiyoloji Dernegi (European Society of Cardiology)
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1. GIRiS

Yeterli ve dengeli beslenme; yasamin devamliligi, yasam Kkalitesinin yiikseltilmesi, sagligin
iyilestirilmesi ve gelistirilmesi amaciyla besin ogelerinin yeterli ve dengeli bir sekilde
tiketilmesi ve viicutta kullanilmasi olarak tanimlanir [1-3]. Bu kapsamda makrobesin
ogelerinin (karbonhidrat, yag ve protein), mikrobesin 6gelerinin (mineraller ve vitaminler
gibi) ve besin 6gesi olmayan ancak saglik agisindan 6nemli faydalar1 olan bazi bilesiklerin

diyette yer almasi oldukga 6nemlidir [1, 3].

Yeterli ve dengeli beslenme bilesenlerinden biri de makrobesin Ggelerinden olan diyet yagi
(DY)’dir. DY, enerji kaynagi olarak kullanilmasi, yagda eriyen vitaminlerin alinmasi ve bazi
hormonlarm yapisinda bulunmasi gibi iglevleri agisindan elzemdir [1]. DY/ tekli doymamis yag
asitleri (TDYA), ¢oklu doymamus yag asitleri (CDYA), doymus yag asitleri (DYA) ve trans yag
asitleri (TYA) olarak dorde ayrilir [1]. DY alimmin insan saghigi ve hastaliklar ile etkilesimi
lizerine yapilan literatiir taramasinda DY A’nin fazla aliminin obezite [4], Tip 2 diyabet [5, 6],
kalp ve damar hastaliklar1 [7, 8], meme kanseri, epitelyal over kanseri ve baz1 kanser tiirleri [9,
10] gibi bulasict olmayan kronik hastaliklarin riskini arttirdigina dair ¢aligmalar goriilmektedir.
Kardiyovaskiiler hastalik riski, Avrupa Kanser ve Beslenme Uzerine ileriye Déniik Arastirmalar
calisgmasmdan segilen 16.730 yetiskin bireyden olusan alt kohort ve 10.529 yeni koroner kalp
hastalig1 vakasini igeren bir vaka-kohort ¢aligmasi olarak yiirtitiilmiis gozlemsel ¢alismada ise %95
giiven araliginda (Cl), toplam yag, DYA, CDYA ve TDY A alimu ile kardiyovaskiiler hastalik risk
oranlari arasinda giiclii iliski bulunmadigi belirtilmistir [11]. Yapilan bir meta-analiz ¢alismasinda
da toplam yag, DYA ve CDYA alim miktarlar ile Tip 2 diyabete kars1 koruyucu etkisi arasinda
dogrusal iliski goriilmedigi veya zayif dogrusal iliski oldugu, toplam yag, DYA ve CDYA’ nin
belli miktarlara kadar alimlar1 ile Tip 2 diyabete kars1 koruyucu etki arasinda zayif dogrusal
iligkinin gézlemlendigi bildirilmistir [12].

Diyet posasi (DP); genellikle sindirilerek enerjiye doniismeyen ve kompleks karbonhidratlar
sinifinda yer alan bir besin 6gesidir [1]. DP’nin mide bosalmasini geciktirme, bagirsak florasini
gelistirme, bagirsak peristaltizmini artirma, serum glukozunu ve serum Kkolesteroliinii
diizenlemeye yardimci olma gibi fizyolojik 6zellikleri bulunmaktadir [13, 14]. Tiirkiye
Beslenme Rehberin (TUBER)’de yetiskin kadin ve erkek bireyler igin diyetle giinliik “en az 25 g
posa alimi” 6nerilmektedir [ 1] . Yeterli ve dengeli beslenmenin 6nemli elementlerinden olan

DP’nin saglik ve hastaliklar ile etkilesimi incelendiginde; obez bireylerde DP aliminin Serum



leptin diizeyini disiirebilecegi [15], kolorektal kanser riskini azaltabilecegi [16], Tip 2
diyabette kan glukoz kontrolii iizerine olumlu etki edebilecegi [17-19] belirtilmistir. Ayrica
DP aliminin Kalp- damar hastalik riski [20]ve adolesanlarda meme kanseri riski ile ters

iligkili olduguna dair ¢alismalar da [21] literatiirde yer almaktadir.

Diyet posast (DP) ve DY yeterli ve dengeli beslenmede yeri olduk¢a 6nemli olan iki
bilesendir [1]. DP ve DY’nin obezite, Tip 2 diyabet, kalp ve damar hastaliklari, kolorektal
kanser, meme kanseri gibi bazi kanser tiirleri lizerine ayr1 ayri etkileri bulundugu
belirtilmistir[9-12, 15-21]. Bu besin 6gelerinin yeterli ve dengeli beslenmedeki 6nemi ve
hastaliklar ile iligkileri g6z 6nline alindiginda hastalarin diyetisyenler tarafindan DP ve DY

alim durumunu degerlendirilmesi 6nem kazanmaktadir.

Literatiirde saglikli beslenmedeki yerinden dolay1 DP ve DY alim durumlarini (miktar ve
cesit acisindan) incelemek igin besin tiiketim kayitlar1 (24 saatlik, li¢ giinliik, yedi glinlik
geriye doniik kayitlar gibi) ya da besin tiketim sikligit formu sik¢a kullanilan
yontemlerdendir. Bu yontemler detayli veri ve sonuglar sunarak avantaj saglamaktadir.
Ancak uygulanma, analiz ve degerlendirme asamalarinda bazi kisitlamalari ve zorluklar da
mevcuttur. Besin tiiketim kayitlari ya da besin tiiketim siklig1 formunun kullanilmasi ve
degerlendirilmesi 6zel egitim almay1 gerektirmektedir. Besin tiikketim arastirmalarinda ise
aragtirmaya katilan bireylerin bunlar1 kendi kendine uygulamalari da kismen zor olmakta ve
sorgulama yonetime gore degismekle birlikte zaman alic1 da olabilmektedir. Bu sebeple
uygulama siiresi ve degerlendirme siiresinin uzun olmasi dezavantajlarina verilebilecek

ornekler arasindadir [22, 23].

Diyetisyenler tarafindan hastalarinin posa ve yag alim durumlari hakkinda bilgi toplanmasi
amaciyla, bu besin bilesenlerinin alim durumlarmin izlenmesi sagligin gelistirmesine
yonelik uygulamalarda, o6zellikle kronik hastaliklara yonelik tibbi beslenme tedavi
yontemlerinin uygulama ve izleminde 6nemli bir yer tutmaktadir. Arastirmalarda besin
bilesenlerine yonelik alim durumu saptama araglarimin siklikla kullanildigi goriilmektedir
[24]. Diinya literatiiriinde bu saptama araglarina alternatif olarak gelistirilmis Hollanda’da
‘FiberScreen adinda —Posa Almmini Izlemeye Yonelik Kisa Anket Calismasi® [25] ve
‘Aligilmis Diyet Posast Alimi Kisa Besin Sikligi Anketi’ [26] Ingilizce olarak gelistirilmis
benzer anketlerdir. Kullanim alanlar1 goz oniinde bulunduruldugunda klasik yontemlere

alternatif, daha kolay ve pratik uygulanabilir; uygulama siiresi kisa, dogru sonug (valide)
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verebilen bir anket ya da dlgek fayda ve katki saglayabilir. Bu kapsamda yapilan literatiir
taramasinda Tiirk¢e olarak yer alan sadece yag ve posa alim davranisini saptamaya yonelik
bir ¢alisma tespit edilememistir. Bu arastirmada da orijinal dili Ingilizce olan Yag ve Posaya
Yonelik Yeme Davranist Anketi [27] kullanilmistir. Anket, skorlama yontemi kullanilarak
olusturulan bir degerlendirme aracidir. Bu yontem DY ve DP alim durumunu ayri ayri ve
birlikte degerlendirerek, sundugu ii¢ farkli skor ile yag ve posa alimi hakkinda bilgi

verebilmektedir.

Bu calismada Avusturalya’da Ingilizce olarak gelistirilmis, yetiskin bireylere yonelik, 20
maddelik Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranist Anketinin Tirk diline ve kiiltiiriine

uyarlamasinin ve gecerlik-giivenirlik ¢alismasinin yapilmasi amaglanmastir.






2. GENEL BIiLGILER

Yeterli ve dengeli beslenme; viicudun biiyiimesi, yenilenmesi ve ¢alismasi igin gerekli olan
enerji ve besin 6gelerinin yeterli miktarda alinmasi ve viicutta uygun olarak kullanilmasidir
[1-3]. Fiziksel ve bilissel olarak iyi olma hali i¢in gereklidir [28]. Bireyin sagligini,
bagisiklik sistemini, fiziksel ve psikolojik durumunu, performansini ve verimliligini
etkileyen yeterli ve dengeli beslenme; kaliteli yagsamin temellerini olusturan 6gelerdendir [3,

29].

Makrobesin dgeleri, mikrobesin 0geleri ve biyoaktif bilesenlerin alinmasi yeterli ve dengeli
beslenme i¢in elzemdir (Sekil 2.1.) [1, 2]. Makrobesin 6gelerini karbonhidrat, yag ve
proteinler olustururken, alim miktar1 az olsa da viicuttaki islevleri sebebi ile yasamsal 6neme
sahip vitamin ve mineraller mikrobesin ogeleridir [1, 29]. Sagligin korunmasi ve
gelistirilmesinde 6nemli bir yer tutan biyoaktif bilesenlerin arasinda flavonoidler, ligninler,
fenolik asitler, stilbenler gibi besin dgesi olmayan maddeler yer almaktadir [1]. Bu besin
ogelerinin ve biyoaktif maddelerin alimini bireyin yasi, cinsiyeti, genetik yapisi, yasam tarzi
(fiziksel aktivite durumu gibi), fizyolojik, psikolojik ve sosyolojik ihtiyaclar etkilemektedir
[1, 28, 30].

YETERLI
VE

DENGELI
BESLENME

| Biyoaktif
Mikrobesin Makrobesin 'ygg | I
Ogeleri Ogeleri Maddeler

I ’ hAYd
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Sekil 2.1. Yeterli ve dengeli beslenme i¢in besin dgeleri ve bazi biyoaktif maddeler [1, 2]

Yeterli ve dengeli beslenmenin dnemli bilesenlerinden olan, canli organizmanin en 6nemli
enerji kaynagi DY, viicutta hiicre zarmin yapisinda yer almak, canli organizmayi dis
etkenlerden korumak, i¢ organlara destek olmak, baz1 hormonlarin yapisinda yer almak gibi

islevlere sahiptir [1, 31]. Yeterli ve dengeli beslenmenin diger 6nemli bilesenlerinden biri



olan DP ise bazi fizyolojik &zellikleri; prebiyotik 6zellikler gostererek bagirsak sagligina
katki saglayabilme, glukoz ve yag metabolizmasinda olumlu etki edebilme olarak
siralanabilir [13, 14].

2.1.Diyet Yagi (DY)
2.1.1.Diyet yag: (DY) tanimi, sinifflanmasi, alim 6nerileri ve viicuttaki gorevleri

Yaglar diger adi ile lipitler canli organizmalardaki en 6nemli enerji kaynaklarindan olup,
karbonhidratlar ve proteinler ile olusturdugu kombinasyonlar ile hiicre yapisinda yer alan
organik bilesiklerdir [2, 31]. Yaglarin 1 gramu i¢in enerji degeri 9 kilokalori (kkal)’dir [31].
Yeterli ve dengeli beslenmedeki yeri ve 6nemi ile DY lariin siniflamasi genellikle yag
asitlerinin kimyasal yapilarina gore yapilmaktadir. Bu dogrultuda DY DYA, TDYA, CDYA
ve TYA olarak siniflanmaktadir (Sekil 2.1.) [1, 32, 33].

Diyet Yaglan

Doymus yag Tekli doymamis Coklu doymamis

asitleri yag asitleri yaglar asitleri Trans yag asitleri

Sekil 2.2. DY siniflamasi [1, 32, 33]

Toplam yag

Diyetle alinan toplam yag biitiin yag asitlerini icermektedir [1]. Saglikli viicut agirliginin
korunmas1 ve yeterli-dengeli beslenme i¢in alinan toplam yagdan gelen enerji yiizdesi de
onem tagimaktadir [32]. Giinlik alinan enerjinin toplam yagdan gelen yiizdesine yonelik
olarak; Birlesmis Milletler Gida ve Tarim Orgiitii (FAO) erkeklerde giinliik alinan enerjinin
en az %15’inin, kadinlarda en az %20’sinin yaglardan gelmesini ancak maksimum sinirin
%30-35 olmasin1 &nermektedir [32]. TUBER ve Avrupa Gida Giivenligi Kurumu (EFSA)
Onerisi ise glinliik enerjinin %20-35’inin yaglardan gelmesi dogrultusundadir [1, 34].

(Cizelge 2.6.)



Cizelge 2.1. Toplam yag alimina yonelik oneriler

Otoriter Kurum Oneri Kaynak

EFSA* Giinliik enerjinin %20-35’nin yaglardan gelmesi ~ [34]
onerilmektedir.

FAO** Erkeklerde giinliik alinan enerjinin en az %15’inin, [32]

kadinlarda en az %20’sinin yaglardan gelmesini
ancak maksimum smirin %30-35 olmasini
onerilmektedir

TUBER *** Giinliik enerjinin %20-35"nin yaglardan gelmesi  [1]
Onerilmektedir.

*EFSA: Avrupa Gida Giivenligi Kurumu

** EAQ: Birlesmis Milletler Gida ve Tarim Orgiitii
*+* TUUBER: Tiirkiye Beslenme Rehberi

Doymus Yag Asitleri (DYA)

Doymus yag asitlerinden (DYA) olusan yaglar oda sicakliginda kati halde bulunmaktadir
[31]. Hidrokarbon zincirlerinde bulunan karbonlar arasindaki bag tek olup biitiin karbon
atomlart hidrojenle doyurulmustur [31]. Hayvansal yaglarin ¢ogu bu grupta yer alir ve

bitkisel yaglardan da hindistan cevizi, palm yagi gibi baz1 yaglar bu gruba dahildir [31, 35].

Doymus yag asitleri (DY A)’inden laurik, miristik ve palmitik asitlerin diisiik yogunluklu
lipoproteini (LDL) artirict etkisi varken stearik asidin artirict etkisi olmadigi belirtilmistir
[32]. FAO’niin 2008 yilina ait raporuna gore DY A’nin TDYA ile yer degistirmesinin Kalp-
damar hastaliklar1 riskini azaltacagina dair orta diizeyde kanitlar oldugu belirtilmis olup,

diyabet ile DYA arasinda olas1 pozitif yonlii iligki olabilecegi bildirilmistir [32].

Doymus yag asitleri (DY A)’nin alim durumuna dair éneriler incelendiginde; EFSA’ na gore
DYA viicutta sentezlendigi i¢in diyetle alimmna gerek olmadigi ve diyetle aliminin
kisitlanmast gerektigi belirtilmistir [34]. Buna ek olarak Amerikan Kalp Dernegine (AHA)
gore diyetle DYA alimindan gelen enerjinin, giinliik alinan toplam enerjinin %5-6’sin1
gecmemesi Onerilmektedir [35]. Ingiliz Kalp Dernegi (BHA) 6nerisine gore ise yetiskin
bireylerde giinliik DY A alimin erkeklerde 30g, kadinlarda ise 20 g altinda tutulmas1 6nerisi
yapilmustir [36]. Avrupa Kardiyoloji Dernegi’nin (ESC) yayinladigi rehberde DYA’den
gelen enerjinin, giinliik toplam alinan enerjinin %10 ‘'nundan az olmasi; ancak
hiperkolesterolemi varliginda bu sikligin %7'den daha diisiik bir seviyeye diisiiriilmesi
oneriler arasinda yer almaktadir [37]. TUBER e gore ise DYA alimindan gelen enerjinin,

toplam enerjinin %10’unundan (tercihen %7-8’inden) az olmas1 dnerilmektedir. WHO’nun



DYA ile ilgili onerileri incelendiginde DYA ile alinan enerjinin, gilinliik enerji aliminin
%10’una diistiriilmesi giiglii bir oneri olarak sunulurken %10’un altinda alinmasi kosullu
oOneriler arasinda yer almaktadir. WHO’ya gore diyette DY A yerine CDY A’nin konulmasi
yine yapilan giiglii 6neriler arasinda yer almaktadir [38]. (Cizelge 2.2.)

Cizelge 2.2. Doymus yag asitleri (DY A) alimina yo6nelik 6neriler

Otoriter Kurum  Oneri Kaynak
EFSA* Viicutta sentezlendigi i¢in diyetle alimina [34]
gerek olmadig belirtilmistir. Diyetle aliminin
kisitlanmas1 onerilmektedir.

AHA ** Giinliik alinan toplam enerjinin %5-6’sin1 [35]
gegmemesi onerilmektedir.

BHA*** Erkeklerde 30g, kadinlarda ise 20 g altinda [36]
tutulmalidir.

ESCH**** Giinliik alinan toplam enerjinin %10 'undan [37]
daha az olmasi 6nerilmektedir.

TUBER *#**x* Giinliik alinan toplam enerjinin %10 undan [1]

(tercihen %7-8’inden) daha az olmasi, hatta
miimkiin oldugunca az alinmasi 6nerilir.
WHQO******x Giinliik toplam alinan enerjinin %10 'u [38]

gecmemesi Onerilmektedir.
*EFSA: Avrupa Gida Giivenligi Kurumu
** AHA: Amerikan Kalp Dernegine
*** BHA: ingiliz Kalp Dernegi
**** ESC: Avrupa Kardiyoloji Dernegi
***x* TUBER: Tiirkiye Beslenme Rehberi
##+x*WHO: Diinya Saglik Orgiitii

Tekli Doymamis Yag Asitleri (TDYA)

Tekli doymamis yag asitleri (TDYA), kimyasal yapisinda bir doymamis karbon bagi
bulunan yag molekiilleridir [31]. Oda sicakliginda sivi olan ve sogutulduklarinda
katilagmaya meyil gosteren TDYA iceren besinlere 6rnek olarak zeytinyagi verilebilir.
Bunun disinda kanola yagi, findik, aspir, susam, fistitk ezmesi, avokado, bazi yagli tohumlar
ve sert kabuklu meyveler TDYA igeren besinler arasinda yer almaktadirlar [35]. FAO
raporunda, diyette DYA yerine TDYA alimini artirmanin kandaki LDL kolesteroliinii ve
total kolesterol/ yiiksek yogunluklu lipoprotein (HDL) kolesteroliinii diisiirmeye yardimci
olabilecegi, yagdan gelen enerjinin %35’in altinda tutulmas1 durumda DY A yerine TDYA
alimmi arttirmanin insiilin direncini azaltabilecegi [39], ancak TDYA ile kalp-damar
hastaliklari, kanser, viicut agirligi ve diyabet riski ile iliskisi iizerine yeterli kanitlarin

olmadigi bildirilmistir [32].
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Giinliik TDYA aliminin; TUBER e gore giinliik alnan enerjinin %10-12’sinin TDYA’dan
gelmesi Onerilirken [1], EFSA ve FAO’nun TDYA alim miktarlarina yonelik bir 6nerisi
bulunmamaktadir [32, 34]. Buna ek olarak 2012 iskandinav Beslenme Onerilerine gore ise
enerji aliminin %10-20'si arasinda olmasi ve TDYA ile CDY A’dan gelen enerjinin, toplam
yag asitlerinden gelen enerjinin en az tgte ikisini olusturmasi yapilan onerilerdendir [40].
(Cizelge 2.3.)

Cizelge 2.3. Tekli doymamuis yag asitleri (TDYA) alimina yo6nelik oneriler

Otoriter Kurum Oneri Kaynak
EFSA* TDYA**** yonelik alim 6nerisi bulunmamaktadir. [34]
FAO** TDYA**** yonelik alim 6nerisi bulunmamaktadir. [32]
Iskandinav Beslenme  Giinliik toplam alman enerjinin %10-20 arasinda [40]
Onerileri olmast ve TDYA**** ile CDYA******dan gelen

enerjinin, toplam yag asitlerinden gelen enerjinin en
az Ucte ikisini olusturmasi onerilmektedir.
TUBER *** Toplam enerjinin %10-12’sinin TDY A’dan gelmesi [1]

Onerilmektedir.

*EFSA: Avrupa Gida Giivenligi Kurumu

** FAQ: Birlesmis Milletler Gida ve Tarim Orgiitii
*** TUBER: Tiirkiye Beslenme Rehberi

***%* TDYA: Tekli Doymamis Yag Asitleri

*xxE* CDYA: Coklu Doymamis Yag Asitleri

Coklu Doymamis Yag Asitleri (CDYA)

Birden fazla doymamis karbon bagi bulunan yag molekiillerinden olusan CDYA, bazi
bitkisel yaglarda (kanola, aycigek yagi, misir gibi), yagl baliklarda (hamsi, ringa baligi,
uskumru, siyah morina, somon, sardalye, mavi yilizgecli ton balig1, beyaz balik, ¢izgili levrek
ve kobiya gibi) ve yagli tohumlar ve sert kabuklu meyvelerde (ceviz, keten tohumu ve
aycicegi cekirdegi gibi) bulunmaktadir [3, 31]. CDYA’den olan kimyasal yapilarindaki
farkliliklara gore isimlendirilen n-3 ve n-6 yag asitleri beynin yapisinda yer alan esansiyel
yag asitlerindendir [1, 31]. TDYA ile benzer saglik etkilesimi gdsteren CDYA igeren
besinler buna ek olarak antioksidan etkisi gosteren E vitamini igerigi agisindan da
zengindirler [3, 31]. FAO raporunda, DYA alimi, CDY A alimu ile yer degistirdiginde kalp-
damar hastaliklart riskini azaltabilecegine ve CDYA alimi ile diyabet arasinda iliski

olabilecegine dair kanitlarin mevcut oldugu belirtilirken; CDYA alimi ile kanser, viicut
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agirhigl ve yaglanma yiizdesi arasinda anlamli bir iligski olduguna dair kanit bulunamadigi

bildirilmistir [32].

Giinlik CDYA alim &nerileri; TUBER’e gore diyet ile alman enerjinin %7-8’inin
CDY A’dan gelmesi yoniindeyken [1], FAO 2008 raporuna gore ise kalp- damar hastaliklari
riskini azaltmak, LDL ve toplam kolesterolii diisiirmek amaciyla alimin % 6-11 arasinda
olmas1 yoniindedir [32]. Iskandinav Beslenme Onerilerine (2012) gére ise giinliik toplam
enerji aliminin %5-10’u arasinda olmasi ve TDYA ile CDYA’dan gelen enerjinin, toplam

yag asitlerinden gelen enerjinin en az tigte ikisini olusturmasi yapilan 6nerilerdendir [40].

Cizelge 2.4. Coklu doymamis yag asitleri (CDY A)’nin alimina yonelik 6neriler

Otoriter Kurum Oneri Kaynak

FAO* Toplam enerjinin %6-11"nin gelmesi [32]
Onerilmektedir.

Iskandinav Beslenme Giinliik toplam alinan enerjinin %5-10"u arasinda [40]

Onerileri olmasi ve TDYA*** ile CDYA****’dan gelen

enerjinin, toplam yag asitlerinden gelen enerjinin
en az licte ikisini olusturmasi 6nerilmektedir.

TUBER ** Toplam enerjinin %7-8’sinin gelmesi [1]
Onerilmektedir.

* FAO: Birlesmis Milletler Gida ve Tarim Orgiitii
** TUBER: Tiirkiye Beslenme Rehberi

*** TDYA: Tekli Doymamis Yag Asitleri

**%% CDYA: Coklu Doymamig Yag Asitleri

Trans Yag Asitleri (TYA)

Trans yag asitleri (TYA); ruminantlarda biyohidrojenizasyon islemi ile endiistriyel olarak da
kismi hidrojenasyon ve yiiksek sicaklik uygulamalar1 sonucunda meydana gelen, yag
asitlerinin geometrik izomerlerinden birisi olup beslenme ve saglik ile yakindan iligkidir.
Diyetteki TYA nin %82-90’1 endiistriyel kaynakli kismi hidrojenizasyon iglemleri sonucu
olusurken, %2-8’inin biyohidrojenizasyon islemi ile et ve siit-siit iiriinlerinde bulundugu
bildirilmektedir [41]. TYA’nin, LDL kolesteroliinii yiikseltirken HDL kolesteroliiniin
diistisiine sebep olabilecegi ve bu nedenle kalp-damar hastaliklar1 i¢in bir risk faktorii
olusturabilecegi [1] ve TYA ile kalp-damar hastaliklar1 arasinda pozitif yonli korelasyon
oldugu siklikla belirtilmektedir [42].

Trans yag asitleri (TYA) alimmin TUBER’e ve ESC’e gére diyetle enerji aliminin %]1’inin

altinda kalmas1 6nerilirken [1, 37], EFSA’ya gore alimina dair 6neri bulunmamakta olup,



11

TYA alimiin olabildigince diisiik tutulmasi onerilmektedir [34]. BHA’ya gore ise yetiskin
kadin ve erkeklerde giinlik sinir 5g olarak belirtilmistir[36]. WHO yetigkin bireyler ve
cocuklar i¢in TYA’dan gelen enerjinin, toplam enerjinin %1’ini gegmemesini ve diyette
TYA ile bitkilerden gelen TDYA ve CDYA’nin yer degistirmesini onermektedir [38].

TY A’nin alimina yonelik 6neriler Cizelge 2.5.’de verilmistir.

Cizelge 2.5. Trans yag asitleri (TYA) alimina yonelik oneriler

Otoriter Kurum Oneri Kaynak

EFSA* Alim 6nerisi bulunmamaktadir. [34]

BHA** Yetiskin kadin ve erkeklerde giinliik sinir 5g olarak [36]
belirtilmistir.

ESC*** TYA******alimindan gelen enerjinin toplam enerjinin [37]
%1’inin altida kalmas1 6nerilmektedir.

TUBER **** TYA****** glimindan gelen enerjinin toplam enerjinin [1]
%1’inin altida kalmas1 6nerilmektedir.

WHQ***** Yetiskinler bireylerde ve ¢ocuklarda TDYA aliminin [38]

toplam enerji aliminin %1'ine diisiiriilmesi 6nerilmektedir.

*EFSA: Avrupa Gida Giivenligi Kurumu
** BHA: Ingiliz Kalp Dernegi

*#% ESC: Avrupa Kardiyoloji Dernegi
**%* TJBER: Tiirkiye Beslenme Rehberi
**x*%*WHO: Diinya Saghk Orgiitii
FHFXFAATYA: Trans Yag Asitleri

Yaglarinin viicuttaki gorevleri

Yaglarin viicuttaki iglevleri; hiicre membraninda yer almak, biyolojik enerji kaynagi olarak
kullanilmak, esansiyel yag asitlerini saglamak, yagda ¢oziinen vitaminlerin emilimini
saglamak (A, D, E, K vitaminleri), hiicre ylizeyinde yer alarak hiicrelerin birbirini tanimasi
ve doku immiinitesinde rol almak, erken déonem biiyiime ve gelismede rol almak, hormon
tiretiminde rol almak, beyin ve merkezi sinir sisteminin gelisiminde gérev almak olarak

siralanabilir (Cizelge 2.6.) [31, 32].

Cizelge 2.6. Yaglarin viicuttaki gorevleri [31, 32]

Hiicre membranimda yer almak

Biyolojik enerji saglamak

Viicudumuzda iiretilemeyen esansiyel yag asitlerini saglamak

Yagda ¢6ziinen vitaminlerin emilimini saglamak (A, D, E, K vitaminleri)

Hiicre ylizey parcasi olarak hiicrelerin birbirini tanimasi ve doku immiinitesinde rol oynamak
Erken donem biiylime ve gelismede rol almak

Hormon iiretiminde rol almak

Beyin ve merkezi sinir sisteminin gelisiminde yer almak
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2.1.2. Diyet yag1 (DY) ’nmin saghk iizerine etkileri

Diyet yagimin (DY) yeterli ve dengeli beslenme ile iligkisi, viicuttaki 6nemli islevlerinin yani

sira hastaliklar ile iliskisi agisindan da beslenme biliminde 6nemli bir yer tutmaktadir[1, 32].

Divet vaglar1 (DY) ve obezite

Diyet yag1 (DY) viicut agirligi iliskisine yonelik olarak FAO toplam yag alimi ile obezite
arasinda iliski olmadig1 ya da ¢ok zayif oldugunu bildirmistir [32]. Ancak 1995 yilinda
yapilan bir ¢alismada yaglardan alinan fazla enerjinin depolanma yiizdesi %90-95 iken
karbonhidratlardan alinan fazla enerjinin depolanma yiizdesinin %75-85 oldugu saptanmis
ve yagdan gelen fazla enerjinin karbonhidratlardan gelen fazla enerjiye gore daha c¢ok
depolanarak viicut agirligina etki edebilecegi belirtilmistir [43]. DY agisindan zengin bir
diyetle beslenen kisilerde yapilmis diger bir klinik arastirmada ise DYA’nin TDYA ile
degistirildigi aragtirmadaki katilimcilarin yag dokusunda azalma tespit edilmistir [44].
Yapilan meta-analiz ¢aligmasinda diisiik karbonhidrath diyetlerin diisiik yagh diyetlere gore
viicut agirligi kaybinda daha etkili oldugu (agirlikli ortalama fark 1,15 kg, %95 Cl = 0,52 ila
1,79; 12 = %10). saptanirken, diisiik yagl viicut agirlig1 kaybetme miidahalelerinin, diger
yiuksek yagl viicut agirhigi kaybetme miidahalelerine kiyasla agirlik degisiminde
farkliliklara yol agmadigi (agirlik ortalama fark = 0,36, %95 Cl=-0,66 ila 1,37; 12 = %82),
yalnizca normal bir diyetle karsilastirildiginda (agirlikli ortalama fark -5,41, %95 Cl=-7,29
ila -3,54; 1> = %68) daha fazla viicut agirlig1 kaybina yol agt: belirtilmistir [45].

Divet vaglan (DY) ve diyabet

Diyabet ile DY arasindaki iligki incelendiginde, bazi CDYA’ninin insiilin duyarliligim:
arttirabildigi, insiilin duyarlilig1 ve glukoz metabolizmasini iyilestirebildigine dair kanitlar
mevcuttur [46, 47]. Bir meta-analiz ¢alismasinda, TDY A agisindan zengin bir oral takviyeler
ve tiiple beslenmenin, diyabetli veya stres kaynakli hiperglisemisi olan hastalarda standart
formiilasyona gore glukoz kontroliinii ve metabolik risk faktorlerini iyilestirebilecegini
saptanmustir [48]. Bazi ¢aligmalarda yag alimini azaltmanin viicut agirligini ve Tip 2 diyabet,
kardiyovaskiiler hastalik ve hipertansiyon gibi hastalik riskini kontrol etmeye yardimci

olabilecegini belirtilmistir [49-52].
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Divet vaglar: (DY) ve kalp-damar hastaliklari

Yapilan bir meta-analiz ¢alismasinda diisiik yagl beslenen bireylerin toplam kolesterol
(agirlikli ortalama fark -7,05 mg/dl/-0,18 mmol/l; %95 CI -11,30, -2,80; p=0,001) ve LDL
kolesterolii (agirlikl ortalama fark 4,41 mg/dl/-0,11 mmol/l; %95 CI -7,81, -1,00; p=0,011)
seviyeleri yiiksek yagli diyet ile beslenen bireylere gore daha diisiik oldugu tespit edilmistir
[53]. FAO 2008 raporunda, DYA ve TYA, LDL kolesteroliinii yiikseltirken HDL
kolesteroliinii diistirmektedir ve bu iki yag asidinin kalp-damar hastaliklar1 riskini artirdigina
dair kanitlarin yeterli olmadigi belirtilmistir[32]. WHO’nun 2023 yilinda yayinlanan
rehberinde DYA ve TYA ile LDL kolesterolii arasindaki iligskiye dair bilgi FAO raporuyla
benzerlik gostermektedir. WHO, rehberinde DY A’nin kardiyovaskiiler hastalik riskini artici
etkisine dair bilgilerin orta diizeyde kanit sayilabilecegini belirtirken, kalp damar hastaliklar
riski ile iliskisine dair kanitlarin yeterli olmadig: bildirilmistir [38]. Yapilan bazi klinik
caligmalarda da DYA ve TYA’nin LDL kolesteroliinii artirabilirken bu durumun kalp krizi,
felg ve vaskiiler demans ile iliskili olabilecegi belirtilmistir[54, 55]. FAO raporuna gore kalp-
damar hastaliklar1 ile DYA ve TYA arasindaki iliskiye dair daha ¢ok c¢alisma yapilmasi
onerilmektedir [32].

Divet vaglar: (DY) ve kanser

Yag asitlerinin meme tiimori insidansia bakildiginda n-6 CDYA’nin giiglii bir timor
gelistirme etkisi saptanirken, bu ¢alismada n-3 CDYA istatistiksel olarak anlamli olmayan
koruyucu bir etki gostermistir [56]. Toplam yag, TY ve TDYA alimimin kolorektal kanser
riskini artici etkisi olabilecegi ancak n-3 yag asitlerinin riski diisiiriicii etki edebilecegi
belirtilmistir [57]. Baska bir ¢aligmada da yiiksek toplam yag alimini ile kolorektal kanser
riski arasinda pozitif iliski tespit edilmistir [58]. Bitki bazlit TDYA diisiik kanser riski ile
iliskilendirilirken, kanser mortalitesini azaltabildigi distiniilmektedir [59]. CDYA timor
biiylimesi iizerine etkili olabilirken, kansere kars1 koruyucu etki de gosterebilmektedir [60-
62]. Yiiksek yagli beslenen toplumlarda yag aliminin diisiiriilmesinin goreceli kanser riskini

azaltabilecegi belirtilmistir [63].
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Divet vaglar: (DY) ve inflamasyon

Diyet yag1 (DY) nin inflamasyon iizerine de etkileri oldugu bilinmektedir [32]. Fareler
tizerinde yapilan bir ¢alismada DY A ile hipotalamik inflamasyonun arttig1 belirtilmistir [64].
TYA de inflamasyonu artirici etki gosterebilecegi bir¢ok aragtirmada saptanmistir [64-67].
Ancak CDYA inflamasyon diisiiriici etki gosterebildigi ya da DYA ile kiyaslandiginda
DYA’nmn inflamasyonu artirirken CDYA’nin inflamasyonu artirmadigi belirtilmistir [68-
71]. Baska bir ¢alismada da DYA’nin TDYA ile degistirilmesinin yag dokusu iltihabim
onleyebilecegini ve metabolik sendrom gibi iltihapla iliskili hastalik riskini azaltabilecegini

belirtilmistir [65].

2.2.Diyet Posasi (DP)

2.2.1. Diyet posasi (DP) tanim ve simiflamasi

Diyet posast (DP); insan ince bagirsagindaki enzimler tarafindan sindirilemeyen direngli
bitki hiicrelerinden elde edilen lignin ve kompleks karbonhidratlar igeren bilesikler olarak
tanimlanmaktadir [13, 72, 73]. Literatiirde posanin farkli siniflamalar1 yer almakta olup en
yaygin kullanilan siniflama tiirleri DP’nin suda ¢oziinme 6zelligi ve bagirsakta fermente

olma durumuna gére yapilan siniflamalardir [13, 72, 74].

Posa tanimi, siniflamasi ya da alimima yonelik literatiir taramalarinda karsilasilan posa
tanimlarindan biri de fonksiyonel posa (FP)’dir. FP; ekstrakt edilen veya sentetik olarak
iretilen, insanlarda sagliga faydali etkisi olan sindirilmeyen posa olarak tanimlanmaktadir

[72]. DP ve FP birlikte toplam posa (TP) olarak adlandirilmaktadir [72, 73]. (Sekil 2.4.)

Diyet Posasi

Toplam
Posa

Fonksiyonel

Posa

Sekil 2.3. Toplam posa (TP)’y1 olusturan etmenler [73]
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DP*

Fp*

Lignin: Bugday ve musir kepegi, findik, keten tohumu, sebzeler

ve olgunlasmamis muzlarda bulunan lignin ¢éziinmeyen posa

grubundandir [73].

Seliiloz: bitki hiicre duvarmn da ve odunsu dis kisminda bulunan

B-D-glukoz polimeridir. Coziinmez posalardan biri

olan seliiloz laksatif etkiye sahip olup, su tutucu 6zelligi vardir

ve mineral baglama 6zelliine sahiptir.[75]

B-Glukanlar: Fizyolojik siniflamada ¢6ziinen posa grubunda

yer alirlar. Yulaf ve arpa da bulunurlar. Ince bagirsakta

metabolize edilerek fermente olurlar ve prebiyotik 6zellikleri

varidir. Kan sekeri ve kolesterol seviyelerini normallestirmeye

yardimci olabilir[76].

Psyllium:Psyllium, Hindistan'da ispaghula kabugu
olarak bilinen Psyllium tohumlarmin dis kaplamasindan
elde edilen, ¢oziinebilir laksatif etkisi olan bir posa
tiirtidiir. Kan sekeri ve kolesterol seviyelerini

normallestirmeye yardimeidir[73].

Kitin ve kitosan: Kitin, yengeg ve 1stakoz gibi
kabuklularin dis iskeletlerinden elde edilen bir
polisakkarit polimeridir.

Primer kullanim alani suplemanlardir [73, 75].

Fruktooligosakkaritler: Fruktooligosakkaritler,
bitkilerde de dogal olarak yer alirken DP konumunda
olan bu bilesikler, bitkilerden ekstrakt edilerek FP
grubuna da girebilmektedir. Gida katki maddesi olarak
kullanilirlar [75].

Hemiseliilozlar: Glukoz, ksiloz, arabinoz, mannoz, galaktoz,

ramnoz veya pentoz dahil olmak iizere farkli tiirde seker

monomerleri igeren ¢esitli polisakkaritler (seker polimerleri)

grubudur. Seliiloz gibi hemiseliiloz da bitki hiicre duvarlarinda

bulunur. Su tutucu 6zellige sahiptirler. Coziinmez posa

grubunda yer alir [31, 77].

Pektinler: Bitki hiicrelerinin i¢ yapisinda bulunan ancak

meyvelerdeki miktari ¢ok olan j6le olusumunu saglayan, iyi bir

su tutucu 6zellige sahiptir. Kimyasal yapis1 300 ila
1.000 monosakaritten olusan glakturanik asittir [31, 73].

Fizyolojik simiflamaya gére ¢oziiniir posa grubundadir [31].

Sakizlar: Galakturonik asidin mannoz ve ramnozla yaptig1

bilesiktir [31]. Kivam artiric1 ve stabilize edici 6zelliginden

dolay1 gida sanayinde kullanilmaktadir [73]). Fizyolojik

smiflamaya gore ¢oziiniir posa grubundadir [31].

Iniilin ve oligofruktoz:Iniilin ve oligofruktoz, sogan, sarimsak,
karahindibag, enginar ve yer elmasi gibi bitkilerde dogal olarak
bulunur. Coziiniir posa grubundadir. Prebiyotik olarak hareket

ederler ve kan glukozunu diizenleyici etkiye sahiptirler [31, 77].

Galaktooligosakkaritler: Galaktoz ve glukozdan

olusan sindirilemeyen karbonhidrat polimerleridir [78].

Prebiyotik olarak smiflandirilmaktadir [75].

Polidekstroz ve polioller: Polidekstroz ve polioller
sentetik karbonhidratlardir. Seker olmayan
molekiillerdir. Polidekstroz ve polioller seker yerine

kullanilir [75].

Direngli dekstrinler: Kisa zincirli glukoz polimeri
olarak tanimlanir, insan sindirim sisteminde hidrolitik
aksiyona kars1 direnglidir [79]. Gida katki maddesi
olarak kullanilirlar [75].

Psyllium: Psyllium, Hindistan'da ispaghula kabugu
olarak bilinen Psyllium tohumlarinin dis kaplamasindan
elde edilen, ¢6ziinebilir laksatif etkisi olan bir posa
tiirtidir.

Kan glukoz ve kolesterol seviyelerini normallestirmeye

yardimcidir[75].

*DP: Diyet Posasi
**EP: Fonksiyonel Posa
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Suda coziinme 6zelligine gore siniflama

En yaygin kullanilan smiflamalar birisi DP’nin suda ¢oziinme o6zelligine gore yapilan
smiflamadir. Suda Coéziinme 6zelligine gore iki gruba ayrilir ve ¢oziiniir posa ve ¢oziinmez

posa olarak adlandirilir [3] (Sekil 2.4.).

Coziiniir posa

Suda ¢oziinerek jel olusturur ve bu yolla mide ve bagirsaklarda su tutumunu saglayarak diski
hacmini arttirir, tokluk hissi olusturur. Kolesterol diisiiriicii etkiye, kan glukozu ve insiilin
cevabi normalize etme Ozelliklerine sahiptir[75, 80]. Coziinlir posa meyvelerde (elma,
portakal ve greyfurt gibi), sebzelerde, kuru baklagillerde (kuru fasulye, mercimek ve bezelye

gibi), arpa, yulaf ve yulaf kepegi gibi besinlerde bulunur [1, 76].

(Coziinmez posa

Bu gruptaki posa tiirleri suda ¢ézlinmez ve sindirim sisteminde degismeden kalir. Cozlinmez
posa bagirsak diizenlenmesine yardimci olarak kabizligi onler, bagirsak g¢eperine zarar
verebilecek maddeleri iginde tutarak gegis siirelerini kisaltarak, bagirsak sagligini koruyucu
etki gosterebilir [1, 73]. Sebzelerde, tam tahilli iriinlerde, bulgur, 6giitiilmiis misir unu,
tahillar, kepek, yulaf ezmesi, karabugday, kinoa, kahverengi piring, yesil yaprakli sebzeler,

kuru baklagiller gibi besinler ¢éziinmez posa igermektedir [73].

Diyet
Posasi

Cozunmez

a— Posa

Cozunur Posa

Sekil 2.4. DP’nin suda ¢oziinme 6zelligine gore siniflanmasi [13]
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Bagirsakta fermente olma durumuna gore siniflama

Bagirsaklarda enterik bakterilerce DP’nin kismi ya da iyi diizeyde mikrobiyal
fermentasyonu gerceklesebilmektedir. Mikrobiyal fermantasyon durumuna goére de yapilan
smiflamaya gore DP kismi fermente olanlar (diisiik diizeyde bagirsakta fermente olanlar) ve
iyi diizeyde fermente olanlar olarak ikiye ayrilmaktadir[74, 81]. Kism1 ya da disiik diizeyde
fermente olan posa ¢esitleri hemiseliiloz, lignin, seliiloz, kiitin/siiberin/diger bitki mumlari,
kitosan, kitin, kollajen ve direncli nisastalardir. Iyi diizeyde fermente olan posa cesitleri ise
kurdlan, pektin, gumlar, oligosakkaritler-analoglari, iniilin, hayvansal kaynakli
posalardir[74]. DP’nin fermante olma durumuna goére smiflamasi Cizelge2.8’te

goriilmektedir.

Cizelge 2.8. Diyet posasinin (DP) bagirsaktaki fermantasyon durumuna gore siniflamasi [74]

Kismu ya da diisiik diizeyde fermente olanlar

(Hemiseliiloz, lignin, seliiloz, kiitin/siiberin/diger bitki mumlart, kitosan, kitin, kollajen ve direngli nigastalar)

Iyi diizeyde fermente olanlar

(Curdlan, pektin, gumlar, oligosakkaritler-analoglari, iniilin, hayvansal kaynaklilar)

2.2.2.Diyet posasi (DP) giinliik alim miktari 6nerileri

Diyet posast (DP) alim miktari, yas, cinsiyet giinliik enerji alimi gibi faktorlere gore
degisiklik gostermektedir. TUBER ve WHO’ya gore yetiskin bireyler i¢in giinliik olarak
yaklasik 25-30 g DP alimi oOnerilmektedir [1, 82]. Diyetle alinan her 1000 kilokalori
(kkal)’lik enerji i¢in 10-13 g posa alimi Onerilmektedir. Adolesanlar/cocuklar i¢gin DP’na
yonelik gereksinimlere dair ¢alismalar yapilmakta olup iki yas ve tlizeri ¢ocuklar igin yaslari
miktarinca ya da ‘yas (y1l) + 5 g/giin’ kadar posa alimi1 6nerilirken, yetiskinlerde bu miktarin
25-35 g/giin’e ¢ikarilmasi 6nerilerdendir [13, 83]. DP alimina yonelik yapilan farkli 6neriler
Cizelge 2.9.’de yer almaktadir.
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Cizelge 2.9. Diyet posast (DP) alimina yonelik oneriler

Otoriter Kurum Oneri Kaynak

Amerikan Gida ve Beslenme Kurulu ~ Kadinlar i¢in 25 g/giin, [84]
erkekler i¢in 28 g/giin

Iskandinav Beslenme Onerisi 25-35 g/giin [85]
Diinya Saglik Orgiitii >25 g/giin [86]
Hollanda Saglik Konseyi 32-45 g/giin [87]
Fransiz toplumu i¢in beslenme 6nerileri 25-30 g/giin [88]
Alman-Avusturyali-Isvigreli tavsiyesi 30 g/giin [89]

2.2.3.Diyet posasi (DP)’min fizyolojik etkileri ve saghk ile etkilesimi

Diyet posasi (DP) fizikokimyasal 6zellikleri sayesinde yag ve karbonhidrat metabolizmasina
etki etme, toksinlerin uzaklastirilmasi, serum glukoz ve kolesterol seviyelerinin diizenlenmesine
katki saglama gibi fizyolojik etkilere sahiptir. Bu fizyolojik etkileri sayesinde bazi bulasici

olmayan kronik hastaliklarla iligskisi mevcuttur[90].

Divyet posasinin (DP) fizikokimyasal 6zellikler

Fiziksel ve kimyasal yapilarindan dolayr DP su baglama kapasitesi (SBK), yag baglama
kapasitesi (YBK), glukoz adsorpsiyon kapasitesi (GAK), fermente -edilebilirlik gibi
fizikokimyasal oOzelliklere sahiptir. Fizikokimyasal o6zellikler gastrointestinal (GI) sistem
tizerinde fonksiyonel (6rnek olarak Gl kanaldan gegis siiresine etki) ve sistemik (6rnek olarak
serum glukozunu dengeleyici etki etmesi) etkiler olusturur [91].

Su baglama kapasitesi (SBK): Besin kimyasinda gram protein basina emilen su miktar1 ve
proteinin, besinlerin dokusunu, sululugunu ve raf 6mriinii etkileyebilecek yer ¢ekimine karsi su
tutma yetenegi olarak tanimlanmakta olan su tutma kapasitesini: DP s6z konusu oldugunda suyu
absorpsiyon ve adsorpsiyon ederek tuttugu su miktari olarak tamimlayabiliriz [92, 93]. DP’nin
SBK bagirsak peristaltizmi, motilitesini ve digki hacmini artirabilir ve yemek sonrasi toklugu

etkileyebilir [74, 94].

Suda sisme kapasitesi (SSK): DP’nin suda genlesme kapasitesi olarak tanimlanabilir [94].
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Yag baglama kapasitesi (YBK): Posanin yag1 emebilme kapasitesi DP’nin fonksiyonel yararlar

agisindan 6nemlidir. Posa YBK sayesinde kalori alimini azaltabilir[94, 95].

Glukoz adsorpsiyon kapasitesi (GAK): Glukoz DP’nin ag yapisina yapisabilir ve glukozun
bagirsak yiizeyi ile temasi azaltarak glukoz mekanizmasina etki edebilir [74, 96, 97].

Kolesterol adsorpsiyon kapasitesi (KAK):1 g posa tarafindan emilen kolesterol kiitlesi olarak
tammlanabilir [95]. DP bu fizikokimyasal ozelligi ile kolesterol emilimi etkileyerek yag

metabolizmasini etkileyebilir [98]

Viskozite: Akmaya kars1 gosterilen dirence "viskozite™ denir [99]. DP viskozitesi, yag emilimini
ve mide bosalmasimi geciktirebilir [94], bagirsak ici viskoziteyi arttirarak karbonhidrat
emilimine etki edebilir [13, 100].

Fermente edilebilirlik: Bazi DP g¢esitlerinin bagirsaktaki bakterilerce kismen ya da yiiksek
diizeyde fermente edilebilmektedir. Bu durum mikrobiyal c¢esitliligi ve fonksiyonlarini
arttirmaktadir. DP’nin fermantasyonu sonucu olusan kisa zincirli yag asitlerinin de saglik

tizerine cesitli etkileri goriilmektedir[13, 101].

Divet posasinm (DP) fizyolojik etkileri

Diyet posasi (DP) fizikokimyasal ozellikleriyle fizyolojik etkileri olugturmaktadir. YBK ve
KAK o6zellikleri ile safra asitlerine ve kolesterole baglanan [102] DP, yiiksek viskozitesi ile
makrobesin dgelerinin alimini da etkileyebilir [103]. Ayrica fermente edilebilirligi yiiksek olan
¢Oziinlir posa bakteriler yardimiyla kalin bagirsakta islenerek kisa zincirli yag asitlerinin
olusmasina olanak saglamaktadir[104, 105]. DP fermentasyonu sonucu olusan kisa zincirli yag
asitleri hepatik yag asidi sentezini inhibe ederek yag metabolizmasini etkileyebilir [98, 106].
Fizikokimyasal oOzelliklerden GAK, yiiksek viskozite insiilin hassasiyetini artirabilir ve

karbonhidrat metabolizmasinda da etkileri goriilebilir [103, 107].

Diyet posasi (DP) viskozite, SBK, SSK, YBK gibi fizikokimyasal 6zellikleriyle mide igeriginin
viskozitesini arttirarak gastrik bosalmayi geciktirebilecegi [108], ¢igneyerek yutulmasinin uzun
sire almasindan dolayr tokluk hissini artirabilecegi ve yeme istegine etki edebilecegi

dugiiniilmektedir[13, 109]. Mide bosalmasim geciktirme ve tokluk hissi olusturma yoluyla da
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makrobesin 0gesi alimma dolayli etki ederek karbonhidrat ve yag metabolizmalarinda etkili
olabilir [110].

Diyet posast (DP) kalin bagirsakta su ve elektrolitlerin yonetilmesinde ve korunmasinda rol
oynayarak Disgki hacmini, agirhigini ve sikligini arttirir ve sindirilmeyen malzeme, artiklarin ve
toksinlerin gecisini kolaylastirarak atilmasina etki edebilir [111, 112]. Bu etkilerin ortaya
cikmasinda DP’nin SBK, SSK ve fermente edilebilirlik 6zelligi gibi fizikokimyasal 6zelliklerin
etkisinin olabilecegi diistiniilmektedir[113]. Ayrica mide ve bagirsak hareketlerini diizenleyerek,
bagirsak peristaltizmini artirarak, konstipasyonu azaltabilir ve kolon kanserine kars1 koruyucu
etki edebilir [1, 85].

Diyet posast (DP) c¢ekum/kolon fermantasyonunu etkileyerek, bakteri gesitliligini,
kolonizasyonu ve artisina etki edebilir[101, 114]. Fermentasyon sonucu olusan kisa zincirli yag

asitleri insiilin hassasiyetini arttirabilir, kolesterol sentezine etki edebilir [114].

2.2.4.Diyet posasi (DP)’min saghik iizerine etKkisi

Saglikli beslenmenin bir pargasi olarak dnerilen DP, fizyolojik 6zellikleri ile sagliga etki etmekte
ve bulasict olmayan bazi kronik hastaliklar ile etkilesmektedir [115]. TUBER viicut agirhig
denetiminde, Tip 2 diyabet ve kalp-damar hastaliklarini 6nlemede posa alimini artirmayi

onermektedir [1]. DP ile saglik etkilesimi Sekil 2.5.’te verilmistir.



21

Obezite

«\Vlcut agirhigin
azaltmayayardimc
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sBazi gastrointestinal

sistem kanserleri, meme
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Diyet
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Biligsel Saghga Etkisi

Kardiyovaskiler Hastaliklar
s Bilissel saghg olumlu
yonde etkileme
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*Bagirsak hareketleri
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sSaghkli flora olusumunu

destekleme

*LDL: Diisiik yogunluklu lipoprotein

Sekil 2.5. Diyet posast (DP) saglik ile etkilesimi [109-138]

Divet posasi (DP) ve obezite

Obezite; viicutta alinan besinlere bagli olarak harcanan enerjinin aliandan az olmasi nedeni ile
olusan viicut yag Kkiitlesindeki artis olarak agiklanmaktadir ve kronik hastalik olarak
tamimlanabilmektedir [116]. Tirkiye 2022 Saglik Arastirmasi sonuglarina gore obezite sikligi
%22°dir. Obezite sikligi kadinlarda %23,6 iken erkeklerde %16,8°dir [117]. 2022 yilinda
diinyada her 8 kisiden 1’nin obez oldugu tespit edilmistir[30]. WHO’ niin tanimlamasina gore
beden kiitle indeksi (BKI) 25°e esit veya iistii fazla kilolu olarak degerlendirilirken, 30 ve {istii

obez olarak tanimlanmaktadir [30].

Yiiksek DP alimimin viicut agirligr kaybinda etkili oldugu bilinmektedir[118-120]. DP SBK,
YBK, KAK ve GAK ozelliklerinden dolay1 ve diisiik enerji icermesi nedeniyle enerji alim

diizeyini azaltabilir[121, 122], ¢ignemeyi uyarma yoluyla yemek yeme siiresini uzatarak ve aglik
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mekanizmasini diizenlemede rol oynayabilir ve laksatif (bosaltimi uyarici) bilesiklerin etkisiyle
agirlik kaybimi destekleyebilir [123-126].

Divyet posasi (DP) ve diyabet

Kronik bir hastalik olan diyabet viicutta insiilinin salgilanmadig1, yetersiz salgilandigi veya
salgilanan insiilinin etkin bir sekilde kullanilamamasi durumunda ortaya ¢ikan, serum glukoz
diizeyi yiiksekligiyle seyretmektedir [127]. Uluslararasi Diyabet Federasyonu(IDF) tarafindan
yaymlanan 2021 yili Diyabet Atlasindaki verilere gore, Tiirkiye’deki yetiskin ve yash niifusta
(20-79 yas arasinda) diyabet prevalansi %14,5’tir [128].

Diyet posasi (DP) gastrik bosalma mekanizmasina etki ederek bagirsaklardan gegisi yavaslatir
ve gegme siiresini artiric1 yonde etki eder. Ote yandan GAK &zelligiyle serum glukozuna etki
edebilmektedir ve ¢oziiniir posanin serum glukozunu diisiiriicii yonde etki ettigi belirtilmis olup.
[129], genellikle posa igerigi yiiksek, diisiik glisemik indeksi olan besinlerin kan glukozunu
diizenlenmede yardimci oldugu goriilmektedir[130]. Buna ek olarak yiiksek DP aliminin insiilin
hassasiyetini artirabilecegi ve insiiline duyulan gereksinimi distirebilecegi tespit edilmis ve Tip
2 diyabete hastalarinda DP’nin bu 6zelliklerinden faydalanilabilecegi belirtilmistir [13, 131,
132].

Bazi glisemik indeks ve glisemik kontrol {izerine yapilan arastirmalarda DP’nin glisemik yanitin
ve insiilinemik yanitin azaltilmasinda etkili oldugu sonucuna varilmis ve direncini azaltmast igin
DP’dan zengin beslenme ve besinlerin DP agisindan zenginlestirilmesi Oneri olarak
sunulmustur[133, 134]. Ayrica ¢Oziiniir posa alimmin glisemik kontrolii iyilestirdigi,
hiperinsiilinemiyi azalttigi ve Tip 2 diyabetli hastalarda plazma lipit konsantrasyonlarini

diisiirdiigii belirtilmistir [17].

Diyet Posasi (DP) ve kardiyovaskiiler hastaliklar

Diinya Saglik Orgiitii (WHO) niin raporuna gére, en sik karsilasilan eriskin 6liim sebebi olarak
kardiyovaskiiler hastaliklar bildirilmistir [135]. 2019 yilinda kiiresel dliimlerin %32°nin sebebi
kardiyovaskiiler hastaliklardir. Beslenme, fiziksel aktivite durumu, tiitiin kullanimi, obezite,
alkol kullanma durumu ve hava kirliligi gibi davranigsal ve ¢evresel faktorler kardiyovaskiiler
hastaliklarla iligkilidir [135].
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Diyet posast (DP), kardiyovaskiiler hastaliklar ile iliskili olan yeterli ve dengeli beslenmenin
unsurlarindadir. DP ve kardiyovaskiiler hastaliklar ile iligkisi {izerine yapilan bir arastirmada
yiiksek posa almminin kardiyovaskiiler hastaliklardan kaynaklanan o6liim sikliklarinin

diismesinde etkili olabilecegi belirtilmistir [136].

Yiiksek posali diyetler, safra asitlerini baglayarak bagirsaklardan emilimini azaltmakta ve diski
ile atilmasim saglamaktadir. Boylece serum kolesterolii karacigerde safra asitlerine
doniistiiriilmekte ve bu durumun serum kolesterol seviyesinin diismesine sebep olabilecegi
belirtilmistir [137]. Ayrica ¢oziiniir posanin ¢éziinmez posaya kiyasla serum lipidlerini diisiiriicii
etkiye sahip oldugu saptanmustir [138]. Buna ek olarak bazi posa igerikli besinler gamma-
tokotrienol icermektedir ve gamma-tokotrienol karacigerde kolesteroliin yapim mekanizmasini

engelleyerek serum kolesteroliinii diisiiriicii etki gosterebilir [13].

Diyet posast (DP) alim durumunun, koroner kalp hastaligi, inme ve periferik damar hastaligi
prevalansi ile anlamli diizeyle iliskili oldugu ve DP alimi goriilme prevalansi arasinda negatif
yonlii iliski oldugu belirtilmistir [139]. Ayrica DP alimmin aterosklerozis gelisimi tizerinde
koruyucu etkisi bulundugu bildirilmistir [140, 141].

Divet posasi (DP) ve kanser

Kanser onde gelen 6lim nedenleri arasinda yer almaktadir. Meme kanseri, akciger kanseri,
kolorektal kanser ve prostat kanseri en yaygin olan kanser tiirlerindendir [135]. Ttitiin kullanimu,
yiiksek BKI, sebze-meyve tiiketiminin diisiik olmasi kanserin risk faktorleri arasindadir [135].

Diyet posasi (DP)’nin yaygin kanser tiirlerinden biri olan kolorektal kanser ile iligkinin
incelendigi bir arastirmada ¢6ziiniir posanin koruyucu etkisi olabilecegi bildirilmistir. Bu etkiyi
bagirsak florasini olumlu yonde degistirerek zararl bakterilerin ¢ogalmasina engel olarak, toksik
ve karsinojenik metabolitlerin meydana gelmesini azaltarak, diski atim hizinda artisa etki ederek
ve bagirsak hiicresiyle temas etme zamanin azaltarak yaptig1 distiniilmektedir [142]. Bunlara
ek olarak DP mikrobiyotay1 uyararak kisa zincirli yag asitlerinin olugsmasina katki saglar ve
biitirik asit gibi bazi kisa zincirli yag asitlerinin kansere karsi koruyucu etkisi olabilecegi
belirtilmistir [90, 143]. Kolon kanseri [144, 145], endometriyal kanser [146], akciger kanseri
[147] gibi bazi kanser tiirleri ile DP alim miktar1 arasinda negatif yonli iliski oldugu

raporlanmustir. Ayrica DP’nin 6nerilen ve nispeten yiiksek miktarlarda alimimin mide kanseri,
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over kanseri, pankreatik kanser, prostat ve meme kanseri gibi ¢esitli kanser tiirlerine karsi da

koruyuculugu olabilecegi de literatiirde bildirilmektedir [94, 148].

Posa igeren besinler ayn1 zamanda fitokimyasallarda igermektedir. DP’smin kansere karsi
koruyucu etkisinde posanin fizyolojik 6zelliklerinin yaninda bu biyoaktif bilesiklerin de etkili

olabilecegi de gdz 6niinde bulundurulmalidir [149].

Divyet posasi (DP) ve bagirsak sagligi

Coziinmez posa, SBK, SSK, YBK gibi fizikokimyasal 6zelikleri ile bagirsaklardaki atilacak
maddelerin  yumusayarak genislemesine yardimeci olur ve arttirdigi bagirsak hareketleri
yardimiyla maddelerin sindirim sistemi igerisinden hizla ve kolaylikla ge¢gmesini saglar [150,
151]. Bu yolla ¢6ziinmez posa, konstipasyonu ve konstipasyonla birlikte olusan rahatsizlik ve
hastaliklar1 onlemeye yardimer olabilir [152]. Viicuttaki artik maddelerin kolaylikla disari
atilmas1 bagirsaklarin zorlanarak kasilmasini 6nleyerek hemoroit olusumunu da engellemekte

ve divertikiillerin olusumu da 6nlenebilmektedir [153, 154].

Bagirsak mikrobiyotasinin bilesimini ve metabolik aktivitelerini ¢evresel ve fizyolojik kosullar
etkileyebilmektedir [155]. Bu kosullar; diyet, baz1 substratlar ve asitlik veya pH, ozmotik ve
iyonik etkiler, yiizey gerilimi ve siv1 akisi, bakteriyel bilyiimeyi engelleyebilecek endojen ve
eksojen maddeler (safra tuzlari, ugucu ve ugucu olmayan yag asitleri, bakteri oldiiriiciiler,
bagirsak antikorlar1 ve ilaglar), bakteriyel etkilesimler ve rekabet, bagirsak hareketliligi gibi
siralanabilirken DP bu kosullarin hemen hepsini etkileyebilmektedir [155]. Bagirsak
mikrobiyotasina etkisi olan DP bagirsak bakterileri tarafindan fermente edilebilir ve kisa zincirli
yag asitleri gibi metabolitler tiretilir. Kisa zincirli yag asitleri dolagima katilarak ve metabolik
diizenlemeyi etkileyebilir veya diger bakteriler igin bir substrat olabilir. DP’nin bagirsak
mikrobiyotasinin  ¢esitliligini degistirebilecegi  belirtilse de kanitlarin giiglii olmadigi
belirtilmistir [156]. Yapilan bir ¢alismada; giinliikk DP alimi arttirmak igin diyete eklenen 5,1 g
ham DP igeren seker kamiginin eklenmesiyle diski hacminde ve (GI) gegis hizinda artis tespit
edilmis ve digki bakterilerinin toplam giinliik atimin1 artmistir ancak gram basina diisen bakteri
miktar1 degismemistir. Buna ek olarak DP aliminin artmasinin bakteri gesitliligine etkisi

goriilmemistir [157].
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Posa aliminin mikrobiyota kompozisyonunu ve ¢esitliligini artirabildigini belirtmektedir [158-
160]. Posa ve bitkisel proteinden zengin diyet ile beslenen Afrika kirsalinda yasayan ¢ocuklarin
bagirsaklarindaki bakteri zenginligi ve ¢esitliligi, hayvansal kaynakli protein ve yagdan zengin
diyetle beslenen italyan ¢ocuklarininkinden daha yiiksek oldugu tespit edilmistir [160]. Farelerin
iizerinde yapilan bir caligmada da yetersiz posa aliminin mikrobiyota da bakteri cesitliligini

azalttig1 belirtilmistir [161].

Bagirsak florasinin obezite [162], Tip 2 diyabet [163],baz1 karaciger hastaliklar1 [164, 165] gibi
bazi kronik hastaliklar, immiin sistem [166] ve kognitif fonksiyonlar [167, 168] ile iliskili oldugu
diistiniilmektedir. Ayrica bagirsak mikrobiyotasinin aglik hissini de etkiledigi diistiniilmektedir
[169, 170]. Karaciger saghig1 ile mikrobiyota iliskisine dair 6rnek olabilecek bir calismada DP’s1
aliminmn artirllmasinin farelerde karaciger fibrozunu o6nledigini, proinflamatuar faktorlerin
(timdr nekroz faktorii-alfa, interlokin 1-beta gibi) serum seviyelerini diisiirdiigiinii, bagirsak
florasinin yapisini diizenledi tespit edilmis ve DP, bagirsak florasi ve bagisiklik arasindaki

karmagik bir iliski oldugu belirtilmistir [171].
Duodenal {lserler, inflamatuar bagirsak hastaliklari, irritable bagirsak sendromu gibi
hastaliklarda yiiksek posali diyet kullanimi destekleyen argiimanlar bulunmakla birlikte

duodenal {ilser ile yiiksek posali diyet aliminin arasinda ters iligki tespit edilmistir [172].

Divet posasi (DP) ve saglik iizerine diger etkileri

Bagisiklik sisteminde gorevleri olan kalin bagirsak sagliginda DP’nin rolii vardir. DP fermente
olabilme 6zelligi ve kisa zincirli yag asitleri olusumu ile saglikli mikrobiyata olusumuna katki
saglar [91]. Ayrica bagirsak saglhgi araciligr ile immiin fonksiyon elementlerine etki ederek
bagisiklik fonksiyonlarina da tesir edebilir [173-175]. Yiiksek DP alimmim CD103(+)’iin dentrik
hiicrelerdeki retinal dehidrogenaz aktivitesini artirarak besin alerjisine karsi koruyucu
olabilecegi ve alerjik hastaliklarin tedavi siireglerine katki saglayabilecegi bildirilmistir [176,
177] .

Diyet posasi (DP) ile iireme sagligi ve cinsiyet hormonlar arasinda anlamli iliski goriilmektedir.
[178, 179]. Yiiksek DP alimi ile serumda diisiik cinsiyet hormonlari iligkili olup meme
kanserinde yiiksek posali diyet kullaniminin yararl olabilecegi belirtilmistir [180].
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Diyet posasi (DP) sinir sitemi saglig1 lizerinde de etkilere sahiptir. DP’nin bagirsaktaki floraya
etki ederek saghigi gelistiren metabolitlerin ortaya ¢ikmasini sagladigi ve hem bu metabolitler
hem de bagirsak saghinin gelistirilmesi yoluyla zihinsel sagliga etki ettigi diisiiniilmektedir [181-
183]. Saghig1 gelistiren metabolitlerin (kisa zincirli yag asitleri dahil) yami sira vagus siniri,
bagigiklik sistemi, bagirsak hormonlart veya mikrobiyota-beyin etkilesimi altinda yatan
mekanizmalarinda sinir sisteminin sagliginda etkili olabilecegi belirtilmistir [184-186]. Bunlara
ek olarak bagirsaklarda yiiksek miktarda posanin metabolize olmasi beyinde gen

ekspresyonunu uyararak, néron dejenerasyonuna karsi koruyucu etki gosterebilir [187].

2.3.Diyet Yag (DY) ve DP’nin birlikte degerlendirilmesinin 6nemi

Iki farkli besin bilesimi olan DY ve DP, ayn tiir bulasic1 olmayan kronik hastaliklar (obezite,
Tip 2 diyabet, kolon kanseri, inflamasyon vb.) ile iliskilidir [188-192]. Baz1 ¢alismalarda
hem DP hem DY birlikte degerlendirilerek etkileri goriilmeye ¢alisilmustir [143, 193, 194].
Ornegin; hem DP hem de DY birlikte degerlendirildigi bir ¢alismada posa takviyesi
yapilarak ve yag alimini kisitlayarak kolorektal kanser riskinin diisiiriilebilecegi belirtilmigtir

[195].

Son yillarda tilkemizde obezitedeki artiginin nedenin DP agisinda zengin olan sebze meyve
aliminin azalip, DY alimmin artmasina bagli oldugu diistilmektedir [196] ve 2017 yili
Tiirkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi (TBSA) sonuglarina gore erkeklerin %58,5’1
kadmlarin %75,8’1 onerilen DP miktarindan az almasi; erkeklerin %40,1’inde, kadinlarin ise
%49,5’inde toplam yag aliminin 6nerilenden fazla olmasi [197] bu gériisii desteklemektedir.
Bu durumda DP ve DY’nin birlikte degerlendirilmesinin onemli olabilecegini

gostermektedir.

Her iki besin Ogesinin viicuttaki islevleri ve sagliga etkileri géz Oniine alindiginda
diyetisyenler tarafindan hastalarin DY ve DP alim durumunun saptanmasi O6nem

kazanmaktadir.

2.3.1. Diyet posas1 (DP) ve DY’nin alimlarinin degerlendirilmesinde kullanilan baz
yontemler

Beslenme durumunun degerlendirilmesi, ¢ocuk ve adolesanlarin saglikli biiyiime ve

gelismesinin takibinde, hastalarin hastaliga ve tedaviye verdigi yanitin degerlendirilmesinde
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ve bireylerin olas1 dengesiz ve yetersiz besin 6gesi alimlarinin tespitinde dnemli bir yer tutar
[198]. Mortalite ve morbidite ile iliskilendirilen yetersiz ve dengesiz beslenmenin tespiti
toplum sagligmin gelistirilmesi ve kronik hastalik riskinin azaltilmasi ig¢inde oldukga
gereklidir [199]. Beslenme durumunun degerlendirilmesinde; antropometrik oOlgtimler,
biyokimyasal testleri, laboratuvar yontemlerle viicut bilesiminin degerlendirilmesi, besin
tiiketiminin saptanmasina dayali prospektif ve retrospektif besin tilketim kayitlari gibi ¢esitli
yontemler kullanilmaktadir [198, 199]. Beslenme durumunun saptanmasina yonelik bu

yontemlerden bazilar1 DY ve DP alim durumunun degerlendirilmesinde de kullanilmaktadir.

Besin tiiketiminin saptanmasina dayali prospektif ve retrospektif besin titkketim kavitlari

Saglikli beslenmedeki yeri olduk¢a 6nemli olan DY ve DP alim durumlarini (miktar ve gesit)
incelemek i¢in yaygin olarak kullanilan prospektif ve retrospektif besin tiiketim kayitlari
(24 saatlik, li¢ giinliik, yedi giinliik gibi) ya da besin tiiketim siklig1 formu gibi beslenme
durumunun saptanmasina yonelik metotlardan yararlanilmaktadir [2, 22]. Bireylerin besin
kayitlarinin tartilarak ve sorusturularak alinmasinin karsilagtirilmasinda, sorusturularak
uygulanan beslenme durumu degerlendirilmesi ile tartilarak elde edilen beslenme durumu
degerlendirilmesinin arasinda istatistiksel bir fark bulunamamis ancak 1980 yilinda
sorusturularak uygulanan bu yontemler diger yontemlere kiyasla daha ekonomik ve kolay

uygulanabilir olarak degerlendirilmistir [24].

Giliniimiizde yaygin olarak kullanilan detayl1 veri ve sonuglar elde edilmesini saglayan bu
yontemler egitim durumu, yas, bilissel performans, dikkat, psikolojik durum vb. hatirlamay1
etkileyen etmenler tiiketilen besinin miktarinin ve alim durumunun hatirlanmasini
zorlagtirabilmektedir [22, 200]. Tiiketilen besinin tiir ve miktarinin geriye doniik olarak
dogru hatirlanmamasi1 ya da bir giin 6nceki besin tercihinin normalden farkli olmasi,
bireylerin psikolojik ya da duygusal sebeplerden dolayr dogru beyanda bulunmamalari
siklikla karsilasilan hata kaynaklar1 olarak belirtilmistir. Elde edilen verilerin
degerlendirilmesinde, besinlerin besin Ogelerine ¢evrilmesi asamasinda 6zel egitim, 6zel
bilgisayar programlari ve besin bilesim cetvellerinin kullanilmasin1 gerektirmektedir. Besin
tiiketim kayitlarinin ya da besin tiikketim sikligi formunu kullanilmasi ve degerlendirilmesi
ozel egitim almay1 gerektirir [22, 23]. Yiyeceklerin hazirlanisi, tiiketilen belirli yiyecek ve
icecekler ve markalar hakkinda ayrintili bilgi ve alimla ilgili baglamsal bilgiler (6rnegin,

ayn1 6gtinde hangi yiyecek ve i¢eceklerin tiiketildigi) eksik olabilmektedir [201].
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Bazi Olcek ve anketler

Literatiirde DP ve DY’nin alim durumunun saptanmasi ya da yeme davranisina yonelik
olarak besin tiikketim kayitlarinin yani sira alternatif olarak gelistirilmis ya da kullanilan bazi

anket ve olgekler de yer almaktadir.

Posa alimini izlemeye yénelik kisa anket (FiberScreen)

Hollanda’da ‘FiberScreen-Posa Alimimi Izlemeye Yonelik Kisa Anket’ posa aliminin
saptanmasina yonelik gelistirilen 18 maddelik bir ankettir. Meyve, sebze, tam tahill
makarna/piring/patates, kurubaklagiller, yagl tohumlar ve sert kabuklu meyvelerin
degerlendirilmesine y&nelik sorular1 igermektedir. Posa Alimini izlemeye Yonelik Kisa
Anket (FiberScreen) ile besin tiiketim siklig1 posa alim miktarlari karsilastirilmis ve anketin
alinan posa miktarmi asil miktardan daha disiik gosterdigi belirtilmis (p = 0.030) ancak
Bland-Altman analizi sonucunda iki 6lgek arasi iyi uyumun oldugu saptanmigtir. Anketin

uygulanma siiresi 4.2 + 2 dk olarak bildirilmistir [25].

‘Alisilmis diyet posast alimi kisa besin sikligr anketi’ (habitual dietary fibre intake short
food frequency questionnaire)

Ingilizce olarak gelistirilmis olan anket alinan DP miktarini 5lgmeyi ve bireyleri diisiik, orta
ve yiiksek DP alanlar olarak siniflandirmay1 hedeflemektedir. Bunun igin bir puanlama
tablosu gelistirilmistir. Bu anketin gegerlik giivenirlik ¢alismasinda Monash Universitesi
kapsamli beslenme degerlendirme anketine kullanilarak DP alimlar1 korelasyonlarindan
yararlanilmigtir. Toplam DP alimini1 dogru bir sekilde 6l¢emedigi belirtilmistir; ancak
bireyleri alisilmis DP alimlarina gore siniflandirmasi amaciyla kullanilabilecek hizli, gegerli
ve tekrarlanabilir bir arag olabilecegi bildirilmistir. Anketin uygulanma siiresi yaklasik 3,5dk

olarak belirtilmistir [26].
Yag ve posayla ilgili diyet davranisi anketi
Anketin gecerlik giivenirlik analizleri, ‘Besin tiikketim siklig1 formu’ ve tekrar test yontemi

kullanilarak yapilmigtir. Anket 33 maddeden olusmaktadir ve iki boliime ayrilmaktadir. A

boliimii yag ile iligkili diyet davraniglarina, B boliimii ise posa ile iligkili diyet davranislarina
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iliskin sorular igermektedir. Yagla ilgili elde edilen alt faktor sonuglari, yeni diyet
aligkanliklarinin benimsenmesi ve siirdiiriilmesi ile ilgili bilgi verebilirken, posa ile ilgili
sonuglar yaglardaki sonuglar kadar agik degildir. ‘Yag ve Posayla Ilgili Diyet Davranist
Anketi’ Besin tiiketim siklig1 Karar efektif, yararh ve etkili kullanima sahip olmasa da diyet

miidahalesinin davranigsal etkilerine iligkin bilgi saglayabildigi belirtilmistir [202].

Yag ve posaya yonelik yeme davranist anketi

Bu arastirmada Tiirkge gecerlik ve giivenirlik calismasi yapilan ‘Yag ve Posaya Yonelik
Yeme Davranisi Anketi’nin orijinal dili Ingilizce’dir. Anket 20 maddeden olusmaktadir ve
skorlama yontemi kullanilarak degerlendirilmektedir. Bu yontem DY ve DP alim durumunu
ayr1 ayr1 ve birlikte degerlendirerek, sundugu ii¢ farkli skor ile DY ve DP yeme davranisi

hakkinda bilgi verebilmektedir [27].
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3. GEREC VE YONTEM

3.1.Arastirmanin Yeri, Zamam ve Orneklemi

Bu arastirma Eyliil 2023- Temmuz 2024 tarihleri arasinda yiiriitiilmiistiir. Arastirma yetiskin
bireylere elektronik ortamda uygulanmistir. Arastirmaya 18-65 yas arasinda olan, okuma-

yazma bilen, elektronik ortama erisimi olan Tiirk yetiskin bireyler dahil edilmistir.

Olgek gecerlik — giivenirlik arastirmalarinda drneklem sayist madde sayisinin 5-10 kati
olarak alinmasi gerekmektedir [203, 204]. Bu dogrultuda bu hususla uyumlu sekilde 20
maddeden olusan anketin gecerlik- giivenirlik arastirmasi i¢in 6rneklemi sayist 176 kisiden

olusmaktadir. Cizelge 3.1.’de dahil olma, hari¢ tutulma ve dislama kriterleri yer almaktadir.

Cizelge 3.1. Arastirmaya dahil olma ve hari¢ tutulma kriterleri

Dahil olma kriterleri

18-65 yas arasi olma
Okur-yazar olma

Elektronik ortama erisiminin olmasi

Dislama Kriterleri

Gebelik ve emziklilik durumu

Elit sporcular

Besin alimini etkileyecek herhangi bir metabolik ve sistemik hastaligi olanlar

Diyetle giinliik enerji alimmin 4000 kkal nin iizerinde veya 800 kkal’nin altinda olanlar

Bagirsak peristaltizmi/digkilama sikligim etkileyecek herhangi bir ilag ve takviye edici besin kullananlar
18 yas alt1 ve 65 yas tistii olanlar

Arastirmanin etik komisyon izni 07.09.2023 tarih ve E.739062 sayi ile Gazi Universitesi
Etik Komisyonu’ndan alinmistir (EK-1). Bilgilendirilmis Goniillii Olur Formu ¢evrimigi
(Google Forms) hale doniistiiriilerek, katilimcilarin onay1 yolu ile ‘Calismaya katilmay1

kabul ediyor musunuz?’ sorusunun onay1 ile alinmistir (EK-2).

3.2.Arastirma Plam1 ve Anket Formu

Aragtirmada Avustralyali yetigkin bireyler tizerinde, Revees ve arkadaslari [27] tarafindan
2014°te gelistirilmis ve Ingilizce gecerlik -giivenirlik ¢alismasi yapilan ‘Yag ve Posaya
Yonelik Yeme Davranist Anketi” kullanilmigtir. Anket 20 maddeden olusmaktadir. Anketin

Tiirkce diline ¢evrilerek Tiirk kiiltiiriine uyarlanmasi planlanmis ve gegerlilik giivenirlik
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calismasinin asamalar1 ¢eviri asamasi, pilot uygulama asamasi ve gegerlik-giivenirlik
calismasi olarak uygulanmistir (Sekil 3.1.). Arastirmada ‘Yag ve Posaya Yonelik Yeme
Davranisi Anketinin’ gegerlik ve giivenirliginin yami sira, 6rneklemin sosyodemografik
durumu, beslenme durumu, DP bilgi durumu, fiziksel aktivite durumu ve kronik kabizlik
durumlan da degerlendirilmistir. Bu saptamalara yonelik soru, anket ve oOl¢eklerden
faydalanilmistir. Olgek ve anketlerin kullanimina dair gerekli izinler alinmis olup EK-3’ te
yer almaktadir. Aragtirma anketi Google Forms’a aktarilarak diizenlenmistir. Arastirma
anketi EK-4’te yer almaktadir. Google Forms’ta hazirlanmis anket online olarak

katilimcilara iletilerek elektronik ortamda uygulanmistir.

CeVi r.i eAnketin Tiirkge'ye gevrilmesi
*Dil Gegerliligi ve Kapsam Degerlendiirlmesinin

A§amas| Yapilmasi

Pilot
Uygu|a ma ePilot 6rnekleme uygulanmasi
eAnketin uygunlugunun belirlenmesi
Asamasi

Gecgerlik ve | .
. . e *Ornekleme Uygulanarak
Guvenirlik Gegerlik Guvenirlik
A§amaS| analizlerini yapilmasi

Sekil 3.1. Yetiskin bireylerde yag ve posaya yoOnelik yeme davranisi anketinin Tiirkge
gecerlilik ve giivenirlik ¢alismasinin asamalari

3.3. Yetiskin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davramis1 Anketinin Tiirk
Toplumuna Uyarlanmasi

3.3.1. Ceviri asamasi

Aragtirmada ilk asama olarak, kullanim izni alinmis olan (EK-3) ingilizce ‘Yag ve Posaya
Yonelik Yeme Davranist Anketinin’ Tiirkgeye cevirisi yapilmistir. Anket Tiirkge’ye,
alaninda uzman, birbirinden bagimsiz, 3 c¢evirmen tarafindan c¢evrilmistir. Ceviriler
karsilastirilip tek bir geviri olarak diizenlenmistir. Ceviriler birlestirilerek dil-kapsam

degerlendirilmesi gegilmistir.
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Dil ve kapsam gecerliligi anketin uzmanlarca degerlendirmesini kapsamaktadir. Dil-kapsam
gecerliligi igin diizenlenen dil-kapsam gegerliligi formunda anket maddelerinin orijinal
dildeki hali ve Tiirkgeye ¢evrilmis olan hali yer almaktadir. Dil-kapsam gegerligi formu (EK-
5) diizenlenmesi i¢in Polit-Beck kapsam uygunlugu indeksinden ve Davis tekniginden
yararlanilmistir[205, 206]. Polit-Beck yontemindeki 4 basamakli dil-kapsam gegerligi
degerlendirme formu yerine arastirmada 5 basamakli dil-kapsam gecerligi degerlendirme
formu uygulanmistir. 5 basamakli form uygulanarak daha hassas bir degerlendirme
yapilmasi hedeflenmistir. Her madde uzman tarafindan 1 ile 5 arasinda puanlanarak
degerlendirilmistir. Dil-kapsam gegerliligi formunda 5 gegerligi en yiiksek-gerekli, 3 yararl
ama yetersiz, 1 ise gecerliligi en diigiik-gereksiz olarak belirtilmistir [207].

Uzmanlarin puanlama yaparken maddelerin Tiirk dili ve kiiltiiriine uygunlugunu ve
maddelerin igerinin kullanilacagi alana (beslenme bilimleri agisindan) yonelik
uygunlugunun degerlendirilmesi talep edilmistir. Ayrica dil-kapsam gegerliligi formunda
maddelerin puanlamasina ek olarak uzmanlarin maddelerin gevirisi, dil ve kapsamina

yonelik goriislerini yazili olarak belirtilebilecegi bir boliimde yer almaktadir.

Dil-kapsam formunun puanlanmasi sonucunda her maddenin ortalama toplam puani,
kapsam gecerlik oran1 (KGO) ve kapsam gegerlik indeksi (KGI) elde edilmistir. Dil-kapsam
formunun uygulanacagi uzman grubunda Polit-Beck teknigine gore 3-10 uzmanin yer
almasinin yeterli, Davis teknigine gore ise en az 3 en fazla 20 uzmanin 6nerilmektedir [205,
206]. Uzman grubun 5 ile 40 uzmandan olusmasi da yapilan bir diger oneridir [207]. Yag ve
posaya yonelik yeme davranigi anketinin kapsam ve dil gegerliligi igin bu arastirmada 24
uzman goriisiinden yararlanilmistir ve belirtilen goriislere gore uzman sayisinin yerli oldugu

sOylenebilir.

Uzman grubunun tamami hem Tiirkce hem Ingilizceyi iyi derecede bilen beslenme ve
diyetetik alaninda yiliksek lisans ya da doktorayr tamamlamis akademisyenlerden
olugsmaktadir. Tiirkce cevrisi yapilmis maddelerin dil ve kapsam uygunluguna yonelik
degerlendirilmesi istenmistir. Uzmanlarin maddelerin Tiirkge c¢evirisini, Tirk kiiltiine
uygunlugunu maddeleri puanlayarak ve her madde i¢in goriis ve yorumlarmi yazarak

bildirmeleri talep edilmistir.
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Dil- kapsam gecerliligi

Dil ve kapsam gegerlilik ayn1 anda yapilmistir. Dil-kapsam gegerliliginde gevirisi yapilmis
anketin dil agisindan ve igerik/kapsam agisindan tiim onemli alt konulari i¢eriyor olmasi
gerekir [207]. Arastirmada anketin kapsam gegerliligi uzman gorisii alarak
degerlendirilmistir.

Dil- kapsam gegerliligi formu, KGO ve KGIi hesaplamalarinda kullanilir. Maddeler igin dil-
kapsam gegerligi 5’li degerlendirme formu yardimi ile hesaplanmistir. Her maddenin

uzmanlardan aldig1 puan ortalamasinin 5 lizerinden 3 ve iizeri puan almasi 6nerilmektedir.

Kapsam gegerligi oran1 (KGO) uyarlanacak ankette maddelerin kapsam gegerligine iliskin
uzman gorislerinin nitelendirilmesidir [208]. KGO, ‘KGO=[G/(N/2)]-1’formiili ile
hesaplanmaktadir [207]. KGO: Kapsam gecerligi oranini, G: Gerekli diyen uzman sayisint,
N: Toplam uzman sayisini temsil etmektedir. Eger bir maddenin KGO degeri negatif ya da
0 olarak tespit edilmisse 0 maddenin madde havuzundan ¢ikarilmasi dnerilmektedir. Uzman

sayisina gore olmasi gereken en diigsiik KGO degerleri Cizelge3.2.de verilmistir [207] .

Cizelge 3.2. Uzman sayisina gore en diisik KGO degerleri [207]

Uzman Sayisi 5 10 15 20 25 30 35 40

KGO* 099 062 049 042 037 033 031 0,29

*KGO: Kapsam gegerligi orant

Kapsam gecerlik indeksi (KGI) ise, havuzda kalan maddelerin KGO degerlerinin
ortalamasmin alimasi ile hesaplanmaktadir. KGI degerleri 0.80'in iizerindeyse, igerik

gecerliliginin yliksek oldugu yorumu yapilabilir [205, 207].

Uzmanlar tarafindan anketin  gorlinlis  degerlendirmesi, dil-kapsam yeterliligi
degerlendirilmistir. Maddelerin puan ortalamalari, KGO ve KGI degerleri hesaplanmistr.
Uzmanlarin belirttigi puanlama dis1 yazili goriisleri incelenmistir. Uzmanlarin kapsam
icerigine dair olumsuz goriisleri bulunmamaktadir. Yapilan degerlendirmeler sonucunda

pilot uygulamaya gecilmistir.



35

3.3.2. Pilot uygulama asamasi

Cevirisi tamamlanmis anketin pilot uygulamasi yapilmistir. Pilot uygulamada anket 32
kisiye uygulanmistir. Pilot uygulamada yer alan bireyler gegerlik ve giivenirlik asamasinda
arastirmaya dahil edilmemislerdir. Uyarlama basamaklarindan pilot uygulamanin amaci
anketin anlasilirligina dair geri doniis ve degerlendirmelerin yapilmasidir [209, 210]. Bu
dogrultuda pilot uygulamada bireylerin anketi dil kullanim1 ya da uygulamadaki teknik
sikintilara dair degerlendirmesi istenmistir. Bireylerin degerlendirmesi sonucunda sadece
Google Forms’taki isaretlemeler ile ilgili sorunlarla ile karsilasilmis olup hatalar
giderilmistir. Yetiskin bireylerde yag ve posaya yonelik yeme davranisi anketinin gegerlik

ve glivenirlik ¢alismasina gecilmistir.

3.4. Yetiskin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranisi Anketinin Gecerlik
ve Giivenirlik Calismasinin Yapilmasi

Arastirmanin bu asamasinda, Tiirk¢e’ ye ¢evirisi tamamlanmis olan ‘Yag ve Posaya Yonelik
Yeme Davranis1 Anketi’nin yani sira belirtilen anket ve 6lgme araglar1 da kullanilmistir. Bu
asama gecerlik- giivenirlik ¢aligmasinin yani sira bireylerin diyetle yag ve posa alim

durumlar ile iliskili bazi1 faktorlerin belirlenmesini de icermektedir.
3.4.1. Bireylerin genel 6zelliklerinin belirlenmesi

Katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri ve saglik dykiileri, ¢evirimigi (Google Forms)
olarak hazirlanan anketin genel bilgilere yonelik sorulari araciligiyla degerlendirilmistir.
Anket formunda bireylere ait genel bilgiler sorgulanmistir. Sosyo-demografik bilgileri
(cinsiyet, medeni durum [evli, bekar, dul/bosanmis], calisma durumu, egitim diizeyi [okur-
yazar degil, okur-yazar, ilkokul, ortaokul, lise, {liniversite, lisansiistii], saglik durumu
(hastalik durumu, ilag ve takviye edici kullanma durumlari, menopoza girme durumlar1 vb.)
ve yasam tarzt aliskanliklarmi (sigara ve alkol kullanim durumlar1), beslenme
aliskanliklarin1 (ana-ara 6giin tiikketim durumlari, ev dis1 tiiketimleri, su ve diger icecek
tiikketimleri vb.) iceren sorulardan olugmaktadir. EK-4’deki formda sorular ayrintili olarak

yer almaktadir.
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3.4.2. Beslenme durumunun ve alisgkanhiklarinin saptanmasi ve esdeger formlar
yonteminin kullanilmasi

Besin tiiketim siklig1r formu, beslenme ve hastalik arasindaki iliskinin degerlendirilmesi
amaciyla siklikla kullanilan bir yontemdir ve amaca yonelik olarak diizenlenebilmektedir.
Bu arastirmada bireylerin son 3 aylik besin tiiketim durumlarini sorgulamak tizere besin
tiiketim siklig1 formu kullanilmistir [22]. Bu form ile besin gruplarinda yer alan besinlerin
tiiketim sikligindan yararlanilarak bireylerin enerji ve besin 6gelerinin alimina dair bilgi
edinilmistir. Formda besin gruplarina ait besinler belirtilmistir. Bu besinlerin ne siklikta ve
ne miktarda tiiketildigi sorgulanmigtir [211]. Besin gruplari; siit ve siit driinleri, kuru
baklagiller, et-yumurta, sebze ve meyveler, ekmek ve tahillar, yaglar ve sekerlemeler ile

icecekler seklinde formda yer almaktadir.

Bu form ile bireylerin besinleri tiikettikleri siklik (giinde 1-2 kez, haftada 1-3 kez, haftada
4-6 kez, 15 glinde 1 kez, ayda 1 kez, hi¢) sorgulanarak diyetle giinliik enerji ve besin 6gesi
alim miktarlar1 saptanmigtir. Katilimcilarin tiikettikleri besinlerin porsiyon ve miktarlari,
yemeklerin igerikleri “Standart Yemek Tarifleri’” kitaplarindan yararlanilarak
hesaplanmistir [212]. Diyetle alinan giinliikk enerji ve besin 6gelerinin miktarlari, besin
tilketim siklig1 yardim ile elde edilen giinliik besin miktarlarinin Tiirkiye icin gelistirilen
“Bilgisayar Destekli Beslenme Programi, Beslenme Bilgi Sistemi- BEBIS (7.0)” programi

kullanilarak hesaplanmasi ile elde edilmistir.

Besin Tiiketim Sikligi Formunun arastirmada kullanilma amaglarindan biri de Yag ve
Posaya Yonelik Yeme Davranisi Anketinin giivenirlik analizlerinden ‘Esdeger (Paralel)

Formlar (testler)’ yonteminin kullanilarak giivenirligin belirlenmesidir.

3.4.3. Yag ve posaya yonelik yeme davrams: anketi

Avustralyali yetiskin bireyler iizerinde, Revees ve arkadaglar1 tarafindan 2014°te
gelistirilmis ve Ingilizce gegerlik -giivenirlik ¢alismasi yapilmis olan anket 20 maddeden
olusmaktadir. Bu ankette 13 soru yag ile ilgili tilketim davraniglarin1 sorgularken, 7 soru ise
posa ile ilgili tiketim davranislarin1 hedef almaktadir. Anketin degerlendirmesi sonucunda

“yag indeksi”, “posa indeksi” ve “toplam indeks” adinda indeksler olusturulmus ve bu

indekslerle hem tiikketim sikliginin hem de beslenme davranisinin saglikli olup olmadiginin
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belirlenmesi hedeflenmistir [27]. Anketin kullanimina yonelik gerekli izin alinmis olup EK-

2’de yer almaktadir.

Anketin degerlendirilmesi:

Anketteki 2 madde, meyve ve sebze alimini 6lgmek igin tasarlanmistir. Bu maddelerde 1-5
arasinda puanlama yapilir ve bu puan posa ve toplam indekslere de katkida bulunur. Ankette
1’den (haftada 6 veya daha fazla giin) 5'e (hi¢bir zaman) kadar puanlanan 9 madde, belirli
yiiksek yagli veya yiiksek posali besinlerin tiiketimiyle ilgilidir. Birden (higbir zaman) 5'e
(her zaman) kadar puanlanan geri kalan maddeler ise yemek pisirme, yeme veya besin se¢imi

ile ilgili davramslar1 sormaktadir. Ug¢ madde ise ters kodlanmustir (Madde 10, 11 ve 14).

Yag Indeksi; DY ’na yénelik sorularm puanlarinin toplanip gegerli cevap sayisina béliinmesi

ile elde edilir.

Posa indeksi; DP’na yonelik sorularin toplanip gegerli soru sayisina béliinmesi ile elde edilir.

Toplam indeks, yalnizca her iki indeks de gegerli varsayildiginda gegerli olmaktadir.

Toplam indeks; yag indeksi ve posa indeksinden hesaplanir. Biitliin gegerli sorularin
cevaplari toplanip gegerli soru sayisina boliinerek elde edilir. 1'den (en az saglikli) 5'e (en

saglikl1) kadar puan verilir. Bu degerlendirme her indeks igin gegerlidir [27].

3.4.4. Diyet posasi bilgi 6lcegi

Deniz ve Alsaffar tarafindan 2013 yilinda gelistirilmis olan ‘Diyet Posas1 Bilgi Olgegi nin
Tiirkce gecerlik ve giivenirlik calismas1® mevcuttur. Olgek, A Boliimii: DP ve Saglk, B
Boéliimii: DP ve Besin olarak ayrilmis iki béliimden olusmaktadir. Iki boliimde dokuz soru
olmak iizere toplam 18 sorudan olusmaktadir. Olgek puani; dogru yanit verenlere bir puan,
yanls ve emin degilim yanitlari da sifir olacak sekilde hesaplanmaktadir. Olgekten
almabilecek en diisiik puan sifir iken en yiiksek puan ise 18’dir. Olgek puani arttikca DP
bilgi diizeyinin de artig1 varsayilmaktadir [213]. Olgek kullanimi dair izin alinmis olup EK-

4’te yer almaktadir.
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Arastirmada kullanilan 6lgek ile DP bilgi diizeyi tespit edilmistir. Buna ek olarak 6l¢ek
sonuclari, ‘Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranist Anketinin’ sonuglarindan elde edilen
indeks degerleri, beslenme durumu, fiziksel aktivite durumu ve fonksiyonel kabizlik durumu

ile iliskilendirilmistir.

3.4.5. ROMA III kriterleri ile fonksiyonel kabizlik tespiti

Bu arastirmada fonksiyonel kabizlik (kronik konstipasyon) tespiti amaci ile Roma III
kriterleri (EK-5) kullanilmistir. Fonksiyonel kabizlik durumu, Yag ve Posaya Yonelik Yeme
Davranigi Anketinin sonucunda elde edilen indeks degerleri, beslenme durumu, fiziksel

aktivite durumu ile iligkilendirilmistir.

Kriterler Drossman ve arkadaslar1 tarafindan gelistirilmis [214] olan Roma Il Kriterleri,
Akaslan tarafindan Tiirkge *ye uyarlanmistir [215]. Roma III kriterlerine gore tan1 koyarken,
testteki kriterlerin son 12 ayda ve birbirini takip eden en az {i¢ ay boyunca yakinmalarin

goriilmiis olmasi gerekmektedir [216].

3.4.6. Bireylerin antropometrik ol¢iimleri

Bireylerin antropometrik bilgilerinden viicut agirhigi (kg) ve boy uzunlugu (cm) kisisel
beyana dayali olarak alinmustir. BKI bireyin boyuna gére viicut agirhgmin degerlendirilmesi
igin bir aractir. BKi’s1, diger araglar ile birlikte obezite tamsi koymaya yardimci olur

2” (kg/m?) denklemi ile hesaplanir ve arastirmada

[116].“Viicut agirligy/ boy uzunlugu
WHO’nun yetiskinlerde BKI smiflamasi (zayif, normal, fazla kilolu ve obez olarak)

kullanilmistir (Cizelge 3.3.).

Cizelge 3.3. Diinya Saglik Orgiitii (WHO) niin BKI siiflamas: [30]

BKi (kg/m?) Smiflama
<18,50 Zayif
18,50-24,99 Normal
25,00-29,99 Fazla Kilolu

>30,00 Obez
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3.4.7. Bireylerin fiziksel aktivite diizeylerinin belirlenmesi

Bireylerin fiziksel aktivite durumlarinin incelerek diizeylerinin belirlenmesinde Tiirkiye’de
gecerlik ve giivenirlik ¢aligmasi yapilmis olan “Uluslararas1 Fiziksel Aktivite Degerlendirme
Anketi (IPAQ- International Physical Activity Questionnaire) kisa formu” kullanilmustir [217,
218].

Son 7 giinii sorgulayan bu form toplam 7 sorudan olugmaktadir. Yiiriime, siddetli ve orta siddetli
aktivitelerde harcanan zaman ve otururken gegirilen zaman hakkinda bilgi sunmaktadir. Formun
toplam skorunun hesaplanmasinda; son 7 giinde yapilan “orta siddetli aktivite” ve “siddetli
aktivitenin stiresi (dakika-dk cinsinden) ve siklik (giinler) toplanmustir. Siddetli fiziksel aktiviteler
8,0 metabolik es deger (MET) puan, orta siddetli aktiviteler 4,0 MET puan, yiiriime ise 3,3 MET
puan degerindedir. ilgili aktivite grubuna ait aktive puanlar1 dakika ve siklik (giin) degerleri ile
MET degerleri garpilarak hesaplanmustir [218].

Bulunan carpim degerleri son agamada toplanarak toplam fiziksel aktivite degeri elde edilmistir.

Fiziksel aktivite toplam degerine gore 3 aktivite seviyesine ayrilir [218].

Inaktif: En alt fiziksel aktivite seviyesidir. ‘Minimal Aktif’> ve ‘Cok Aktif* siuflarina dahil

edilemeyen durumlar ‘Inaktif> olarak diisiiniiliir [218].

Minimal Aktif: Belirtilen kogullardan herhangi birinin saglanmasi durumunda ‘Minimal Aktif’

olarak degerlendirilmektedir. Belirtilen kosullardan birinin saglanmasi yeterlidir [218].

e Haftanin 3 veya daha fazla giinii en az 20 dakika siddetli aktivite yapilmasi

e Haftanin 5 veya daha fazla giinii orta siddetli aktivite veya yiirimenin giinde en az 30 dakika
yapilmast

e Haftamin 5 veya daha fazla giin yiiriime ve/veya orta siddetli aktivitenin yapilmasi ve minimum
600 MET-dk/haftay1 saglamasi durumunda Minimal Aktif* olarak tanimlanir.

Cok Aktif: Bireylerin bu kategoride birinde yer almasi igin belirtilen kosullardan en az birini
saglamalidir [218].
e Enaz 3 giin siddetli aktivite veya daha fazla giin yapmasi ve minimum 1500 MET-dk/haftay1

saglamasi gereklidir.
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e 7 veyadaha fazla giin yliriime, orta siddetli veya siddetli aktivite kombinasyonundan minimum
3000 MET-dk/haftay1 saglamalidir.

3.4.8. Istatistiksel degerlendirme

Verilerin istatistiksel degerlendirilmesi, Windows ortaminda Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS, version:20.0) istatistiksel paket progranmu yardmmyla yapilmustir. Olgiilen
degiskenler aritmetik ortalama =+ standart sapma (x+SS) ve alt-iist degerleri ile, nitel degiskenler
ise say1 (S) ve yiizde (%) ile verilmistir. Degiskenlerin dagilimi Kolmogorov-Smirnov ve Shapiro-
Wilk testi ile degerlendirilmistir. Degiskenlerin normal dagilip, dagilmamasina gére bagimsiz iki
grup karsilastirmasi igin varsayimlara uygun degiskenler i¢in bagimsiz t testi, saglanmadiginda ise
Mann-Whitney U testi kullamlmustir. Ug ve daha fazla grup karsilastirmasi icin normallik ve
homojen varyans varsayimlarina uygun degiskenler i¢in Tek Yonlii Varyans Analizi ve ikili alt
kiime kargilastirmalari i¢in Tukey HSD testi, 6n sartlar saglanmadiginda ise Kruskal-Wallis testi,
ikili alt kiime karsilagtirmalart igin Mann-Whitney U testi kullanilmistir. Grup kategorik
karsilastirmalarin hepsindeki-kare testi kullanilmistir. Istatistiksel anlamlilik diizeyi p <0,05 olarak
kabul edilmistir

Yag ve posaya yonelik yeme davranisi anketinin gegerlik ve giivenirlik analizlerinde Lavaan
paketi R versiyon 4.3.2 siirimii kullamlarak DFA yapilmistir. Anket modeli uyumluluk
testlerinden Karsilastirmali Uyum Indeksi (Comperative Fit Index) (CFI1), Olgeklendirilmemis
Uyum Testi (Tucker-Lewis Index) (TLI), Tahminin K6k Hata Kareler Ortalamasi (Root Mean
Square Error Of Approximation) (RMSEA), Standartlastirilmis Kok Artik Kareler Ortalamasi
(Standardized Root Mean Squared Residual) (SRMSR) ve Ki-kare testi (x2 testi) analizleri

yapilmistir. Korelasyon analizlerinde Pearson korelasyon katsayisi kullanilmustir.
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4. BULGULAR

4.1.Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranisi Anket Formunun Ceviri Asamasi ve Pilot
Calismanin Degerlendirilmesi

4.1.1. Ceviri asamasi

Bir ile bes puan arasinda puanlanan maddelerin puan dagilimi Cizelge 4.1.’de verilmistir.
Uzmanlarin %4,2’ii madde 3’e bir puan verirken, %4,2’si madde 9’a 2 puan vermistir. Diger

maddelerde 3’iin altinda deger bulunmamaktadir (Cizelge4.1.).

Cizelge 4.1. Yetiskinlerde yag ve posaya yonelik yeme davranisi anketinin’ dil gegerlilik
puanlar1 dagilimi

Madde 1 2 3 4 5 Toplam

numarasi S % S % S % S % S % S %
Madde 1 - - - - 1 42 8 33,3 15 625 24 24
Madde 2 - - - - 1 42 6 250 17 70,8 24 24
Madde 3 1 42 - - - - 4 16,7 19 79,2 24 24
Madde 4 - - - - 1 42 2 83 21 875 24 24
Madde 5 - - - - - - - - 24 100,0 24 24
Madde 6 - - - - - - 6 25,0 18 750 24 24
Madde 7 - - - - - - 2 83 22 91,7 24 24
Madde 8 - - - - - - - - 24 100,0 24 24
Madde 9 - - 1 42 - - 1 42 22 91,7 24 24
Madde 10 - - - - 2 83 7 29,2 15 625 24 24
Madde 11 - - - - - - 1 42 23 958 24 24
Madde 12 - - - - - - 4 16,7 20 833 24 24
Madde 13 - - - - - - 4 16,7 20 83,3 24 24
Madde 14 - - - - - - 4 16,7 20 83,3 24 24
Madde 15 - - - - - - 3 125 21 875 24 24
Madde 16 - - - - - - 4 16,7 20 833 24 24
Madde 17 - - - - 1 42 3 125 20 83,3 24 24
Madde 18 - - - - - - 2 83 22 91,7 24 24
Madde 19 - - - - - - 4 16,7 20 833 24 24
Madde 20 - - - - - - 4 16,7 20 83,3 24 24

Maddelerin dil- kapsam gegerlik puanlarmin ortalamasi Cizelge 4.2.’da verilmistir. Puan

ortalamasi 3 puan ve altinda olan madde bulunmamaktadir (Cizelge 4.2.).
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Cizelge 4 2. “Yetiskinlerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranigi Anketinin’ dil-kapsam
gegerlilik formu puanlarinin ortalamasi

Madde numarasi X £SS Alt-Ust
Madde 1 4,6+0,58 35
Madde 2 4,7+0,57 3-5
Madde 3 4,7+0,87 1-5
Madde 4 4,8+0,48 3-5
Madde 5 5,0+0,00 5-5
Madde 6 4,8+0,44 4-5
Madde 7 4,9+0,28 4-5
Madde 8 5,0+0,00 5-5
Madde 9 4,8+0,64 2-5
Madde 10 4,5+0,66 3-5
Madde 11 4,9+0,20 4-5
Madde 12 4,84+0,38 4-5
Madde 13 4,84+0,38 4-5
Madde 14 4,84+0,38 4-5
Madde 15 4,8+0,34 4-5
Madde 16 4,9+0,38 4-5
Madde 17 4,84+0,51 4-5
Madde 18 4,84+0,28 4-5
Madde 19 4,9+0,39 4-5
Madde 20 4,8+0,38 4-5

Maddelerin KGO’ n1 ve KG1I’si degerleri Cizelge 4.3.”de verilmistir. En diisiik KGO degeri
madde 3 ve madde 9 olup KGO degerleri 0,916 olarak tespit edilmistir. Anket maddelerine
ait KGI degeri 0,9916 olarak bulunmustur (Cizelge 4.3.). Uzmanlar tarafindan anketin
goriiniis degerlendirmesi, dil yeterliligi agisindan degerlendirilmesi yapilmis ve uygun

gOriilmiistiir.

Cizelge 4.3. Maddelerin KGO ve KGIi degerleri
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Cizelge 4.3. (devam) KGO ve KGI degerleri

Madde numarast KGO
Madde 16
Madde 17
Madde 18
Madde 19
Madde 20
KGi 0,9916
KGO: Kapsam gegerligi orani/ KGI: Kapsam gegerlik indeksi

_—— e

4.1.2. Pilot uygulama asamasi

Arastirmanin pilot uygulama asamasina 32 birey dahil edilmistir. Aragtirmanin pilot uygulama
asamasina katilan bireyler gegerlik-giivenirlik ¢alismasi asamasinda 6rnekleme dahil edilmemistir.
Pilot uygulama asamasinda c¢evirisi tamamlanarak olusturulmus anketin uygulanabilirligi
degerlendirilmis, ¢evrimici uygulanmasindan kaynakli isaretleme ve uygulama zorluklari, yazim

yanliglar gibi hata ve eksiklikler giderilmistir.

4.2.Yetiskin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davrams Anketi’nin Gegerlik ve
Giivenirlik Calismasi Asamasi

4.2.1. Bireylerin genel ozellikleri

Aragtirmaya goniillii olarak katilan 176 bireyin %81,8’si kadin, %18,2’si erkektir. Arastirmada
bireylerin yas ortalamasi 38,5+10,36 yil olarak bulunmustur (Bu veri tablolarda verilmemistir.).
Bireylere ait genel ozellikler Cizelge 4.4.’te yer almaktadir. Bireylerin %67°si evli ve %33’i
bekardir. Bireylerin %51,7°si tiniversite mezunu, %13,6’s1 lise mezunu, %8,5’i okuryazar ve
ilkogretim mezunu (ilkokul ve ortaokul), %26,1’i lisansiistii mezunudur. Bireylerin %71,6’s1
calismaktadir (Cizelge 4.4.).

Cizelge 4.4. Bireylerin genel 6zellikleri

Ozellikler S %
Cinsiyet

Kadin 144 81,8
Erkek 32 18,2
Medeni Durumu

Evli 118 67,0
Bekar 58 33,0
Egitim Diizeyi

Okuryazar- Ilkokul- Ortaokul 15 8,5
Lise 24 13,6
Universite 91 51,7
Lisansiistii 46 26,1
Calisma Durumu

Calistyor 126 71,6

Calismiyor 50 28,4
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Bireylerin yasam tarz1 6zellikleri Cizelge 4.5.’te verilmistir. Arastirmadaki bireylerin %26,7’si
sigara igmekte iken %8,5°1 ise sigaray1 birakmustir. Bireylerin %15,3’t 1-10adet/giin, %8,5°1 11-
20 adet/gilin ve /1,7’s1 20 adet/giin arasinda sigara igmektedir (Bu veri tabloda gdsterilmemistir).
Bireylerin %34,6’si alkol kullanmaktir. Bireylerin %19,3’i 1-bira, %18,8’1 sarap, %2,8’1 raki ve
%2,2’si viski tiiketmektedir (Bu veri tabloda gosterilmemistir). Bireylerin %47,7’si besin destegi
kullanmaktadir (Cizelge 4.5.). Bireylerin biiyilik bir cogunlugu sadece bir besin destegi (%19,3)
kullanmaktadir. Bireylerin %16,5’1 ayn1 anda 2 farkli besin destegi %5,7’si 3 farkli besin destegini,
%3,6’s1 ise 4 ve daha fazla besin destegi kullanmaktadir (Bu veri tabloda gdsterilmemistir). En sik
kullanilan besin destekleri degerlendirildiginde; bireylerin %31,8’inin D vitamini, %13,1’1
magnezyum, %9,1’nin Omega 3, %6,8 demir, %6,3 By, vitamini, %5,2’si multivitamin
kompleksi, %4 B kompleks, %2,8’inin probiyotik, %2,8’inin kolajen, %]1,7’isinin ¢inko,
%]1,1’inin C vitamini, %1,1’nin glukozamin kullandig1 belirlenmistir (Bu veri tabloda

gosterilmemistir).

Cizelge 4.5. Bireylerin yasam tarzi 6zellikleri

Yasam tarz bilgileri S %

Sigara igme Durumu

Evet 47 26,7
Hayir 114 64,8
Biraktim 15 8,5

Alkol Kullanim Durumu

Evet 64 36,4
Hayir 112 63,6
Besin Destegi Kullanma Durumu

Evet 84 47,7
Hayir 92 52,3

Bireylerin ana ve ara 6giin atlama durumlari ve 6giin tikketim sayis1 dagilimlar1 Cizelge 4.6.’da yer
almaktadir. Bireylerin %39,8’i bazen ana 6giin atlarken %29,5’1 her zaman 6giin atlamaktadir.
Aragtirmaya katilan bireylerin %32,4’{i 6gle yemegini %27,8’i kahvaltiy1 atlamaktadir. Bireylerin
%31,8’1 bazen ara 6giin atlarken, %47,7’si her zaman ara 6giin atlamaktadir. En ¢ok atlanilan en

¢ok atlanilan ara 6giin gece ara (%33,0) 6gtintidiir (Cizelge 4.6.).

Bireylerin tiikettikleri ana ve ara 6giin sayilarinin dagilimi Cizelge 4.6.’da verilmistir. Bireylerin
%59,1’1 glinlik iki ana 6giin tiiketirken, %39,8°1 li¢ ana 6giin tiiketmektedir. Hi¢ ara 6giin
tilketmeyenler arastirmaya katilan bireylerin %23,9’linii olusturmaktadir. Bireylerin %47,7’si 1
ara O0giin tiikketirken, %21,6’s1 2 ara 6giin ve %6,9’u 3 ve daha fazla ara 6giin tiiketmektedir
(Cizelge 4.6.).



Cizelge 4.6. Bireylerin beslenme aligkanliklari
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S %
Ana 6giin atlama durumu
Evet 52 29,5
Hayir 54 30,7
Bazen 70 39,8
En atlanilan ana 6giin
Kahvalti 49 27,8
Ogle yemegi 57 32,4
Aksam yemegi 12 6,8
Ara 6giin atlama durumu
Evet 84 47,7
Hayir 36 20,5
Bazen . 56 31,8
En ¢ok Atlanilan Ara Ogiin
Kusluk 33 18,8
Ikindi 49 21,8
Gece _ 58 33,0
Ana Ogiin Sayisi
1 Ogiin 2 11
2 Ogiin 104 59,1
3 Ogiin 70 39,8
Ara Ogiin Sayist
Hig 42 23,9
1 Ogiin 84 47,7
2 Ogiin 38 21,6
3 Ogﬁn ve daha fazla 12 6,9

Bireylerin %85,2’si ev disinda yemek tiiketmektedir. Bireylerin %6,7’si disarda yemek
tiketmezken, %33,3’1 haftada 1 6giin, %25,6’s1 haftada 2 6giin, %10,2’si haftada 3 6giin,

%5,1’1 haftada 4 6giin ev disinda yemek tiiketmektedir. Ev disinda en sik tiiketilen ana 6giin

aksam (%57,4) 6giinii iken en ¢ok tiiketilen ara 6giin ise ikindi ara (%52,3) 6glintidiir.

(Cizelge 4.7.)

Cizelge 4.7. Bireylerin ev disinda yemek tiiketim durumlari

S %
Ev disinda yemek tiiketim durumu
Evet 150 85,2
Hayir 26 14,8
Ev disinda yemek tiiketim sayis1 (haftalik)
Hig 2 6,7
1 6glin 10 33,3
2 6glin 45 25,6
3 6gilin 18 10,2
4 6giin 9 51
5 6giin ve fazlasi 16 9,1
Disarda en ¢ok tiiketilen ana 6giin
Kahvalti 6 34
Ogle yemegi 69 39,2
Aksam yemegi 101 57,4
Disarda en ¢ok tiiketilen ara 6giin
Kusluk 16 91
Ikindi 92 52,3
Gece 14 8,0
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Bireylerin sivi tiiketim miktarlarina dair veriler Cizelge 4.8’da yer almaktadir. Glinliik
ortalama su tiketim miktar1 1,80+0,73L iken, ortalama kahve tiikketim miktari
327,27+£282,48 mL ve siyah cay tiikketim miktar1 580,74+632,82 mL’dir. Giinliik ortalama
bitki ¢ay1 tiiketim miktar1 ise 126,28+180,52 mL olarak tespit edilmistir (Cizelge 4.8.).

Cizelge 4.8. Bireylerin s1v1 tiikketim miktarlar

Icecek cesitleri X +SS Alt-Ust
Su (L) 1,80+0,73 0,5- 3,25
Siyah ¢ay Tiiketimi (mL) 580,744+632,82 150-900
Kahve Tiiketimi (mL) 327,27+282,48 0-1200
Bitki ve Meyve Cay1 Tiiketimi (mL) 126,28+180,52 0-600

Bireylerin fiziksel aktivite durumlarina gore dagilimlari Cizelge 4.10.’da verilmistir.
Bireylerin %47,7’si inaktif %27,8’i Minimal Aktif ve %24,4°1i ise Cok Aktif kategorisinde
yer almaktadir (Cizelge 4.9.).

Cizelge 4.9. Bireylerin fiziksel aktivite durumu

Fiziksel Aktivite Diizeyi S %

Inaktif 84 47,7
Minimal Aktif 49 27,8
Cok AKktif 43 24.4
Toplam 176 100,0

Arastirmada yer alan bireylerin %36,4’linde fonksiyonel kabizlik varlig1 tespit edilmistir

(Cizelge 4.10).

Cizelge 4.10. Bireylerde fonksiyonel kabizlik durumu

Fonksiyonel Kabizlik Durumu S %

Var 64 36,4
Yok 112 63,6
Toplam 176 100,0

Bireylerin diyetle giinliik ortalama enerji (kkal) alimlar1 2426,8+857,29 kkal iken, giinliik
yag alim miktar1 117,5+46,11 ¢, posa alim miktar1 31,7+16,53 g, ¢Oziiniir posa alim miktari
10,4+6,34 g ve ¢oziinmez posa alim miktari 20,7+10,48 g’dir. Diyetle alinan giinliik enerjinin
(kkal) %43’iniin toplam yagdan, %18,3’tiniin DYA’dan, %14,6’smin TDYA’dan ve
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%6,9’unun CDYA’dan geldigi saptanmigtir. Bireylerin diyetle aldiklar1 giinlik ortalama
kolesterol miktar1 ise 477,5+239,41°dir (Cizelge 4.11).

Cizelge 4.11. Bireylerin diyetle giinliik enerji (kkal), makrobesin 6gesi(g) ve posa alimlari (g)

Enerji ve Besin Ogeleri

XSS Alt-Ust
Enerji (kkal/giin) 2426,8+857,29 814,9-3991,9
Protein (g/giin) 101,6+38,65 27,9-228,4
Protein (%) 17,4+3,73 9,0-29,0
Karbonhidrat (g/giin) 233,5497,84 78,8-535,1
Karbonhidrat (%) 39,0+8,0 19,0-58,0
Yag (g/giin) 117,5+46,11 18,2-248,7
Yag (%) 43,0+7,00 16,0-65,0
DYA* (g/giin) 49,9421,56 6,0-114,8
DYA *(%) 18.3+4.14 5,4-33,2
TDYA **(g/giin) 39,4+15,88 6,2-94,7
TDYA™ ™ (%) 14.6+3.27 5,6-23,1
CDYA™**(g/giin) 18,8+8,79 1,1-44,1
CDYA™** (%) 6.9+2.23 1,1-13,2
Omega 6 (g/giin) 16,3+7,96 0,6-39,8
Omega 3 (g/giin) 2,3+1,33 0,4-12,5
Kolesterol (mg) 477,54239.41 81,2-1447,5
Posa (g/giin) 31,7£16,53 0,1-105,5
Coziiniir Posa (g/giin) 10,4+6,34 0,0-42,3
Coziinmez Posa (g/giin) 20,7+10,48 0,1-62,4

* DYA: Doymus Yag Asitleri
** TDY A: Tekli Doymamis Yag Asitleri
*** CDYA: Coklu Doymamis Yag Asitleri

Cizelge 4.12.’de aragtirmaya katilan bireylerin diyetle giinliik aldiklar1 vitamin ve mineral

miktarlar1 verilmistir. Diyetle giinliik alinan ortalama A vitamini 2194,7+1187,66 pg, E

vitamini 17,8+9,55 mg, K vitamini 294,2+253,93 ug’dir. Bunun yani sira; diyetle giinliik

ortalama sodyum alim miktart 1891,4+905,35 mg, potasyum miktar1 3815,2+1430,88mg,

kalsiyum miktar1 1226,6+537,26 mg, magnezyum miktar1 405,1+144,6 mg, demir miktar

17,1+7,52 mg ve ¢inko miktar1 15,1+5,74 mg olarak tespit edilmistir (Cizelge 4.12.).
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Cizelge 4.12. Bireylerin diyetle giinliik vitamin ve mineral alimlar

Mikrobesin Ogeleri

X+SS Alt-Ust
Vitaminler
A vitamini (ng/giin) 2194,7+1187,66 282,3-5913,3
E vitamini (mg/giin) 17,8+9,55 0,9-46,9
K vitamini (ng/giin) 294,24253,93 1,9-1508,8
Tiamin (mg/giin) 1,5+0,65 0,3-3,6
Riboflavin (mg/giin) 2,6+1,18 0,5-7,9
Niasin (mg/giin) 20,9+8,70 3,2-48,0
Bs vitamini (mg/giin) 1,9+0,78 0,4-4,0
B12 vitamini (ug/giin) 10,0+14,12 1,0-136,1
Folat (ug/giin) 445,1+187,91 58,0-1017,0
C vitamini (mg/giin) 153,9+99,35 10,7-541,9
Mineraller
Sodyum (Mg/giin) 1891,4+905,35 376,1-4881,1

Potasyum (mg/giin)
Kalsiyum (mg/giin)
Magnezyum (mg/giin)
Demir (mg/giin)

Cinko (mg/giin)

3815,2+1430,88
1226,64537,26
405,1+144,6
17,147,52

15,1+5,74

1286,9-8037,6
223,9-2970,3
110,1-895,5
0,9-48,9
3,3-32,9

* Sodyum alimlarinin hesabina giinliik sofra tuzu tiikketimi dahil edilmemistir.

Bireylerin giinliik ortalama besin grubu tiiketim miktarlart Cizelge 4.13.’da verilmistir.
Giinliik tiiketilen ortalama tam yagl siit miktar1 167,9+188,20g, tam yagli yogurt miktari
80,4+78,92¢g, tam yagl peynir miktar1 61,44+45,39g’dir. Et grubundaki besinlerin giinliik
tilketilen miktarlar1 sirasiyla; et-tavuk-balik 129,5+85,71¢g, islenmis etler ve sakatatlar
11,94£25,269, yumurta 41,6+35,769, kurubaklagiller 46,9+44,03g’dir. Sebze grubunun
giinliik tiiketim miktar1 247,4+149,59g ve meyve grubunun giinliik tiiketim miktari ise
176,3+£126,54g’dir. Gilinliikk beyaz ekmek tiiketim miktart 51,7+51,27g iken tam tahill
ekmek tiikketim miktar1 ise 25,8+32,83g’dir. Giinliikk tiiketilen bitkisel yag miktari
21,2+22,879, kat1 yag miktar1 10,9+11,34g ve diger yag cesitleri miktar1 20,2+20,63g’dir

(Cizelge 4.13.)
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Cizelge 4.13. Bireylerin diyetle glinliik besin grubu tilketim miktarlari

Besin Gruplar (g/giin) x+SS Alt-Ust
Siit ve Uriinleri Grubu

Siit (tam yagl) 167,9+£188,20 0,0-1178,6
Siit (yagsiz-yarim yagh) 30,9+73,52 0,0-771,4
Ayran 71,8+92,99 0,0-500,0
Yogurt (tam yagli) 80,4+78,92 0,0-550,0
Yogurt (yagsiz-yarim yagl) 22,94+43,14 0,0-200,0
Kefir 3,2+13,49 0,0-101,0
Peynir (tam yagli) 61,4+45,39 0,0-235,7
Peynir (yagsiz-yarim yagh) 12,0+£24,51 0,0-152,0
Et Grubu

Et-tavuk-balik 129,5+85,71 0,0-482,9
Islenmis etler ve sakatatlar 11,9425,26 0,0-221,4
Yumurta 41,6+35,76 0,0-204,0
Kurubaklagiller 46,9+44,03 0,0-250,0
Sebze Grubu 247,4+149,59 0,0-769,3
Meyve Grubu 176,3+126,54 0,0-650,0
Tahillar

Beyaz ekmek 51,7+51,27 0,0-235,0
Tam Tahilli ekmek ¢esitleri 25,8+32,83 0,0-150,0
Diger Tahillar 65,2+51,90 0,0-239,0
Yaglar

Bitkisel s1v1 yaglar 21,2+22.87 0,0-200,0
Kati yaglar 10,9+11,34 0,0-51,7
Diger Yaglar (Mayonez, tahin, yagl tohumlar ve sert 20,2+20,63 0,0-117,9
kabuklu meyveler...)

Sekerler ve Sekerli Gidalar 23,6+20,35 0,0-107,4
Tathlar ve hazir besinler 72,8+81,44 0,0-441,8

Bu arastirmaya katilan bireylerin ortalama viicut agirhgi 69,0+13,7 kg olup ortalama BKI
25,144,24 kg/m?"dir (Cizelge 4.14).

Cizelge 4.14. Bireylerin antropometrik dl¢iimleri ve BKI degerleri

Antropometrik Olciimler X+SS Alt-Ust
Viicut Agirhg (kg) 69,0+13,7 38-120
Boy Uzunlugu (m) 1,7+0,08 1,5-1,88
BKI (kg/m?) 25,1+4,24 16,89-37,65

Arastirmada yer alan bireylerin %54°{i normal BKI araliginda bulunmaktadir. Bireylerin
%29’u fazla kilolu, %14,7’si obez ve%?2,3’li zayif olarak belirlenmistir (Cizelge 4.15.).
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Cizelge 4.15. Bireylerin BK1’lerinin dagilim1

BKIi Gruplan S %
Zayif 4 2,3
Normal 95 54,0
Fazla Kilolu 51 29,0
Obez 26 14,7
Toplam 176 100,0

Bireylerin ‘Yag ve posaya yonelik yeme davranigi anketi’ sonucu elde edilen posa, yag ve
toplam indeks skorlar1 ve ‘Diyet Posas1 Bilgi Olgegi’ posa bilgisi puan1 Cizelge 4.16.’da yer
almaktadir. Arastirmada bireylerin ortalama posa indeksi skoru 2,4+0,81, yag indeksi skoru
3,1+0,81ve toplam indeks skoru 2,9+0,65 olarak belirlenmistir. ‘Diyet Posas1 Bilgi Olgegi’
posa bilgisi puani ortalamasi ise 8,0+5,40 olarak saptanmistir (Cizelge 4.16.).

Cizelge 4.16.  Bireylerin “Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranist Anketi’ne gore posa
indeksi, yag indeksi, toplam indeks skorlari ve ‘Diyet Posasi Bilgi Olgegi’
posa bilgisi puani

Anket ve Ol¢ek Puanlar: X+SS Alt-Ust

‘Yag ve Posaya Yonelik Yeme

Davranisi Anketi ¢

Posa indeksi 2,4+0,81 1,0-4,5
Yag indeksi 3,1+0,81 1,0-4,6
Toplam indeksi 2,9+0,65 1,1-45

‘Diyet Posas1 Bilgi Olcegi’
Posa bilgisi puam 8,0+£5,40 0,0-18,0

4.2.2. Yetiskin bireylerde ‘Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranisi Anketinin’ gecerlik
ve giivenirlik analizleri

Ic tutarlilik, Madde toplam korelasyonu ve DFA degerlendirilmesi

Yag ve posaya yonelik yeme davranisi anketinin i¢ tutarlilik katsayis1 olan Cronbach Alpha degeri
0,711 olarak tespit edilmistir (Cizelge 4.17.).



51

Cizelge 4.17. i¢ tutarlilik katsayis1 (Cronbach Alpha degeri)

Cronbach Alfa Madde Sayisi
0,711 20

Maddelerde herhangi bir dislamadan Once tespit edilen madde toplam korelasyonu ve
maddelerin Cronbach Alfa degerleri Cizelge 4.18.°de yer almaktadir. Madde toplam
korelasyon degerlerinin 0,2 ve tlizerinde olmas1 dnerilirken, 0,2 nin altinda kalan maddelerin
cikarilmasi onerilmektedir. Bu sebeple DFA analizlerine bagvurulmus olup bazi maddelerin

¢ikarilmasi uzmanlarca uygun goriilmustiir.

Cizelge 4.18. Madde toplam korelasyonu ve maddelerin Cronbach Alfa degerleri

Cronbach Alpha

Madde numarasi (Eger Madde Diizeltilmis Madde-  Oge Silinirse Olgek Oge Silinirse Olgek

A Toplam Korelasyonu Ortalamasi Varyansi
Silinirse)
Madde 1 (Posa 1) 0,708 0,207 54,25 92,595
Madde 2 (Posa 2) 0,706 0,210 54,26 91,545
Madde 3 (Yag 1) 0,683 0,464 53,10 82,609
Madde 4 (Yag 2) 0,707 0,200 53,64 90,591
Madde 5 (Yag 3) 0,690 0,381 52,74 83,684
Madde 6 (Yag 4) 0,684 0,451 52,90 82,482
Madde 7 (Yag 5) 0,703 0,253 53,29 87,651
Madde 8 (Yag 6) 0,694 0,355 53,26 86,043
Madde 9 (Yag 7) 0,694 0,351 53,47 86,135
Madde 10 (Posa 3) 0,732 -0,188 53,26 97,488
Madde 11 (Posa 4) 0,751 -0,253 53,85 99,978
Madde 12 (Yag 8) 0,696 0,324 53,39 83,384
Madde 13 (Yag 9) 0,704 0,254 52,72 85,577
Madde 14 (Yag 10) 0,724 0,010 53,10 93,118
Madde 15 (Yag 11) 0,687 0,405 53,61 82,159
Madde 16 (Yag 12) 0,684 0,440 54,07 81,891
Madde 17 (Yag 13) 0,683 0,451 53,92 81,635
Madde 18 (Posa 5) 0,682 0,460 54,06 82,106
Madde 19 (Posa 6) 0,686 0,426 54,20 83,191
Madde 20 (Posa 7) 0,693 0,358 53,25 84,800

Yapilan analizler sonucunda Sekil 4.1.’deki anket modeli olusturulmus ve bazi maddelerin
¢ikarilmasi uygun bulunmustur. Madde 2, madde 10, madde 11, madde 12, madde 13, madde

14, madde 16 ve madde 17’nin ¢ikarilmasina karar verilmistir.
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Sekil 4.1. Yag ve posaya yonelik yeme davranisi anketinin modeli

Cizelge 4.19.”da DFA sonucu kalan maddelerin kestirim, standart hata, z-degeri, p-degeri,
standart gizil faktor skoru ve standart kestirim skoru degerleri verilmistir. Yiizde 90 giiven
diizeyinde anlamli olan tiim maddeler modelin igine dahil edilmistir. Dislanan maddelerin
yag ve posa faktorleriyle istatistiksel anlamlilig1 saglamadigi tespit edilmistir. Bu analizler

sonucunda yag 1-2-3-4-5-6-7-11 ve posa 1-5-6-7’yi temsil eden maddeler ankette

birakilmigtir (Cizelge 4.19.). Belirtilen maddelerin ¢ikarilmasi ile anket son halini almigtir.
Revize edilen anketin son hali EK-6"da yer almaktadr. Istatistiksel analizlerde anketin kalan

maddelerinin olusturdugu indeks puanlari ile analizler yapilmistir.



Cizelge 4.19. DFA Sonuglart

53

Gozlenen Kestiri  Standart z- p Standart gizil faktor Standart Kestirim
degiskenler m Hata degeri degeri skoru skoru
Madde 3 (Yag 1) 1 - - - 1,009 0,799
Madde 4 (Yag2) 0,395 0,069 5697 0 0,398 0,439
Madde 5 (Yag 3) 1,105 0,096 11,540 O 1,115 0,830
Madde 6 (Yag 4) 1,032 0,091 11,365 O 1,041 0,800
Madde 7 (Yag 5) 0,804 0,088 9,150 0 0,812 0,670
Madde 8 (Yag 6) 0,794 0,085 9379 0 0,801 0,706
Madde 9 (Yag 7) 0,551 0,087 6,307 0 0,556 0,488
Madde 15 (Yag 11) 0,199 0,114 1,740 0,082 0,200 0,139
Madde 1 (Posa 1) 1 - - - 0,118 0,233
Madde 18 (Posa5) 7,902 2,877 2,747 0,006 0,936 0,710
Madde 19 (Posa 6) 9,394 3,501 2,684 0,007 1,113 0,865
Madde 20 (Posa7) 4,838 1,889 2,562 0,010 0,573 0,449

Dogrulayict faktor analizi (DFA) sonucu disarida birakilmayan maddeler {izerinden elde

edilen uyum indeksi degerleri Cizelge 4.22°de verilmistir. Elde edilen kriterler ve kriterlerin

olmas1 gereken degerler ile modelin degerleri karsilastirildiginda miikkemmel uyum

dedigimiz yap1 saglanmistir. Modelin uyum indeks degerlerinin kosullar1 sagladig:

belirlenmistir (Cizelge 4.20.).

Cizelge 4.20. Uyum Indeksleri Sonuglart

Uyum Indeksleri Olmas1 Gereken Deger Model Degeri  Kosul Saglama Durumu
CFI* >=0.90 0,927 Evet
TLI** >=0.90 0,905 Evet
RMSEA*** <=0.08 0,074 Evet
SRMR**** <=0.08 0,076 Evet
Kikare / SD (Chi-square / df)***** <=3 1,963 Evet

* CFI: Kargilastirmali Uyum Indeksi (Comperative Fit Index)

** TLI: Olgeklendirilmemis Uyum Testi (Tucker-Lewis Index)
*** RMSEA: Tahminin Kok Hata Kareler Ortalamasi (Root Mean Square Error Of Approximation)
**** SRMR: Standartlastirilmig Kok Artik Kareler Ortalamasi (Standardized Root Mean Squared Residual)
***x% Kikare / SD (Chi-square / df): Ki-kare testi

Yeni anket modeline gore hesaplanan madde Croncbach Alfa ve madde toplam korelasyonu

sonuclar1 Cizelge 4.21.’de yer almaktadir.



54

Cizelge 4.21. Posa, yag ve toplam indeks i¢ tutarlilik katsayisi (Cronbach Alpha degeri)

Cronbach Alfa Madde Sayisi Maddeler Arasi Fark
Yag Indeksi 0,816 8 <0.001
Posa Indeksi 0,655 4 <0.001
Toplam indeksi 0,776 12 <0.001

Anketin son hali i¢in hesaplanan madde toplam korelasyon degerleri ve madde Cronbach
Alfa degerleri Cizelge 4.22.’de yer almaktadir. Biitiin maddelerin Croncbach Alfa degeri
0,7°den biiyiiktiir. Anket maddelerinden madde 15 (yag 11)’in madde toplam korelasyon
degerleri 0,2’den diisiik olan tek degerdir (Cizelge 4.22.). Madde toplam korelasyonu
0,2’den diisiik olan maddelerin anketten ¢ikarilmasi Onerilmektedir; ancak DFA analiz
sonuclart ve wuyum testlerinin sonuglariyla birlikte degerlendirilen madde 15°in

¢ikarilmamasina karar verilmistir.

Cizelge 4.22. Anketin son haline yonelik madde toplam korelasyonu ve maddelerin
Cronbach Alfa degerleri

CrorlbaCh Alpha Diizeltilmis Madde- Oge Silinirse Olgek ~ Oge Silinirse
Madde numaras1  (Eger Madde Toolam Korel Ortal Oloek V
Silinirse) oplam Korelasyonu rtalamasi ¢ek Varyansi
Madde 1 (Posa 1) 0,777 0,202 32,154 58,522
Madde 3 (Yag 1) 0,733 0,651 47,437 47,437
Madde 4 (Yag 2) 0,767 0,343 54,916 54,916
Madde 5 (Yag 3) 0,742 0,570 47,944 47,944
Madde 6 (Yag 4) 0,732 0,654 46,977 46,977
Madde 7 (Yag 5) 0,750 0,511 50,093 50,093
Madde 8 (Yag 6) 0,742 0,590 49,557 49,557
Madde 9 (Yag 7) 0,754 0,473 51,315 51,315
Madde 15 (Yag 11) 0,789 0,191 54,159 54,159
Madde 18 (Posa 5) 0,783 0,215 31,971 54,407
Madde 19 (Posa 6) 0,773 0,300 32,114 53,010
Madde 20 (Posa 7) 0,770 0,329 31,149 52,621

Esdeger Testler (Formlar) Yontemi

Bu arastirmada ‘Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranisi Anketi’nden elde edilen yag ve
posa alim indeksleri ile besin tiikketim siklig1 formu yardima ile belirlenen diyetle giinliik yag
ve posa alim miktarlar1 bu asamada karsilastirilmistir. Buna gore anketle hesaplanan posa
indeksi ve besin tiiketim sikligi formu yardimi ile belirlenen diyetle giinlik posa alim
miktar1, ¢Oziiniir ve ¢éziinmez posa alim miktar1 (g) arasinda iliski tespit edilmemistir
(p>0,05). Diyetle giinliik alinan DY A miktar1 (p<0,05) (r=-0,183) ve yiizdesi (r=-0,164) ile
posa indeksi arasinda negatif yonli iliski vardir (p<0,05) (Cizelge 4.23.).
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Yag indeksi ile glinliik diyetle alinan enerji (kkal), toplam yag miktari (g), DY A miktari (g)
(r=-0,260), TDYA miktar1 (g) (r=-0,149) ve CDYA miktar1 (g) (r=-0,172) ters yonli

iligkilidir (p<0,05). Diyetle alinan giinliik posa, ¢oOziinmez posa ve ¢Ozliniir posa

miktarlariyla yag indeksi arasinda da anlamli, negatif iliski bulunmustur (p<0,05). iliskili

korelasyon degerleri Cizelge 4.23.’da yer almaktadir.

Toplam indeks ile diyetle alinan giinliik enerji (kkal) (r=-0,301), yag miktar1 (g) (r=-0,251),
DYA miktari (g) (r=-0,295), TDY A miktari(g) (r=-0,169), CDY A miktar1 (g) (r=-0,192), ve

¢ozlinmez posa miktari (g) (r=-0,195), ile arasinda da negatif yonlii iliski mevcuttur (p<0,05)
(Cizelge 4.23).

Cizelge 4.23. Bireylerin besin tiiketim sikligi formu yardimi ile belirlenen diyetle giinliik

alman enerji (kkal), yag-yag asitleri miktar1 (g) ve posa-posa ¢esitleri
miktarlar1 (g) ile yeme davranisi anketi ile belirlenen posa indeksi, yag
indeksi ve toplam indeks arasindaki iligki

Pearson Korelasyonu  Posa Indeksi Yag Indeksi ~ Toplam Indeks

Enerji (kcal) r -0,140 -0,288** -0,301**
p 0,063 <0,001 <0,001
Yag (g) r -0,153* -0,223** -0,251**
p 0,043 0,003 0,001
Yag (%) r -0,114 0,038 -0,016
p 0,133 0,618 0,837
DYA (g) r -0,183" -0,260™ -0,295™
p 0,015 <0,001 <0,001
DYA (%) r -0,164" -0,061 -0,120
p 0,030 0,419 0,113
TDYA (g) r -0,104 -0,149" -0,169"
p 0,170 0,048 0,025
TDYA (%) r -0,032 0,119 0,086
p 0,671 0,117 0,255
CDYA (g) r -0,115 -0,172" -0,192*
p 0,129 0,023 0,010
CDYA (%) r -0,040 0,038 0,015
p 0,596 0,620 0,848
Posa (g) r 0,082 -0,212" -0,144
p 0,280 0,005 0,056
Coziniir Posa(g) r -0,004 -0,230™ -0,195™
p 0,961 0,002 0,010
Coziinmez Posa(g) r 0,115 -0,196™ -0,117
p 0,130 0,009 0,122

*korelasyon p<0,05 anlamli, **korelasyon p<0,01 anlaml:.

Posa indeksi, yag indeksi ve toplam indeksinin, tliketilen besin gruplarina gore

degerlendirmesi Cizelge 4.24.’te verilmistir. Posa indeksi ile sebze grubu (r=0,173), meyve
grubu (r=0,237), kurubaklagiller (r=0,205) ve tam tahilli ekmek c¢esitleri(r=0,168) arasinda
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pozitif yonlii anlamli iliski mevcuttur (p<0,05). Posa indeksinin belirtilen posa igerigi zengin
besin gruplariyla iligkisi posa yeme davranisi agisindan posa indeksinin giivenirligini
gOstermesine agisindan olmasi beklenene bir iliskidir. Beyaz ekmek (r=-0,313), katiyaglar
(r=-0,191), sekerler ve sekerli besinler (r=-0,149), hazir besinler ve tathilarin (r=-0,216) ise
posa indeksiyle arasinda negatif iliski vardir (Cizelge 4.24.).

Yag indeksi ile peynir (yagsiz-yarim yagli) (r=-0,179), et-balik-tavuk (r=-0,234), beyaz
ekmek(r=-0,194), islenmis etler ve sakatatlar(r=-0,273), kat1 yaglar (r=-0,153%*), sekerler ve
sekerli besinler(r=-0,274), hazir besinler ve tatlilar (r=-0,339) arasinda istatiksel olarak
anlaml1 negatif yonlii iligki belirlenmistir (p<0,05) (Cizelge 4.24.).

Toplam indeks ile ayran(r=-0,163) peynir (yagsiz-yarim yagli) (r=-0,180), beyaz ekmek (r=-
0,224), islenmis etler ve sakatatlar (r=-0,221), kat1 yaglar (r=-0,208), diger yaglar (Mayonez,
tahin, yagli tohumlar ve sert kabuklu meyveler...) (r=-0,157), sekerler ve sekerli besinler
(r=-0,292), hazir besinler ve tathilar (r=-0,375) ile arasinda negatif yonlii iliski saptanmigtir
(p<0,05). Ancak yumurta (r=0,176*) ile arasinda pozitif yonli bir iliski bulunmustur
(Cizelge 4.24.).

Cizelge 4.24. Bireylerin besin tiiketim sikligi formu yardimi ile belirlenen besin grubu
tiiketimleri ile yeme davranisi anketi ile belirlenen posa indeksi, yag indeksi
ve toplam indeks iligkisi

Posa indeksi Yag indeksi Toplam

indeks
Siit ve Uriinleri Grubu
Siit (tam yaglr) r -0,054 -0,087 -0,096
p 0,478 0,249 0,203
Siit (yagsiz-yarim yagli) r -0,043 -0,080 -0,085
p 0,571 0,293 0,262
Ayran r -0,167* -0,110 -0,163"
p 0,027 0,146 0,031
Yogurt (tam yagli) r 0,013 0,046 0,044
p 0,867 0,541 0,563
Yogurt (yagsiz-yarim yagli) r 0,031 -0,035 -0,016
p 0,684 0,649 0,831
Kefir r 0,029 -0,122 -0,091
p 0,705 0,106 0,229
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Cizelge 4.24. (devam) Bireylerin besin tiikketim sikligi formu yardim ile belirlenen besin
grubu tiiketimleri ile yeme davranis1 anketi ile belirlenen posa indeksi, yag

indeksi ve toplam indeks iliskisi

Posa Indeksi Yag indeksi Toplam
indeks
Peynir (tam yagl) -0,083 -0,046 -0,073
0,276 0,541 0,335
Peynir (yagsiz-yarim yagl) -0,073 -0,179" -0,180"
0,337 0,018 0,017
Et Grubu
Et-tavuk-balik 0,162" -0,234™ -0,129
0,032 0,002 0,088
Islenmis etler ve sakatatlar 0,020 -0,273™ -0,221™
0,793 0,000 0,003
Yumurta 0,148 0,137 0,176"
0,050 0,069 0,019
Kurubaklagiller 0,205™ -0,080 0,018
0,006 0,290 0,813
Sebze Grubu 0,173" -0,129 -0,037
0,022 0,088 0,626
Meyve Grubu 0,237 0,036 0,129
0,002 0,633 0,088
Tahillar
Beyaz Ekmek -0,313" -0,194" -0,294™
0,000 0,010 0,000
Tam Tahilli ekmek gesitleri 0,168" 0,013 0,081
0,026 0,862 0,283
Diger Tahillar -0,088 -0,054 -0,082
0,247 0,474 0,280
Yaglar
Bitkisel s1v1 yaglar 0,088 0,128 0,144
0,245 0,090 0,056
Kat1 yaglar -0,191" -0,153" -0,208™
0,011 0,043 0,005
Diger Yaglar (Mayonez, tahin, yagli -0,031 -0,171" -0,157"
tohumlar ~ ve  sert  kabuklu 0,683 0,024 0,037
meyveler...)
Sekerler ve Sekerli besinler -0,149" -0,274™ -0,292™
0,048 0,000 0,000
Tathlar ve hazir besinler -0,216™ -0,339™ -0,375™
0,004 0,000 0,000
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4.2.3.Yag ve posaya yonelik yeme davramsi anketi (posa indeksi, yag indeksi ve toplam
indeksi) ile baz1 parametreler arasindaki iliskiler

Bireylerin genel 6zelikleri, yasam tarzi 6zellikleri ve fonksiyonel kabizlik durumlarina gore
posa indeksi, yag indeksi ve toplam indeks skorlar1 Cizelge 4.25.”te verilmistir. Bireylerin
fiziksel aktivite durumlarina gore posa indeksi skorlari arasinda istatiksel olarak anlamli bir
fark tespit edilmistir (r=0,03, p<0,05). Fiziksel aktivite siniflamalar1 arasinda ikili
karsilastirmalar incelendiginde; ‘Cok aktif” sinifinin posa indeksi skor ortalamasi 2,6+0,79
olup, ‘inaktif’ sinifindan (2,3+0,80) daha yiiksektir (p<0,05). Cinsiyet, medeni durum,
egitim durumu ve kabizlik durumuna gore indeks skorlar1 arasinda anlamli bir fark

saptanmamuistir (p>0.05). (Cizelge 4.25.)

Cizelge 4.25. Bireylerin bazi genel ozelikleri, yasam tarzi1 Ozellikleri ve fonksiyonel
kabizlik durumlarina gére yeme davranisi anketi ile belirlenen posa indeksi,
yag indeksi ve toplam indeks degerleri

Posa Indeksi Yag indeksi Toplam Indeks
Cinsiyet
Erkek (n:32) X£SS 2,3+0,80 2,94+0,9 2,7+0,7
Alt-Ust 1,3-4,3 1,1-46 1,3-45
Kadin (n:144) XSS 2,4+0,81 3,1+0,78 ,0+0,62
Alt-Ust 1,0-4,5 1,0-4,6 1,1-45
p 0,24 0,12 0,06
p: Mann-Whitney U testi.
Medeni Durum
Bekar (n:58) x£SS 2,4+0,73 3,1+0,83 2,940,66
Alt-Ust 1,0-4.3 1,1-4,6 1,3-4,5
Evli (n:118) XSS 2,4+0,84 3,1 40,81 2,9+0,64
Alt-Ust 1,3-4,5 1,0-4,6 1,1-4,5
a: Mann-Whitney U testi, b: Bagimsiz t testi  p 0,65? 0,612 0,98°
Egitim Durumu
[lk6gretim (n:15) XSS 2,1%0,75 2,9+1,20 2,640,91
Alt-Ust 1,3-4,5 1,0-4,5 1,1-4,1
Lise (n:24) XSS 2,1+0,72 3,3+0,78 2,940,54
Alt-Ust 1,0-38 1,5-4,5 1,9-39
Universite (n:91) XSS 2,46+0,80 3,10£0,75 2,8840,60
Alt-Ust 1,3-4,5 1,1-4,6 1,3-45
Lisansiistii (n:46) XSS 2,5+0,85 3,1+0,8 2,9+0,68
Alt-Ust 1,3-43 1,4-4,5 -1,5-4,4
p: Kruskal Wallis testi. p 0,08 0,61 0,81

Fiziksel Aktivite Durumu
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Cizelge 4.25. (devam) Bireylerin bazi1 genel oOzelikleri, yasam tarzi Ozellikleri ve
fonksiyonel kabizlik durumlarina gére yeme davranisi anketi ile belirlenen
posa indeksi, yag indeksi ve toplam indeks degerleri

Posa Indeksi  Yag indeksi Toplam Indeks
Inaktif (n:84) XSS 2,3+0,80 3,140,85 2,8+0,67
Alt-Ust 1,0-4,5 1,0-4,6 1,1-45
Minimal Aktif (n:49) X£SS 2,4+0,81 3,1+0,72 2,9+0,60
Alt-Ust 1,3-4,3 1,5-45 1,6-4,1
Cok Aktif (n:43) X+SS 2,6+0,79 3,120,85 2,9+0,64
Alt-Ust 1,3-4,3 1,4-45 15-44
Kruskal Wallis testi p 0,03* 0,99 0,62
Fonksiyonel Kabizlik Durumu
Var (n:64) XSS 2,440,8 2,940,9 2,840,6
Alt-Ust 1,0-4,5 1,1-45 1,3-4,0
Yok (n:112) X£SS 2,4+0,8 3,2+0,8 2,9+0,7
Alt-Ust 1,0-4.3 1,0-4,6 1,1-45
Mann-Whitney U testi. p 0,94 0,37 0,26

Cizelge 4.26.’de bireylerin ana 6giin ve ara 6giin atlama davranisi, atlanan ara ve ana 6giin
say1s1 gibi beslenme aligkanliklarina gore posa indeksi, yag indeksi ve toplam indeks
degerleri belirtilmistir. Belirtilen beslenme aliskanliklari ile posa indeksi, yag indeksi ve

toplam indeks arasinda istatiksel olarak anlamli bir iligki yoktur (p>0.05).

Cizelge 4.26. Bireylerin bazi beslenme aliskanliklarina gore yeme davranist anketi ile
belirlenen posa indeksi, yag indeksi ve toplam indeks degerleri

. . i . Toplam
Posa Indeksi Yag Indeksi indeks

Ana Ogiin Atlama Durumu

T£SS 2,4+0,92 3,1+0,81 2,940,82
Evet (n:52) ..

Alt-Ust 1,0-4,3 31,0-4,6 1,0-4,6)

X£SS 2,5+0,75 3,1+0,71 2,9+0,60
Hayir (n:54) ..

Alt-Ust 1,3-4,3 3,1,1-4,3 1,3-4,3

X£SS 2,340,76 3,0+0,89 2,8+0,64
Bazen (n:70) ..

Alt-Ust 1,0-45 1,1-45 1,3-44
p: Mann-Whitney U testi. p 0,402 0,89° 0,58°
Ara Ogiin Atlama Durumu

x+SS 2,3+0,75 3,1+0,76 2,8+0,62
Evet (n:84) ..

Alt-Ust 1,3-43 1,1-46 1,3-45

X£SS 2,4+0,86 3,140,84 2,9+0,70
Hay1r (n:36) ..

Alt-Ust 1,0-43 1,4-4,6 1,5-45

(p<0,05)
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Cizelge 4.26. (devam) Bireylerin baz1 beslenme aligkanliklarina gére yeme davranisi anketi
ile belirlenen posa indeksi, yag indeksi ve toplam indeks degerleri

Posa indeksi Yag indeksi Iﬁﬂﬁ?
Bazen (n:56) i:I:SS“ 2,5+0,84 3,1+0,88 2,9+0,65
Alt-Ust 1,0-4,5 1,0-4,5 1,1-4,4
E.: I;gisg((zgn\lli\ga\l/ti;iit;’Analizi. P 0,24* 0,842 0,92°
Ana 6giin sayis1
1 ve 2 Ogiin (n:106) x£SS 2,440,89 3,1+0,85 2,940,69
Alt-Ust 1,0-4,5 1,0-4,5+7 1,1-4,5
3 Ogiin (n:70) X+SS 2,4+0,67 3,1£0,76 2,940,58
Alt-Ust 1,3-4,3 1,1-44 1,3-4,0
Mann-Whitney U testi. p 0,41 0,98 0,85
Ara Ogiin Sayisi
Hig (n:42) X£SS 2,440,88 3,140,91 2,840,76
Alt-Ust 1,3-4,3 1,1-4,6 1,3-4,5
1 Ogiin (n:84) x+SS 2,340,71 3,0£0,79 2,840,57
Alt-Ust 1,0-4,3 1,4-4,6 1,5-4,5
2 Ogiin (n:38) x+SS 2,6£0,9 3,240,8 2,940,7
Alt-Ust 1,0-4,5 1,0-4,5 1,1-4,3
3 Ogiin ve daha fazla (n:12) XSS 2,740,9 3,340,6 3,120,6
Alt-Ust 1,5-4,3 2,041 2,341
p: Kruskal Wallis testi. p
Toplam (n:176) x+SS 2,4+0,8 3,1+0,8 2,9+0,6
Alt-Ust 1,0-4,5 1,0-4,6 1,1-4,5
Mann-Whitney U testi. P 0,942 0,367 0,264
(p<0,05)

Cizelge 4.27. Bireylerin yas, BKi ve ‘Diyet Posasi Bilgi Olgegi’ posa bilgisi puaninin, posa
indeksi, yag indeksi ve toplam indeks ile iligkisine yonelik degerler verilmistir. ~ Bireylerin
yasa, BKI’ye ve ‘Diyet Posas1 Bilgi Olcegi’ posa bilgisi puaninina gére posa indeksi, yag
indeksi ve toplam indeks skorlar1 verilmistir (Cizelge 4.27.). Ancak aralarinda istatiksel
olarak anlamli bir iliski yoktur(p>0.05).



61

Cizelge 4.27. Bireylerin yas, BKi ve ‘Diyet Posas1 Bilgi Olcegi’ posa bilgisi puaninin, yeme
davranig1 anketi ile belirlenen posa indeksi, yag indeksi ve toplam indeks ile

iligkisi
Pearson Korelasyonu Posa Yag Toplam
Indeksi Indeksi Indeks

Yas (Y1) r 0,133 0,063 0,109

p 0,078 0,403 0,149
BKi r 0,047 0,007 0,026

p 0,533 0,926 0,737
‘Diyet Posasi Bilgi Olgegi® r 0,133 -0,017 0,041
Posa bilgisi puam p 0,079 0,818 0,590

Cizelge 4.28.°de bireylerin gilinliik sivi tilketim miktarlarinin yeme davranisi anketi ile
belirlenen indekslerle iliskisi verilmistir. Posa indeks skoru ile bitki ¢ay1 (r=0,218) ve su
tiiketim miktar1 (r=0,202) arasinda pozitif bir iliski tespit edilmistir (p<0.05). Yag indeksi
(r=-0,234) ve toplam indeks (r=-0,236) ile siyah cay tiiketim miktari arasinda da ters yonli
anlaml1 iliski vardir (p<0.05).

Cizelge 4.28. Bireylerin giinliik siv1 tilketim miktarlarinin posa indeksi, yag indeksi ve
toplam indeks ile iligkisi

Pearson Korelasyonu Posa Yag Toplam
Indeksi Indeksi Indeks
Siyah ¢ay (mL) r -0,094 -0,234* -0,236
p 0,213 0,002 0,002
Bitki ve meyve caylari r 0,218" 0,048 0,131
(mL) p 0,004 0,526 0,083
Kahve cesitleri (mL) r 0,043 0,064 0,072
p 0,572 0,401 0,341
Su (L) r 0,202* 0,025 0,105
p 0,007 0,745 0,166

* p<0,05
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5. TARTISMA

Yeterli ve dengeli beslenmenin iki 6nemli besin bilesenlerinden olan DY ve DP birlikte ayni
tir bulasici olmayan kronik hastaliklarla (obezite, Tip 2 diyabet, kolon kanseri, inflamasyon
vb.) iliskilidir [1, 188-192]. Bazi ¢alismalarda hem DP hem de DY alimlarinin ve bu besin
bilesimlerine yonelik yeme davranislarinin saptanmasinda her iki bilesenin birlikte
degerlendirildigi goriilmektedir [143, 193, 194]. Ayrica bu iki bilesenin saglik iizerine
etkileri ve hastaliklar ile iliskisi diisiiniildiigiinde diyetisyenler tarafindan DP ve DY alim

durumlarinin saptanmasi, degerlendirilmesi ve izlenmesi olduk¢a dnemlidir.

Diyet posasi (DP) ve yaginin tiiketim durumunun saptanmasi amaci ile en sik kullanilan
yontemler besin tiiketim kayitlaridir [22]. Ancak avantajlariyla birlikte uygulama siiresinin
uzunlugu, uygulanan bireylerin hatirlama zorluklar: gibi kisitlamalari1 da olan bu yontemlere
alternatif olabilecek uygulamasi kolay ve pratik bir anket arayis1 vardir [22, 200]. Literatiirde
DP ve DY alimlarinin ve yeme davraniglarinin saptanmasina yonelik bazi anket ve dlgekler
yer almaktadir [25, 26, 202]. Tiirk dilinde hem DP hem DY yeme davranisinin saptanmasina
yonelik bir anket veya Olgege rastlanmamistir. Hem DP hem DY yeme davranisini
saptanmaya yonelik Tiirk¢e valide bir anket/6lgek, var olan yontemlere alternatif olarak
arastirma ve hasta izlemine katki saglayabilir. Bu dogrultuda daha once gegerlik ve
giivenirlik ¢aligmasi yapilmis olan ‘Yetigkin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme
Davranis1 Anketinin , Tiirk dili ve kiiltiiriine uyarlanmas1 amac ile ‘Yetiskin Bireylerde
Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranist Anketi’nin gegerlik ve giivenirlik galismasi

yapilmistir.

Anket/dlgek uyarlama basamaklarinin sirast ile; konunun (ihtiyacin) belirlenmesi, buna
yonelik anketin/dlgegin segilmesi, en az 2 ¢evirme tarafindan gevrilmesi, ¢evirilerin gézden
gecirilerek tek bir anket olusturulmasi ve uzmanlarca cevirinin dil ve igerik uygunlugu
acisindan degerlendirilmesi, pilot uygulama ve o6lgme aracinin biiyiikk bir 6rnekleme
uygulanmasi asamalarindan olusmasi Onerilmektedir [219]. Bu arastirmada da bu

basamaklarla paralel sekilde belirtilen asamalar izlenmistir.
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5.1.Yetiskin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranisina Anketinin Ceviri ve
Pilot Calismas1 Asamasinin Degerlendirilmesi

Ceviri Asamasi

Orijinal dilinden bagska bir dile uyarlama yapilarak kiiltiiriimiize 6lgme araglar1 kazandirmak
olduk¢a ¢ok kullanilan yoOntemlerdendir [220]. Anketin baska bir dilden Tiirk¢e’ye
cevrilerek, kullanilacagi alana uygun bir dil ve igerige sahip olmasinin gerekliligi
vurgulanmaktadir [220, 221]. En az 2 ¢evirmen tarafindan g¢evirisi yapilan ve uzmanlarin yer
aldigi bir grup tarafindan degerlendirilerek dil uyarlamasinin uygun olarak
gergeklestirilebilecegi belirtilmektedir [219-221]. Bu arastirmada da 6nerilere uygun olarak
ilerlenmis ve anket Tiirk¢e’ye 3 uzman tarafinda gevrilmistir. Bu kapsamda gerekli olan

cevirmen sayisinin saglandigi soylenebilir.

Uyarlamalarda 6lciilmek istenen ortiik faktorlerinin taninmasi ve kavramsal tanimlamalarin
atlanmamas1 gerekmektedir [220]. Bu degerlendirmelerin yapilmasi amaci ile dil-kapsam
gecerligi formu kullanilmaktadir. Ortiik faktdrlerin  alaninda uzmanlar tarafindan
degerlendirilerek dilin ve madde kapsamlarinin uyarlanan dile, kiiltlire ve anketin
kullanilacagi alana uygunlugunun tespiti amaciyla kapsam gegerliginden yararlanilsa da
anket gegerlik i¢in bu yonteminin tek basina kullanilmasi 6nerilmemektedir [222, 223]. Bu
arastirmada da kapsam gecerligi ¢eviri asamasinda degerlendirilmis ve diger asamalarda

gecerlik yontemlerinden DFA kullanilmistir.

Dil ve kapsam gecerliligi icin degerlendirme yapacak alan uzmanlarinin sayisinin Polit-
Beck tekniginde 3-10 uzmanin yeterli, 10 ve lizeri uzmanin gereksiz oldugu belirtilirken,
Davis teknigine gore ise en az 3 en fazla 20 uzman kapsam gecerliligi icin yeterli olarak
goriilmektedir [205, 206]. Bu anketin kapsam ve dil gegerliligi i¢in 24 uzman goriisiinden
yararlanilmig olup belirtilen goriislere gore Onerilen uzman sayisi istenen diizeyin

uzerindedir.

Dil-Kapsam gecerligi i¢in Polit-Beck kapsam uygunlugu indeksinden yararlanilmasi
onerilmektedir [205]. Yontemdeki 4 {izerinden puanlanarak degerlendirme yerine bu
arastirmada 5 iizerinden degerlendirme uygulanmistir. Yontemin 5 {izerinden puanlanarak
uygulanmasinin daha hassas kapsam degerlendirmesine olanak sagladigi diisiiniilmektedir.

Dil-kapsam gecerliligi formunda 5 gegerligi ve dile uygunlugu en yiiksek, 1 ise gecerligi ve
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dile uygunlugu en diisiikk olarak belirtilmistir. Bu degerlendirme dogrultusunda anketin
maddelerine ait en diisiik ortalama puanin 4,5+0,66 olmas: anket maddelerinin gegerliginin

ve dil uygunlugunun yiiksek oldugunun gostergesidir (Cizelge 4.3.).

Kapsam gecerligi oran1 (KGO) ve KGI uzman gériislerinin nicel hale gelmesinde yardimci
olan kapsam gecerliligine yonelik degerlendirmelerdir [207, 208]. 20 kisilik bir uzman
grubunun degerlendirmesi sonucunda KGO degerinin en diisiik 0,42 olmasi istenmektedir.
En yiiksek deger ise 1’dir [207]. Bu arastirmada yeme davranisi anketine ait KGO degeri
ise 0,916°dir (Cizelge 4.3.) ve bu g¢ercevede saptanan bu KGO degerinin yiiksek olmasi

dolayis1 ile bu anket kapsam gegerligine sahip olmaktadir.

Bu arastirmada uzmanlarin anketin goriinlistine ve icerine dair belirttigi goriisler
incelenmistir. Bu kapsamda kapsam igerigine dair uzmanlardan herhangi bir olumsuz
geribildirim alinmamigtir. Uzmanlarin ilgili anket ile ilgili ¢eviri Onerileri degerlendirilmis
olup sorularin kapsamin uyumsuzluguna yonelik goériis bulunmamasi da nitel olarak anketin

dil ve kapsam olarak uygunlugunu géstermektedir.

Ozetle; anketi degerlendiren uzman sayisi, uzmanlardan aldigi puan dagilimi ve puan
ortalamasi degerlendirildiginde anketin dil-kapsam gecerliginin yiiksek oldugu sonucu

cikarilabilir.

Pilot Asamasi

Literatiirde ¢eviri agamasi tamamlanan ve olusturulan anketin uygulanmasina ydnelik
olusabilecek sikint1 ve zorluklarin giderilmesi amaciyla 30-40 bireyden olusan 6rneklem
tizerinde pilot uygulama yapilmasi onerilmektedir [224, 225]. Bu arastirmada anketin pilot
asamas1 32 bireyden olusan 6rnekleme uygulanmistir. Uygulama sirasinda gelen Oneriler
yardimi ile yazim ve uygulama hatalar1 giderilmis ve pilot uygulama basamagi onerilere

uygun olarak tamamlanmistir.
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5.2. Yetiskin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davramisi Anketinin Gegerlik ve
Giivenirlik Calismasi

5.2.1. Bireylerin genel 6zellikleri ve bazi1 yasam tarzi1 ahiskanhklar:

Bireylerin yasi, cinsiyeti, fiziksel aktivite durumu, beslenme aligkanliklari, sahip oldugu
sosyoekonomik ve kiiltiirel faktorler saglikli beslenmeyi ve dolayisiyla saglik durumunu
etkilemektedir [1, 226]. Bu faktorlerden biri olan yas, beslenme ile yakindan iliskilidir. Bu
aragtirmada bireylerin yas ortalamasi 38,5+£10,36 yil olarak bulunmustur. Bireylerin yasa
gore enerji ve besin 6gesi ihtiyaglart alim ve beslenme tutumlarimin degisiklik gosterdigi
bilinmektedir [227, 228]. 50 yas {istii bireylerin dahil edildigi bir ¢alismada yas ile olusan
fiziksel sikintilara bagl olarak bireylerin besin alimlarinin ve tercihlerinin artan yas ile
degisiklik gosterdigi belirtilmis olup DP ve DY aliminin artan yas ile azaldig1 gorilmiistiir
[228]. Ayrica yetiskin bireylerin ‘22 yas ve alt1’, ‘23-55 yas aras1’ ve ‘56 yas ve istii’ olarak
gruplandirildigi ¢alismada yas gruplart gore beslenme davranist ve tutumlari arasinda
farkliliklar oldugu bildirilmistir [229]. Bu arastirmada yas (y1l) ile DP ve DY ile istatistiksel
olarak 6nemli bir iligki saptanmamistir (p>0,05) (Cizelge 4.27.). Bunun nedeninin arastirma
orneklemindeki bireylerin yasmin agirlikli olarak gen¢ yetigskin grupta olmasindan

kaynaklandig diistiniilmektedir.

Bu arastirmadaki bireylerin %81,8 kadin ve %18,2’si erkeklerden olusmaktadir. Bu
arastirmanin yiiz yiize gerceklestirilmemesi, ¢evirimici uygulanmasi katilimcilarin anketi
tamamlama oranina ve cinsiyet dagilimina etki etmis olabilir. Bu nedenle arastirmadaki
cinsiyet dagihimi Tirkiye’deki kadin (%49,9) ve erkek (%50), niifus dagilimi ile benzerlik
gosterememistir [230]. Bu durum arastirmanin sinirliliklar arasinda olup ileriki ¢aligmalarda
daha dengeli bir dagiliminin yapilmasi ya da ¢alismanin yiiz yiize gergeklestirilmesinde

fayda olacagi diistiniilmektedir.

Arastirmada bireylerin biiyiik bir cogunlugunun (liniversite mezunu %51,7, lisansiistii
mezunu %26,1) yiiksekogretimi tamamladigi tespit edilmistir (Cizelge 4.4.). Tirkiye’de
okur-yazar sikligi %97,6’dir ve 2023 yilinda yiiksekdgretim mezunlarinin sikligi %24,6
olarak bildirilmistir [231]. Tiirkiye Istatistik Kurumunun 2023 verileri ile karsilastirildiginda
grubun egitim diizeyinin Tiirkiye ortalamasindan yiiksek oldugu tespit edilmistir. Egitim
diizeyi bireylerin bilingli satin alma tutum ve davranislarini, besin se¢imini, yeterli-dengeli

beslenmeye uygun 6giin hazirlama ve tiikketimini dolayisi ile besin ve besin 6gelerinin
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alimmi etkileyebilir [232]. Yapilan bir ¢alismada egitim diizeyinin artis1 ile beslenme
hakkinda bilgi tutumunun artabilecegi ve egitim durumlarina gore bireylerin beslenme
hakkinda bilgi, beslenmeye yonelik duygu, olumlu beslenme ve kotii beslenme
tutumlarmnin arasinda farklilik gosterebilecegi bildirilmistir (p<0,05)[233]. Egitim diizeyi ve
calisma siklig1 ile beslenme bilgisi arasinda iliski olabilecegini belirten bir bagka galisma da
bu goriisii desteklemektedir [234] . Japonya’da yapilan bir ¢alismada yiiksek gelir ve egitim
diizeyine sahip ev halkinin sebze tiiketiminin ve besin etiketlerindeki bilgiyi kullanma
becerilerinin daha yiiksek oldugu tespit edilmistir [235]. Arastirmadaki yiiksek egitim

diizeyi, beslenme aligkanliklarini ve besin alimlarini etkilemis olabilir.

Sigara igmenin sagliga olumsuz etkileri bilinmekle birlikte besin alimi iizerinde etkisi
mevcut olabilir. Yapilan bir arastirmada sigara i¢enlerin igmeyenlere gore daha diisiik temel
besin 6gesi alimlar (diyetle giinliikk enerji, demir, fosfor, C vitamini, riboflavin ve folat
alimlar1 gibi) oldugu goriilmiistiir [236]. Diinyada her 5 kisiden birisi yani yaklasik %20°si
[237] sigara kullanirken Tiirkiye igin bu %31,5’dir [238]. Arastirmadaki bireylerin %26,4’°1
sigara igmektedir (Cizelge 4.5.) Arastirmadaki bireylerin sira igme siklig1 diinyadaki sigara
icme sikligindan yiiksek olup, Tiirkiye’deki sigara igme sikligindan daha disiiktiir. Sigara
icme durumu arastirmadaki bireylerin diyetle giinliik alinan enerji ve besin 6gesi alimlarina

etki etmis olabilir.

Diinya Saglik Orgiitii (WHO) nun raporuna gére Tiirkiye’de alkol kullanma siklig1 %8 dir
[238] (Cizelge 4.5.). Arastirmada ise alkol kullanma sikliginin %36,4 olarak saptanmustir.
Arastirmadaki alkol kullanma sikliginin Tiirkiye’de alkol kullanma sikligindan daha yiiksek
oldugu tespit edilmistir. Insan saglg ile iliskili olan sigara icme ve alkol kullanim
durumunun yetersiz beslenme ve bazi besin 6gesi alimlarinin azalmasi ile iliskisi olabilecegi
belirtilmistir [239, 240]. Bu dogrultuda Tiirkiye ortalamasindan yiiksek siklikta alkol

kullaniminin aragtirmadaki bireylerin besin alim durumlarina etki etmis olabilir.

Aragtirmadaki bireylerin %47,7’si besin destegi kullanmaktadir (Cizelge 4.5.). Amerika’da
2017-2018 yillar arasinda, yetiskinlerin %57,6'sinin besin destegi kullandig1 ve kullanim
sikliginin yagla birlikte arttigi bulunmustur. Multivitamin-mineral desteklerinin en sik
kullanilan besin destegi oldugu, ardindan D vitamini ve omega-3 yag asidi {irlinlerinin
geldigi bildirilmistir [241]. Tirkiye genelini kapsayan besin destegi kullanimina dair bir

calisma olmamakla birlikte, {iniversite Ogrencileri iizerinde yapilan bir ¢alismada besin
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destegi kullanim siklig1 %14,3 [242] iken, saglik ¢alisanlari iizerinde yapilan bir ¢alismada
bitkisel besin destegi kullanma siklig1 %12,6°, vitamin-mineral destegi kullanma siklig1
%24,9 [243] olarak bulunmustur. Istanbul’da yasayan 18 yas ve iizeri 673 kisiyle yapilan
kesifsel bir arastirmada C, B, D vitaminlerinin ve kalsiyumun kullanim oraninin yiiksek
oldugu (C vitamini %63,5, B vitamini %50,3, Kalsiyum %43,1, D vitamini %42,6),
glukozaminin kullaniminin (%7,2) ise diisiik oldugu goriilmistiir [244]. Besin destegi
kullanim sikliklar1 arasinda karsilastirma yapildiginda calismalar arasinda arastirma

gruplarinin farkli olmasi nedeniyle herhangi bir benzerlik gériilmemistir.

Literatiirde ana 6giin atlama durumunun obezite, diyabet, kalp damar hastaliklar1 gibi baz1
bulasici olmayan kronik hastaliklar ile iligkili oldugu belirtilmektedir [245-247]. Bu
arastirmadaki bireylerin %39,8’1 bazen ana 6giin atlarken, %29,5’1 her zaman ana 6giin
atlamaktadir. Ara 0giin atlama davranislarina bakildiginda bireylerin %31,8’1 bazen
atladiklarmi ifade ederken %47,7’si her zaman atladiklarin1 belirtmistir (Cizelge 4.6.). Ogiin
atlama durumu, yiiksek egitim diizeyi ve ¢alisma sikligi ile baglantili olarak bireylerinin

yogun ¢alisma hayatinin yansimasi olabilir.

Tiirkiye’ye Ozgii Beslenme Rehberin (TUBER)’de 3 ana &giin tiiketiminin faydali
olabilecegi bildirilmektedir [1]. Ancak arastirmadaki bireylerin biiyiik bir gogunlugu 1 ya da
2 ana 6giin (%60,2) tiiketmektedir (Cizelge 4.6.). Ogiin sikliginin azaltilmasimin sagliga
etkileri lizerine olan bilgiler kesin ve agik olmamakla birlikte [248]; bu durumun sinir
sistemi, kan glukoz regiilasyonu ve kardiyovaskiiler fonksiyonlar {izerine olumlu etkileri
olabilecegi de belirtilmistir [249]. Giiniimiizde bu tiir arastirmalarin ve 6glin azaltilmasi
lizerine gorislerin popiiler kiiltir ogeleri olarak toplumda siklikla yayilmasi ve
paylasilmasinin &giin tiiketim durumu ve sikligina etkisi olabilir. Ileriki aragtirmalarda 6giin
sikliginin azaltmasinin altinda yatan sebepleri ve bu sebeplerin beslenme durumuna, giinliik

besin 6geleri alimina etkileri arastirilabilir.

Bireylerin %85,2’si ev disinda yemek tiiketmektedir (Cizelge 4.7.). Ev disinda tiiketilen
besinlerin toplam yag, DYA ve enerji (kkal) icerigi agisindan daha yiiksek olabilecegi
belirtilmistir [250, 251]. Bu durum arastirmadaki bireylerin beslenme durumunu ve beden
kompozisyonu etkileyen bir faktor olabilir. Ev disinda yemek tiketme sikliginin

yiiksekliginden dolay1 yag ve DY A alimi ¢alismada yiiksek ¢ikmis olabilir.
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Bireyler tarafindan disarida en ¢ok tercih edilen ana 6giin (%50) 6gle yemegidir. Disarida
en cok tiiketilen ara 6gilin ise ikindi (%52,3) ara 6glinidiir. (Cizelge 4.7.). Bu durumun
caligma sikliginin yiiksek olmasi ile iliskili olabilecegi diisiiniilmektedir. Benzer sekilde 6gle
yemegi ve ikindi 6glinlerinin disarda tiiketilmesinin sebebi ¢alisan bireylerin giinlin biiyiik

bir kismini disarda gegirmelerine bagli olabilir.

Saglikli, yeterli ve dengeli bir beslenmede siv1 tiiketimi oldukga 6nemlidir. Yetiskin kadinlar i¢in
2,0 L/giin, erkekler i¢in 2,5 L/giin su tiiketimi onerilmektedir [252]. Bu arastirmada bireylerin
glinliik su tiiketimi 1,80+0,73 L/giin olup 6nerilen miktardan daha diisiiktiir. Kahve ve siyah ¢ay
tiiketim miktarmin bu igeceklerin gesitlerine ve bireysel faktorlere gore degismekle birlikte siklikla
1-2 kupayr (300-600 mL) asmamasi Onerilir [1]. Bireylerin 327,27+282,48 mL kahve ve
580,74+632,82 mL siyah cay tiiketimi oldugu belirlenmis olup bu miktarlarin belirtilen limitlerde
oldugu goriilmiistiir (Cizelge 4.8.).

Beden kiitle indeksi (BK1I) obezite durumunun saptanmasinda en sik kullanilan araclardandir [30].
Arastirmada yer alan bireylerin BKI ortalamasi 25,1+4,24 kg/m? (Cizelge 4.14.) olup BKi
siniflamasina gore dagiliminda bireylerin %2,3’li zayifken, %54’{i normal, %29’u fazla kilolu,
%14,7’si obez’dir (Cizelge 4.15.). Tiirkiye Istatistik Kurumunun 2022 Tiirkiye Saghk Arastirmasi
sonuglarina gore obezite sikligi %20,2, fazla kilolu sikligi ise %40,4 olarak bildirilmistir [117].
TBSA’ya gore ise obezite sikligt %31,5 ve fazla kilolu sikhig1 ise % 34,0 olarak bildirilmistir [197].
Tiirkiye Istatistik kurumunun verileri ve TBSA verileri ile karsilastirildiginda arastirmadaki
sikliklarm daha diistik oldugu goriilmiistiir. Bu da egitim diizeyinin yiiksek olmasina bagli olarak
bireylerin beslenme bilgisi ve yeterli-dengeli beslenme egilimleri daha fazla olabilir ve bu faktorler
BKI’ine yansimus olabilir. Ayrica bireylerin yasi, herhangi bir kronik hastaligimin olmamasi ve
fiziksel aktivite diizeyi Tiirkiye ortalamasinda yiiksek olmasi da diger etkili faktorler arasinda yer
alabilir. Bununla birlikte bireylerin siklikla normal viicut agirhigina sahip olmasi anketin gegerlik-
glivenilirlik ¢aligmast i¢in de olumlu bir durum olarak diisiiniilmekte ve bu sekilde herhangi bir

yanliligin olusmasinin engellenmis oldugu diisiintilmektedir.

Bu arastirmada bireylerin DP’na yonelik bilgilerini 6lgmek amaci ile tasarlanmig ‘Diyet Posasi
Bilgi Olgegi’ kullanilmis ve DP bilgi puam ortalamasi 18 puan iizerinde 8,0+5,40 bulunarak
bireylerin orta diizeyde DP bilgisine sahip oldugu belirlenmistir (Cizelge 4.16.). Yetiskin
kadinlarda yapilan bir caligmada “diyet posasi bilgi dlgegi’ puanlari ile DP alimi arasinda anlaml

bir iligki bulunamamis (p>0.05) [253]. Bu arastirmada da ‘diyet posasi bilgi 6lgegi’ puanlar ile
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posa alim miktarlari arasinda anlamli iligki saptanmamustir (p>0.05). Yapilan ¢alismalar beslenme
bilgisinin besin segiminde etkili oldugunu gostermektedir [254]; ancak besin se¢imini duygu,
diisiince, aile, sosyal ¢evre ve medya gibi faktorlerde etkileyebilmektedir [255]. Bu durumda
arastirmada yer alan bireylerin posaya yonelik alimlari belirtilen bazi faktorlerce etkilenmis olabilir
ve bu durumun bir yansimasi olarak posa bilgi puani ve posa alimini arasindaki iligkiye yansimis

olabilir.

Fiziksel aktivite, bulasici olmayan kronik hastaliklarin 6nlemesinde ve viicut agirligi kontroliinde
kamitlanmus pozitif etkilere sahiptir ve yetiskinlerin yaklasik %81’inin fiziksel aktivitesi yetersiz
olarak belirtilmektedir [256]. Tiirkiye fiziksel aktivite rehberine gore kadinlarin %87’si, erkeklerin
%77’si fiziksel aktivite yapmamaktadir [257]. Arastirmadaki bireylerin ise %47,7’si inaktif,
%27,8’si minimal aktif ve %24,4’li ¢ok aktif olarak tespit edilmistir (Cizelge 4.9.) ve grubun
fiziksel aktivite yapma durumu Tiirkiye ortalamasindan daha yiiksektir. Obezitenin sikligmin
Tiirkiye ortalamasindan daha diisiik ¢tkmasinin sebebi fiziksel aktivite yapma durumunun Tiirkiye

ortalamasindan daha yiiksek olmasi olabilir.

Konstipasyonun fizyolojik ve biyolojik sebepleri olabilecegi gibi posa alimu, siv1 tiiketim miktar
ve fiziksel aktivite ile de yakindan iliskilidir [258]. Aragtirmada yer alan katilimcilarin %36,4 unde
fonksiyonel kabizlik oldugu tespit edilmistir (Cizelge 4.10.). Bu durumla iliskili faktdrlerden
birisinin siv1 tilketim miktariin 6nerilenden daha az olmasi oldugu diisiiniilmektedir. Bununla
birlikte fonksiyonel kabizlik bireylerin giinliik posa alim miktari ile de iligkili olabilecegi diistiniilse
de bu arastirmada bireylerin ortalama diyetle giinliikk posa alim miktart 31,7+16,53g/giin olarak
belirlenmis ve bu miktarin TUBER ve WHO &nerilerine uygun oldugu saptanmustir.

5.2.2. Bireylerin diyetle giinliik besin 6gesi amlarmin degerlendirilmesi

Bireyin sagligim siirdiirebilmesi, yeterli ve dengeli beslenmesi i¢in yeteri kadar enerji, makrobesin
ve mikrobesin dgelerinin yani sira biyoaktif bilesenlerin alinmasi énemlidir [29]. Besin 6gelerine
yonelik referans araliklar bireylerin cinsiyet, yas, boy uzunlugu, fiziksel aktivite durumu gibi
faktorlere bagli olarak degismektedir [29]. TUBER e gére yagdan gelen enerji yiizdesinin %20-
35 arasinda olmasi, WHOya gore %30 altinda olmasi 6nerilmektedir [1, 226]. Toplam yag alimini
azaltmanm viicut agirhiginda minimal ama istatiksel olarak anlaml diisiis sagladigi belirtilmistir
[259]. Ancak FAO raporuna gore fazla toplam yag alim ile obezite arasindaki iliskinin enerji
(kkal) aliminin fazlaligindan kaynakli oldugu belirtilmistir [32]. Bu arastirmada ise bireylerin
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diyetle giinliik aldig1 enerjinin %43,0’sinin yaglardan geldigi tespit edilmistir (Cizelge 4.13.). Bu
oran WHO ve TUBER énerilerinin oldukga iistiindedir. Bireylerin diyetle yag alim yiizdesinin
yiiksek oranda g¢ikmasinin bu arastirmada besin tiikketim sikligi formunun kullanilmasindan
kaynaklanmuis olabilecegi ve/veya bireylerin biiyiik gogunlugunun ev disi tiiketim sikliginim fazla
olmasinin bir yansimasi olabilecegi de diistiniilmektedir. Her ne olursa olsun diyetle fazla yag
aliminin; BK1 ve viicut kompozisyona ve genel saglhik durumuna etki edebilecegi iyi bilinmektedir.

Bu nedenle bireylerin 6nerilen diizeylerde yag aliminin saglanmasi olduk¢a 6nem arz etmektedir.

Doymus yag asitleri (DYA) alimmm artmasiyla kalp damar hastaliklari riskinin arttig
bilinmektedir [32]. DYA’ dan gelen enerjinin %1’i agmamasi onerilmektedir [227]. Ancak bu
arastirmada bireylerin DYA’den gelen enerji yilizdesi %8.29+4,14 olarak bulunmustur (Cizelge
4.13)). Diyetle alman bu miktarmn Onerilerin oldukga istiinde bir degere sahip oldugu
goriilmektedir. DY A alimindaki bu artisin bireylerin ev dist yemek tiiketim sikliklarmin fazla
olmast ile iligkili olabilecegi diistiniilmektedir. Ev disinda tiiketilen besinlerin DY A ve enerji (kkal)
icerigi acisindan yliksek olabilecegi bilinmekte olup [260] bu arastirmada yer alan bireylerin biiyiik
bir cogunlugunun (%85,2) ev disinda yemek tiikettigi bulunmustur (Cizelge 4.7.). Budurum DYA
miktarinin ve toplam yag miktarinin yiiksek ¢ikmasina sebep olabilecegi gibi besin tiikketim sikligt
formu kullanimimin da etkisi olmus olabilir. Ayrica DY A ve toplam yag tiiketim miktarinin yiiksek
olmasi obezite, Tip 2 diyabet, kalp-damar hastaliklar1 gibi kronik hastaliklarin riskini
artirabilmektedir. Bu arastirmada hem toplam yag hem de DYA alimmnin yiiksek olmasi
arastirmaya katilan bireylerde bazi kronik hastaliklarn riskini arttirabilir. DYA alimi insiilin
direncini ve LDL kolesteroliinii arttirirken HDL kolesteroliinii diisiirlicii etki gostererek hem

diyabet hem de kalp damar hastaliklari riskini artirabilir [32].

Diyet posast (DP) digki hacmini artinp yumusatarak ve diizenli bagirsak hareketlerini
destekleyerek ve kabizligi onleyebilir [261]. Viicut agirhigi denetimine destek olabilir ve tokluk
hissini arttirarak enerji (kkal) alimini azaltmaya yardimer olabilir [262]. Buna ek olarak
bagirsaklarda seker emilimini yavaglatarak, serum glukozu seviyelerinin dengelenmesini
saglayabilir [262]. CoOziiniir posamn LDL Kolesteroliiniin seviyelerini diisiirmeye yardimci
olabilecegi ve bu etki ile kalp damar hastaliklari riskini azaltabilecegi bildirilmistir [263]. Ayrica
prebiyotik islevi ile bagirsak mikrobiyotasinda faydali bakterilerin korunmasinda ve gelismesinde
onemli bir rol oynamaktadir [264]. Yeterli posa aliminin, diisiik kolon kanseri riskiyle iligkili
oldugu belirtilmistir [265]. TUBER e gére giinliik 6nerilen DP alimi1 25 gramdir [1]. Buna ek
olarak obezite, Tip 2 diyabet, kardiyovaskiiler hastalik, kolorektal kanser gibi bulasici olmayan
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kronik hastaliklarin ~ 6nlenmesine yonelik posa alimmim yaklagik 25-38 g/giin olmasi
onerilmektedir [147]. Bu arastirmada bireylerin diyetle gilinlikk ortalama posa tiiketim miktari
31,6+16,53g/giin olarak bulunmustur ve bu miktar 6nerilen alim 6nerilerine uygun goriinmektedir.
Ancak bu ¢alismada bireylerin yeterli posa alim durumuna gore siniflamalari yapilmamis ve
degerlendirilmemistir. fleride yapilacak ¢alismalarda bireylerin yeterli posa alim durumuna gére
dagilimlarimin degerlendirilmesi posa aliminin yeterliligine yonelik yapilacak yorum ve tespitlerde

fayda saglayabilir.

5.2.3. Yetiskin bireylerde ‘Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davramsi Anketinin’ gecerlik ve
giivenirlik analizleri

Gegerlik ve giivenirlik ¢aligmalarinda 6rneklem biiytikliigii se¢imi 6nem arz etmektedir. Degisken
sayist fazla olmayan durumlarda 100 ile 200 arasidaki 6rneklem biiyiikliigiiniin yeterli olabilecegi
belirtilirken [266], anketteki madde sayisimin 5-10 katinin faktor analizi tekniginin kullanimi igin
yeterli olabilecegini [267-270] belirten goriislerde mevcuttur. Comrey ve Lee gore ise 100
katilimcidan olusan 6rneklem zayif, 200 katilimcidan olusan orta, 300 katilimeidan olusan iyi, 500
ve 1000 ise ¢ok iyi ve mitkemmel 6rneklemi olusturmaktadir [271]. Arastirmada madde sayisinin
5-10 katt yani 100-200 arasinda kisiden olusan 6rneklem modeli kullanilmasi hedeflenmis olup

176 kisiye ulasilarak aragtirma tamamlanmustir.

I tutarlilik ve Madde toplam korelasyonun degerlendirilmesi

I¢ tutarlilik katsaysi, giivenirlik analizlerindendir ve dlgekte/ankette bulunan maddelerin homojen
yapisini incelemek tizere kullanilan bu deger 0.60 < o <0.80 arasinda ise oldukga giivenilir olarak
degerlendirilebilir [207]. Bu arastirmada Cronbach Alfa degeri 0,711 olarak tespit edilmistir
(Cizelge 4.17). Bu da arastirmada iizerinde ¢aligilan anketin olduk¢a giivenilir oldugunun

gostergesidir.

Madde toplam korelasyonu i¢ tutarliliga dayali bir glivenirlik testidir. Madde toplam korelasyonun
yiiksek olmas1 maddelerin birbiri ile iligkili oldugunu gostermektedir ve 0,2’nin altinda puan alan
maddelerin de ¢ikarilmasi dnerilmektedir [272, 273]. Toplam madde korelasyonu hesaplandiginda

bazi maddelerin 0,2 altinda deger aldig1 goriilmiistiir (Cizelge 4.17).

Dogrulayici Faktor Analizi (DFA) sonrasinda madde 2, madde 10, madde 11, madde 12, madde

13, madde 14, madde 16 ve madde 17 nin ¢ikarilmasina karar verilmistir. Maddelerin ¢ikarilmasi
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ile yap1 gegerligi saglanmis olan anketin uyum analizleri gerceklestirilmistir. Yapilan uyum

analizleri sonucunda anket modeli yap1 gegerligini saglamustir.

Maddelerin ¢ikarilmasi ile revize edilen anketin son hali olusturulup bunun iizerinden yeni posa
indeksi, yag indeksi ve toplam indeks skorlari hesaplanmistir. Olusturulmus indeksler igin i¢
tutarlilik katsayilart hesaplanmustir. Cronbach Alfa degerinin (o) 0,60’tan biiyiik olmasi anketin
glivenilir oldugunu gostermektedir [272]. Cizelge 4.21°te yer alan indekslere ait o degerlerinin

0,60’tan biiyiik oldugu goriildiigi i¢in anketin son halinin glivenilir oldugu yorumu yapilabilir.

Esdeger Testler (Formlar) analizinin degerlendirilmesi

Bu arastirmada “Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranisi Anketi’nin sonuglari olan posa indeksi,
yag indeksi ve toplam indeks ile esdeger form olarak kullanilan besin tiiketim sikliginin sonuglari

arasindaki korelasyon incelenmistir (Cizelge 4.23.ve Cizelge 4.24.).

Diyet posast (DP) bagirsak florasini gelistirme, bagirsak peristaltizmini artirma, serum glukozunu
ve serum kolesteroliinii diizenlemeye yardimci olmaktadir. Yiiksek miktarda DP aliminin obezite,
Tip 2 diyabet ve bazi kanser tiirlerine kars1 koruyucu oldugu bildirilmistir [274, 275]. En yiiksek
ve en diisiik DP karsilagtiran meta-analizlerde, tip 2 diyabetin goreceli riskinde (RR) istatistiksel
olarak anlamli bir azalma (RR = 0,81-0,85) goriilmiis ve bu durumun tahillardan gelen posadan
kaynakli oldugu bildirilmistir (RR = 0,67-0,87) [276]. Bu saglik etkilesimlerinden dolayr DP
aliminin degerlendirilmesi 6nemlidir. DP alimmin saptanmasi  araglar olarak besin tiiketim
kayitlart en ¢ok kullanilan araglardandir [22]. Alternatif bir saptama araci olabilecek ‘Yag ve
Posaya Yonelik Yeme Davranist Anketi” sonucu elde edilen posa indeksi skoru arttik¢a bireylerde
saglikli posa alimimn ve posa yeme davramiginin olmasi beklenmektedir. Bu dogrultuda posa
indeksit ile diyetle giinliik posa alim miktar1 arasinda pozitif yonlii iliski olmas1 beklenmistir; ancak
posa indeksi ve besin tiiketim siklig1 formu yardimu ile belirlenen diyetle giinliik posa, ¢oziiniir ve
¢Oziinmez posa alim miktari (g) arasinda iliski tespit edilmemistir (p>0,05) (Cizelge 4.23). Ancak
besin gruplari ile posa indeksi arasindaki iligki incelendiginde posadan zengin bazi besin gruplari
ile posa indeksinin pozitif yonli anlamli iligkisi oldugu belirlenmistir (p<0,05). Bu besin gruplari;
sebze grubu (r=0,173), meyve grubu (r=0,237), kurubaklagiller (r=0,205) ve tam tahilli ekmek
cesitleri(r=0,168) olarak siralanabilir (Cizelge 4.24.). Bu bilgiye dayanarak posa indeksinin posa
yeme davranisi ve posali besinlerin tiiketim durumlarma yonelik oldugu yorumu yapilabilir. Posa

indeksi arttik¢a bireylerin saglikh diizeyde posa alimina sahip oldugu sdylenebilir.
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DY alimmnin insan saghg tizerine etkileri mevcuttur ve obezite [4], Tip 2 diyabet [5, 6], kalp ve
damar hastaliklar [7, 8] bulasici olmayan kronik hastaliklar ile etkilesimi vardir. Bu etkilesimde
toplam yag, DYA, TDYA, CDYA alimlarinin kombinasyonlar1 da etkilidir [32]. Aliminin
saptanmasinda en ¢ok kullanilan yontem besin tiiketim kayitlaridir [22]. Bu arastirmada da; yag
indeksi ile giinliik diyetle alinan enerji (kkal), toplam yag miktar1 (g), DY A miktari (g) (=-0,260),
TDY A miktar1 (g) (r=-0,149) ve CDY A miktari (g) (r=-0,172) iliskili bulunmustur (Cizelge 4.23.).
Yag indeksinin diyetle giinliik yeterli diizeyde saglik yag ve yag asitlerinin alim ile iligkisi
aragtirmada beklenen sonuglardan biridir. Bu durumda yag indeksinin diyetle giinliik alinan yag
miktar1 ve yag yeme davranist ile iligkili oldugu saptanmistir. Yag indeksinin saglikli miktar ve
tiirden yag alimu ile iliskili oldugu soylenebilir. (Cizelge 4.23.ve Cizelge 4.24.) Her iki indeksin
toplanarak degerlendirildigi toplam indeksin hem posa hem de yag ile iliskisi beklendigi gibidir.
Toplam Indeks diyetle giinliik saglikli yag alim miktar ve yag yeme davranisimnin yani sira giinliik
posa alim miktari ve yeme davranist ile de iliskilidir(p<0,05). (Cizelge 4.23.ve Cizelge 4.24.) Bu
sonuclara gore ‘Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranist Anketi’ DP ve DY alim durumlarim

degerlendirmek i¢in alternatif bir 6lgek olarak kullanmilabilecegi yorumu yapilabilir.

Yag ve posaya yonelik yeme davranisi anketi ile bazi parametreler arasindaki iliski

Bireylerin genel 6zellikleri, beslenme aligkanliklari, yasam tarzlari ile posa indeksi, yag indeksi ve
toplam indeksin iligkisi degerlendirilmistir (Cizelge 4.25., Cizelge 4.26.ve Cizelge 4.27).
Bireylerin genel Ozelliklerinden olan yasa gore degisen fizyolojik, biyolojik ve psikolojik
degisimler sonucunda beslenme aliskanliklar1 ve besin 6gesi gereksinimleri degismektedir. Diyet
kilavuzlar1 ve diyet referans alimlarnin yas gruplarina gore karsilastirildigr bir caligmada
cocukluktan yashhiga kadar énerilen enerji ve besin dgeleri gereksinimleri verilmistir. Ihtiyaclar
dogrultusunda alinmasi 6nerilen miktarlarin yas gruplarina gore farklilart goriilmektedir [277].
Buna ek olarak yetiskin bireylerin yas artistyla birlikte 6zellikle yaslilikta diyetle giinliik alman
enerji ve besin ogelerine yonelik yapilmis onerileri karsilayamadiklart ve giinliik enerji ve besin
Ogesi alimlarin da azalma oldugu belirtilmistir [227, 228]. Ayrica artan yas ile yeme davranisi
degisikliklerinin goriilebilecegi bilinmektedir [229]. Orta yash yetigkinlerin yaslilara gore daha gok
ogiin atladigim bildiren bir ¢alismada da beslenme aliskanliklarina yonelik davramsi degisikligi
goriilmektedir [278, 279]. Sosyodemografik etkile incelendiginde, {iniversite egitimi almis olan
kadinlarmn, 18- 24 yas ve 65" yas gruplarinin, 25 ila 44 yas grubundan daha ¢ok saglikli davranis
uygulamalan sergiledikleri goriilmiistiir [280]. Yas ile degisen beslenme aligkanliklarindaki ve



75

besin alimindaki olast degisimlerin posa ve yag alimlarma da etki edebilecegi diistiniilmiistiir. Bu
nedenle yas ile indeksler arasinda iliski olmasi beklenmistir. Ancak yas ile posa indeksi, yag
indeksi ve toplam indeks arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski bulunmamustir (p>0,05)
(Cizelge 4.27.) Bu durumun arastirma 6rneklemindeki bireylerin yasinm agirlikli olarak geng
yetiskin grupta olmasindan kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir. Yas ile posa, yag ve toplam
indeks arasindaki iliskiye yonelik yapilacak ileriki arastirmalarda farkli yas gruplarmm da

ornekleme dahil edilmesi fayda saglayabilir.

Bireylerin besin 6gesi gereksinmelerini ve besin alimlarim etkileyen bir diger sosyodemografik
etken de cinsiyettir. Bu ihtiya¢ ve alimlar cinsiyete gore degisiklik gostermektedir [1]. Bu sebeple
besin alimini ve beslenme davranis ve tutumlarinda cinsiyetler aras1 farklhiliklar olabilir. Yapilan
bir ¢aligmada kadin ve erkeklerin arasinda besin secimine dair anlamli farkliliklar goriilmiistiir ve
kadinlarin erkeklere gore daha fazla posa igerigi zengin olan meyve, sebze yemekleri,
kurubaklagillerden yapilan yemekleri, bulgur gibi besinleri tiikettigi belirlenmistir (p<0,05). Buna
karsin erkeklerin kahve c¢ay, kola gibi icecekleri kadinlara gére daha cok tercih ettikleri
belirtilmistir (p< 0,05)[281] . Enerji ve besin 6gesi alim miktarlar1 cinsiyetlere gore farklilik
gosterebilir. Erkeklerin diyetle giinliik enerji (kkal) alim, enetji yogunlugu ve yagdan gelen enerji
yiizdesi (%) kadinlara gore daha yiiksek bulunmustur (p<0.05). Baska bir ¢alismada erkeklerin
diyetle giinliik enerji alimlarinin kadinlardan daha fazla oldugunu ancak kadnlarm mikrobesin
ogesi alimlarmin erkeklere gore daha az oldugunu bildirmektedir [282]. Yapilan bir ¢aliymada
kadin ve erkeklerin giinliik enerji (kkal), posa (g) ve bazi mikrobesin Ogesi alimlar
degerlendirilmis olup cinsiyetler arasinda posa alimimn kadinlarda daha yiiksek oldugu ve
kadinlarda (%39.4) yeterli posa alanlarin sikligmnin erkeklerden (%21.1) anlamh diizeyde daha
fazla oldugu goriilmiistiir (p< 0,05). [283]. Adolesanlarda yapilan bir ¢alismada ise giinliik enerji,
toplam yag, DY A, TDYA ve kalsiyum alimlarinin cinsiyete gore farklilik gosterdigi bildirilmigtir
(P < 0,05) [284]. Bu dogrultuda arastirmada cinsiyet ile anketin indeks puanlari arasindaki iliski
sorgulanmis ancak iliski olmadig1 bulunmamustir (p>0,05) (Cizelge 4.25.). Arastirmanin ortalama
posa alimimnin Onerilen degerin iistiinde olmasi, bireylerin disarda yemek tiiketme davranigiin
yiiksek olmasi bu duruma sebep olmus olabilir. indeks puanlari ile cinsiyet arasindaki iliskiye dair
daha biiyiik bir 6rneklem ve besin tiiketim kaydi (3 ya da 7 giinliik) ve degisik mevsimlerde

arastirmamn tekrarlanmasi faydali olabilir.

Bireylerin gelir diizeyleri ve egitim diizeyleri, beslenme durumlart ve aliskanliklarini

etkilemektedir [234]. Amerika’da 1999-2012 arasinda yiiriitiilmiis bir ¢alismada egitim diizeyi ve
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gelir diizeyi ile diyet kalitesinin dogrusal iligkisi oldugu belirtilmistir [285]. Gelir diizeyi ve egitim
diizeyine gore bireylerin makrobesin ve mikrobesin dgesi alimlart degisiklik gostermektedir.
Yiksek gelirli ailelerden gelen bireylerin DYA, protein, kalsiyum ve folat gibi bazi besin
bilesenlerinin aliminin daha yiiksek oldugu ancak ytiksek egitim diizeyine sahip ailelerden gelen
bireylerin siit liriinleri, meyve ve sebze tiiketimlerinin daha fazla oldugu belirtilmistir [284]. Ancak
Kuzey Isvec’te yiiriitiilen galismada egitim seviyelerinin besin alimi {izerine etkisi olmadi
goriilmiistiir (p>0.05). Bel¢ika’da ise yliksek egitim diizeyine sahip kadinlarin ytliksek miktarda
posa alimina sahip oldugu bildirilmistir [286]. Bu bilgiler dogrultusunda egitim diizeyinin, yeterli
ve dengeli beslenme icin gerekli besin alimlarinin kalitesini artiracagi diisiiniilmektedir. Bu
nedenle egitim diizeyi ile posa, yag ve toplam indeks arasinda iligki bulunmasi beklenmistir. Ancak
bu aragtirmada analizler sonucunda egitim diizeyi ile indeksler arasinda anlamli iligki
bulunmamustir (p>0,05) (Cizelge 4.25.). Bu durumun sebebi arastirmaya katilan bireylerin biiyiik
bir ¢cogunlugunun yiiksek egitim diizeyine sahip olmasi olabilir. Ayrica anketin uygulandig

mevsime bagli olarak besin alimina dair verilen cevaplar indeks skorlarma yansimus olabilir.

Bireylerin saghkli bir yasam i¢in fiziksel olarak aktif olmalar1 ve yeterli dengeli beslenmeleri
onerilmektedir [287]. WHO rehberlerine bakildiginda yetiskin bireyler igin yeterli ve dengeli
beslenme Onerilirken [226], fiziksel aktivite igin yetiskinlerin en az 150-300 dakika orta
yogunlukta aerobik fiziksel aktivite; veya en az 75-150 dakika siddetli yogunlukta aerobik fiziksel
aktivite; veya en az 75-150 dakika siddetli yogunlukta aerobik fiziksel aktivite; veya esdeger bir
orta ve siddetli yogunlukta aktivite kombinasyonu yapmalari onerilmektedir [288]. Fiziksel olarak
aktif bireyler, yeterli ve dengeli beslenmeye 6nem vererek ve agirlikli olarak posa iceri yiiksek
besinleri tercih ettikleri diigtiniilmektedir. DP ve fiziksel aktivitenin birlikte etki ederek subskapular
deri kivrim kalmhigm etkiledigi [289], abdominal yaglanmay1 azaltabilecegi belirtilmektedir
[290]. Arastirmada da fiziksel aktivite durumu simiflamalariyla posa indeksi skorlari arasinda
istatiksel olarak anlamli bir fark tespit edilmistir (r=0,03, p<0,05). Fiziksel aktivite siniflamalart
arasinda ikili karsilastirmalar incelendiginde; ‘Cok aktif” olarak tamimlanan smifinin posa indeksi
skor ortalamasi 2,62+0,79 olup, ‘inaktif” olan simftan (2,25+0,80) daha yiiksektir. Bu iki siif
arasindaki farklilik istatiksel olarak anlamlidir (p<0,05) (Cizelge 4.25.) Bu durumun bireylerin
beslenme ve fiziksel aktivite konusunda bilinglenmesi ile saglikli beslenme o6nerilerinin de

uygulanmasidan kaynakli olabilecegi diistiniilmektedir.

Bireylerin fiziksel aktivite durumu digindaki genel 6zellikleri, beslenme aligkanliklari, yasam tarzi

alisgkanliklari ile posa indeksi, yag indeksi ve toplam indeks arasinda anlamli iliski saptanmamusgtir
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(p>0,05) (Cizelge 4.25., Cizelge 4.26.ve Cizelge 4.27). Besin tiiketim sikhigi formunun
kullanilmas1 ve mevsimsel faktorlerin besin tiiketimine etkisi bu duruma etki eden faktorlerden

olabilir.

Giinlimiizde obezite, gelismis ve gelismekte olan iilkelerin en 6nemli saglik sorunlar arasinda yer
almaktadir [1]. FAO raporuna gore toplam yag alimu ile obezite arasindaki iligkinin giiglii olmadigi
belirtilmistir [32]. Buna ek olarak yag asidi fraksiyonlar1 alimi (kadinlarda DYA ve her iki
cinsiyette TDYA ve CDYA) ile BKI arasindaki iliski ¢ok zayift olarak tespit edilmistir [291].
Ancak DYA alinu ile viicut agirh@: artis1 arasinda giiclii iliski mevcuttur [292].Ote yandan DP
alimu yetersiz olan adolesanlarin viicut agirhgi, BKI, viicut yag kiitlesi, DP alim yeterli olan
adolesanlara gore yliksek bulunmustur (p<0.001) [293]. DP alimi ¢ignemeyi uyararak, yeme
siiresini uzatmakta, achk mekanizmasim diizenlemede rol oynamaktadir ve  tokluk hissi
olusturmaktadir ve laksatif etkisi ile de agirlik kaybim destekleyebilir [123-126]. Obezite ile
iligkileri olan DP ve DY nin alimlarinin degerlendirilmesi 6nemlidir. Yiiksek yag 6zellikle DYA
alimi ve yetersiz posa alimmin obez bireylerde gériilmesi, posa, yag ve toplam indeks ile BKIi
siniflamasinin iligkili olabilecegini diisiindiirmektedir. Posa indeksi, yag indeksi ve toplam
indeksin yiiksek olmasi saglikli ve yeterli posa ve yag alimi davranisim gostermektedir. Bu nedenle
BKI arttik¢a arastirma anketine ait indeks puanlarinm diismesi beklenmistir. Ancak analizler
sonucunda anlaml iligki bulunmamustir (p>0,05) (Cizelge 4.27.). Arastirmada bireylerin posa
alimlarinin besin tiiketim sikligi formu ve mevsimsel etkilere bagl olarak etkilenmesi ve katilan
bireylerdeki obezite yiizdesinin TBSA’daki obezite yiizdesinden daha diisiik olmasi aralarindaki
iligkiye dair analizlere etki etmis olabilir.

‘Diyet Posas1 Bilgi Olgegi’ puani bireylerin posa bilgisini lgmek icin kullanilan 6zellikle posaya
yonelik olarak tasarlanmig bir beslenme bilgisi 6l¢egidir. Ancak Afyonkarahisar’da 385 kadin
iizerinde yiiriitiilen ¢caligmada posa bilgi artistyla posa alimmimn da artmasi beklenmistir. Fakat
yapilan ¢aligmada yetiskin kadinlardan ‘diyet posasi bilgi dl¢egi’ puanlari ile posa alim miktarlari
arasinda anlamli iliski saptanmamustir [253]. Ingiltere’de 1040 kisi {izerinde posta anketi ile
uygulanan anket ¢alismasinda ise beslenme bilgisi ile saglikli yeme arasinda 6nemli diizeyde iligki
oldugu belirtilmistir [254]. Baska bir ¢alismada ise yetiskin bireylerin Beslenme bilgisi arttik¢a
beden algisiin yiikseldigi (p<0.05), beden algisi yiikseldikce diyet kalitesi puanlar arttig tespit
edilmistir [294]. Ancak bilgi diizeyleri ile beslenme tutum ve davramslari, besin 6gesi alimlari
arasinda giiglii pozitif yonlii iligkiler tespit edilememistir [294]. Bu arastirmada da posa bilgisi

Olgegi puan ile posa indeksi arasinda iliski beklenmistir. Ancak anlamli bir fark bulunmamustir
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(p>0,05) (Cizelge 4.25.) Posa bilgisi puan ile posa alimi arasindaki iligkiye dair kanitlarin kesin
olmadig1 gériilmektedir. Ancak beslenmeye yonelik olarak okullarda verilen egitimlerin davranis
degisikligi olusturduguna dair kanitlar mevcuttur [295, 296]. Bu bilgiler 1sinda diistiniildigiinde
beslenme bilgisi edinmek ya da bu bilgiye sahip olmak davrams degisikligi yaratabilir. Ancak
beslenme bilgileri ile saglikli beslenme davranisi arasinda iliski olmadig1 belirtilen galismalar
sebebiyle bu duruma etki eden baska faktorlerinde olabilecegi diistiniilmiistiir. Beslenme bilgisinin
davrams degisikligi olusturmasi igin etki eden diger faktorlerin tespiti {izerine c¢alismalar
yapilabilir. Posa bilgisinin davranig degisikligine doniismesinde de de benzer faktorlerin etkisi

olabileceginden posa bilgi diizeyi ile posa alimi arasindaki iliskiye yansimamis olabilir.
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6. SONUC VE ONERILER

Yetiskin bireylerde ’Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranisi Anketi’nin gegerlik-

giivenirliginin tespiti amaci ile yapilan arastirmadan elde edilen gegerlik-giivenirlik analiz

sonuglart ve katilimcilara uygulanan diger tanimlayici anket ve Olgeklerin sonug ve

degerlendirilmeleri asagida 6zetlenmistir.

Ceviri asamasi1 sonuclari

1.

Anket Ingilizceden Tiirkce’ ye 3 farkli, gevirmen tarafindan cevrilmistir ve tek bir anket
olacak sekilde birlestirilmistir.

Cevirisi yapilmis anketin dil-kapsam gegerligi i¢in 24 uzman anketi, dil-kapsam
gecerligi formu ile degerlendirmistir.

Her bir anket maddesinin KGI degeri hesaplanmus ve en diisiik KGI degeri 0,916 olarak
bulunmustur.

Anketin KGO degeri 0,9916 olarak saptanmustir.

Anket maddelerinin dil-kapsam gegerligi formu ile hesaplanan maddelerin puan
ortalamalari 4 ve tizerindedir.

Anketin pilot uygulamasi sonucunda anketin anlasilmasi ve uygulamasina yonelik hata

ve zorluklar diizeltilmistir.

Gegerlik-Giivenirlik ¢aligsmasi agsamasi sonuglari

1
2
3
4.
5
6

10.

11.

Arastirmaya katilan bireylerin %81,8°1 kadin, 18,2’1 erkektir.

Arastirmadaki bireylerin %67’si evli ve %33’s1 bekardir.

Arastirmada, ¢alisma bireylerin siklig1 %71,6 olarak tespit edilmistir.

Bireylerin %51,7’si tiniversite, %26,1°1 lisanstistii, %13,6’s1 lise mezunudur.

Sigara igme siklig1 %26,7 olarak saptanmustir.

Bireylerin %15,3’1 1-10adet/giin, %8,5’1 11-20 adet/giin ve /1,7’si 20 adet/giin
arasinda sigara igmektedir.

Bireylerin %34,6’si1 alkol kullanmaktir. Bireylerin %34,6’si alkol kullanmaktir.
Bireylerin %19,31 1-bira, %18,8’1 sarap, %2,8’1 raki ve %2,2’si viski kullanmaktadir.
Bireylerin besin destegi kullanma sikliginin %47,7 oldugu bulunmustur.

En sik kullanilan besin destekleri; D vitamini (%31,8), magnezyum (%13) ve Omega
3 (%9,1)’tiir.

Bireylerin giinliik su alim miktar1 1,804+0,73L olarak saptanmustir.
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12.

13.

14.

15.
16.

17.
18.
19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

Bireylerin ana 6giin tiiketme sikliklar; bir ana 6giin tiiketme siklig1 %1,1, iki ana 6giin
tiiketme siklig1 %59, 1 ve ii¢ ana 6giin tiikketme siklig1 ise %39,8 olarak tespit edilmistir.
Arastirmaya katilan bireylerin %23,9’li hi¢ ara 6giin tilkketmemekte, %47,7’si 1 ara
0giin, %21,6’s1 2 ara 6giin ve %6,9’u 3 ve daha fazla ara 6giin tiikketmektedir.
Bireylerin ev disinda yemek tiiketme siklig1 %85,2 olarak bulunmustur.

Giinliik ortalama su tiikketim miktart 1,80+0,73 L dir.

Bireylerin fiziksel aktivite durumlarma bakildiginda %47,7’sinin ‘Inaktif® %27,8’inin
‘Minimal Aktif” ve %24,4’linlin ise ‘Cok Aktif® kategorisinde yer aldigi tespit
edilmisgtir.

Bireylerin %36,4’tinde fonksiyonel kabizlik tespit edilmistir.

Bireylerin diyetle giinliik ortalama enerji (kkal) alimlar1 2426,8+857,29 kkaldir.
Giinliik posa alim miktar1 31,7+£16,53¢g, ¢oziinlir posa alim miktar1 10,4+6,34g ve
¢oziinmez posa alim miktar1 20,7+10,48g’dr.

Bireylerin diyetle alidigi giinliik enerjinin (kkal) %43’iiniin toplam yagdan
(%18,3’1iniin DYA’den, %14,6’sinin TDYA’den ve %6,9’unun CDYA’den) geldigi
saptanmistir.

Aragtirmadaki bireylerin diyetle alinan giinliik ortalama kolesterol miktar1 477,5
mg’dir

Diyetle giinliik alinan A vitamini 2194,7+1187,66 nug, E vitamini 17,849,55 mg, K
vitamini 294,2+253,93 pg’dir.

Diyetle giinliik alinan sodyum miktar1 1891,4+905,35 mg, potasyum miktari
3815,2+1430,88mg, kalsiyum miktar1 1226,6+537,26 mg, magnezyum miktari
405,1£144,6 mg, demir miktar1 17,1£7,52 mg ve ¢inko miktar1 15,1+5,74 mg olarak
tespit edilmistir

Giinliik tliketilen ortalama tam yagl siit miktar1 167,9+188,20 g, tam yagh yogurt
miktart 80,4+78,92 g, tam yagli peynir miktart 61,4+45,39g’dr.

Et grubundaki besinlerin giinliik tiiketilen miktarlar1 sirasiyla; et-tavuk-balik
129,5+£85,71g, islenmis etler ve sakatatlar 11,9+25,26g, yumurta 41,64+35,76g,
kurubaklagiller 46,9+44,03¢g’dur.

Sebze grubunun giinliik tiiketim miktar1 247,4+149,59g ve meyve grubunun giinliik
tilketim miktar1 ise 176,3+126,54g’dur.

Glinliik beyaz ekmek tiiketim miktar1 51,7+51,27g iken tam tahilli ekmek tiiketim
miktar1 ise 25,8+32,83g’dur.



28.

29.

30.

31.
32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.
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Giinliik tiiketilen bitkisel yag miktar1 21,2422,87¢, kat1 yag miktar1 10,9+11,34g ve
diger yag miktar1 20,2+20,63g’dir (Cizelge 4.13.)

Bireylerin ortalama viicut agirlig1 69,0+13,7 kg olup ortalama BKI 25,1+4,24 kg/m>
olarak tespit edilmistir. Arastirmada yer alan bireylerin BKI smiflarina gore
dagilimlari; %2,3’1 zayif, %54’ normal, %29°u fazla kilolu, %14,7’si obez olarak
belirlenmistir.

Bireylerin ortalama posa indeksi skoru 2,4+0,81, yag indeksi skoru 3,1+0,81ve toplam
indeks skoru 2,9+0,65 olarak bulunmustur.

‘Diyet Posas1 Bilgi Olgegi’ posa bilgisi puan1 ortalamasi 8,0+5,40 olarak saptanmistir.
Yag ve posaya yonelik yeme davranisi anketinin i¢ tutarlilik katsayisi 0=0,711
(>0.60) olarak tespit edilmistir.

DFA analizi sonucunda %90 Cl’da anlamli olan tiim maddeler modelin i¢ine dahil
edilmisgtir.

Modelin uyum indeks degerlerinin kosullar1 sagladigi belirlenmistir  (CFI
=0.927,>=0.90; TL1=0.905,>=0.90; RMSEA=0.074, <=0.08; SRMR =0.076, <= 0.08;
Ki kare / SD (Chi-square / df )=1.963, <=3).

Yag ve posa faktorleriyle istatistiksel anlamliligi saglamayan maddeler (madde 2,
madde 10, madde 11, madde 12, madde 13, madde 14, madde 16 ve madde 17)
anketten ¢ikarilmistir.

Istatistiksel analizlerde anketin kalan maddelerinin olusturdugu indeks puanlari ile
analizler yapilmstir.

Revize edilen anketin Cronbach Alfa degerleri (a); posa indeksi (¢=0,655), yag indeksi
(0=0,816) ve toplam indeks (0=0,776) i¢in degerleri hesaplanarak her indeks i¢in
>0.60 oldugundan anket giivenilir olarak tespit edilmistir.

Esdeger formlar yontemi uygulanarak anket indeks skorlari ile besin tiiketim sikligi
formu yardimiyla elde edilen giinliik besin ve besin dgesi alimlariyla korelasyonlart
incelenmistir.

Posa indeksi ve diyetle giinliik posa alim miktari(g), ¢6ziiniir ve ¢dziinmez posa alim
miktari (g) arasinda iligki tespit edilmemistir (p>0,05).

Yag indeksinin; giinlik diyetle alinan enerji (kkal), toplam yag miktar1 (g), DYA
miktar1 (g) (r=-0,260), TDY A miktari (g) (r=-0,149) ve CDY A miktari (g) (r=-0,172)
ile ters yonlii iliskisi oldugu tespit edilmistir (p<0,05).
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41.

42.

43.

44,

45.

46.

47.

48.

49,

50.

Diyetle alinan giinliik posa(r=-0,212), ¢6ziinmez posa(r=-0,230), ve ¢oziiniir posa (r=-
0,196), miktarlariyla(g) yag indeksi arasinda da anlamli, negatif iliski bulunmustur
(p<0,05).

Toplam indeksin; diyetle alinan giinliik enerji (kkal) (r=-0,301), yag miktar1 (g) (r=-
0,251), DY A miktar1 (g) (r=-0,295), TDY A miktari(g) (r=-0,169), CDY A miktari (g)
(r=-0,192), ve ¢dziinmez posa miktar1 (g) (r=-0,195), ile arasinda da negatif yonlii iliski
mevcuttur (p<0,05).

Posa indeksinin; sebze grubu (r=0,173), meyve grubu (r=0,237), kurubaklagiller
(r=0,205) ve tam tahilli ekmek c¢esitleri(r=0,168) ile istatiksel olarak anlamli pozitif
yonlii iligkisi bulunmustur (p<0,05).

Beyaz ekmek (r=-0,313), katiyaglar (r=-0,191), sekerler ve sekerli besinler (r=-
0,149%*), hazir besinler ve tatlilarin (r=-0,216) ise posa indeksiyle arasinda negatif iliski
bulunmustur (p<0,05).

Yag indeksi ile peynir (yagsiz-yarim yagl) (r=-0,179), et-balik-tavuk (r=-0,234),
beyaz ekmek(r=-0,194), islenmis etler ve sakatatlar(r=-0,273), kat1 yaglar (r=-0,153),
sekerler ve sekerli besinler(r=-0,274), hazir besinler ve tathilar (r=-0,339) arasinda
istatiksel olarak anlamli negatif yonlii iliski oldugu belirlenmistir (p<0,05)

Toplam Indeks ile ayran(r=-0,163) peynir (yagsiz-yarim yagl) (r=-0,180), beyaz
ekmek (r=-0,224), islenmis etler ve sakatatlar (r=-0,221), kat1 yaglar (r=-0,208), diger
yaglar (Mayonez, tahin, yagl tohumlar ve sert kabuklu meyveler) (r=-0,157), sekerler
ve sekerli besinler (r=-0,292), hazir besinler ve tathilar (r=-0,375) ile arasinda negatif
yonlii iliski saptanmustir (p<0,05), sadece yumurta (r=0,176) ile arasinda pozitif yonlii
bir iliski bulunmustur (p<0,05).

Cinsiyet, medeni durum, egitim durumu ve kabizlik durumu ile indeks skorlari
arasinda anlamli bir fark saptanmamistir(p>0.05).

Bireylerin fiziksel aktivite durumlarina gore posa indeksi skorlari arasinda anlamli bir
fark vardir (r=0,03, p<0,05). ‘Cok aktif” bireylerin posa indeksi skoru inaktif’ bireylere
daha yiiksektir (p<0,05).

Bireylerin ana 6giin ve ara 68iin atlama davranisi, atlanan ara ve ana giin sayis1 gibi
beslenme aligkanliklarina gore posa indeksi, yag indeksi ve toplam indeks degerleri
arasinda istatiksel olarak anlamli bir iligki yoktur (p>0.05).

Bireylerin yasa, BKI’ye ve ‘Diyet Posasi1 Bilgi Olgegi’ puanina gore posa indeksi, yag
indeksi ve toplam indeks skorlari arasinda anlamli bir iligki tespit edilmemistir
(p>0.05).
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51. Bireylerin fiziksel aktivite durumlarinin posa indeksi skorlart ile arasindaki fark
istatiksel olarak anlamlidir (r=0,03, p<0,05).

52. ‘Yetiskin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranisi Anketi’nin Tiirk
toplumuna uyarlamasi yapilmistir. DFA analizi sonucunda bazi maddelerin
cikarilmas: ile anket modeli olusturulmus (%90 CI) ve modelin uyum indeks
degerlerinin  kosullarim1  sagladigt (CFI =0.927,>=0.90; TLI=0.905,>= 0.90;
RMSEA=0.074, <= 0.08; SRMR =0.076, <= 0.08; Ki kare / SD (Chi-square / df)
=1.963, <=3) tespit edilmistir. Bu kosullar altinda revize edilen anket yap1 gegerligini

saglamaktadir.

Sonug olarak bu arastirma kapsaminda bazi maddeler ¢ikarilarak revize edilmis olan ‘Yag
ve Posaya Yonelik Yeme Davranist Anketi’nin bireylerin diyetle yag ve posa tiikketim
davranislarin1 degerlendirmede gegerli ve giivenilir bir arag oldugu saptanmistir. Bu nedenle
diyetle yag ve posa tiketim davraniglarinin belirlenmesi amaciyla yapilacak ileriki

caligmalarda bu envanterin glivenle kullanilabilecegi diisiiniilmektedir.

Bu arastirmada bazi sinirliliklar mevcuttur. Aragtirmanin ¢evrimici gergeklestirilmis olmasi,
orneklemde kadin katilimcilarin daha agirlikli olmasi, aragtirmanin gergeklestirildigi zaman
diliminin nispeten tek bir mevsimi kapsamasi gibi hususlar arastirmanin sinirliliklaridir. Bu
hususlarin ileriki aragtirmalarda goéz Onlinde bulundurulmasinda fayda olacag:
diistiniilmektedir. Bunun yan1 sira daha 6nce besin tiiketim kayitlarina ve siklik formlara
alternatif olabilecek ve bireylerin posa ve yag tiiketim davraniglarini belirlemeye yonelik
herhangi bir anketin/6l¢egin Tiirkge gegerlik-giivenilirlik ¢alismasi yapilmamis olmasi bu
aragtirmay1 gii¢lii kilmaktadir. Bu arastirma kapsaminda anketle belirlenebilecek olan posa
indeksinin posadan zengin besinlerin tiikketimine yonelik davranisini, yag indeksinin yag
alim miktar1 ve yagl besinlerin tiiketim davranisina yonelik tespitte gilivenilir oldugu
bulunmustur. Toplam indeksin ise hem yag hem posa alim davranigini ve bu iki besin
bileseninden zengin besi gruplarinin tiiketim davranisina yonelik en sagliksizdan- en

saglikliya dogru degerlendirme yapma olanag1 sunabilecegi tespit edilmistir.
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T.C.
GAZI UNIVERSITESI REKTORLUGU
Etik Komisyonu

Sayr :  E-77082166-302.08.01-739062 07.09.2023
Konu: Bilimsel ve Egitim Amach

Dagitim Yerlerine

Universitemiz Saglik Bilimleri Enstitiisii Beslenme ve Diyetetik Ana Bilim Dali Yiiksek Lisans
Ogrencisi Leyla AYTAS"in, Dog. Dr. Duygu AGAGUNDUZ'iin damigmanh@inda yiiriittigi " Vetiskin
Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davramsi Anketinin Tiirkce Gegerlik ve Giivenirlik
Calismast” adh tez cahismasi ile ilgili konu Komisyonumuzun 05.09.2023 tarih ve 15 sayili toplantisinda

gorigtlmiis olup,

Ilgilinin galismasinin, yapilmas: planlanan yerlerden izin alinmasi kosuluyla yapilmasinda etik
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EK-2. Onam Formu

Yetiskin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik
Yeme Davranisi Anketinin Tiirkge Gegerlik
ve Giivenirlik Caligmasi

Gazi Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Beslenme ve Diyetetik Ana Bilim Dali Yiiksek
Lisans Ogrencisi Leyla Aytag ve Danismani Dog. Dr. Duygu Agagiindiiz'iin danigmanliginda
yiiriittiigii "Yetigkin Bireylerde Yag ve Posaya yonelik Yeme Davranigi Anketini Tiirkge
Gegerlilik ve Giivenilirlik Caligmasi *, 05.09.2023 tarihli ve 15 sayili toplantida goriigiilmiis
olup katilimcilarin izni ve onayr alinmasi kaydi ile etik agidan sakinca bulunmayan 07.09.2023
tarihli E-77082166-302.08.01-739062 sayili , Etik Komisyon onayina sahip tez ¢aligmasidir.

Sayin katilmei,

Bu galismada Yetiskin Bireylerde

Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranigi Anketinin Tiirkge gecerlik ve giivenirlik calismasinin
yapilmasi amaglanmaktadir.Bu ¢calismaya katilmak tamamen goniilliilik esasina
dayanmaktadir. Calismaya katilmama veya katildiktan sonra herhangi bir anda ¢alismadan
¢tkma hakkina sahipsiniz. Bu galigmaya katilmaniz icin sizden herhangi bir icret
istenmeyecektir. Calismaya katildiginiz igin size ek bir ddeme yapilmayacaktir. Calismadan
elde edilecek bilgiler tamamen arastirma amaci ile kullanilacak olup, kisisel bilgileriniz gizli
tutulacaktir. Anket yaklasik 20 dakika siirmekte olup yaklasik 180 kisilik calisma drneklemine
ulasmak hedeflenmistir. Anket ¢alismamiza yonelik sorulariniz igin Leyla Aytas'a
leylaaytas@gmail.com ' dan ulasabilirsiniz. Galismaya katildiginiz icin TESEKKURLER...

* Indicates requir

https://docs.google.com/forms/d/1VVDz4VJFbl6S5tLgrYeVCv8_UAueNOcFpiJBGr_HSVw/edit 1/61
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1. Galismaya katilmayi kabul ediyor musunuz? ®

"Bu aragtirma ile ilgili yukarnidaki bilgiler aktarildi. Bu bilgilerden sonra béyle bir
arastirmaya katilimei olarak davet edildim. Bu galismaya katilmayi kabul ettigim
takdirde gerek arastirma yUrutilirken gerekse yayimlandiginda kimligimin gizli
tutulacagi konusunda glivence aldim. Bana ait verilerin kullanimina izin veriyorum.
Aragtirma sonuglarinin egitim ve bilimsel amaglarla kullanimi sirasinda kigisel
bilgilerimin dikkatle korunacagi konusunda bana yeterli gliven verildi. Aragtirmanin
yuritulmesi sirasinda herhangi bir sebep géstermeden gekilebilirim. Aragtirma igin
yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina girmiyorum. Bana
herhangi bir 6deme yapilamayacaktir. Aragtirma ile ilgili bana yapilan tim
aciklamalan ayrintilariyla anlamig bulunmaktayim. Bu galigmaya higbir baski altinda
kalmadan kendi bireysel onayim ile katiliyorum."

Mark only one oval.

() Evet
() Hayrr
2. Yag (Yil) *

3. Dogum Tarihi *

Example: January 7, 2019

4. Cinsiyet *
Mark only one oval.

() Erkek

() Kadin

https://docs.google.com/forms/d/1VVDz4VJFbl6 S5tLgrYeVCv8_UAueNOcFpiJBGr_HSVw/edit 2/61
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EK-3. Anket ve Olgek Kullanimina Dair izinler

Yag ve posaya yonelik yeme davramsi anketi kullamim izni

M Gmall Leyla Aytas <leylaaytas@@gmail.com>

Diyet Posasi Bilgi Olgegini Kullanim izni

Leyla Aytas <leylaaytas@gmail.com> Thu, May 11,2023 at 9:13 PM
To: a.tas@mmu.ac.uk

Sayin Ayten Aylin Hanim 5

Bir dnceki mesajim da yanlg isim yazimi igin 6zdr dilerim. Ben Leyla Aytag . Gazi Universitesi Saglk Bilimleri
Enstitiisi Beslenme ve Diyetetik Anabilim Dalinda Yiksek Lisans yapmaktayim. Danigmanim Sayin Dog. Dr. Duygu
Agagindiz ile planladigimiz tezde izniniz olursa Diyet Posasi Bilgi Olgedini kullanmay talep ediyorum. Degerli
vaktiniz igin simdiden te sekkir ederim.

Saygilarimla

Leyla Aytag

[Quoted text hidden]

M Gmail Leyla Aytas <leylaaytas@gmail.com>

Permission to use 20-item fat and fibre behaviour questionnaire (FFBQ)

Marina Reeves <marina.reeves@ug.edu.au> Wed, Apr 26, 2023 at 10:52 PM
To: Leyla Aytas <leylaaytas@gmail.com>

Hi Leyla
Very happy for you to use this.
marina

Professor Marina Reeves

(she/her)

BHIthSo(Nutr&Diet) Hons1 PhD AdvAPD

Professor, School of Public Health, and
Deputy Associate Dean Research (Researcher Development)

Faculty of Medicine
The University of Queensland

Brisbane Qld 4072 Australia

T +61 7 3346 4692

E marina reeves@ug.edu.au w www.medicine.ug.edu.au
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EK-3. (devam) Anket ve Olgek Kullanimina Dair Izinler

M Gmall Leyla Aytas <leylaaytas@gmail.com>

Diyet Posasi Bilgi Olgegini Kullamim izni

Leyla Aytas <leylaaytas@gmail.com> Thu, May 11,2023 at 9:19 PM
To: a.tas@mmu.ac.uk

Sayin Ayten Aylin Hanim )

Bir énceki mesajim da yanhg isim yazimi igin dzar dilerim. Ben Leyla Aytas . Gazi Universitesi Saglk Bilimleri
Enstitisi Beslenme ve Diyetetik Anabilim Dalinda Yiksek Lisans yapmaktayim. Danigmanim Sayin Dog. Dr. Duygu
Afagindiz ile planladigimiz tezde izniniz olursa Diyet Posasi Bilgi Olgedini kullanmay talep ediyorum. Degerli
vaktiniz igin simdiden te sekkar ederim.

Saygilarimla

Leyla Aytag
[Quoted text hidden]

Diyet posasi bilgi 6lgegine dair izin

Diyet Posasi Bilgi Olgegini Kullanim izni

Aylin Tas <A.Tas@mmu.ac.uk> Fri, May 12, 2023 at 6:33 AM
To: Leyla Aytas <leylaaytas@gmail.com>

Merhaba Leyla Hanim,

Atif yapmak surety ile calismamizi tabii ki de kullanabilirsiniz. Eger herhangi bir sorunuz olursa
yazin lutfen.

En iyi dileklerimle,
Aylin

Dr Ayten Aylin Tas (she/her) PhD, MSc, BSc (Hons), FHEA, PGCE, QTLS, RNutr (Food)
Lecturer in Food Science | Interim Programme Lead, MSc Occupational Safety, Health and Environment

Department of Health Professions | Faculty of Health and Education| C2.17 Cavendish Building | Manchester
Metropolitan University | Cavendish Street | Manchester | M15 6BG United Kingdom | mmu.ac.uk

Email: a.tas@mmu.ac.uk | Phone: +44(0) 161 247 2000

Senior Fellow of the University of Lincoin

Manchester
Metropolitan
University

RN 2=y

Registered Nutritionist o i
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EK-4. Arastirma Anketi

Anket no: a.eeieniiniinsinninn.

Sayin katihmen,

Bu ¢alismada yetiskin bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranist Anket Formu’nun Tiirkge
gegerlik ve Glivenirliginin tespit edilmesi amaglanmugtir. Verdiginiz bilgiler bilimsel amagh
kullanilacaktir. Katildiginiz igin tesekkiir ederiz.

LYas(Yi):......ooonnns Dogum Tarihi: ...... fvinnne /
2. Cinsiyet: 1)Erkek 2)Kadin
3. Medeni Durum: 1) Evli 2) Bekar 3) Dul-Bosanmis

4. Egitim Diizeyi:
1) Okur-yazar degil 2) Okur-yazar 3) flkokul ~4) Ortaokul 5) Lise 6) Universite 7) Lisansiistii
5. Caliyma Durumu: 1) Cabsiyor  2) Calismiyor
6. Gebelik ya da emziklilik durumunuz var m1 ? (Sadece kadin katithmeilar cevaplandiracaktir)
1) Evet 2) Haywr
6. Doktor tarafindan tamsi konmus kronik bir hastaligimiz var m?
1) Evet (Liitfen belirtiniz............oooviiiiiiiieiiinen ) 2) Haywr
7. Sigara i¢iyor musunuz?
)Evet cooovveniini. adet/glin ~ 2) Hayir 3) Biraktim ....... yil veya ....... ay dnce
8. Alkol kullamyor musunuz?
IEvet ......ooooviinnns sikhikta............ miktarda ..................... tiirti) 2) Hayir
9. Diizenli olarak kullandigimiz bir ila¢ var m?
1)Evet (Liitfen belirtiniz................ovveiiinnnne. ) 2)Hayir
10. Suan kullandigimiz bir besin destegi (vitamin, mineral, D vitamini, balik yag: vb.) var m1?
1)Evet (Liitfen belirtiniz..............coovvvevrininnenne. ) 2)Hayir

11. Bagirsak peristaltizmi/diskilama sikhigini etkileyecek herhangi bir ilag ve takviye edici gida
kullanmmimiz var m ?

1)Evet (Liitfen belirtiniz...............coooveiiiiennn.. ) 2)Hayir

12.Genellikle giinde ka¢ 6giin yemek yersiniz?

............... Ana 6giin (Sabah, Oglen, Aksam) ................Ara 6giin(Kusluk, ikindi, gece)
13.Genellikle ana 6&iin atlar misitmz? 1) Evet 2) Hayir 3) Bazen

14.Cevabiniz evet/bazen ise genelde hangi ana 6giinii atlarsimz? 1) Sabah  2) Ogle  3) Aksam

15.Genellikle ara 6giin atlar misimz? 1) Evet 2) Hayir 3) Bazen



117

EK-4. (devam) Arastirma Anketi

16.Cevabimiz evet/bazen ise genelde hangi ana 6giinii atlarsimz? 1) Kusluk  2) ikindi  3) Gece
17. Haftada kag¢ 6giin disarida yemek yersiniz .....................

18. Genellikle hangi 6giinii ya da 6giinleri disarda ( café , restaurant vb.) yersiniz?

1.Sabah  2.0glen 3.Aksam

19. Disarida en cok tercih ettiginiz yiyecek tiirii nedir?

20. Giinliik su tiiketim miktarim belirtebilir misiniz ?
....................... litre yada .....................su bardag:

21. Giinliik kahve ya da cay tiiketim miktarim belirtebilir misiniz ? (Su bardag , kahve fincani,
¢ay bardag , kupa ya da mililitre cinsinden belirtiniz.)

22. Profesyonel sporcu musunuz? 1) Evet 2) Hayir

22. Antropometrik Olgiimler

Boy (cm)

Viicut Agirhg: (kg)

BKI (kg/m’)

Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davramsi Anketi

Liitfen sorulari son 1 ay icerisindeki beslenme aliskanhklariniza gore cevaplaymiz.

Son bir ayda Cevaplar ve puanlama

Asagidaki seceneklerden sizin tiiketiminize uygun olan porsiyon
miktarini seciniz.

Hig 1-2 3—4 porsiyon 5-6 7 veya daha
porsiyon porsiyon fazla
porsiyon
1. Genellikle giinde ka¢ ol 02 o3 o4 oS

porsiyon sebze tiiketirsiniz?
(Bir porsiyon= % (yarim) kupa
pismis sebze veya 1 kupa salata
sebzeleri [taze, dondurulmus
veya konserve sebze]) (Posa)



EK-4. (devam) Arastirma Anketi

2. Genellikle giinde kag
porsiyon meyve tiiketirsiniz?
(Bir porsiyon=1 orta boy veya
2 kii¢iik boy veya bir kupa
dogranmis meyve [taze,
dondurulmus veya konserve
meyve olabilir] veya kuru
meyveler icin 1 el ayas/avug
ici= 30 gram) (Posa)

3. Hangi siklikta cips veya
patates kizartmasi (klasik veya
elma dilim) tiiketirsiniz? (Yag)

4. Hangi sikhkta kirmiz1 et
(dana eti, kuzu eti, ciger,
bébrek, pirzola, biftek, rosto,
kofte, hamburger, kiyma,
tavada kizartma, kavurma ve
giivec gibi islenmemis ya da
minimum islenmis kirmiz et
tiirleri) tiiketirsiniz? (Yag)

5. Hangi siklikta sucuk, salam,
sosis, pastirma, jambon, fiime
gibi et iiriinlerini tiiketirsiniz?
(Yag)

118

Asagidaki segeneklerden sizin tiiketiminize uygun olan porsiyon

miktarini se¢iniz.

Hig 1 porsiyon

ol o2

6 giin ve 3-5 giin
daha fazla

ol o2
ol 02
ol mp

2 porsiyon

o3

1-2 giin

o3

o3

o3

3 porsiyon

o4

Haftada
1’den az

o4

o4

o4

4 veya daha
fazla
porsiyon

oS

oS

oS
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EK-4. (devam) Arastirma Anketi

6. Haftada kag giin paket ol o2 o3 o4 o5
servis, gel-al veya hizh hazir

yemek/fast food (Balik pane,

hamburger, kizarmis/mangalda

pisirilmis/izgara tavuk, pizza,

sosisli milfoy borek, etli/kiymah

borek, Cin yemegi, lahmacun,

déner, Adana kebap, iskender

kebap vb. kebap tiirleri gibi)

tiiketirsiniz? (Yag)

7. Hangi sikhikta patates cipsi, 01 o2 o3 o4 oS
misir cipsi veya yagh tohum ve

sert kabuklu meyve c¢esitlerini

(ceviz, findik, badem vb.)

tiiketirsiniz? (Yag)

8. Hangi sikhikta hamur isi, ol 02 o3 o4 oS
kek, yas pasta, kuru pasta,

biskiivi, kruvasan vb.

tiiketirsiniz? (Yag)

9. Hangi sikhikta cikolata veya ol 02 o3 o4 oS
cikolata tiirevi tath atistirmalik
tiiketirsiniz? (Yag)

10. Hangi sikhkta kuru fasulye, ol o2 o3 o4 o5
nohut, mercimek, barbunya,

bezelye veya boriilce gibi kuru

baklagilleri tiiketirsiniz? (Posa)

11. Hangi sikhikta “yiiksek lif ol o2 o3 o4 oS
iceren” veya “tam tahilh”
kahvaltilik gevrek tiiketirsiniz?

(Posa)
Hig¢ Nadiren Bazen Genellikle Her zaman
12. Pisirmeden 6nce veya ol o2 o3 o4 oS
sonra, tiikettiginiz etin yagim
hangi sikhikta ayirirsimiz? (Yag)
13. Siz veya yemeklerinizi ol o2 o3 o4 oS

hazirlayan Kisi, pisirmeden
once tavugun derisini hangi
sikhkta aymrirsimz/ayirir? (Yag)
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14. Ekmek (kizarmis ekmek, ol
tost, sandvi¢ vb.) tiiketirken

hangi siklikta ekmegin iizerine
tereyagl, kaymak veya

margarin siirersiniz? (Yag)

15. Hangi sikhkta tam yagh siit o1
yerine az yagh ya da yagsiz siit
tilkketmeyi tercih edersiniz?

(Yag)

16. Hangi sikhikta tam yagh ol
krema, eksi krema ve

dondurma ¢esitleri yerine

bunlarin az yagh veya yagsiz
cesitlerini tiiketmeyi tercih
edersiniz? (Yag)

o2

o2

o2

o3

o3

o3

04

o4

o4

oS

oS

oS
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17. Hangi sikhkta normal-tam o1
yagh peynir tiirleri yerine az

yagh veya yagsiz peynir

tiirlerini tiikketmeyi tercih
edersiniz? (Yag)

18. Hangi siklikta normal ol
spagetti veya makarna yerine

tam tahill spagetti veya

makarna tiiketmeyi tercih
edersiniz? (Posa)

19. Hangi sikhikta beyaz piring 01
yerine esmer pirin¢-bulgur
tilketmeyi tercih edersiniz?

(Posa)

20. Hangi sikhkta beyaz ekmek o1
yerine tam tahill ekmek veya
kepekli ekmek tiiketmeyi tercih
edersiniz? (Posa)

Not: 1 kupa =240 mL sivi gida = yaklasik 150 gram kati gida

o2

o2

o2

o2

o3

o3

o3

o3

o4

o4

o4

o4

oS

oS

oS

oS
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EK-4. (devam) Arastirma Anketi

Besin Tiiketim Sikhg
ir
. . . legiinde/
SUT VE URUNLERI E{er HaftadaHaftadalHaftadal15  |AydaHic [/ . - &
iin [5-6 3-4 1-2 G.iindel Ketim
bir

Tam yagh siit (Dayamkh-UHT)

Tam yagh siit (Pastorize)

Tam yagh siit (Sokak siitii)

Yarim yagh (%2 yagh)

Yagsiz siit (Light-%1 yagh)

Ozel siitler (laktozsuz...vb)

Ayran- tam yagh

Ayran- yarim yagh

Tam yagh

Yarmm yagh

Yagsiz (light)

Prebiyotik / Probiyotik




122

EK-4. (devam) Arastirma Anketi
Meyveli yogurt

=

Beyaz peynir tam yagh

Beyaz peynir yarim yagh

Kasar peyniri tam yagh

Kagsar peyniri yarim yagh

Krem peynir ¢esitleri ( ii¢gen peynir vb)

Labne peyniri

Lor peyniri

Tulum peyniri

IDiger (tiiriinii

Kirmiz: et

Tavuk, hindi

IBalik (tiiriinii

Sakatatlar (karaciger, bobrek, dalak...vb)

lislenmis et iiriinleri (sucuk, pastirma, hazir
kavurma...vb)

Yumurta

Kuru baklagiller (kuru fasulye, nohut, mercimek..vb)

[Sebze- Meyveler

Koyu yesil yaprakli sebzeler (1spanak, nane, semizotu)

Sar1 sebzeler (domates, havug vb)

Yumru Sebzeler (patates, yer elmasi........ vb)

Taze baklagiller (taze barbunya, taze nohut vb)

Taze/ %100 meyve suyu

Taze meyveler

Kurutulmus meyve-sebzeler

Diger (. )
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‘!eyaz ekmek ve tiirleri, bazlama, yufka

Diger ekmek cegsitleri (kepekli, tam tahill, ¢cavdar vb)

1
SUT VE URUNLERI er [Haftada|Haftada|Haftadall5s  |AydalHig E'f:‘::/e
Ilg.,ii 56 P4 (12 |Gindell R
bir
Imiktar:

[Piring, bulgur, tarhana, makarna, eriste, kuskus, irmik
vb

|Kahvaltilik tahil iiriinleri (cornflakes vb.)

Simit

Diger ( )

azir meyve sular: (marka

|Kolah icecekler

Normal

Light

[Meyveli gazoz

ice tea

|Maden sulari
[Kahve

Cay
|Bitki ¢aylar: (marka ve tiirii

Margarin

Tereyag

IKuyruk yagy, icyagi
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Krema, krem santi

Cips, musir (patlamis)vb.

Tahin

Seker (toz, kesme, esmer) ( tiiriinii

Bal, regel, pekmez

Cikolata

Hamur isi tathlar

Siitlii tathlar

Hazir kek

Sekerleme, lokum

Biskiivi (tatl)

Biskiivi (tuzlu)

Ketcap

Et suyu tabletleri

Hazir besinler

Dondurulmus besin

Pide, lahmacun




EK-4. (devam) Arastirma Anketi

Diyet Posasi Bilgi Ol¢egi

Asagidaki sorulart Dogru(D), Yanlig(Y), Bilmiyorum(B) seklinde cevaplandiriniz.

A: Diyet Lifi: Tanimi, Ozellikleri ve Etkileri

. Diyet lifi besinlerde bulunan bir karbonhidrattir.

. Diyet lifi yiiksek enerji igerir.

. Diyet lifi kalin bagirsak kanserini nleyici etkiye sahiptir.

. Diyet lifi tiiketimi viicut agirliginin korunmasina yardim eder.

. Diyet lifi igeren besinler seker hastalar tarafindan tiiketilmemelidir

. Diyet lifi kan kolesterol seviyesini diisiiriicii etki gosterir

. Diyet lifi tiikketimi arttiginda bagirsaklarin ¢aligmasi yavaglar.

XA N|n B[N —

. Diyet lifi igeren besinlerin her giin tiiketilmesi gerekli degildir .

o|o|o|olo|o|o|o|o
[ [ | | | | [

00| 0|0 (oo | oo | 0 | 0 | &0 | oo

9. Diyet lifinin yiiksek miktarlarda alinmasi vitamin ve mineral emilimini azaltabilir.

B: Diyet Lifi ve Besin ligkisi

D |Y | B | 1.Biitiin ekmek gesitleri igerisinde en yiiksek diyet lifi igerigi beyaz ekmektedir.

D |Y | B | 2.Cigsebzeler pismis sebzelerden daha ¢ok lif igerir.

D |Y |[B | 3.100 gram meyve ve 100 gram meyve suyu esit miktarda diyet lifi igerir.

D |Y | B | 4.Siit vesiit dirtinleri diyet lifi igermez.

D [Y | B | 5. Diyet lifi igerigi en yiiksek besinler kurubaklagillerdir. ( kuru fasulye, nohut vs. )
D | Y | B | 6.Etgrubu (et, tavuk, balik, hindi ) tiikketimi diyet lifi alimim arttirir.

D [Y | B | 7. Findik ve badem diyet lifi igerigi bakimindan zengin besinlerdir.

D |Y | B | 8. Kabuklu meyveler kabuksuz meyvelerden daha fazla diyet lifi igerir.

D |Y [ B |9.Fast food tiikketimi diyet lifi alimini arttiric1 bir etki gosterir.
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Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi (Kisa)

Giinliik yasay1s igerisinde yaptiginiz aktiviteler hakkinda bilgi edinmek istiyoruz. Asagida son 7
giin igerisinde fiziksel olarak harcanan zaman hakkinda sorular bulunmaktadir. Liitfen

kendinizi ¢ok hareketli, bir kisi olarak gérmeseniz dahi her soruyu cevaplayin. Ev ve bahge
islerinizi, is yerinde yaptiginiz aktiviteleri, bir yerden bir yere gitmek i¢in yaptiklarmnizi, bos
zamanlarinizda yaptiginiz egzersiz veya spor gibi aktiviteleri diigiiniin.

Son 7 giin igerisinde 10 dakika veya iizerinde siiren nefesini hizlandiran, kuvvet

gerektiren tiim yogun faaliyetleri g6z 6niinde bulundurun.

1. Son bir hafta i¢inde kag giin agir kaldirma, kazma, aerobik, basketbol, futbol veya
hizl1 bisiklet ¢cevirme gibi siddetli bedensel gii¢ gerektiren faaliyetlerden yaptiniz?
o -Haftada....cooeees giin

o  Siddetli fiziksel aktivite yapmadim. ( Bu sikki isaretlediyseniz 3. Soruya geginiz.)

2. Bu giinlerin birinde siddetli fiziksel aktivite yaparak genellikle ne kadar zaman
harcadimiz?
o Bilmiyorum / Emin degilim

6 GUNde vy dakika

Gegen bir hafta i¢inde yaptiginiz orta dereceli fiziksel aktiviteleri diigiiniin. Bunlar 10
dakika veya daha uzun siiren, orta derece fiziksel gii¢ gerektiren ve normalden biraz sik

nefes almaya neden olan aktivitelerdir.

3. Son bir hafta iginde kag giin hafif yiik tasima, normal hizda bisiklet ¢evirme, halk
oyunlari, dans, bowling veya tenis gibi orta dereceli bedensel gii¢ gerektiren
faaliyetlerden yaptimz? (Yiiriime harig.)

o Haftada............ giin

o Orta dereceli fiziksel aktivite yapmadim. ( Bu sikki isaretlediyseniz 5. Soruya geginiz.)

4. Bu giinlerin birinde orta dereceli fiziksel aktivite yaparak genellikle ne kadar
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zaman harcadimz?
o  Bilmiyorum / Emin degilim

o Ginde............ dakika

Gegen bir hafta iginde yiirilyerek gegirdiginiz zamani diisiiniin. Bu; isyerinde, evde, bir
yerden bir yere ulasim amaciyla veya sadece dinlenme, spor, egzersiz veya hobi amaciyla

yaptigimz yiiriiyiis olabilir.

5. Gegen 7 giin igerisinde, bir seferde en az 10 dakika yiiriidiigiiniiz giin sayis1 kagtir?
o Haftada............ giin

o Yirimedim ( Bu sikki isaretlediyseniz 5. Soruya geciniz.)

6. Bu giinlerden birinde yiiriiyerek genellikle ne kadar zaman gegirdiniz?
o  Bilmiyorum / Emin degilim

& Gundei..coiienes dakika

Son soru, son bir hafta i¢inde oturarak gegirdiginiz zamanlarla ilgilidir. Iste, evde,
calisirken ya da dinlenirken gegirdiginiz zamanlar dahildir. Bu masanizda, arkadasinizi
ziyaret ederken, okurken, otururken veya yatarak televizyon seyrettiginizde oturarak

gecirdiginiz zamanlar1 kapsamaktadir.

7. Son bir hafta iginde oturarak giinde ne kadar zaman harcadimz?
o  Bilmiyorum / Emin degilim

N €11 (1 (- S— dakika
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ROMA III Kriterleri

Asagidaki kriterlerin son 12 ayda ve birbirini takip eden en az ii¢ ay boyunca goriilmiig olmasi
onemlidir.

1.Asagidakilerden en az iki veya daha fazlasinin bulunmasi:

Diskilamalarin en az % 25’inde tkinma, fazla gayret gosterme
Diskilamalarin en az % 25’inde topak veya sert digkilama

Diskilamalarin en az % 25’inde tam bosalamama hissi

Diskilamalarin en az % 25’inde ano rektal tikaniklik hissinin olugmasi
Diskilamalarin en az % 25’inde el yardimiyla kolaylik saglayarak diskilama
zorunlulugunda olunmasi

Haftada ticten daha az sayida digkilama

O 0O 0O 0O 0 0 O

2. Laksatif kullanmadan nadiren yumusak digkilama yapilabilmesi



EK-5. Yetigkin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranist Anketinin Uyarlama

Calismas1 I¢in Dil Gegerliligi inceleme Formu

Yetiskin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranis1 Anketinin
Uyarlama Cahigmasi icin Dil Gegerliligi Inceleme Formu

Dil gegerliligi inceleme formunda cevirinin yeterlilik ve dil agisindan
gegerliliklerini degerlendirirken 1-5 arasinda skorlama yapilmaktadir. 1 en diigiik
skor iken ( dil gegerliligi zayif ), 5 en yiiksek (dil gegerliligi en yiiksek) skordur.
Maddelerin ¢evirisi yeter olsasinin yan1 sira Tiirkiye’deki beslenme tarzi ve
kiiltiirii géz Oniinde bulundurularak, anket maddelerinde yapilacak degisiklik ya
da ekleme 6nerileri ‘“Oneri ve Degisiklik’ adl boliimde belirtilebilir.

Madde | Ingilizce Metin Tiirkge Cevirisi Oneri ve Degiisiklik

1. How many serves Genellikle giinde
of vegetables do kag porsiyon
you usually eat @ @ @ @ @ sebze
each day? (a serve tiiketirsiniz? (Bir
= 1/2 cup cooked porsiyon %2
vegetables or 1 (yarim) kupa
cup of salad pismis sebze ya
vegetables; da 1 kupa salata
include fresh, sebzeleri -taze,
frozen or canned dondurulmusg
vegetables) (Fibre) veya konserve

sebze olabilir-)
(Posa)

2. How many serves Genellikle giinde
of fruit do you orsiyon
usually eat)::ach @ @ @ @ @ ilagcyl\,le ¥
day? (aserve=1 tiiketirsiniz? (Bir
medium piece or 2 porsiyon=1 orta
small pieces of boy meyve veya 2
fruit or 1 cup of kiigiik boy meyve
diced pieces; ya da bir su
include fresh, bardag
dried, frozen and dogranmig meyve
tinned) (Fibre) :az(ei, kurutulmus,

ondurulmug
veya konserve
meyve olabilir-)
(Posa)

3. How often do you Hangi siklikta
eat chips, French cips, patates
fries, wedges or @ @ @ @ @ kizartmas: ya da
fried potatoes? elma dilim patates
(Fat) titketirsiniz?

(Yag)

4. How often do you Hangi siklikta
eat red meat? (Red kirmiz: et
ol LOLOLOJOJO N st
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Uyarlama Calismasi I¢in Dil Gegerliligi Inceleme Formu

beef, lamb, liver (Kirmiz1 et dana,
and kidney, but not kuzu, ciger,
pork or ham; it babrek, pirzola,
includes all biftek, rosto,
minimally kofte, hamburger,
processed forms of kiyma, tavada
red meat such as kizartma ve giiveg
chops, steaks, gibi iglenmemig
roasts, rissoles, ya da minimum
hamburgers, islenmis kirmizi
mince, stir fries, et tiirlerini igerir)
and casseroles) (Yag)
(Fat)
How often do you Hangi siklikta
eat meat products salam, sosis,
such as sausages, @ @ @ @ @ sucuk, pastirma,
frankfurter, jambon gibi et
Belgium, Devon, tiriinlerini
salami, meat pies, tiiketirsiniz?
bacon or ham? (Yag)
(Fat)
How many days a Haftada kag giin
week do you eat paket servis veya
take-away or ‘fast @ @ @ @ @ hizl1 hazir yemek
foods’ (such as (fast food) (balik
fish and chips, pane ve patates
hamburgers, fried kizartmasi,
or BBQ chicken, hamburger,
pizza, sausage kizarmig ya da
rolls, meat pies, mangalda
Chinese)? (Include pisirilmis-1zgara
meals and snacks tavuk, pizza,
from McDonalds, sosisli milfoy,
Hungry Jacks, etli-kiymal
Pizza Hut, Red borek, Cin
Rooster, etc as yemegi gibi)
well as local take- tiiketirsiniz?
away places) (Fat) (McDonaldls(,s
Hungry Jacks,
Pizza Hut, Red
Rooster, vb. yerel
paket servis
yerlerinden
yemek ve
atighirmaliklar
dahildir) (Yag)
How often do you Hangi siklikta
eat potato crisps, patates cipsi,
corn chips or nuts? @ @ @ @ @ musir cipsi veya
(Fat) yagh tohum
cegitlerini
tiiketirsiniz?
(Yag)
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Uyarlama Caligmast I¢in Dil Gegerliligi Inceleme Formu

8. How often do you Hangi siklikta
eat pastries, cakes, hamur isi, kek,
sweet biscuits or @ @ @ @ @ tath biskiivi,
croissants? (Do kruvasan
not include low fat tiiketirsiniz? (Az
cookies) (Fat) yag]_l l;u{zg{)dii};c)ﬁler

dahil degi
(Yag)

9. How often do you Hangi siklikta
eat sweets such as cikolata veya
chocolates or @ @ @ @ @ seker/sekerleme
lollies? (Fat) tiiketirsiniz?

(Yag)

10. How often do you Hangi siklikta
eat legumes, such kuru fasulye,
as baked beans, @ @ @ @ @ pismis fasulye,
lentils, split peas, mercimek, kirmizi
dried beans, four mercimek,
bean mix? (Fibre) kurutulmug

bezelye veya dort
fasulye karigim
gibi kuru
baklagilleri
tiiketirsiniz?(Posa
)

11, How often do you Hangi siklikta
eat a high-fibre yiiksek posali
breakfast cereal? @ @ @ @ @ kahvaltihk gevrek
(Fibre) t(i;keti;siniz‘?

052

12. How often is the Hangi siklikta
meat you eat pisirmeden &nce
trimmed of fat, @ @ @ @ @ veya sonra
either before or tiikettiginiz etin
after cooking? yagim ayirirsimz?
(Fat) (Yaf)

13. How often do you, Hangi siklikta siz
or the person who veya
cooks your food, @ @ @ @ @ yemeklerinizi
remove the skin hazirlayan kisi
from the chicken pisirmeden 6nce
before it is tavugun derisini
cooked? (Fat) ayirir? (Yag)

14. When eating bread Ekmek tiiketirken
(as toast, (kizarnug ekmek,
sandwiches, or a @ @ @ @ @ tost, kizarmig
snack) how often sandvig, sandvig,
do you spread veya atigtirmalik)
butter or hangi siklikta
margarine on it? iistiine tereyag
(Fat) veya margarin

stirersiniz? (Yag)

15. How often do you Hangi siklikta az
choose low or @ @ @ @ @ yagh ya da yagsiz
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Uyarlama Caligmast I¢in Dil Gegerliligi Inceleme Formu

reduced fat milk in siitli tam yagh siit
preference to the yerine tercih

full cream milk? edersiniz? (Yag)
(Fat)

16. I-{low of{en do you Ha?]fl s11((ila1kta_az
choose low or yagh ya da yagsiz
reduced fat @ @ @ @ @ krema, eksi krema
varieties of cream, ve dondurma
sour cream and tiirlerini, tam
ice-cream in yagh krema, eksi
preference to full krema ve
cream varieties? dondurma tiirleri
(Fat) yerine tercih

edersiniz? (Yag)

17. How often do you Hangi siklikta az
choose low or yagh ya da yagsiz
reduced fat @ @ @ @ @ peynir tiirlerini,
cheddar-type normal- tam yagh
cheese in peynir tiirleri
preference to yerine tercih
regular cheese? edersiniz? (Yag)
(Fat)

18. How often do you Hangi siklikta tam
choose wholemeal tahilli spagetti
spaghetti or pasta @ @ @ @ @ veya makarnay1
in preference to normal spagetti
regular spaghetti veya makarna
or pasta? (Fibre) yzrin; terqcﬂ(lP ;

edersiniz? (Posa

19. How often do you Hangi siklikta,
choose brown rice @ @ @ @ @ esmer pirinci
in preference to beyaz piring
white rice? (Fibre) yerine tercih

edersiniz? (Posa)

20. I-{low oﬁeﬁ (}o you g;nﬂ? sll(l;l:kfa tam
choose wholegrain 1 ekmegi ya
or wholemeal @ @ @ @ @ da kepekli ekmegi
bread in beyaz ekmek
preference to yerine tercih
white bread? edersiniz? (Posa)
(Fibre)
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EK-6. Yetiskin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranigsi Anketinin
Uyarlanmis Hali

Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranigt Anketi

Liitfen sorulart son 1 ay igerisindeki beslenme aligkanliklariniza gore cevaplayiniz.

Son bir ayda Cevaplar ve puanlama

Asagidaki segencklerden sizin tiiketiminize uygun olan porsiyon
miktarin seciniz.

Hig 1-2 3-4 5-6 7 veya daha
porsiyon porsiyon porsiyon fazla
porsiyon
1. Genellikle giinde kag porsiyon ol mp o3 04 os
sebze tilketirsiniz? (Bir porsiyon= 2
(yanim) kupa pigmis sebze veya 1
kupa salata sebzeleri [taze,
dondurulmus veya konserve sebze])
(Posa)
6 giin ve 3-5 giin 1-2 giin Haftada Hig
daha fazla 1’den az
2. Hangi siklikta cips veya patates ol 02 o3 o4 os
kizartmas (klasik veya elma dilim)
tiiketirsiniz? (Yag)
3. Hangi siklikta kirmiz1 et (dana eti, ol o2 o3 o4 o5
kuzu eti, ciger, bobrek, pirzola,
biftek, rosto, kofte, hamburger,
kiyma, tavada kizartma, kavurma ve
giiveg gibi iglenmemis ya da
minimum iglenmis kirmiz1 et tiirleri)
tilketirsiniz? (Yag)
4. Hangi siklikta sucuk, salam, sosis, 01 o2 o3 o4 o5

pastirma, jambon, fiime gibi et
uriinlerini tiiketirsiniz? (Yag)
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5. Haftada kag giin paket servis, gel- o1 =y o3 o4 o5
al veya lizli hazir yemek/fast food

(Balik pane, hamburger,

kizarmig/mangalda pisirilmig/1zgara

tavuk, pizza, sosisli milféy borek,

etli/kiymali borek, Cin yemegi,

lahmacun, doner, Adana kebap,

iskender kebap vb. kebap tiirleri

gibi) tiiketirsiniz? (Yag)

6. Hangi siklikta patates cipsi, misir 01 o2 o3 o4 os
cipsi veya yagl tohum ve sert

kabuklu meyve gesitlerini (ceviz,

findik, badem vb.) tiiketirsiniz?

(Yag)

7. Hangi siklikta hamur igi, kek, yag ol o2 o3 04 os
pasta, Kuru pasta, biskiivi, kruvasan
vb. tilketirsiniz? (Yag)

8. Hangi siklikta gikolata veya ol o2 o3 o4 o5
gikolata tiirevi tatl atigttrmalik
tiiketirsiniz? (Yag)

Hig Nadiren Bazen Genellikle ~ Her zaman
9. Hangi siklikta tam yagli siit yerine 01 o2 o3 04 os
az yagh ya da yagsiz siit tilketmeyi
tercih edersiniz? (Yag)
10. Hangi siklikta normal spagetti ol o2 o3 o4 o5
veya makarna yerine tam tahills
spagetti veya makarna tiiketmeyi
tercih edersiniz? (Posa)
11. Hangi siklikta beyaz piring ol o2 o3 o4 os
yerine esmer piring-bulgur
tiiketmeyi tercih edersiniz? (6Posa)
12. Hangi siklikta beyaz ekmek ol o2 o3 o4 o5

yerine tam tahilli ekmek veya
kepekli ekmek titketmeyi tercih
edersiniz? (Posa)

Not: 1 kupa =240 mL s1v1 gida = yaklagik 150 gram kati gida
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(devam) Yetiskin Bireylerde Yag ve Posaya Yonelik Yeme Davranisi
Anketinin Uyarlanmis Hali

Anketin degerlendirilmesi:

Anketteki madde 1, sebze alimmi 6lgmek igin tasarlanmigtir. Bu madde de ‘Hig” 1
puandan, “7 veya daha fazla porsiyon” 5 puana dogru puanlama yapilir ve bu puan posa ve

toplam indekslere de katkida bulunur.

Ankette ‘Haftada 6 veya daha fazla gin’ 1 puandan ‘Higbir zaman’ 5 puana dogru
puanlama yapilir. Puanlanan 7 madde, belirli yiikksek yagh veya yiiksek posali besinlerin

tilketimiyle ilgilidir.

Geri kalan maddeler i¢in Puanlama 1°den (higbir zaman) 5'e (her zaman) dogru
yapilmaktadir ve yemek pigirme, yeme veya besin segimi ile ilgili davramglari

sormaktadir.

“Uygulanmiyor veya Bilmiyorum™ yanitlar1 verildiginde maddenin eksik oldugu

varsayilir.

Maddelerin eksiksiz olarak %80 ve fazlasinin yanitlanmasi durumunda anket (indeksler)

gegerli kabul edilir.

Yag Indeksi; DY’na yonelik sorularin puanlarinin toplamp gegerli cevap sayisina

boliinmesi ile elde edilir.

Posa Indeksi; DP’na yonelik sorularin toplanip gegerli soru sayismna boliinmesi ile elde

edilir.
Toplam indeks, yalnizca her iki indeks de gegerli varsayildiginda gegerli olmaktadir.
Toplam indeks; yag indeksi ve posa indeksinden hesaplanir. Biitiin gegerli sorularin

cevaplari toplanip gegerli soru sayisina boliinerek elde edilir. 1'den (en az saglikli) 5'e (en

saglikli) kadar puan verilir[26].
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