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Ozet
Amag: Yatili okuyan iniversiteli kiz dgrencilerde metabolik sendrom (MetS) parametreleri ve buna bagh olarak beslenme
aliskanliklar, fiziksel aktivite diizeyi ve sigara kullanma gibi faktorlerini saptamaktir.

Yontemler: Arastirma evrenini yurtta kalan kiz dgrenciler olusturmustur. Goniillii onam formunu okuyup, imzalayan calismaya
katilmay1 kabul edenler arasindan, istenilen bilgileri tam olan (besin tiiketim sikliklari, antropometrik 6l¢timleri, biyokimyasal
verileri ) 90 kiz 6grenci ise ¢alisma 6rneklemini olusturmustur. Verilerin analizi SPSS programu ile yapilmistir.

Bulgular: Ogrencilerin sadece %5,6's1 sigara kullandigin1 bildirirken, alkol tiiketenlerin orani1 % 17,8’ dir. Ogrencilerin BKi degeri
22,6x6 kg/m2, bel gevresi 71,1+5,88 cm, bel kal¢a oram 0,72+0,04 ve bel boy orani 0,43+0,03 olarak saptanmistir. MetS risk
faktérlerine bakildiginda kan biyokimyasal bulgular ve kan basinci normal referans deger arahgindadir. Ogrencilere tiiketilen dgiin
sayis1 soruldugunda, 6grencilerin %63,3’ i 3 6giin tiiketti§i saptanmistir. Ogrencilerin %38,9’ u diizenli olarak ana 6giin
yaptiklarini bildirmislerdir. Ara 6glinde biskivi-krakerin ve ¢ay en fazla ortalama tercih puanina sahip oldugu saptanmistir.
Ogrencilerin %60" fast food, %31,1’ i gazhi igecek, %40’ 1 cips ve %35,5’ i islenmis et iiriinlerini haftada en az bir kez tiikettiklerini
bildirmislerdir. Diger taraftan ise 6grencilerin %26,7’ si balik, %24,4’ ii yesil yaprakh sebzeler, %12,2’ si turuncgiller, %45,6 s1
zeytinyagl ve %43,3’ i yagh tohumlari hi¢ tiiketmedikleri saptanmistir. Ayrica 6grencilerin sadece %7,7’ si glinliik siit, yogurt veya
ayran tiikettigi saptanmistir. Kuru baklagil tiiketimine bakildiginda, %37,8’ i on bes giinde bir veya daha seyrek tiikettikleri
bulunmustur. Diger meyveleri giinliik olarak tiiketenlerin orani ise sadece %10 oldugu saptanmistir.

Sonug: Ogrencilerin metabolik acidan saglikli profil ¢izgisinde olmasina ragmen beslenme aliskanliklar1 konusunda yeterince iyi bir
konumda degildir. Ozellikle égrencilerin gogunlugu diizenli fiziksel aktivite yapmamalar1 ve ara 6giinde saglksiz besinlerin
oncelikli tercih etmeleri gibi bir takim olumsuz aliskanliklar saptanmistir. Ayrica 6grencilerin biiyiik bir ¢ogunlugu MetS riskini
azaltan bazi besin ve besin gruplarini 6nerilen miktarlarin altinda aldig1 tespit edilmistir. Bu konuda tlkemizin 6nemli bir
potansiyelini olusturan tniversite genclerine yonelik saglikli yasam tarzinin kazandirilmas: i¢in yeterli ve dengeli beslenme
aliskanlig1 ve diizenli fiziksel aktivite aligkanlig1 kazandirilmasi elzemdir.

Anahtar kelimeler: MetS (Metabolik Sendrom), beslenme aliskanliklari, liniversite 6grencileri
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Assessment of Risk Factors of Metabolic Syndrome in Female University
Students Residing at a Dormitory

Abstract

Objective: The aim is to determine metabolic syndrome (MetS) parameters in female university students who are
residing at a dormitory and depending factors such as eating habits, physical activity level and smoking.

Methods: The study is consisted of female students living in the dormitory. Of the respondents who read the voluntary
consent form and agreed to participate in the study, 90 female students formed whose requested information was
provided (frequency of food consumption, anthropometric measurements, biochemical data) formed the sample of
the study. Analysis of the data was conducted with the SPSS program.

Findings: While only 5.6% of the students reported smoking, the percentage of students consuming alcohol was
17.8%. The BMI of the students was found to be 22,6 + 6 kg / m2, waist circumference was 71,1 + 5,88 cm, waist-hip
ratio was 0,72 * 0,04, and waist-height ratio was 0,43 + 0,03. When the risk factors of MetS were examined, blood,
biochemical findings, and blood pressure were within the normal reference values. When asked about the number of
meals consumed by the students, it was found that 63.3% of the students consume their meals for three times a day.
38.9% of the students reported that they regularly consume main meals. It was determined that biscuit-cracker and
tea had the highest average preference score during the snacks. It was reported that 60% of the students consume
fast-food, 31.1% of them consume carbonated drinks, 40% of them consume chips and 35.5% of them consume
processed meat products at least once a week. On the other hand, it was found that 26,7% of the students eat fish,
24,4% of them eat green leafy vegetables, 12,2% of them eat citrus fruits, 45,6% of them eat olive oil and 43,3% of
them eat oily seeds. Moreover, it was discovered that only 7.7% of the students consume daily milk, yogurt or ayran. It
was found that 37,8% of the students consume legumes once or less every 15 days. The percentage of those who
consume other fruit daily is only 10%.

Conclusion: Despite the fact that the students show a healthy metabolic profile, they are not in a good position on
eating habits. A number of negative habits were identified, such as the fact that the majority of the students do not
have regular physical activity and prefer the unhealthy food primarily during the snacks. In addition, a large majority
of students were found to have received some nutrients and food groups that reduce the risk of MetS below the
recommended levels. In this regard, it is essential to gain adequate and balanced eating habits and regular physical
activity habits to create a healthy lifestyle for university students who constitute an important potential of our
country.

Keywords: MetS (Metabolic Syndrome), eating habits, university students

GIRIiS dislipidemi, yiiksek kan basinci, protrombotik
Periferik sinir yaralanmasi sonrasi iyilesmenin V€ proinf.]:flmatua}r "durumun al?tmaSI seklinde
stiresi ve kalitesi cok 6nemlidir. Uzun sliren siralanabilir.  Duastk dereceli bir kronik

inflamasyon olan MetS" un tedavisinde
multidisipliner bir yaklasim gerekmektedir.
Diyet, egzersiz, sigara kullanma durumu gibi
aliskanhiklarimizda yasam tarzinin olumlu
yonde degistirilmesi gerekmektedir3.

Metaboliksendrom (MetS), geleneksel olarak
Tipll Diabetes Mellitus (Tipll DM) ve
kardiyovaskiiler hastaliklar1 (KVH) riskini
arttiran metabolik risk faktorleri demeti olarak

tanimlanir. Diinya ¢apinda MetS prevalansina ) o _

koken ve cevresel faktorlere bagh olarak —siralayabilecegimiz Tipll DM ve KVH' inmajor
yaklasik %10 ile 84 arasinda degismektedir2. ayagmi olusturmaktadir. Bu ytizden yasam
Klinikte MetS tamis1 icin kullamlan risk tarzinda yapilan degisikler ve farmakolojik
faktérleri glikoz intoleransi, abdominal obezite, ajanlar MetS" la basa ¢ikilma ydéntemleri
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arasindadir. Ancak MetS'un klinik bulgularini
bir butiin olarak kontrol altina almak zordur*.
Ozellikle bu konuda her bir bilesen icin ayr
ayr1 farmakolojik tedavi gerekmektedir. Aslinda
dizenli bir beslenme aliskanligl, giinliik besin
aliminda yeterli ve dengeli beslenme prensibi,
fiziksel aktivite gibi yasam tarzindaki
modifikasyonlar MetS’ la bas etme konusunda
onemli birer stratejidir. Karbonhidrat veya yag
alimindaki kisitlamalar, antioksidan alimi ya da
lifli gidalarin alimindaki artis gibi bazi
beslenme stratejileri MetS lizerinde terapotik
etkiye sahip olabilmektedir. Fakat glinlimiizde
ise diyeti bir biitiin olarak ele alip MetS
lizerinde daha fazla terapotik etkiye sahip
olacagina isaret edilmektedir. Ornek olarak
sebze ve meyve, diisiik yagh stit ve siit uirtinleri
ve doymus yag asidi igerigi yiiksek olan
besinlerin yerine ¢oklu doymamis yag asidi
icerigi yiiksek olan besinlerin tiiketimindeki
artis verilebilir. Bu ve buna benzer beslenme
aliskanliklar1 konusunda MetS’ u 6nlemede bir
takim beslenme stratejileri gelistirilmistir.
Bunlardan en o6nemlileri Akdeniz diyeti ve
DASH diyetidir>. Giincel fiziksel aktivite
rehberine gore giinliik diizenli olarak en az 30
dakika orta yogunlukta fiziksel aktivite
onerilmektedir. Fiziksel aktivite ve yeterli ve
dengeli  beslenme insilin  duyarhiligini
artirmada, lipid profilini iyilestirmede ve kalp
damar hastaliklarinda morbidite ve mortaliteyi
azaltmada etkin bir rol oynadig1 saptanmistir®.

Toplumumuzun 6nemli bir kesimini olusturan
Universite  Ogrencileri  aile = ortamindan
ayrilmakla beraber dis etkilere daha agik bir
hale gelebilmektedir. Bu etkiler 6grencilerin
yasam tarzini etkilemekle beraber fiziksel
aktivite diizeyi, beslenme aliskanliklari, sigara
icme ve alkol tiiketme durumlarinda énemli bir
donim noktast olabilmektedir’”. Durum
saptamaya yonelik bu calismanin amaci yatili
okuyan {Universiteli kiz 6grencilerde MetS
parametreleri ve buna bagh beslenme
aliskanliklari, fiziksel aktivite diizeyi, sigara
kullanma durumu gibi faktorleri saptamaktir.

YONTEMLER

Arastirmanin evrenini yurtta kalan tniversiteli
kiz 6grenciler olusturmustur. Calismaya katilan
ogrencilerin kronik hastaliklarinin olmamasi 6n
kosulu aranmistir. Gonilli onam formunu
okuyup, imzalayan calismaya katilmay:1 kabul
edenler arasindan, istenilen bilgileri tam olan
(besin  tiiketim  sikliklari, antropometrik
olctimleri, biyokimyasal verileri) 90 kiz 6grenci
ise calisma 6rneklemini olusturmustur.

Verilerin toplanmasinda 6grencilere yas, sigara,
alkol kullanimi, ailede kalp damar hastaliklar
bulunma durumu, fiziksel aktivite durumu ile
ilgili ~ bilgilerin  soruldugu soru formu
kullanilmistir. Formun ikinci béliimde ise
beslenme aligkanliklari (ana ve ara 6glin yapma
durumlar;, en fazla atlanilan ana 6gin ve
atlama nedenleri, ara 6giinde en fazla tiiketilen
yiyecek icecek tiirleri ve fastfood tiiketimi) ilgili
sorular sorulmus ve besin tiiketim siklig1
alinmistir.

Beslenme aligkanliklar1 bélimiinde ara 6giinde
en cok tercih edilen yiyecek ve igecekleri tercih
onceligine gore 1, 2 ve 3 olarak
numaralandirmalar: istenilmistir. Ara 6glinde
tercih  edilen yiyecek ve iceceklerin
karsilastirlmasinin daha belirgin olabilmesi
icin T=3T1+2T2+T3 formiltiinden
yararlanilmistir. Formiilde birinci tercih 3
puan, ikinci tercih 2 puan ve tiglincii tercih ise 1
puan ile carpilmis ve toplam puanlar elde
edilmistir.

Ogrencilerin son bir ayda yaptirdiklar
biyokimya  analiz = sonuglarindan  total
kolesterol, HDL kolesterol, LDL kolesterol, TG,
AKS (aghk kan gsekeri diizeyi) degerleri
alinmistir. Sistolik ve diyastolik kan basinglari
Olctilmustiir. Tim sonuglar NCEP ATP III' e gore
degerlendirilmistir. NCEP ATP III' e gore MetS
komponentleri bel cevresi, AKS, HDL, TG,
sistolik ve diyastolik kan basinglaridir. Bu
kriterlerden en az gl Dbelirlenen simir
seviyesinin Ustliindeyse bireye MetS tanisi
konulmaktadir. Calismaya bu kriterlerin yani
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sira total kolesterol ve LDL kolesterol bulgulari
da dahil edilmistir.

Verilerin analizi SPSS programi ile yapilmistir.
Nitel veriler say1 ve ylizde olarak verilmistir.
Sayisal veriler ise ortalama, standart sapma,
minimum ve maksimum degerleri verilmistir.

BULGULAR

Calismaya katilan 90 kiz 0Ogrencinin yas
ortalamast 20,20+1,25 yildir. Ogrencilerin
sadece %5,6’ s1 (5) sigara kullandigini
bildirirken, alkol tiiketenlerin oran1 % 17,8
(16)" dir. Ogrencilerin KVH aile 6ykiisiine
bakildiginda; %78,8° nin ailesinde KVH
bulunmadigi, %4,4° Uniin annesinde, %6,7’
sinin babasinda, %2,2’ sinin hem anne hem de
babasinda, %7,8 inin ise biiyiikanne veya
biiytikbabasinda KVH bulundugu saptanmistir.
Diizenli fiziksel aktivite yapma durumu
sorgulandiginda 6grencilerin %37,8’ i dizenli
olarak fiziksel aktivite yaptig1 ve fiziksel
aktivite tlriinlin ylriyiis veya kosu oldugu
saptanmistir (Tablo 1).

Tablo 1. Ogrencilere Ait Bazi Genel Bilgiler

Genel Bilgiler Sayi %

Sigara Kullanma Durumu

Kullaniyor 5 56
Kullanmiyor 85 944
Alkol Kullanma Durumu

Kullamyor 2 2,2

Kullanmiyor 74 822
Bazen Kullaniyor 14 156

Diizenli Fiziksel Aktivite Yapma Durumu

Yapiyor 7 7,8
Yapmiyor 34 378
Bazen Yapiyor 49 544

Birinci Derecede yakinlarinda KVH
olma durumu

Yok 71 78,8

Annede var 4 4,4

Babada var 6 6,6

Anne ve Babada var 2 2,2
Biiyiikanne ve Biiyiikbabada var 7 8
Ogrencilerin antropometrik Olciimleri
incelendiginde  ortalama boy uzunlugu

163+0,05 cm, viicut agirhg 60,7+5,22 kg, BKI
22,6+5,88 kg/m2kalca cevresi 98,5+5,60 cm

olarak saptanmistir. Ayrica bel boy oranina
bakildiginda ise ortalama deger 0,43+0,03iken
bel kalca orani ortalamasi 0,72+0,04 olarak
bulunmustur (Tablo 2).

MetS risk faktorlerine bakildiginda biitiin
degiskenler normal deger araligindadir.
Ogrencilerin ortalama bel cevresi 71,1+5,88
cm’ dir. HDL kolesterol ortalama degeri
58,1+9,26 mg/dL olup NCEP kriterlerine gore
ogrencilerin %10" u HDL kolesterol degeri
disik oldugu saptanmistir. Serum TG diizeyi
ise 86,5%£31,43 mg/dL iken, 6grencilerin sadece
%4,4 i TG dizeyleri yiiksek bulunmustur.
Ogrencilerin aclik kan sekeri ortalamasi
84,4+6,77 mg/dL oldugu saptanmistir. Sistolik
ve diyastolik kan basinglar1 ortalamalar
sirasiyla 122,3+7,19 mmHg ve 83%£6,94 mmHg
olup NCEP referans degerlerinin altindadir.
Ayrica LDL kolesterol, NCEP’ e gore MetS tan
kriterleri icerisinde yer almamasina ragmen
KVH riskinin artisinda 6énemli rol oynar. LDL
kolesterol degerinin 100 mg/dL’ nin altinda
olmasi onerilirken calismamizda ise 87,8+22,93
mg/dL oldugu saptanmistir (Tablo 3).

Calismaya katilan o6grencilerin  beslenme
aliskanlar1 Tablo 4’ te verilmistir. Ogrencilere
tiiketilen ogin sayisl soruldugunda;

ogrencilerin %63,3° i 3 06gln, %33,4" U 3
ogiinden fazla, %3,3" U ise 3 o0Ogiinden az
tikettigi saptanmistir. Ogiin atlama
durumlarina bakildiginda 6grencilerin %44,4’ i
bazen 6glin atladigini bildirirken, %38,9’ u ise
o0gin atlamadigini bildirmislerdir. Atlanilan
oginlerin  %42,3° U kahvaltt o6glntdir.
Ogrencilerin%56,7’ si diizenli olarak ara 6giin
tilkettigini  bildirmislerdir. Ogrencilerin ara
ogiinde tliketilen yiyeceklerin ortalama tercih
puanlarina bakildiginda ilk ti¢ sirada; biskiivi-
kraker (1,64+1,28), meyve (1,29%1,26),
cikolata-gofret (1,22+1,04) oldugu
gorilmustir. En ¢ok tercih edilen ilk g
icecegin ortalama tercih puani ise; c¢ay
(1,44+1,21), neskafe (0,87+1,18) ve meyve
suyu (0,47+0,75) oldugu saptanmistir.
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Tablo 2. Ogrencilere Ait Antropometrik Verileri Ortalamalari

Antropometrik Veriler XSS Min. Mak.
Boy uzunlugu (cm) 163+0,05 155 163
Vicut agirhgr (kg) 60,7+5,22 51 76
BKi (kg/m2) 22,6+1,52 20,0 27,0
Kalca gevresi (cm) 98,5+5,60 86,0 118,0
Bel cevresi (cm) 71,1+5,88 60,0 87,0
Bel/Kalg¢a Orani 0,72+0,04 0,64 0,85
Bel/Boy Orani 0,43+0,03 0,36 0,55
Tablo 3. MetS Risk Faktorleri Verilerinin Ortalamalari
Risk Faktorleri X+Sd Min. Mak.
HDL (mg/dL) 58,1+9,26 38,0 89,0
Trigliserid (mg/dL) 86,5+31,43 36,0 174,0
LDL (mg/dL) 87,8+22,93 47,0 164,0
Acglik Kan Sekeri (mg/dL) 84,4+6,77 70,0 105,0
Sitolik Kan Basinci (mmHg) 122,3+7,19 90,0 130,0
Diyastolik Kan Basinci (mmHg) 83+6,94 60,0 90,0
MetS’ la iligkili bir takim besin gruplarinin araligindadir. Ashwell ve ark.® tarafindan
tiketim sikligi Tablo 5" te verilmistir. gelistirilmis olan ve abdominal yaglanma
Ogrencilerin sagliksiz besin veya besin grubu konusunda  fikir = edinmemizi  saglayan
tiilketim sikliklar1 incelendiginde, %60’ 1 0grencilerin bel boy orani incelendiginde ise

fastfood, %31,1’ i gazh icecek, %40’ 1 cips,
%35,5’ 1 islenmis et iirtinlerini haftada en az bir
kez tiikettikleri saptanmistir. Diger taraftan ise
ogrencilerin %26,7° si balik, %8,9° u kuru
baklagil, %5,6’ s1 siit, yogurt ve ayran, %24,4’ i
yesil yaprakl sebzeler, %12,2" si turuncggiller,
%5,6’ s1 diger meyveler, %45,6’ s1 zeytinyag) ve
%43,3" i yagh tohumlar hi¢ tiiketmedikleri
saptanmistir. Ayrica tereyagl tiiketim sikligi
sorgulandiginda; ogrencilerin %21,1" i (19)
haftada 1-2 kez tlikettigini belirtirken, %52,3" i
(47) ise tereyagr hi¢ tiketmediklerini
belirtmislerdir.

TARTISMA

Bu calisma yurtta kalan tniversitede okuyan
kiz 6grencilerinde MetS risk faktorlerini ve
buna bagh beslenme aliskanliklarini
degerlendirmek  amaciyla  yiirttilmustir.
Ogrencilerin BKi’si incelendiginde ideal deger

ortalamanin normal deger araliginda oldugu
saptanmistir.

NCEP’ e gore MetS tanisinda bel ¢evresi, AKS,
TG, HDL, sistolik ve diyastolik kan basinci yer
alir. Calismamizda MetS riski icin en 6nemli
ayiric faktor olan aglik glukoz intoleransi olup
ogrencilerde saptanmamistir. Ayrica MetS icin
bir diger 6nemli kriter ise abdominal obezite
tanist i¢cin de kullanilan bel c¢evresidir. MetS
tanisinda bel ¢evresinin 88 cm ve tlistii olmasi
bir risk unsuru olarak belirlenmis olup
calismamizda ise en yiiksek bel ¢evresi degeri
87 cm olarak saptanmustir. Ozellikle bu iki risk
unsuru bir biriyle 6nemli diizeyde iliskilidir.
Ogrencilerde bu iki risk faktoriin normal deger
araliginda olmasi1 metabolik agidan saglikl bir
profil olusmasinda o6nemli bir katkisi
bulunmaktadir®.
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Tablo 4. Ogrencilerin Beslenme Aliskanliklari

Say1 %
Tiiketilen 6giin sayisi
3 Ogiinden Az 3 3,3
3 0giin 57 63,3
3 Ogiinden Fazla 30 33,4
Ogiin atlama durumu
Atlamaz 35 38,9
Atlar 15 16,7
Bazen Atlar 40 44,4
Atlanan 6giin*
Kahvalti 25 42,3
Ogle 6giini 19 32,2
Aksam 6glini 15 25,5
Ogiin Atlama Nedeni
Aliskanligim yok 3 55
Vaktim yetersiz 13 23,6
Zayiflamak i¢cin 9 16,4
Istahsizlik 9 16,4
Diger nedenler 21 38,1
Ara 6giin tilketme durumu
Tiiketir 51 56,7
Bazen tiiketir 39 43,3

Ara Ogiinde Tiiketilen Yiyecek-iceceklerin
Ortalama Tercih puanlar1

Ortalama SS ()

Yiyecek Grubu

Biskiivi-kraker 1,64 1,28
Meyve 1,29 1,26
Simit-pogaca 0,74 1,14
Cikolata-gofret 1,22 1,04
Kuruyemis 0,52 0,85
Kremal1 pastalar 0,04 0,32
Dondurma 0,08 0,34
icecek Grubu

Cay 1,44 1,21
Neskafe 0,87 1,18
Tiirk Kahvesi 0,06 0,31
Kola 0,31 0,69
Meyve suyu 0,47 0,75
Ayran 0,11 0,46
Sit 0,22 0,49
Soda 0,28 0,70
Bitki cay1 0,20 0,31

*Birden fazla segenek isaretlenmistir.

Fiziksel aktivite MetS riskini azaltmada en
onemli  stratejilerden  biridir.  Ozellikle
egzersizin insiilin duyarlihg1 tzerindeki etkisi
24. ve 48. saatleri arasinda belirgin oluyor iken
3. ve 5. glinler arasinda ise etkisi kaybolurl0.
Calismada o6grencilerin tligte birinden fazlasi
diizenli olarak fiziksel aktivite yaptigini
bildirmistir. Fiziksel aktivite yapan 6grencilerin
yaklasik %901 fiziksel zindelik ag¢isindan

onemli olan yuriuyis kosu gibi aerobik
egzersizleri yaptiklarini belirtmislerdir. Bu
calismada, yapilmis literattirlerle

karsilastirildiginda fiziksel aktivite yapanlarin
oraninin daha ytksek oldugu saptanmistir?.11,

Yapilan ¢alismalarda, tniversite 6grencilerinde
beslenme aliskanliklar1 ¢ogunlukla diizensiz
olmakla beraber 6grencilerin beslenme
profilleri diisiik vitamin ve yiiksek yag alimi ile
karakterizedir1213, Kore’'de Universite
ogrencileri Uzerinde yapilmis c¢alismada,
diizensiz 6gln yeme ytizdesi MetS'lu bireylerde
saglikli kontrol grubuna gore daha yiiksek
akmistir. Ogrencilerin %52’ si  6giinlerini
dizenli olarak tiikettigini belirtmistirl4. Bizim
calismamizda ise 6grencilerin %38,9° u 6giin
atlamadigini belirtmistir. Ogrencilerin en fazla
atladiklar1 6gin kahvalti 6glintidiir. Kahvalti
ogunu diyet kalitesi bakimindan en yiiksek
6gindiir,16 yil takipli yapilmis bir kohort
calismasinda duizenli 6gilin sikligina bagh olarak
diizenli bir sekilde kahvalti 6giinii yapanlar,
yapmayan bireylere gore MetS insidansi daha
diistik bulunmusturls,

Calismamizda ogrencilerin yarisindan
fazlasinin  diizenli ara 6glin  tliketme
aliskanhiginin oldugu belirlenmistir.

Universiteli kiz 6grenciler iizerinde yapilmis
kesitsel calismada 6grencilerin %69’ u ara 6giin
tiikettigi belirlenmistir!l. Ara 6gtintin tiiketilme
oranindan daha ¢ok, ara o6gilinde tiiketilen
yiyecekler daha 6nemlidir. Ozellikle saghkh
beslenme aliskanligina sahip bir bireyler ara
ogilinlerde meyve, siit, sebze vb. yiyecekler
tiketerek, diyet kalitesini arttirip MetS ve
bir¢ok kronik hastalik riskini
azaltabilmektedirler3. Tercihler dikkate
alindiginda 6grencilerin ara 6giinde en fazla

tiikettigi yiyecekler biskiivi-kraker, meyve,
cikolatal gofret, simit-pogaca olarak
siralanmaktadir. Universitesi ogrencileri

lizerinde yapilmis calismada 6grencilerin ara
oginde en cok tiikettigi yiyeceklerin gozleme,
cips, simit, tost, kek, cikolata-gofret oldugu
belirtilmistirle. Bu yiyeceklerin glisemik
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indeksleri yiiksektir. Dolayisiyla insiilin direnci
veya kan TG diizeyi riskinin arttirmasiyla bir
takim  metabolik  sorunlar1  beraberinde
getirmesi kac¢inilmaz olacaktirl7.18, Ara 6giinde
en fazla tiiketilen iceceklere bakildiginda ise
cay, neskafe, kola ve meyve suyu olarak

Tablo 5. MetS ile iliskili Besin ve Gruplarin Tiiketilme Siklig1

siralanmaktadir. Ayran ve sit tiiketimi ¢ok
daha az tercih edilmektedir1920.Yapilmis kohort
calismalarinda diizenli veya yiiksek siit
tiketiminin gerek MetS gerekse Tipll DM ve
KVH riskini 6nemli 6nemli derecede azalttig
saptanmistir 21,22,

Tiiketim Siklig1

Her giin Giin Asirl Haftada 1-2 15 Giinde 1 Ayda 1 Tiiketmiyor

Besin Gruplari
S % S % S % S % S % S %

Fastfood 3 3,3 30 33,3 21 23,4 10 11,1 17 18,9 9 10,0
Balik 0 0,0 2 2,2 11 12,2 7 7,8 46 51,1 24 26,7
Kurubaklagil 12 13,3 9 10,0 35 38,9 17 18,9 9 10,0 8 8,9
Siit Yogurt Ayran 7 7,7 20 22,2 50 55,6 7 7,8 1 1,1 5 5,6
Yesil Yaprakl 5 5,6 6 6,7 34 37,8 10 11,1 13 14,4 22 24,4
Sebzeler
Turunggiller 9 10,0 10 11,1 40 444 15 16,7 5 5,6 11 12,2
Diger Meyveler 9 10,0 14 15,6 39 43,3 22 24,4 1 1,1 5 5,6
Gazli Icecekler 0 0,0 4 4,4 24 26,7 10 11,1 18 20,0 34 37,8
Cips 2 2,2 7 7,8 27 30,0 19 21,1 19 21,1 16 17,8
Tereyagi 1 1,1 2 2,2 19 21,1 10 11,1 11 12,2 47 52,3
Zeytinyag1 11 12,2 7 7,8 18 20,0 2 2,2 11 12,2 41 45,6
Salam-sosis- 0 0,0 3 33 29 32,2 23 25,6 15 16,7 20 22,2
sucuk
Yagh Tohumlar 3 3,3 5 5,6 11 12,2 18 20,0 14 15,6 39 43,3

Katilimcilarin metabolik ac¢idan saghkh bir
profile sahip olmasi bireylerin yeterli ve
dengeli olarak beslendigi anlamina gelmez.
Genellikle beslenme aligkanliklar1 konusunda
cok iyi bir konumda olmayan {iniversite
ogrencilerin gelecekte bircok kronik hastalik
riskiyle kars1 karsiya kalmaktadir.
Calismamizda MetS riskini artiran veya azaltan
besin ve besin gruplarn tiketim sikliklan
degerlendirilmistir. Besin tliketim sikhig1
bireylerin genel olarak beslenme profili
hakkinda ve yeterli ve dengeli beslenmenin
belirteclerinden olan besin piramidi uyumu
hakkinda bilgi verir23. Yapilan bir calismada lise
ogrencilerinin %70’i haftada en az bir defa
hamburger tiikettiklerini  belirtmislerdir24.

Calismamiza gore kiyaslayacak olursak daha
ylksek bir oran sahiptir. Balik tiiketim sikligina
bakildiginda, yaklasik olarak 6grencilerin %13’
i haftada 1-2 kez balik tiikettigini
bildirmislerdir. Giincel bir tez ¢alismasinda kiz
ogrencilerinin %10,4't haftada 1-2 kez balik
tikettigi bildirilmistir2>. Tiirkiye’ ye 0zgl
beslenme rehberine gore yeterli balik tiiketim
oraninin olduke¢a diisiik oldugu saptanmistir.
Balik icerisinde bulunan n-3 yag asitleri, insiilin

sinyalleri ve homeostaz1 {lizerinde olumlu
etkinliginden dolay1r Tipll DM ve glikoz
intolerans  riskini  azaltmada  yardimci

olabilmektedir. Ayrica bu durum yag asitlerin
karaciger ve kaslarda birikimini 6nler ve sonug
olarak metabolik olarak daha saglikli bir profil
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goriilir. n-3 PUFA’lar inflamasyon, platelet
aktivasyon, endoltelyal fonksiyon ve kan
basinc1 tlzerinde regile edici 6zellige sahip
oldugu icin MetS riskini diistirebilmektedir26.

Calismada siit ve siit Urtinleri tiiketim sikligina
bakildiginda 6grencilerin ¢ok az bir kismi her
giin stt tiikettiklerini belirtmislerdir. Genclerin
onerilen ginlik siit tiketimi 350 gr iken
universite oOgrencileri Uuzerinde yapilan bir
calismada gunlik siit tiketim miktar1 100

gr'dir?’.  Ozellikle yapillan calismalarda
genclerde, siit tiketiminin giunlik alim
diizeyinin oldukg¢a altinda oldugu

belirtilmistirl127, Siit ve sit Urlinleri icerisinde
yer alan orta zincirli yag asitleri instlin
duyarhiign  gelistirmektedir. Yogurt veya
pastorize sit gibi probiyotik iceren trtinler yag
emilimini azaltarak daha iyi bir lipid profil
olusumunda rol alir. Bu durum siit ve siit
Urtinlerinin MetS iizerinde olumlu etkilere
sahip oldugunu agikca gostermistir28.

Yeterli ve dengeli bir beslenme programinda
sebze ve meyve onemlidir. Icerisindeki MetS
etiyolojisinde yatan proinflamatuvar sitokinleri
etkisizlestiren antioksidanlardan zengindir.
Ancak yesil yaprakl sebze, turunggiller ve diger
meyvelerin giinlik diizenli olarak tiiketim
sikliginin ¢ok disiik oldugu saptanmistir.
Tiirkiye’ ye 6zgii beslenme rehberine gore kalp
damar hastaliklari, Tipll DM’ ye Kkarsi
korunmak i¢in giinde en az 5 porsiyon sebze ve
meyve tiketimi onerilmektedir?3. Tahran’ da
yapilmis kesitsel bir c¢alismada sebze ve
meyveyi giinliilk 6nerilen miktar veya tizerinde
alanlarin, altinda alanlara goére MetS riski
sirasiyla %30 ve 34 daha  dusiik
saptanmistir?®.Calismamiza katilanlarin biiytik
bir c¢ogunlugunun gilnlik oOnerilen miktarin
altinda sebze meyve tiiketiyor olusu gelecekte
MetS gorilme riskinin artacagini
diistindiirmektedir.

Ginimiizde gengler arasinda gazlh icecek
tiikketimi biliylik oranda artis gostermistir. ABD’
de yapilan bir ¢alismada 1976 ile 2006 yillari

arasinda gazh icecek tiiketimi kisi basina
yaklasik olarak 2 kat artmistir30. Yetiskinler ve
adolesanlar da agirlhik kazanimi ve obeziteye
neden olan gazl icecekler metabolik a¢idan
sagliksiz bir profil riski yaratabilmektedir.
Universite ogrencileri lizerinde yapilmis bir
calismada, 6grencilerin yaklasik olarak %45’ i
gazli icecek tilkettigini bildirmis olup,
calismamiza kiyasla daha ytiksek bir bulgu elde
edilmistir?0. Genis katiimci barindiran meta
analiz derlemesinde ayda en az 1 kez gazh
icecek tiiketenlerde, tiikketmeyenlere gore MetS
insidansinda %20 artis oldugu saptanmistir31.

Sonug¢ olarak o6grencilerin tamami metabolik
acidan saglkl bir profil ¢izgisinde oldugu
saptanmistir. Ancak genglerin biiytk bir
cogunlugu diizenli fiziksel aktivite yapmamasi,
en fazla atlanilan 6giiniin kahvalti 6giinti olusu
ve buna bagh olarak diyet kalitesinde disiis
goriilmesi, ara 6giinlerde biskiivi-kraker, simit
pogaca ve cikolata gibi sagliksiz besinlerin en
fazla tercih edilen olmasi gibi nedenler
genclerde ileriki donemlerde MetS ve buna
bagh olarak Tipll DM ve KVH riskinde artisa
neden olabilecegini distindirmektedir.
Genglerde fastfood, gazh icecekler ve islenmis
et Urlnleri tiiketiminin fazla olusu ve siit,
meyve ve sebze basta olmak {izere balik
tiikketimi ve yagli tohumlarin tiiketim sikliginin
az olusu diyetin kalitesini diisiirmektedir. MetS’
la en etkin bir sekilde miicadelenin
surdurilmesi icin yeterli ve dengeli beslenme,
diizenli fiziksel aktivite yapilmas1 ve sigara
kullanmama gibi 6nlemler alinmasi sarttir. Bu
konuda iilkemizin 6nemli bir potansiyelini
olusturan iniversite genclerine yonelik
beslenme egitimlerinin verilmesi, yeterli ve
dengeli beslenme aliskanlig1 ve diizenli fiziksel
aktivite aliskanligl kazandirilmasi elzemdir.
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Cikar Catismas1 Beyani: Yazarlar
catismasi olmadigini bildirmislerdir.
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