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Ozet

Amag: Bu c¢alisma, akademisyenlerin beslenme aliskanliklar1 ve fiziksel aktivite diizeylerinin incelenmesi
amaglanmistir.

Yontemler: Arastirma tamimlayic tipte bir aragtirmadir. Marmara Universitesi Haydarpasa Kampiisii’'ndeki Tip
Fakiiltesi Temel Bilimleri, Eczacilik Fakiiltesi, Hemsirelik Yiiksekokulu ve Hukuk Fakiiltesinde Aralik 2013-Nisan 2014
tarihleri arasinda gorev yapan 225 6gretim elemanina yiz ylize anket uygulanmis ve boy ile kilolar1 6l¢iilmis ve
égrencilerin Viicut Kitle Indeksleri-VKI (agirlik (kg)/ boy? (m?) hesaplanmistir. VKi degeri 30 iistii olanlar obez olarak
degerlendirilmistir.

Bulgular: C)gretim elemanlarinin %66,2’si kadin, %33,8’1 erkektir. Katilimcilarin, %23,6’sinin Tip Fakiltesi'nde,
%?28,0'min Eczacilik Fakiiltesi'nde, %13,7’sinin Hemsirelik Yiiksekokul’ unda ve %34,7’sinin Hukuk Fakiiltesi'nde
gorev yapmakta oldugu bulunmustur. Katihmcilarin ; %4,9’u zayif , %58,6’s1 normal kilolu , %29,8'i fazla kilolu ve
%6,7’si obez olarak bulunmustur. Fazla kilolu ve obezler birlikte degerlendirildiginde 6gretim elemanlarinin
%41,4’tiniin kilosunun normalin iizerinde oldugu gortilmektedir.

Obezite orani en ytliksek boliim; Eczacilik Fakiiltesinde iken (%9,6), bu oran Tip Fakiiltesi 6gretim tiyelerinde %3,7 ile
daha disiiktiir. Hukuk Fakiiltesinde hi¢ zayif katilimci yoktur. Kilosu normalin iizerinde olanlarin oram1 %33,3 ile
Eczacilik Fakiiltesinde en yiiksek iken, Hemsirelik Yiiksekokulunda bu oran %12,9 ile en dusiiktir. Obezite
bakimindan en yiiksek oran %9,6 ile Eczacilik Fakiiltesinde iken, en diisiik oran %3,7 ile Tip Fakiiltesindedir.
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Katilimcilarin 6giin atlama durumlarina gére dagilimlar incelendiginde; 6gretim elemanlarinin énemli bir oraninin
%72,0’1 siirekli 6giin atladig1 goriilmektedir. Bazen 6giin atlayanlarda dikkate alindiginda bu oran % 94,7’ye ¢ikmakta,
0giin atlamayanlarin orani ¢ok diisiik kalmaktadir.

Tip Fakiiltesi (71,7 £35,29) en yiiksek yag alimina sahip boliim iken, Hukuk Fakiiltesi (57,8+17,72) giinliik en diisiik
yag alimina sahip boliimdiir. Eczacilik Fakiiltesi'nin glinliik kalori (1420,53+337,26) ve protein alimi (85,5+33,66),
diger boliimlere gore daha yiiksek iken, Tip Fakiiltesinin giinliik karbonhidrat alimi (123,6 +46,11) diger boliimlere
gore daha yliksektir.

Saglik alaninda gorev yapanlar en yiiksek giinliik kalori (1388,9+332,65) ve yag alimina (68,5+ 26,02) sahip grup iken,
Hukuk alaninda gorev yapanlar en diisiik giinliik kalori (1282,5+ 326,44) ve yag alimina (57,8+17,85) sahiptir. Saglik
alaninda gorev yapanlarin giinliik karbonhidrat (117,4+ 37,82) ve protein alimlar1 (79,7+ 31,61) Hukuk alaninda
gorev yapanlara gore daha yiiksek iken bunlar arasinda istatistiksel olarak anlaml fark yoktur (p>0,05).

Ogretim {iyelerinin aktivite diizeyi degerlendirildiginde % 66,7’sinin in aktif oldugu goriillmiistiir. Minimal diizeyde
aktif olanlarin orani % 30,7 iken ¢ok aktif olanlarin orani yalnizca % 2,6’d1r.

Sonug: Saglik alaninda gorev yapan 6gretim elemanlar1 en yiiksek giinliik kalori ve yag alimina sahip iken Hukuk
Fakiiltesinde gérev yapanlar en diisiik giinliik kalori ve yag alimina sahiptir. Ogretim elemanlarin %6,7’si obezdir ve
obezite orani en yiiksek boliim; Eczacilik Fakiiltesinde bulundu (%9,6). Saglikli ve dengeli beslenme ile ilgili egitim
verilebilir.

Anahtar kelimeler: Beslenme aliskanliklar, fiziksel aktivite diizeyi, viicut kitle indeksi, besin alim, fiziksel aktivite
aliskanliklar:

Analysis of eating habits and physical activity levels: A study on Marmara University faculty
academicians

Abstract

Objective: This study aimed to examine the eating habits and physical activity levels of academicians.

Methods: Research is descriptive type research. A face-to-face questionnaire was administered to 225 faculty members from
Marmara University Haydarpasa Campus in Basic Sciences, Faculty of Pharmacy, School of Nursing and Faculty of Law between
December 2013 and April 2014 and their height and weight were measured and the students' Body Mass Index- kg) / height (m?)
were calculated and those with a BMI greater than 30 were considered obese.

Findings: 66.2% of theacademicianarefemaleand33.8% are male. It was found that 23,6% of the participants were in the Faculty of
Medicine, 28,0% in the Faculty of Pharmacy, 13,7% in the School of Nursing and 34,7% in the Faculty of Law. Participants; 4.9%
were weak, 58.6% were normal weight, 29.8% were overweight and 6.7% were obese. When overweight and obese are evaluated
together, it is seenthat41.4% of the academician are above the normal weight.

Obesity rate is highest; While at the Faculty of Pharmacy (9,6%), this rate is lower by 3.7% in Faculty of Medicine Faculty members.
There are no weak participants in the Faculty of Law. While the ratio of those who are above normal is 33.3%, this ratio is the
highest in the Faculty of Pharmacy, while it is the lowest in the School of Nursing with 12.9% . The highest rate of obesity is in the
Faculty of Pharmacy with 9.6% while the lowest rate is in the Faculty of Medicine with 3.7%.

When the distribution of participants according to their meal times is analyzed; it is observed that 72.0% of the academicians have
consistently missed meals. Occasionally, when taking into consideration in meals, this ratio increases to 94.7% and the rate of those
who do not skip meals is very low. The Faculty of Medicine (71,7 + 35,29) has the highest fat intake whereas the Faculty of Law
(57,8 + 17,72) has the lowest fat intake per day. Daily intake of carbohydrates (123,6 + 46,11) was higher in the Faculty of
Pharmacy than in the other departments, while daily calories (1420,53 + 337,26) and protein intake (85,5 * 33,66) higher than the
parts.

While those working in the field of health were the group with the highest daily calories (1388.9 + 332.65) and fat intake (68.5 +
26.02), those working in the field of law had the lowest daily calories (1282.5 + 326.44) and fat intake (57,8 + 17,85) When the
activity level of the academician was evaluated, 66.7% of them were active, while the proportion of those who are active at the
minimum level is 30.7%, the rate of those who are very active is only 2.6%.

Result: While faculty members in the health field have the highest daily calorie and fat intake, those working at the Faculty of Law
have the lowest daily calorie and fat intake.6.7% of the teaching staff were obese and the highest rate of obesity; He was at the
Faculty of Pharmacy (9,6%). Training on healthy and balanced nutrition can be given.

Keywords: eating habits, physical activity level, body mass index, food intake, physical activity habits.
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GIRIS
Beslenme, anne karnindaki siire¢ten, yasamin
sonuna kadar insan sagligi icin en Onemli
etkenlerden  birisidir.  Yasanilan  siirecin
ilerlemesiyle beraber, arkadas c¢evresi, aile
yapisy, meslek gibi bircok dis etkeninde
degismesiyle birlikte, insanlar kendilerine bir
beslenme sekli olusturur ve bunu bir hayat
boyu strdiiriirler. Maalesef olusturulan bu
beslenme sekli, cogu kez yetersiz, dengesiz ve
sagliksiz olarak benimsenir.

Yeterli ve dengeli beslenme, insanlarin
biiylimesi, gelismesi, varliklarini
stirdiirebilmesi ve faaliyetlerini en iyi sekilde
yapabilmeleri icin gerekli besin 06gelerinin
alinmas1 olarak tamimlanir Insanlar, saghgim
korumak ve daha iyiye gotiirebilmek icin
besinleri dogru miktarlarda, dogru zamanlarda
ve bilingli olarak tiiketmelidir. (Alpar, 2011).

Ekonomik sebepler nedeniyle, insanlarin
calisma hayatina daha aktif olarak katilmasi,
trafik gibi nedenlerle zaman sorunlardan ve
evde gecirilen silirecin azalmasi nedeniyle,
insanlarin evde yemek hazirlama aliskanlig1 ve
ev yemegi tiikketimi yerini, disarda gegirilen
surenin daha fazla olmasindan dolayi, daha
pratik, zaman almayan, sagliksiz fast-food
gidalara birakmistir.

20.yy da baslayan ve 21.yy'da devam eden ve
hizla artan teknoliklesme ve dijital ilerlemeye
paralel olarak, insanlar tiim ihtiyac¢larini, masa

basinda, bilgisayar karsisinda tek tus ile
gerceklestirebilmektedirler. Tum bu
teknoliklesme ve gelisime paralel olarak,

insanlar diger caglardan farkli olarak, daha
hareketsiz bir yasam benimsemislerdir. Daha
onceki caglarda, insanlarin yasamlarim1 ve
barinma, avcilik, giivenlik gibi yasamin temel
ihtiyaclarinin yerine getirilmesi icin gerekli
olan hareket, bu son teknolojiklesme siireciyle
oldukca azalmistir. Beslenme diizeni ve yasam
tarzinda meydana gelen tiim bu degisiklikler,
basta obezite olmak {lizere birgok saghk
sorununu da beraberinde getirmistir.
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Obezite kiiresel boyutta 6nemli bir halk saghgi
sorunudur. Hem gelismis iilkelerde hem de
gelismekte olan iilkelerde obezite her gecen
gun artis gostermektedir. Tirkiye Beslenme ve
Saglik Arastirmasi- 2010 6n c¢alisma raporuna
gore Tirkiye’de obezite siklig;; kadinlarda
%41, erkeklerde %20,5 ve genel toplumda ise
%30,3 olarak tespit edilmistir. (Turkiye Halk
Sagligi Kurumu, “Hastaliklarda Beslenme”,
http://beslenme.gov.tr/index.php?page=49,
Erisim: 05 Mart 2016,)2.

Ulkemizde de diger diinya iilkelerinde oldugu
gibi obezite goriilme sikligi her giin artis
gostermektedir. Saglk Bakanliginca
gerceklestirilen “Tiirkiye Beslenme ve Saglik
Arastirmas1” raporuna gore iilkemizde obezite
sikligr erkeklerde %20,5, kadinlarda %41,0 ve
toplamda %730,3 olarak bulunmustur.
Toplamda fazla kilolu olanlar %34,6, fazla
kilolu ve sisman olanlar %64,9, ¢ok sisman
olanlarin oram1 %2,9 olarak bulunmustur.
(http://beslenme.gov.tr/index.php?lang=tr&pa
ge=40, Erisim Tarihi: 07 May1s 2014)3.

Saglikli yaslanmak ve yasa bagh olusabilecek
saglik risklerini en aza indirebilmek icin temel
etkenler, saglikli beslenme ve fiziksel
aktivitenin arttirilmasidir. Giuinlik duzenli
yapilan fiziksel aktivite, saglikli beslenme ile
birlikte kronik hastaliklarin 6nlenmesindeki en
onemli 6gedir. (Garibagaoglu ve ark., 2006)*.

Saglik icin egzersizin temel amaci; hareketsiz
bir yasantinin neden oldugu organik ve fiziki
bozukluklar1 6nlemek, beden saghginin ana
unsuru olan fizyolojik kapasitesini daha ileriye
tasimak, fiziksel uygunlugu ve saghgi uzun
yillar boyunca korumaktir. Gelismis tlkelerde
baslayarak egzersize olan ilginin artisindaki
nedeni biyolojik bir dengeleme ihtiyac
seklinde a¢iklamak miimkiindiir (Giinay ve ark.,
2008)>.

Diizenli egzersiz, fiziksel, mental ve emosyonel
saglik icin biiyiik onem tasir. Egzersiz enerji
harcanmasin1  artirir,  bdylelikle  agirhgin
korunmasinda veya zayiflamada yararh etkiler
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gosterir. Duzenli egzersiz serum kolesterol ve
glikozun normal diizeyde tutulmasini saglar,
yiksek dansitelilipo protein kolestroliini
arttirir. Egzersiz sirasinda dogal yatistiricilar
olarak bilinen endorfinler salgilanir. Diizenli
egzersiz, kardiovaskiiler ve iskeleti sistemini
saglikll tutar, boylece yaslanmay1 geciktirir.
Diizenli egzersiz programlarina baslamadan
once Kisilerin, kalp, hipertansiyon, solunum
sistemi hastaliklar1 vb. yoniinden kontrolden
gecirilmesi gerekmektedir (Selim, 2007)°.

Bu calisma da; Marmara Universitesi
Haydarpasa Kampilsi’'nde c¢alisan 6gretim
elemanlarinin besin tiikketim ve fiziksel aktivite
dizeylerinin belirlenmesi amaglanmistir. Bu
amag, dogrultusunda planlanan g¢alismanin,
ogretim  elemanlar1  oOrneklemi o6zelinde
beslenme aliskanliklar ve fiziksel aktivitelerin
belirlenmesi ve yeni calismalara 6rnek olmasi
acisindan  literatiire  katki  saglayacagi
diistiniilmektedir.

Beslenme Kavrami

Giinlimiizde ¢ogu insan beslenme denildiginde,
Maslow’un ihtiyaglar hiyerarsisi pramidinin
tabaninda bulunan fizyolojik ihtiyaclar bashgi
altinda gecen; yeme, icme faaliyetlerini
diisiinerek, beslenmeyi karin doyurma olarak
algilamaktadir.  Oysaki  beslenme, karin
doyurmak ya da aglik duygusunu bastirmak
demek degildir.

Beslenme; saghigi  korumak, iyilestirmek,
gelistirmek ve yasam Kkalitesini ylikseltmek icin
vicudun gereksinimi olan besin 06gelerini
yeterli ve dengeli miktarlarda ve uygun
zamanlarda almak ic¢in bilingli yapilmasi
gereken bir davranistir. Beslenme, yasamin
strdiiriilmesi, sagligin korunmasi ve
gelistirilmesi i¢in besinlerin tliketilmesi olarak
tanimlanmaktadir (Tirkiye Cocukluk Cagi
Obezite Arastirmasi, 2013)7.

Beslenmede amag; kisinin yasi, cinsiyeti,
fiziksel aktivitesi ve icinde bulundugu fizyolojik
duruma gore, ihtiyact olan enerji ve besin
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Ogelerini yeterli ve dengeli miktarlarda
almasidir. Yeterli beslenme, genel olarak
viicudun yasami ve calismasini siirdiirebilmesi
icin gerekli enerjinin saglanmasi anlamina
gelmektedir. Dengeli beslenme ise enerji
yaninda biitiin besin 6gelerinin (karbonhidrat,
protein, yag, vitaminler, mineraller, su)insanin
ihtiyaci kadar alinmasidir (Samur, 2002)8.

Hem yetersiz beslenme, hem de asir1 beslenme
Olimlerin ve hastaliklarin olusumunda ve
gelisiminde 6nemli bir rol oynamaktadir. Bu
sebeple beslenme durumunun saptanmasi
bireyin ve toplumun saghginin gelistirilmesi
icin en 6nemli yapi tasidir (Pekcan, 2008)°.

Obezite Kavrami

Tirkiye’de Saglik Bakanlhigina goére obezite;
“genel olarak bedenin yag kiitlesinin, yagsiz
kiitleye oraninin asir1 artmasit sonucu boy
uzunluguna goére viicut agirliginin arzu edilen
diizeyin  lstiine  c¢ikmasidir”  ifadesiyle
tanimlanmistir.  Yetiskin kadinlarda viicut
agirhginin %20-25’ini, erkeklerde ise %15-
18’ini yag dokusu olusturmaktadir. Bu oranin

kadinlarda %30’un, erkeklerde ise %?25’in
Ustiine  c¢ikmas1  obezite olarak  kabul
edilmistir.(Tiurkiye Halk Saghg Kurumu,
“Obezite Nedir?”, (ty)

http://beslenme.gov.tr/index.php?lang=tr&pag
e=38 Erisim: 12 Aralik 2015.)10,

Guntimiizde, bireylerin ev disinda gecirdikleri
zamanin artmasiyla  birlikte, yeme-i¢cme
aliskanliklarn degisime ugramakta ve yetersiz
ve dengesiz beslenme yasam tarzi haline
gelmektedir. Diizensiz ve dengesiz beslenmek,

fast-food tarz1 yiyecekler tiiketmek, spor
yapmamak, kilo almaya ve bazi hayati
organlarin da yaglanmasina ve obezite

sorununa neden olmaktadir. Giinlimiize kadar
gerceklestirilen bir¢cok arastirma diinyada
oldugu gibi llkemizde de obezitenin giderek
daha  o6nemli bir boyut kazandigini
gostermektedir. Ulkemizde de obezite ile
miicadele wulusal saghk politikasina iligskin
cesitli  yayinlarda yer almistir.  Saghlk



Bakanligimizca hazirlanan “Saghk 21 Herkes
I¢in Saghk” programinda obezitenin
hipertansiyon, diyabet vb. hastaliklar icin
onemli bir risk faktoéri oldugu belirtilmistir
(Turkiye'nin Hedef ve Stratejileri, 2001)1L
“Tiirkiye Kalp ve Damar Hastaliklarini Onleme
ve Kontrol Programi’'nda da pek ¢ok kronik
hastalik i¢in risk faktérii olan obezitenin
onlenmesi  i¢cin ulusal bir programin
hazirlanmasi hususu yer almistir (Tiirkiye Kalp
ve Damar Hastaliklarin1 Onleme ve Kontrol
Programi, 2008)12.

Saghk Bakanliginca yapilan “Tiirkiye Beslenme
ve Saglhik Arastirmasi-2010” o6n c¢alisma
raporuna gore, Tiirkiye’de obezite sikhigy;
kadinlarda %41, erkeklerde ise 9%20,5 ve
toplamda; %30,3 olarak bulunmustur. (Tiirkiye
Halk Sagligi Kurumu, “Tirkiye’de Obezitenin
Goriilme Sikligy”, (ty.)
http://beslenme.gov.tr/index.php?page=40.
Erisim: 08 Ocak 2016.)13.

2010 yilinda yapilan TURDEP-II ¢alismasi; 20
yas Uzeri 26499 birey (16696 kadin, 9327
erkek) tlizerine yapilmistir. Bu calismaya gore
TURDEP-I ¢alismasindan 12 yil sonra yapilan
TURDEP-II ¢alismasinda obezite prevalansi
(BKi 30 kg/m2) kadinlarda %34, erkeklerde
%107 artis gostermistir. Obezite, hem
erkeklerde hem de kadinlarda 20-24 yas
grubundan itibaren 50-54 yas grubuna kadar
devamli artis géstermistir. Bu yastan sonra ileri
yaslara dogru azalma egilimine girmektedir.
(Satman, I. ve TURDEP-II Calisma Grubu.
TURDEP-II Sonuglar1. Istanbul Universitesi
Istanbul Tip Fakiiltesi I¢ Hastaliklar1 Anabilim
Dali Endokrinoloji ve Metabolizma Hastaliklari
Bilim Dali, 2002, 25:1551-1556.)14.

Saghk ve Beslenme Iliskisi

Diinyada beslenme ile ilgili sorunlara
bakildiginda, baslica iki temel sorunun oldugu
gorilmektedir. Bunlardan birincisi, insanlarin
yeterince besin maddesi bulamamasina bagh
aclik sorunu, ikincisi ise, asir1 ve dengesiz
beslenmeye baghh olusan saglik sorunlaridir.
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Her iki durumda da, insan saghg risk altina
girebilmekte, diinyanin bazi yerlerinde acghiga
bagli insan Olimleri gorulirken, diger bazi
yerlerinde ise asir1 ve dengesiz beslenmeden
kaynaklanan saglik sorunlar1 nedeniyle,
insanlar zorluklar yasayabilmektedir.
Dolayisiyla, insanlarin en degerli varliklar olan
sagliklarin1 korumak ic¢in, yeterli ve dengeli
beslenmeye son derece o©nem vermeleri
gerekmektedir (A¢ikgoz, 2006)15.

Beslenme aligkanliklar, saghgimizi  ¢ok
yakindan ilgilendirmektedir. Hatal1 beslenme
aliskanliklar1 obezite, kalp-damar hastaliklari,
hipertansiyon, kanser ve diyabet gibi
hastaliklara yakalanma riskini arttirmaktadir.
Bu hastaliklardan korunmak, uzun ve saglkl
bir yasam sansini arttirmak i¢in mutlaka yeterli
ve dengeli beslenmek gerekmektedir. (Sayan,
1999)17. Glinumuzde bir¢cok kronik hastaligin
beslenme ve yasam sekli bigimleri ile baglantili
oldugu bilinmektedir. Beslenme unsurlan ile
yasam seklinin; kanserlerin %30-40"1nda;
kardiyovaskiiler hastaliklardan 6liimlerin en az
1/3'linde; sisman ve Kkilolu olmanin diyabet
hastaliginin  olusumunda, kardiyovaskiiler
hastalik ve kanser tiirlerinde artan riskten
olimlerde; osteoporoz ve yaslilarda osteoporoz
sonucu gorilen kalga kiriklar1 gibi sonuglarin
olusumunda etkili olduklar1 bilinmektedir. Yine
diyet unsurlarinin dis curikleri, demir
yetersizligi ve iyot yetersizligi hastaliklar ile
iliskisi de bilinmektedir (Pekcan, 2006)18,

Diyabet gelisiminde 6nemli risk faktorlerinden
biri beslenmedir. Ozellikle artan obezite
prevalansi diyabet sikligin1 da arttirmaktadir.
Dengeli ve yeterli beslenme kurallarinin
uygulanmasi diyabet  gelisim riskinin
azaltilmasinda 6nemlidir (Attila, 2006)1°.

Kalp damar hastaliklarinin olusumunda baslica
nedenler; beslenmede doymus yaglarin (kati
yaglar, margarinler vb.), agirlikh tiiketimi, asir
tuz tiikketimi, saflastirllmis (rafine) besinlerin
yuksek, diyet posasi ve antioksidan o6gelerin
(sebze ve meyve, tam tahil {rilnlerinin)
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tiketiminin  yetersiz  olmasiyla  birlikte,
hareketsiz yasam bi¢imi ve sigara kullanimidir
(Samur, 2008)20.

Tablo 1: Katihmcilarin Cinsiyet, Yas Gruplari, Medeni Durum
ve Gorev Yaptiklari Okullara Gore Dagilimlari

Cinsiyet S %
Kadin 149 66,2
Erkek 76 33,8
Yas gruplar1

18-24 12 54
25-34 88 39,1
35-44 64 28,4
44’{n Ustl 61 27,1
Medeni Durum

Bekar 92 40,9
Evli 125 55,6
Bosanmis/esiolmiis 8 35
Gorev yapmakta olduklar:

Fakiilte ve Yiiksekokul

Tip Fakiiltesi 53 23,6
EczacilikFakiiltesi 63 28,0
HemsirelikYiiksekokulu 31 13,7
HukukFakiiltesi 78 34,7
Marmara Universitesi'nde

Gorev Yaptiklari Siire

1-5y1l 88 39,1
6-10y1l 24 10,7
11-15y1l 38 16,9
16 -20y1l 34 15,1
21 yilveiizeri 41 18,2
Toplam 225 100,0
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Obezite siklikla hipertansiyonla birlikte
bulunur ve kilo kaybi ile tansiyon normale
donebilir. Obezitedeki hipertansiyon prevalansi
ile ilgili farkli sonuclar verilmesine ragmen
%40-50’ye varan oranlar mevcuttur. VKI ile
hipertansiyon arasinda da pozitif bir iliski
vardir. Kilo alma hipertansiyon riskini
arttirmakta ve 5-10 kg alanlarda hipertansiyon
riski 1,7 kat artarken 25 kg'dan fazla kilo
alanlarda ise 5,2 kat daha fazla olmaktadir
(Korugan, 2001; Huang ve ark., 1998)21.

Tablo 2: Katilimcailarin VKI Agisindan Degerlendirilmesi

VKI gruplan S %

Zayif (<18,50) 11 49

Normal kilolu (18,50 - 24,99) 132 58,6

Fazlakilolu (25,0 - 29,99) 67 29,8

Obez (30 vetizeri) 15 6,7

Toplam 225 100,0

YONTEMLER

Arastirma tanimlayic1 tipte bir arastirmadir.
Marmara Universitesi Haydarpasa

Kampiisii'ndeki Tip Fakiltesi Temel Bilimleri,
Eczacilik Fakiiltesi, Hemsirelik Yiiksekokulu ve
Hukuk Fakiltesinde Aralik 2013-Nisan 2014
tarihleri arasinda gorev yapan 6gretim
elemanlar arasinda yirutilmistir. Arastirma
kapsaminda toplam 225 6gretim elemanina
anket uygulanarak aragtirma tamamlanmistir.

Arastirmanin ¢alisma evrenini; Aralik 2013-

Mart 2014 tarihleri arasinda, Istanbul ili
Marmara Universitesi Haydarpasa
Kampiisii'ndeki Tip Fakiiltesi Temel

Bilimlerinde, Eczacilik Fakiiltesi, Hemsirelik
Yiiksekokulu ve Hukuk Fakiiltesinde gorev
yapan Ogretim elemanlar1 olusturmaktadir. Bu
boliimlerde gorev yapan 6gretim elemanlari
sayis1 2014 yilinda toplam 339 kisi olarak
tespit edilmistir ve yaklasik %66,4’line (225
kisi) ulasilarak anket uygulanmistir.
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Tablo 3: Katilimcilarin Gérev Yerlerine Goére VKi Gruplarinin Dagilimi

VKIi gruplan
Boliimler Zayif Normal kilolu Fazla Kilolu Obez Toplam
S | % S % S % S % s %

Tip Fakiiltesi 3 |57 | 31 58,5 17 32,1 2 |37 | 53 | 1000

Eczacilik Fakiiltesi 6 |95 | 30 47,6 21 33,3 6 |96 | 63 | 100,

Hemsirelik Yiiksekokulu | 2 | 65 | 23 74,2 4 12,9 2 |64 | 31 | 1000

Hukuk Fakiiltesi 0 |00 | 48 61,5 25 32,1 5 |64 | 78 | 100,0

x2=14,403 p<0,05
Marmara Universitesi Haydarpasa Fiziksel Aktivite degerlendirilirken;
Kampiisi'nde c¢alisan o6gretim elemanlarina Uluslararasi1 Fiziksel Aktivite Degerlendirme
arastirmaci tarafindan fakiiltelere gidilerek yiiz Anketi (IPAQ) 15-65 yas aralifindaki
yuze anket uygulanmis ve boy ile kilolar1 katilimcilarin fiziksel aktivite diizeylerini

standardize edilmis tart1 (Fakir Hercules Viicut
Analiz Baskiilii;100gr.’a kadar hassas) ve boy
Olgme aleti (mezura) ile dl¢iilmistiir. Kisilerin
Olctimleri; ayakta dik bicimde, bacaklar1 hafif
aralik ve agirhigi bacaklara esit dagitilmis
olarak kalca kaslarini sikmadan durur
pozisyonda yapimistir. Veriler, hazirlanan
toplam 25 soruluk bir anket formu ve 3 giinliik
besin tiiketim kaydiyla, veriler toplanmistir.
Veri toplama gereci olarak kullanilan anket 3
boliimden olusmaktadir:

1. Demografik Bilgiler ve Beslenme
Aliskanliklar1 Sorulari

2. Fiziksel Aktivite Sorulari
3. Ug giinliik Beslenme Davranisi Formu

Veriler arastirmaci tarafindan SPSS 20,0 paket
programinda analiz edilmistir. Gruplararasi
ortalamalarinin  karsilastirilmasinda veriler
normal dagilim kosullarini karsiladig: i¢in iki
ortalama arasindaki farkin 6nemlilik testi (t
test) kullamlmistir. Istatistiksel anlamlilik
diizeyi olarak “p<0,05” kabul edilmistir. ikiden
fazla gruplarin ortalamalar1 karsilastirilirken
Anova testi kullanildi. Farklilik durumlarinda
ileri analizlerde Post hoc test olarak Tukey testi
kullanildu.
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belirlemek amaciyla gelistirilmistir. [PAQ,
uluslararasi arenada giinliik olarak yapilan
fiziksel aktiviteyi bireysel raporlara dayanarak
fiziksel aktivite diizeyi hakkinda gecerli ve
karsilastirilabilir bilgi elde etmek amaciyla
gelistirilmistir. IPAQ gelistirme c¢alismalari
1998 yilinda Cenevre’ de baslamistir ve bunu
12 ulkede yapilan gecerlik ve gilivenirlik
calismalar1  izlemistir.  Sonuglar  6lgegin
toplumda fiziksel aktiviteye katilma
yayginligin1 gosterebilecegini ve bu amacla
Olcegin  bircok farkli kiltir ve ortamda
uygulanabilecegini diistindiirmiusttr. Turkiye’
de  Oztirk tarafindan 2005  yilinda
Universitelerde egitim-6gretim goren
ogrencilerde ayrica Hacettepe Universitesi Spor
Bilimleri ve Teknolojisi Yiiksekokulu
Tarafindan 2007 yilinda IPAQ anketinin
gecerlik ve giivenirlik ¢alismasi yapilmistir.

Aktivitelerin siddetleri siniflandirilirken
genellikle MET degerleri kullanilir.

Fiziksel aktivite esnasinda tiliketilen oksijen
miktarini ifade etmek i¢cin Metabolic Equivalent
(metabolik esitlik)’ in kisaltilmisi olan MET
terimi kullanilir. 1 MET dinlenik iken kilogram
basina bir dakikada tiiketilen yaklasik 3,5 ml
oksijeni ifade eder. Aktiviteden kaynaklanan
enerji tiketim miktarinin istirahat sirasindaki
enerji tiikketimine olan oranina MET denir.



Arslan M.

IPAQ Anketinin puanlanmasi ve skorlamasi:
Kisa form (7 soru); yilrime, orta siddetli ve
siddetli aktivitelerde harcanan zaman ve
otururken harcanan zaman hakkinda bilgi
saglamaktadir.

Kisa formun toplam skorunun hesaplanmasi
yurime, orta siddetli aktivite ve gsiddetli
aktivitenin siire (dakikalar) ve frekans (giinler)
toplamini icermektedir. Aktiviteler icin gerekli
olan enerji MET-dakika skoru ile hesaplanir. Bu
aktiviteler icin standart MET degerleri
olusturulmustur. Bunlar;

Yirime = 3.3 MET,

Orta Siddetli Fiziksel Aktivite = 4.0 MET,
Siddetli Fiziksel Aktivite = 8.0 MET,
Oturma = 1.5 MET.

Yiriime MET-dk/hafta = 3.3 X yiiriime dakikasi
X yurime gin sayislt

Orta siddetli MET-dk/hafta = 4.0 X orta siddetli
aktivite dakikas1 X orta siddetli aktivite giin
sayisl

siddetli MET-dk/hafta = 8.0 X siddetli aktivite
dakikasi X siddetli aktivite giin sayis1

Bu degerler kullanilarak giinliik ve haftalik
fiziksel aktivite seviyesi hesaplanir.

VKI grup Degerlendirmesi; VKI: (boy uzunlugu

(cm))2/ Kilo (agirhk) (kg)

Zayif VKi<18,5

Normal Kilolu 18,5 < VKI < 24,9

Fazla Kilolu 25 < VKI < 29,9

Obez VKIi< 30’un iistii Olarak degerlendirilir.
BULGULAR

Arastirma grubundaki 6gretim elemanlarinin
%66,2’si kadin, %33,8'i erkektir. Arastirma
grubunun %5,4’ti 18-24 yas grubunda , %39,1’i
25-34 yas grubunda, %28,4'i 35-44 yas
grubunda, %27,1'i 44 lzeri yas grubundadir.
Katilimcilarin yaridan fazlas1 (%55,6) evlidir.
Katilmcilarin ~ gérev ~ yapmakta  oldugu
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fakiilteler ve yiiksekokul incelendiginde;
%23,6’'sinin  Tip Fakiltesi’'nde, %28,0'1nin
Eczacilik Fakiiltesi'nde, %13,7’sinin Hemsirelik
Yiksekokul’ unda ve %34,7’sinin Hukuk
Fakiiltesinde  gorev = yapmakta  oldugu
bulunmustur. Marmara Universitesi'nde gorev
yaptiklar stire incelendiginde; %39,1’i 1-5 yil
ve %18,2'si 20 yil ve daha fazla slredir
Marmara Universitesinde gérev yapmakta
olduklarini belirlenmistir.

Katilimcilarin VKIi degerleri <18,50 zayif, 18,50
- 24,99 normal kiloluy, 25 - 29,99 fazla kilolu,
30 ve lzeri ise obez olarak yapilan
siniflandirmaya gore incelendigin de; %4,9'u
zaylf , %58,6’s1 normal kilolu , %29,8'i fazla
kilolu ve %6,7’si obez olarak bulunmustur.
Fazla kilolu ve obezler birlikte
degerlendirildiginde 6gretim elemanlarinin
%41,4’intin  kilosunun normalin izerinde
oldugu goriilmektedir.

Katilmailarin VKI gruplan ile gérev yapmakta
olduklar Fakiilte /Yiiksekokul arasinda
istatistiksel olarak anlamli farklhilik vardir
(p<0,05). Obezite orami en yiliksek bolim;
Eczacilik Fakiiltesinde iken (%9,6), bu oran Tip
Fakiiltesi 6gretim {liyelerinde %3,7 ile daha
disuktir. Hukuk Fakiltesinde hi¢ zayif
katilmc1 yoktur. Kilosu normalin {izerinde
olanlarin orani %33,3 ile Eczacilik Fakiiltesinde
en yuksek iken, Hemsirelik Yiiksekokulunda bu
oran %12,9 ile en digslktir. Obezite
bakimindan en yiiksek oran %9,6 ile Eczacilik
Fakiiltesinde iken, en diisiik oran %3,7 ile Tip
Fakiiltesindedir.

Katilimcilarin 6giin atlama durumlarina gore
dagilimlar incelendiginde; ogretim
elemanlarinin 6nemli bir oraninin 9%72,01
surekli 6gin atladigr gorilmektedir. Bazen
6glin atlayanlarda dikkate alindiginda bu oran
%94,7’ye ¢ikmakta, 6glin atlamayanlarin orani
cok diisiik kalmaktadir.

Ogiin atlama agisindan; katiimcilarin %22,7’lik
kismi bazen o0gin atladigini belirtirken, Tip
Fakiiltesi %77,4 ile diger boliimlere gore daha



fazla 06gilin atlayan katilimciya sahip iken
boliimler arasinda 6glin atlama durumu
bakimindan istatiksel olarak anlamli farkhilik
bulunmamaktadir (p>0,05).

Tablo 4:Katihmcilarin Ogiin Atlama Durumlarina Gére Dagilimi

Ogiin atlama S %

Evet 162 72,0
Hayir 12 53
Bazen 51 22,7
Toplam 225 100

Katilimcilarin gorev yaptiklar1 boélimlere gore
yag alim degerleri arasinda istatistiksel olarak
anlamh  fark bulunmustur (p<0,05). Tip
Fakiiltesi (71,7 £35,29) en yiiksek yag alimina
sahip  boélim  iken, @ Hukuk  Fakiiltesi
(57,8+17,72) gunlik en dusik yag alimina
sahip bolimdir. Eczacilik Fakiiltesi'nin glinliik
kalori (1420,53+337,26) ve protein alimi
(85,5@33,66), diger bolimlere gore daha
yuksek iken, Tip Fakiiltesinin giinlik
karbonhidrat almi (123,6 #*46,11) diger
boliimlere gore daha yiiksektir. Ancak
istatistiksel olarak anlamh fark bulunmamistir
(p>0,05).

Katilimcilarin alanlarina goére giinliik kalori ve
yag alim degerleri arasinda istatiksel olarak
anlamh fark vardir (p<0,05). Saghk alaninda
gorev yapanlar en yiiksek gilinliik kalori
(1388,9@332,65) ve yag alimina (68,5226,02)
sahip grup iken, Hukuk alaninda gorev
yapanlar en disik glnlik kalori
(1282,501326,44) ve yag alimina (57,82117,85)
sahiptir. Saghk alaninda gorev yapanlarin
gunlik karbonhidrat (117,42 37,82) ve protein
alimlar1 (79,7@31,61) Hukuk alaninda goérev
yapanlara gore daha yiiksek iken bunlar
arasinda istatistiksel olarak anlaml fark yoktur
(p>0,05).

Ogretim liyelerinin aktivite diizeyi
degerlendirildiginde % 66,7’sinin in aktif
oldugu goriilmistir. Minimal diizeyde aktif
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olanlarin oran1 % 30,7 iken ¢ok aktif olanlarin
orani yalmzca % 2,6’dr.

SONUC

Arastirmaya katilan 225 6gretim elemanin da ;
%66,2’si kadin, %33,8'i erkektir.

Katilimcilarin, %23,6’sinin Tip Faktltesi'nde,
9028,0'1nin Eczacilik Fakiiltesi'nde, %13,7’sinin
Hemsirelik Yiiksekokul’ unda ve %34,7’sinin
Hukuk Faktltesi’'nde gorev yapmakta oldugu
bulunmustur.

Katilimcilarin ; %4,9’u zayif , %58,6’s1 normal
kilolu , %29,8’i fazla kilolu ve %6,7’si obez
olarak bulunmustur. Fazla kilolu ve obezler
birlikte degerlendirildiginde Ogretim
elemanlarinin %41,4’tintin kilosunun normalin
tizerindedir.

Obezite orani en yiiksek boliim; Eczacilik
Fakiiltesinde iken (%9,6), bu oran Tip Fakiiltesi
ogretim TUyelerinde %3,7 ile daha dusiiktiir.
Hukuk Fakiltesinde hi¢ zayif katihmci yoktur.
Kilosu normalin Gizerinde olanlarin orani %33,3
ile Eczacilik Fakiiltesinde en yiiksek iken,
Hemsirelik Yiiksekokulunda bu oran %12,9 ile
en dusuktir. Obezite bakimindan en yiiksek
oran %9,6 ile Eczacilik Fakiiltesinde iken, en
diistik oran %3,7 ile T1p Fakiiltesindedir.

Katilmcilarin %72,0’sinin siirekli 6giin atladigi
gorilmektedir. Bazen 06glin atlayanlarda
dikkate alindiginda bu oran % 94,7’'ye
cikmakta, 6glin atlamayanlarin orani ¢ok diisiik
kalmaktadir.

Tip Fakiiltesi (71,7 #35,29) en ylksek yag
alimina sahip bolim iken, Hukuk Fakiiltesi
(57,8£17,72) gunlik en distk yag alimina
sahip bolimdir. Eczacilik Fakiltesi'nin giinliik
kalori (1420,53+337,26) ve protein alimi
(85,5+33,66), diger boliimlere gore daha
yuksek iken, Tip Fakiltesinin glnlik
karbonhidrat ahmi (123,6 #46,11) diger
boliimlere gore daha yiiksektir.
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Tablo 5:Katihmcilarin Boliimlere Gore Ogiin Atlama Durumlari

Ogiin Atlama
Evet Hayir Bazen Toplam
Boliimler S % S % S % S %
Tip Fakiiltesi 41 77,4 3 5,6 9 17,0 53 100,0
Eczacilik Fakiltesi 42 66,7 5 7,9 16 25,4 63 100,0
Hemsirelik Yiiksekokulu 23 74,2 1 3,2 7 22,6 31 100,0
Hukuk Fakiiltesi 56 71,8 3 3,8 19 24,4 78 100,0
Toplam 162 | 72,0 12 53 51 22,7 225 100,0
x2=2,936 p>0,05

Tablo 6:Katilimcilarin Goérev Yaptiklar: Boliimlere Gore Giinliik Kalori, Karbonhidrat, Protein ve Yag Alim Degerleri

Kalori Karbonhidrat Protein Yag
n
Gorev yaptiklar: boliimler Ort+SS Ort +SS Ort +SS Ort+SS
Tip Fakiiltesi 53 1392,3 £359,41 123,6 +46,11 74,3£32,71 71,7 £35,29
Eczacilik Fakiiltesi 63 1420,53+337,26 117,3+32,35 85,9+33,66 67,4 +20,48
Hemsirelik Yiiksekokulu 31 1318,9+268,87 106,9+30,37 76,1+22,87 65,3+15,74
Hukuk Fakiiltesi 78 1282,5+326,44 114,9+41,32 76,5+£28,58 57,8+17,72
F=2,41 F=1,27 F=1,77 F=4,11
p>0,05 p>0,05 p>0,05 p<0,05
Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma
Tablo 7: Katilimcilarin Alanlarina Gére Kalori, Karbonhidrat, Protein ve Giinliik Yag Alim Degerleri
Kalori Karbonhidrat Protein Yag
Alanlar n
Ort =SS Ort £ SS Ort £ SS Ort =SS
Saglk 147 1388,9+332,65 117,4+37,82 79,7£31,61 68,5+26,02
Hukuk 78 1282,5+326,44 114,9+41,32 76,5£28,35 57,8£17,85
t=2,31
t=0,44p>0,05 t=0,76 p>0,05 | t=3,65p<0,01
p<0,05

Ort: Ortalama,

Tablo 8:Katilimcilarin Fizik

SS: StandartSapma

sel Aktivite Dilizeyleri

Fiziksel Aktivite Diizeyi S %
In aktif 150 66,7
Minimal Aktif 69 30,7
Cok aktif 6 2,6
Toplam 225 100,0
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Saglik alaninda gorev yapanlar en yiiksek
gunliik kalori (1388,9+332,65) ve yag alimina
(68,5 26,02) sahip grup iken, Hukuk alaninda
gorev yapanlar en disik ginlik kalori
(1282,5+ 326,44) ve yag alimina (57,8+17,85)
sahiptir.

Saghk alaninda gorev yapanlarin giinlik
karbonhidrat (117,4+ 37,82) ve protein
alimlan (79,7+ 31,61) Hukuk alaninda gorev
yapanlara gore daha yiiksektir.

Ogretim tiyelerinin aktivite diizeyi
degerlendirildiginde % 66,7’sinin in aktif
oldugu goriilmistir. Minimal diizeyde aktif
olanlarin oranm1 % 30,7 iken ¢ok aktif olanlarin
orani yalnmizca % 2,6’d1r.
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