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OZET

Amag: Bu caligma, spor yapan bireylerin yeni besin korkusu ve ortoreksiya nervoza egilimleri ile beslenme durumlar:
arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla yapilmistir.

Bireyler ve Yontem: Calisma, Aralik 2019-Nisan 2020 tarihleri arasinda Ankara’da bulunan bir spor merkezine en az 3 aydir
devam eden, 18-64 yas aras1 107 goniilli birey (53 erkek, 54 kadin) iizerinde yirutilmustiir. Katilimcilarin kisisel 6zellikleri,
beslenme aligkanliklari, egzersiz davranislar: bir anket araciigiyla sorgulanmis ve antropometrik olgiimleri alinmigtir.
Katilimcilarin yeni besinlerden kaginma veya yeni besinleri deneme egilimlerini belirlemek i¢in Yeni Besin Korkusu Olgegi
kullanilmistir. Olcek puani <X+SS olan bireyler neofilik, X+SS nétr, >X+SS neofobik olarak degerlendirilmistir. Katilimcilarin
saglikli beslenme takintilarinin belirlenmesinde ORTO-11 6l¢egi kullanilmis olup 23 puan ve alt1 ortorektik egilim olarak
degerlendirilmistir. Katihmcilarin besin tiiketim durumlari ise Besin Tiiketim Siklik formu kullanilarak saptanmistir.

Bulgular: Cinsiyete gore yeni besin korkusu ve ORTO-11 6lcek puanlari agisindan istatistiksel olarak 6nemli bir fark
bulunmamuistir (p>0.05). Yeni besin korkusu arttikca yaprakl sebze/ot tiiketimi azalmaktadir (p<0.05). Ortorektik egilimi
olan bireylerde, ortorektik egilimi olmayan bireylere gére sebze tliiketiminin daha fazla, et tiriinii/sakatat tiiketiminin daha
az oldugu saptanmustir (p<0.05). Yeni besin korkusu zayiflama amaciyla, haftada 1-2 kez spor yapan bireylerde daha yiiksek
iken; ortorektik egilimin viicut gelistirme ve sagligin1 koruma amaciyla, siklikla haftada 5 kez ve lizeri spor yapan bireylerde
daha yiiksek oldugu gorilmustir (p>0.05). On iki ay ve daha uzun stredir spor yapanlarin ORTO-11 puani, daha az siiredir
spor yapanlara gore daha dustktir (p<0.05).

Sonug: Bu calisma, yeni besin korkusu ve ortoreksiya nervoza arasinda bir iligki olabilecegini ve egzersiz davraniglarini

etkileyebilecegini gostermistir. Bu bulgular: dogrulamak i¢in daha fazla arastirma yapilmasi gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: Spor, ortoreksiya nervoza, yeni besin korkusu
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Subjects and Method: The study was conducted on 107 volunteers (53 males, 54 females) between the ages of 18-64 who have
been attending a sports center in Ankara for at least 3 months between December 2019-April 2020. Participants’ personal
characteristics, nutritional habits, exercise behaviours were assessed using a questionnaire and their anthropometric
measurements were taken. Food Neophobia Scale was used to determine participants’ tendency to avoid or try new foods.
Individuals with a scale score of <mean+SD was evaluated as neophilic, mean+SD as neutral and >mean+SD as neophobic.
ORTO-11 scale was used to determine healthy eating obsessions of participants and 23 points and below were evaluated as
orthorexic tendency. Food Frequency Questionnaire form was used to determine the nutritional status of participants.

Results: No statistically significant differences were found between males and females on the Food Neophobia Scale and
ORTO-11 Scale scores (p>0.05). It was observed that the consumption of leafy vegetables/herbs decreased as the level of food
neophobia increased (p<0.05). It was determined that the consumption of vegetables was higher, and the consumption of
meat and offal products was lower in orthorexic individuals than non-orthorexic individuals (p<0.05). Food neophobia was
seemed higher in individuals who exercise 1-2 times a week for weight loss, and orthorexic tendency was seemed higher in
individuals who exercise 5 times a week or more for bodybuilding and health protection (p>0.05). It was found that ORTO-11
scores of individuals who engaged in sports for at least a year was lower than who engaged in sports for lesser time (p<0.05).

Conclusion: This study showed that there may be a relationship between food neophobia and orthorexia nervosa and these
may affect exercise behaviours. More research is needed to confirm these findings.

Keywords: Sports, orthorexia nervosa, food neophobia

GIRIS

Duizenli olarak egzersiz yapmak, saghigl korumanin
ve gelistirmenin yan1 sira bireylerin sahip olmak
istedikleri fiziksel gortinimlerine ulasabilmelerini
saglamaktadir. Ancak beden Uzerine asin
yogunlasma ve beslenme sekli ile asir1 ilgilenme
bircok yeme bozukluguna zemin hazirlamaktadir
(1). Yeme aliskanliginda meydana gelen degisiklikler
ise bireylerin beden algisinin daha da bozulmasina
yol ag¢maktadir (2). Bu dongunun kirilabilmesi
ve koruyucu oOnlemlerin alinabilmesi acisindan,
duzenli olarak spor yapan bireylerde yeni besin
korkusu ve ortoreksiya nervoza gibi var olan tani
kriterlerine uymayan beslenme ve yeme bozukluklar:
oruntilerinin de dikkate alinmasi gerekmektedir.

Yeni besin korkusu (food neophobia), yeni/
bilinmeyen besinleri tiketmekten kaginma egilimi
olarak tanimlanmaktadir (3). Yapilan calismalarda,
daha onceden denenmemis besinlerin “potansiyel
olarak toksik/zehirli” gibi distinilmesi, bu kac¢inma
egilimininaltindayatan sebep olarak gosterilmektedir.
Reddetme davraniglarinin cogunlukla balik, meyve,
sebze, yaprakl sebzelere/otlara (maydanoz, feslegen
vb.) kars1 oldugu rapor edilmistir (4-6). Reddedilen

saglikli besinlerin yerini genellikle enerji yogunlugu
yuksek, islenmis besinler almakta; bu durum ise
enerji alimini ve obezite riskini artirmaktadir (5).

Ortoreksiya nervoza, takintili bir gekilde saghkh
beslenme davranigini ifade etmektedir (7). Ortorektik
bireyler yiyecegin miktar1 ile degil, kalitesi ile
ilgilenmektedirler. Besinlerin tretim, igleme ve
paketleme asamalarinin yami sira hazirlama ve
pisirme yontemlerine de ¢ok dikkat etmektedirler (8).
Kanserojen madde, katki maddesi, boya veya hormon
iceren urunlerin; yiksek miktarda tuz, seker ve
sagliksiz yag iceren besinlerin tiikketiminden kaginan
ortorektik bireyler, genellikle cig sebze ve meyve
tiketmektedir (9). Sadece “saf ve saglikli” besinlerin
tuketilmesine yonelik yapilan bu siki diyete baghlik,
bircok besin 6gesi alimini ortadan kaldirarak viicut
agirhigi kaybina ve 6onemli saghk sorunlarina neden
olabilmektedir (8).

Yapilan ¢aligmalar, yeni besin korkusu ve ortoreksiya
egilimi olan Dbireylerin besin tiketimindeki
seciciliginin iki zit ucta oldugunu gostermektedir (3-
11). Yeterli ve dengeli beslenmeyi karsilayamayan
beslenme davraniglarinin 6zellikle daha kaliteli
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bir yasama sahip olmak i¢in spor yapan bireylerde
taranmasi, risk gruplarinin aydinlatilmas: agisindan
Onemlidir. Bu calismanin amaci, spor yapan
bireylerin yeni besin korkusu ve ortoreksiya nervoza
egilimleri ile beslenme durumlar1 arasindaki iligkiyi
belirlemektir.

BIREYLER VE YONTEM

Arastirmanin Yeri, Zamani ve Orneklemi

Bu calisma Ankara’da, bir spor merkezine vicut
gelistirme, zayiflama ve saghkli yasam amaciyla en
az 3 aydir devam eden, 18-64 yas aras1 107 bireyin
(53 erkek, 54 kadin) gonulli olarak katihmi ile
gerceklestirilmistir. Calisma i¢in Bagkent Universitesi
Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’'ndan onay (KA19/349
nolu ve 06.11.2019 tarihli) alinmigtir. Bireyler calisma
hakkinda bilgilendirilmis ve génilli onam formunu
okuyup imzalamstir.

Veri Toplama Araci

Calismaya katilan bireylere demografik 6zelliklerini,
genel saglik durumlarini, beslenme aliskanhklarini,
egzersiz davraniglarini ve antropometrik él¢iimlerini
belirlemek amaciyla anket formu uygulanmigtir.
Bireylerin antropometrik o6l¢iimleri arastirmaci
tarafindan, mezura ve TANITA 418-MA Biyoelektrik
Empedans Cihazi kullanilarak alinmigtir.

Saglikli beslenme konusunda bireylerin takintisini
belirlemek amaciyla ORTO-11 06lgegi uygulanmistir.
Bratman (12) tarafindan hazirlanan 10 soruluk 6lcek,
Donini et al. (13) tarafindan gelistirilmis ve ORTO-15
halini almagtir. Olgegin Tiirkce gegerlik ve giivenirligi
Arusoglu et al. (7) tarafindan yapilmis ve Turkge’de
ORTO-11 seklinde kullanimina karar verilmistir. On
bir maddeden olusan likert tipi 6lcekte diisiik puanlar
ortoreksiya nervoza riskinin arttigini géstermektedir.
Olgegin degerlendirilmesi icin kesim noktas1 elde
etme yontemi kullanilmistir. Calismanin kesim
noktas1 %25’lik dilimde 23 puan olarak belirlenmis
olup 23 puan ve alti ortorektik egilim olarak
degerlendirilmistir (7).

Bireylerin yeni besinlerden ka¢inma veya yeni
besinleri deneme egilimini degerlendirmede Yeni
Besin Korkusu Olgegi (Food Neophobia Scale, FNS)
kullanilmigtir. Pliner ve Hobden (3) tarafindan
gelistirilmis olan 6lcegin Tuirkce gecerlik ve givenirligi
Ucar (14) tarafindan yapumistir. On maddeden
olusan likert tipi 6l¢ekten alinan yiksek puanlar yeni
besin korkusunu, diisik puanlar ise yeni besinleri
denemekten hoslanmay1 gostermektedir (3,14). Yeni
besin korkusu 6lcek puani <X+SS olan bireyler yeni
besinlerden hoslanan/neofilik, X+SS notr, >X+SS yeni
besin korkusu yiiksek olan bireyler/neofobik olarak
degerlendirilmistir.

Besin Tuketim Sikhik formundan vyararlanilarak
bireylerin besin tiketim durumlar: saptanmigtir.
Literatirde yer alan bilgiler 1s18inda (3-11), yeni
besin korkusu ve ortoreksiya nervoza egilimi
olan bireylerin tiketme ve kac¢inma davranislar:
gosterdikleri belirli besin gruplar: goz 6ntine alinmig
ve Beslenme Bilgi Sistemleri Paket Programi (BeBiS,
Versiyon 8.2) aracilifiyla gunlik tiketilen ortalama
miktarlar belirlenmistir (15).

Anket formundaki sorular bireylere yliz ylize gériisme
teknigi ile sorulmustur.

Verilerin Istatistiksel Analizi

Calismadan elde edilen verilerin degerlendirilmesi
ve tablolarin olusturulmas: amaciyla SPSS 22.0
Istatistik Paket Programindan yararlanilmigtir.
Olgiimle elde edilen nicel degiskenler ortalama
(X), standart sapma (SS), alt ve st degerler ile,
kategorik degiskenler ise say1 (S) ve yuzde (%) olarak
ifade edilmistir. Bagimsiz iki grubun ortalamalari;
normal dagilim gosterenlerde Student t testi, normal
dagilim gostermeyenlerde Mann-Whitney U testi
kullanilarak karsilagtirilmigtir. Ikiden fazla grubun
ortalamalarinin karsilastirilmasinda ise; normal
dagilim gosterenlerde tek yonli varyans analizi (One-
way ANOVA) yapilmis ve farkliligin hangi gruplardan
kaynaklandiginin belirlenmesinde TUKEY HSD testi
kullanilmigtir. Normalli§in saglanmadigl durumda
Kruskal Wallis testi ile gruplar arasindaki farklilik
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analiz edilmis ve fark olmas: durumunda post-hoc
analizi Bonferroni diizeltmeli Mann-Whitney U testi
ile yapilmistir. Kategorik degiskenlerin analizinde
ki-kare testi kullanilmigtir. Arastirmadan elde
edilen bulgular %95 giiven aralifinda, %5 anlamhlik
diizeyinde degerlendirilmistir.

BULGULAR

Yeni besin korkusu o6lcek puanlarina bakildiginda;
erkeklerin 0lcek puami ortalama 36.4+9.48 iken,
kadinlarin 37.2+8.90 bulunmustur. Yeni besin korkusu
dizeyine gore neofilik, noétr ve neofobik olarak
degerlendirilen bireylerin orani erkeklerde sirasiyla
%11.3, %73.6 ve %15.1 iken, kadinlarda sirasiyla
%16.7, %66.7 ve %16.7 olarak belirlenmistir. ORTO-11
puanlar: incelendiginde; erkeklerin ORTO-11 puani
ortalama 26.5+5.19 iken, kadin bireylerin 25.6+4.38
olarak bulunmustur. Erkeklerin %32.1°i, kadinlarin
ise  %27.8i ortorektik egilim gostermektedir.
Cinsiyete gore yeni besin korkusu ve ORTO-11 6lgek
puanlar1 acisindan istatistiksel olarak énemli bir fark
bulunmamuistir (p>0.05) (Tablo 1).

Tablo 2’de bireylerin yeni besin korkusu ve ortoreksiya
nervoza durumlarina gore gunlik tikettikleri besin/
besin gruplarinin ortalama degerleri verilmistir.
Bireylerin yeni besin korkusu diizeyleri (neofilik-
notr-neofobik) arttikca sebze, sebze/ot,
meyve, balik ve deniz Urtnleri tiikketiminin azaldig;
et urunu/sakatat, kek/pasta/biskiivi ve sekerleme/

yaprakl

cikolata/dondurma tiiketiminin arttifn gorilmustur.
Yeni besin korkusu diizeyine gore yaprakli sebze/
ot tiketimindeki azalma (siwrasiyla 34.1+30.03 g,
23.9+18.75 g, 11.8+10.71 g) istatistiksel olarak dnemli
bulunmustur (p<0.05). Farkliligin, neofobik bireyler
ile notr bireyler arasindaki farkliliktan kaynaklandigi
belirlenmistir (p<0.017).

Ortorektik egilimi olan bireylerde, ortorektik egilimi
olmayan bireylere gore sebze, yaprakli sebze/ot,
meyve, balik ve deniz urunleri tuketiminin daha
fazla; et Urlnti/sakatat, kek/pasta/biskiivi, sekerleme/
cikolata/dondurma ve beyaz ekmek tuketiminin
daha az oldugu saptanmigtir. Ortorektik egilimi
olan ve olmayan bireylerde sebze tiiketimi sirasiyla
114.6+105.98 g ve 65.8451.48 g; et uruni/sakatat
tiketimi 0.6+1.26 g ve 2.8+6.25 g olarak belirlenmis
ve bu fark istatistiksel olarak onemli bulunmustur
(p<0.05) (Tablo 2).

Tablo 3’te bireylerin egzersiz davraniglarina gore yeni
besin korkusu ve ORTO-11 6l¢ek puanlar: verilmistir.
Buna gore; yeni besin korkusu zayiflama amaciyla,
haftada 1-2 kez spor yapan bireylerde daha yiiksek
iken (p>0.05); ortorektik egilim viicut gelistirme ve
saghgini koruma amaciyla, haftada 5 kez ve tizeri spor
yapan bireylerde daha yiiksek bulunmustur (p>0.05).
Bunun yani sira 12 ay ve daha uzun suredir spor
yapan bireylerin ortorektik egilimleri, daha az stiredir
spor yapan bireylere gore daha ytiksek bulunmustur
(p<0.05). Farkliligin, 12 ay ve daha uzun suredir spor
yapan gruptan kaynaklandig: belirlenmistir.

Tablo 1. Bireylerin yeni besin korkusu ve ORTO-11 6lcek puani ortalamalar1 ve dagilimi

Erkek Kadin Toplam
Olcek (n:53) (n:54) n:107) p
S % S % S %
c Puan ortalamasi (X+SS) 36.4+9.48 37.2+8.90 36.8+9.16 0.650
3 5 Puan dagilimi
R 2 Neofilik 6 11.3 9 16.7 15 14.0
E S Notr 39 73.6 36 66.7 75 70.1 0.681
Neofobik 8 15.1 9 16.7 17 15.9
—~ Puan ortalamasi (X+SS) 26.5+£5.19 25.6+4.38 26.0+4.79 0.377
§ Puan dagilim
nod Ortorektik egilimi olan 17 321 15 27.8 32 29.9 0.627
Ortorektik egilimi olmayan 36 67.9 39 72.2 75 70.1
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Tablo 2. Bireylerin yeni besin korkusu ve ortoreksiya nervoza durumlarina gore giinlik tiikettikleri besin/besin gruplarinin

ortalama degerleri (g) (X+SS)

Yeni Besin Korkusu (g) ()_(tSS)

Ortoreksiya Nervoza (g) ()_(tSS)

Besin Gruplar: Neofilik . Neofobik Ortorektik Ortorektk
Notr (n:75) olmayan p?
(n:15) (n:17) (n:32) :75)
Sebzeler 87.9+46.64  87.7+83.61 41.4+34.58 0.064 114.6+105.98 65.8+51.48 0.003*
Yaprakli sebzeler ve otlar 34.1+30.03  23.9+#18.75 11.8+10.71 0.015* 25.1+21.04 22.7+20.35  0.663
Meyveler 156.7+122.74 147.5+103.89 84.5+65.39  0.058 157.1+115.47 130.9+97.95 0.371
Balik ve deniz trtinleri 33.2+47.74  22.5#21.10  20.2+¢18.99  0.890  31.5£38.43  20.3x17.90  0.197
Et iirtinleri ve sakatatlar 1.0+£3.09 2.316.11 2.5+2.89 0.051 0.6+1.26 2.846.25 0.006*
Beyaz ekmek 30.6+52.67 43.8+2.82  35.1+59.33  0.890  22.6+46.00 48.2+74.43  0.113
Kek, pasta ve biskiivi 15.9+21.43  14.6+22.84 20.6+25.86 0.418  14.1+23.51 16.5+22.95 0.385
Sekerleme, cikolata ve dondurma  8.5+11.50 9.7£12.19 14.1+9.85 0.315 7.9+7.86 11.2£13.04  0.341
*p<0.05
p': Yeni besin korkusu diizeyine gore fark, p*: Ortoreksiya nervoza durumuna gére fark
Tablo 3. Bireylerin egzersiz davranislarina gore yeni besin korkusu ve ORTO-11 6l¢ek puanlar:
Yeni Besin Korkusu Ortoreksiya Nervoza
X+SS Alt-Ust p! X+SS Alt-Ust p?
Spor yapma siiresi
3-6 ay 38.1+9.90 18-69 26.8+4.50 18-35
6-12 ay 38.5+8.43 11-50 0.077 27.9+4.09 19-33 0.002*
12 ay ve uizeri 34.1+8.42 15-50 24.0+4.88 15-33
Haftalik spor yapma siklig1
1-2 kez 37.7+8.66 11-54 26.5+4.17 17-33
3-4 kez 36.9+9.02 18-69 0.682 26.3+4.74 16-35 0.187
5 kez ve lizeri 35.0+10.82 15-50 23.9+5.63 15-33
Spor yapma amaci
Vicut gelistirme 34.5+9.97 15-49 25.5+5.30 15-33
Saghkli yasam 36.1+7.73 11-50 0.133 25.8+5.32 16-35 0.549
Zayiflama 39.0+£9.75 19-69 26.7+3.79 19-35
*p<0.05

p': Yeni besin korkusu él¢ek puant ortalamalart arasindaki fark, p*: Orto-11 puani ortalamalart arasindaki fark

TARTISMA

Bireylerin Yeni Besin Korkularinin
Degerlendirilmesi

Canlilar hayatta kalmak ve TtUremek ig¢in anne
sutinden farkli besin kaynaklarina yonelip
tilkketmeye istekli olmaktadir. Ote yandan, yeni besin
kaynaklarinin toksin icermesi gibi zararlh etkilerinin
olabilecegi distincesi canlilar: yeni besinlerden uzak
durmaya itmektedir. Yeni besin korkusu, canlilarin

besleyici o6zelliklere sahip olan besini tukettikten
sonra guvenilir oldugunu 6grenmesiyle azalmaktadir
(4). Yeni besinlerin tanindig1 2-6 yas arasi ¢cocukluk
¢aginda yeni besin korkusunun en yiiksek seviyede
oldugu ileri surulmektedir (16). Bununla birlikte,
yetiskin bireylerle yapilan calismalarda, yeni besin
korkusunun daha dustiik diyet kalitesi ve daha yiiksek
beden kiitle indeksi ile iliskili oldugu bulunmustur (5).
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Cinsiyetin  yeni  besin  korkusuna etkisinin
degerlendirildigi bir calismada, yeni besin korkusu
erkeklerde kadinlara gore daha ytksek bulunmus (6),
bagka bir calismada ise yeni besin korkusunun kadin
bireylerde daha yiiksek oldugu ifade edilmistir (17).
Bu calismada ise, kadinlarin yeni besin korkusu 6lgek
puani ortalamasi erkeklere gore daha ytiksek bulunsa
da bu farkin istatistiksel olarak 6nemli olmadig1
saptanmigstir (p>0.05) (Tablo 1).

Yeni besin korkusu ile besin/besin gruplarinin
tuketim iligkisi incelendiginde; 8-16 yas araligindaki
cocuk ve adolesanlarla yapilan bir calismada, yeni
besin korkusu ytuksek olanlarin daha fazla sekerli
besin; daha az meyve, sebze ve balik tikettikleri
gorulmustir (10). Bagka bir calismada, 21-99 yas
aras! yetigkin ve yagh bireylerden yeni besin korkusu
yuksek olanlarin daha az miktarda balik, kiimes
hayvanlari, sebze, yaprakli sebze/ ot tukettikleri
bulunmustur (6). Bu ¢alismada da benzer sonuglar
alinmistir; yeni besin korkusu diizeyi arttik¢a sebze,
yaprakli sebze/ot, meyve, balik ve deniz turiinleri
tiketiminin azaldif); et urunt/sakatat, kek/pasta/
biskiivi ve sekerleme/cikolata/dondurma tiiketiminin
arttig1 gorulmustir. Yeni besin korkusu diizeyine gore
yaprakli sebze/ot tiketimindeki azalmanin 6nemli
dizeyde oldugu belirlenmistir (p<0.05) (Tablo 2).
Laureati el al. (11) yaptig1 calismada, bireylerin yeni
besin korkusu arttikca keskin/aci tada sahip olan
sebzeleri begeni diizeylerinin azaldigl gosterilmistir
(p<0.05). Mevcut c¢aligmada, yeni besin korkusuna
gore sebze tiketimindeki Oonemli farkin yaprakli
sebze/ot grubunda goriilmesi (Tablo 2), bu besinlerin
diger sebzelere gore daha keskin/aci bir tada sahip
olmasindan kaynaklaniyor olabilir.

Artan yeni besin korkusu ile birlikte diyet kalitesinin
azaldigl, reddedilensaghiklibesinlerinyerini genellikle
enerji yogunlugu yuksek ve islenmis besinlerin
aldig1 gorilmektedir. Bu durum ise enerji alimini ve
obezite riskini artirmaktadir (5). Beslenme ve yeme
bozuklugu olan bireyler egzersizi bir kacig araci
olarak gorebilmekte, egzersiz ile yeme davranisini
telafi etmeyi veya vicut agirhgimi azaltmayl

hedeflemektedirler (18). Yapilan bu calismada da,
yeni besin korkusu ytiiksek olan bireylerin zayiflama
amaciyla spor yaptiklar: gorulmistiir (p>0.05) (Tablo
3).

Yeni besin korkusu ve kisilik boyutlar1 arasindaki
iligkiyi inceleyen az sayidaki arastirmalarda,
deneyime aciklik ve disa doénuklik ile yeni besin
korkusu arasinda negatif yonde gii¢li bir iligki oldugu
rapor edilmistir (19,20). Mevcut c¢alismada, yeni
besin korkusu yiiksek bireylerin zayiflama amaciyla
spor yapmalarina ragmen haftalik spor yapma
sikliklarinin haftada 1-2 kez (p>0.05) olmasi (Tablo 3),
deneyime acik ve diga donuk yapida olmadiklar: i¢in
spor merkezine sik gitmemelerinden kaynaklanabilir.

Bireylerin Ortorektik Egilimlerinin
Degerlendirilmesi

Arusoglu et al. (7), saghikli yemenin pozitif davranig
olarak  varsaylmasmnin, ortoreksiya nervoza
prevalans1 ile ilgili istatistiklere ulasilmasini
zorlagtirdigin1 belirtmektedir. Varga et al. (21) ise
ortoreksiya yayginlik oranini genel poptlasyon igin
%6.9 olarak bildirmis ve ytiksek riskli gruplar (saghk
profesyonelleri, sanatgilar) icin bu oranin %35 ile
%57.8 arasinda degistigini ifade etmistir.

Cinsiyetin ortoreksiya nervoza egilimine etkisinin
degerlendirildigi bazi ¢alismalarda (22,23) ortoreksiya
nervoza egiliminin kadin bireylerde erkeklere gore
daha fazla oldugu belirtilmistir. Donini et al. (13),
erkek bireylerin ortorektik egilim oraninin kadinlara
gore daha yiiksek oldugunu saptamigtir. Orneklemini
spor yapan bireylerin olusturdugu c¢alismalarda
da genel olarak, erkeklerin ortoreksiya nervoza
egilimlerinin kadinlara gore daha fazla oldugu rapor
edilmistir (1,24). Bu ¢calismada, erkeklerin %32.1’inin,
kadinlarin %27.8’inin ortorektik egilim gosterdigi
saptanmis ancak cinsiyetler arasi fark istatistiksel
olarak 6nemli bulunmamuistir (p>0.05) (Tablo 1).

Ortorektik bireyler saf olmayan ve sagliksiz besinlerin
tiketiminden ka¢inmaktadir (9). Bu calismada yer
alan ortorektik bireylerde, ortorektik olmayanlara
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gore sebze, yaprakli sebze/ot, meyve, balik ve
deniz turunleri tiketiminin daha fazla; et urinu/
sakatat, kek/pasta/biskiivi ve gekerleme/cikolata/
dondurma tiketiminin daha az oldugu gorulmustur.
Ortorektik egilimi olan ve ortorektik egilimi olmayan
bireylerin sebze tiketimleri ve et uruntu/sakatat
tiketimleri arasindaki fark istatistiksel olarak 6nemli
bulunmustur (p<0.05) (Tablo 2).

Bu calismada, viicut gelistirme ve saghigini koruma
amaciyla, siklikla haftada 5 kez ve tlzeri spor yapan
bireylerde ortorektik egilimin daha ytiksek oldugu
gorulmustur (p>0.05) (Tablo 3). Yapilan arastirmalarda
mevcut calismay1 destekler nitelikte; daha sik
egzersiz yapan bireylerde ortorektik egilimin daha
fazla goruldugi rapor edilmistir (24,25). Ortoreksiya
nervoza bireylerde ancak uzun donem goruliyorsa
tanimlanabilmektedir (1). Bu calismada da, 12 ay
ve daha uzun suredir spor yapanlarin ortorektik
egilimlerinin, daha az siredir spor yapanlara gore
yuksek bulunmas1 (p<0.05) (Tablo 3) beklenen bir
sonugtur.

Bu ¢alisma, spor yapan bireylerde yeni besin korkusu
ve ortoreksiya nervoza iligkisini ilk kez ortaya
koymustur. Calismanin, beslenmeyle iligkili davranig
degisikliklerinin  aydinlatilmasit ve farkindalik
olusturulmasi amaciyla gelistirilen arastirmalara yol
gostermesi beklenmektedir.

Calismaya katilan birey sayisinin az olmasi,
calismanin kisithihigl olarak goriilmektedir. Bununla
birlikte bireyler, anket yanitlarini etkileyebilecek
psikopatoloji, obsesif 6zellikler veya vejetaryenlik
gibi belirli yemek se¢imleri veya kaliplar1 acisindan
degerlendirilmemistir. Bu degerlendirmeler olmadan
mevcut calismanin, yeni besin korkusu ve ortoreksiya
nervoza egilimlerini net bir sekilde ortaya koymakta
yetersiz kalmis olabilecegi dusunulmektedir. Bu
bakimdan, daha genis ¢apli arastirmalarin yapilmasi
gerekmektedir.

Cikar catismast = Conflict of interest: Yazarlar ¢ikar
catismast olmadigini beyan ederler. = The authors declare
that they have no conflict of interest.
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