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Kiz Universite Ogrencilerinde Yeme Tutumunun Kisisel
Beden Imaj1 Algisi ile Iliskisi

Relation Between Eating Attitudes and Personal Body Image Perception Among
Female University Students
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OZET

Amag: Bu ¢alisma tiniversite 6grencilerinin yeme tutumlarina iligkin bilgi sahibi olmak ve bu tutumlar: kisisel beden algilart ile
iligkilendirmek iizere yiiriitiilmiistiir. Bireyler ve Yontem: Calismanin 6rneklemini Ankara’nin farkl iiniversitelerinde ve boliimlerinde
ogrenim gormekte olan 500 goniillii kiz 6grenci olusturmustur. Ogrencilerin yas ortalamast 21.3+1.90 yildir (17-29 yas). Rastgele
randomize olarak segilen katilimcilarla yiiz yiize gériisme yapilarak, genel ozelliklerini belirlemeye yonelik bir soru kagidi ve Yeme
Tutumu Testi-26 (EAT-26) uygulanmistir. EAT-26 skoru 20’ye esit veya 20 nin iizerinde olan ogrenciler yeme sorunlart olan bireyler
olarak tanimlanmistir. Beden kiitle indeksi (BKI) katilimcilarin bildirdigi viicut agirligi ve boy uzunlugu degerleri kullamlarak kilogram/
metrekare (kg/m?) cinsinden hesaplanmistir: Katihmcilar BKI degerlerine gére zayif (<18.5), normal (18.5-24.9), hafif sisman (25.0-
29.9) ve sisman (>30.0) olmak iizere dort grupta simiflandirilmistir: Ogrencilerin kisisel beden algilart ‘cok zayif’, zayif’, ‘normal’,
‘sisman’ veya ‘cok sisman’ olarak sorgulanmis ve bu degerlendirmeleri BKI degerleri ile iliskilendirilmistir. Bulgular: Bes yiiz
katilimcimin %8.8 inin toplam EAT-26 skoru 20 'nin iizerindedir. Ortanca skor degeri 8.0 (0.0-37.0) olarak saptanmistir. Ogrencilerin
EAT-26 skorlart yas, simif, 6grenim gordiikleri boliim veya kalinan yere gore énemli farklilik gostermezken (p>0.05), BKI, kisisel beden
algisi ve bunun dogruluguna gére onemli farklilik gostermektedir (her biri i¢in p<0.05). EAT-26 skorlar: 20 nin iizerinde olan 44
katilimenin %13.6 s1 zayif, %68.2 si normal, %13.6 st hafif sisman, %4.5 i ise sismandur: Katilimcilarin BKI ve algilanan viicut imajina
gore EAT-26 skorlarimin dagilimlart arasindaki fark istatistiksel olarak onemli bulunmugstur (y’= 243.557, p=0.001). Genel olarak,
ogrencilerin %71.0"1 beden imajint dogru olarak degerlendirmistiv. Sonu¢: Bu ¢alismada anormal yeme tutumuna sahip tiniversite
ogrencisi sayist onemli oranda olmasa da, 6grencilerin yeme tutumlart BKI leri ve algiladiklar: beden imajlarina gore belirgin diizeyde
Sarklilk gostermistiv. BKT degerleri <18.5 kg/m® veya >25 kg/m’ olan ile kisisel beden imaji algisi dogru olmayan ogrenciler yeme
tutumlart agisindan daha detayli ele alinmalidirlar.

Anahtar kelimeler: Universite ogrencileri, adélesan, yeme tutumu, beden imaji algist

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to obtain knowledge on the eating attitudes in a group of university students and relate their attitudes
with their body perceptions. Subjects and Methods: Study population was 500 female students who attended different programs of
universities in Ankara, Turkey. The mean age of students was 21.3+1.90 years (17-29 years). The participants who randomly enrolled
in this study were interviewed face to face and completed a questionnaire on their general characteristics and Eating Attitudes Test- 26
(EAT-26). Students with an EAT-26 score equal to or greater than 20 were identified as having eating problems. Body Mass Index (BMI)
was calculated from self-reported weight and height measurements by weight in kilograms/height in meters squared (kg/m?). They were
classified into four groups according to their BMI values: underweight (<18.5), normal (18.5-24.9), overweight (25.0-29.9) and obese
(>30.0). Students were enquired in terms of their body image perception as ‘too thin’, ‘thin’, ‘just right’, ‘fat’ or ‘too fat’, and those were
associated with their BMI values. Results: Of the 500 participants, 8.8% had a total EAT-26 score above the cut off point with a median
value 8.0 (0.0-37.0). EAT-26 score of participants did not differ by age, grade, the program which they attended or their accommodation
(p> 0.05). However, it differed significantly by BMI, body image perception and their actual BMI classification (p<0.05 for each). Of the
44 participants who had an EAT-26 score above 20, 13.6%, 68.2%, 13.6% and 4.5% were respectively underweight, normal, overweight
and obese. A statistically significant difference in the frequency of participants by BMI and body image perception was found (y*=
243.557, p=0.001). In general, 71.0% of students reported their body image accurate to their actual BMI values. Conclusion: Although
a small number of students with abnormal eating attitudes was recorded in this study, eating attitudes significantly differed with BMI and
students’ body image perception. Students with BMI values <18.5 kg/m’ or >25 kg/m’ and unrealistic self-body image should be taken
into consideration in concern with eating attitudes.
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GIRIS

Genglik doneminin baglangici olarak kabul edilen
ve genellikle ileri addlesan donemle i¢ ice gegmis
olan tiniversite yillari, bireylerin yasamlarinda
biyolojik ve psikolojik ©nemli degisimlerin
yasandigi 6nemli bir siirectir (1,2). Universite
egitimi ile birlikte, o zamana kadar alistiklar
aile ortamlarmdan ayrilmalari, dis etkilere daha
acik hale gelmeleri ve kendi Ozgiir segimlerini
daha belirgin sekilde yapmaya baslamalar
nedenleriyle,  dgrencilerin ~ beslenmelerinde
yeni bir donem baslamaktadir (3). Bu dénemde
saglikli beslenme aliskanliklarinin gelistirilmesi
ve siirdiiriilmesi, bireyin saglikli olarak yasamini
devam ettirebilmesi, okul basaris1 ve ileriki
yaslarda  olusabilecek  kronik  hastaliklarin
onlenmesi agisindan biiylik 6nem tasimaktadir (4).

Beden imaj1 bireyin kendi fiziksel durumunun
mental dilizeydeki algis1 ve bu algiya iliskin
duygularidir (5). Olumlu beden imaji algisinin
bireyin 06zsaygt durumu, saglikli beslenme
ve egzersiz aligkanliklar1 ile iliskili oldugu
bildirilmektedir (6). Bireyin kendi viicut sekline
ve agirhigima yonelik olumsuz algilart yanlis
yeme ve egzersiz davraniglari gelistirmesine yol
acabilmektedir (7). Kadinlar kendilerini sisman
olarak nitelendirmeye, siklikla tartilmaya ve
diyet yapmaya erkeklere gore daha fazla egilim
gostermektedir (8). Beden imaji olumsuz olan
geng kizlarda yeme davranisgi bozuklugu belirtileri
yaygin olarak goriilmektedir (9). Toplumda ideal
viicut imajinin zayif olma ile bagdastirilmasinin
bir sonucu olarak normal BKi degerine sahip olan
kadinlar arasinda bile viicut agirhiginin siklikla
hatali olarak algilandig1 bildirilmektedir (10).
Amerikan Ulusal Saglik ve Beslenme Aragtirmasi-
III  (NHANES-III) verileri, normal viicut
agirligina sahip Amerikali kadmlarin %38’inin
kendilerini hafif sisman olarak tanimladiklarini
gostermistir (11). Hizli ekonomik degisimler,
tilketici kiiltiiriiniin gelismesi, toplumda kadina
yiiklenen farkli roller ve obezite ile iligskilendirilen
yasam tarzi degisiklikleri yeme bozukluklarmin
yaygin olarak goriildiigli toplumlarin 6ne ¢ikan
ozellikleridir (12). Normal viicut agirligina sahip
veya zaylf bireylerin kendilerini sisman olarak
degerlendirmesinin, sagliksiz yeme davranislarina
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neden olabilecegi vurgulanmaktadir (10). Bununla
birlikte, hafif sisman ve sisman kigilerin beden
agirliklarint yanlhs algilamalarinin saglikli tutum
ve davraniglart  benimsemelerini  engelledigi
ve bu kisilerin agirhk kaybetmeye iliskin
motivasyonlarinin diigiik oldugu belirtilmektedir
(13). Bu ¢alisma kiz iiniversite 6grencilerinin
yeme tutumlarina iliskin bilgi sahibi olmak ve bu
tutumlar kisisel beden algilar ile iliskilendirmek
tizere ylirtitiilmustiir.

BIREYLER ve YONTEM
Calismanin ~ 6rneklemini  Ankara’nin  farkli
Universitelerinde ve bolimlerinde G6grenim

gormekte olan, yaglart 17 ile 29 yil (ortalama
21.3+1.90 yil) arasinda degisen 500 goniilli kiz
ogrenci olusturmustur. Calismaya dahil edilme
kriterleri Ankara’daki {iniversitelerde egitim
Ogretime devam etmek, kadin olmak ve 30 yasini
agsmamig olmaktir. Bu kriterlere uymayanlar
caligmaya alinmamigtir. Calisma Hacettepe
Universitesi ~ Girisimsel ~ Olmayan  Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulu tarafindan incelenmis ve
etik acidan uygun bulunmustur (HEK12/140-18).
Ayrica, katilimcilara ¢aligma hakkinda genel bilgi
verildikten sonra ¢aligmay1 goniilliiliikk igerisinde
kabul ettiklerine dair beyanlar1 “Goniillii Katilim
Formu” ile alinmistir.

Rastgele randomize olarak segilen katilimcilarla
yliz ylize goriisme yapilarak, genel dzelliklerini
belirlemeye yonelik bir soru kagidi ve Yeme
Tutumu Testi-26 (EAT-26) uygulanmistir. Soru
kagidinda katilimcilarin  yaglari, egitimlerine
devam ettikleri boliim ve sinif, yasadiklari yer vb.
genel bilgiler sorgulanmistir. EAT-26 yeme tutum
testi klinik ve gézlemsel ¢alismalarda genis 6lgiide
kullanilmasinin yam1 sira, yeme bozukluklari
riskinin belirlenmesinde etkili bir tarama aract
olarak tanimlanmaktadir (14). Test, 26 maddeden
olusmakta ve “her zaman” 3 puan, “siklikla” 2
puan, “genellikle” 1 puan, “bazen”, “nadiren” ve
“hi¢bir zaman” yanitlar1 0 puan olacak sekilde 6
maddelik Likert dl¢egi ile puanlandirilmaktadir.
Tek bir madde ise tam tersi sekilde
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puanlandirilmaktadir. EAT-26 skoru yiikseldikge
yeme tutumu bozuklugu riski artmaktadir. Toplam
skoru 20’ye esit veya 20’nin Tlizerinde olan
bireyler yeme tutumu bozuklugu olan bireyler
olarak tanimlanmaktadir (15). Beden kiitle indeksi
(BKI) katiimeilarin bildirdigi viicut agirhgi ve
boy uzunlugu degerleri kullanilarak kilogram/
metrekare (kg/m?) cinsinden hesaplanmistir.
Katilimeilar BKI degerlerine gére zayif (<18.5
kg/m?), normal (18.5-24.9 kg/m?), hafif sisman
(25-29.9 kg/m?) ve sisman (>30 kg/m?) olmak
tizere dort grupta siiflandirtlmistir. Katilimcilarin
kisisel beden algilar ise, kendilerini “gok zayif”,
“zayif”, “normal”, “sisman” veya “gok sisman”
seceneklerinden hangisine gore degerlendirdikleri
sorgulanarak belirlenmistir. Bu degerlendirmeler
gercek BKI degerleri ile karsilastirilmustir.

Verilerin degerlendirilmesinde, Windows
ortammda SPSS 15.0 istatistik paket programi
kullanilmistir. Normal dagilmayan degiskenlerin
tanimlayici istatistik sonuglari ortanca, en kiigiik
ve en bliyilik degerler olarak verilmistir. Bagimsiz
iki gruptan elde edilen ve iki kategoriden birine
ait yilizdeler arasindaki farkin istatistiksel agidan
farkli olup olmadiginin test edilmesinde Ki-kare
testi uygulanmistir. Normal dagilim gostermedigi
belirlenen degiskenlerin
farklarinin degerlendirilmesinde Mann-Whitney
U testi kullanilmustir.

ortalamalariin

BULGULAR

Bu c¢alismada kiz {iniversite 06grencilerinin
%8.8’inde EAT-26 testine goére yeme tutumu
bozuklugu saptanmistir. Tablo 1’de katilimcilarin
genel 6zelliklerine gore yeme tutum élgegi puanlari
verilmistir. Tiim katilimcilar i¢cin, EAT-26 puanin
ortanca degeri 8.0 (0.0-37.0) olarak saptanmustir.
Ogrencilerin EAT-26 puanlar1 yas, siif, dgrenim
gordiikleri boliim veya kaldiklari yere gore 6nemli
farklilik gostermemistir (p>0.05). Ancak Tablo
2’de de goriildiigii gibi, katitlimeilarin BKI, kisisel
beden algis1 ve bunun dogruluguna gore, EAT-
26 puaninda onemli farklilik bulunmustur (her
biri i¢in p<0.05). Normal BKI degerine sahip
Ogrencilerin ortanca EAT-26 puanlar1 8.0 iken,
zayif O6grencilerin 11.5, hafif sisman 6grencilerin
10.0, sisman Ogrencilerin ise 20.0 olarak
saptanmistir (p<0.05).

Katilimcilarin beden imajlart ile sahip olduklari
BKI karsilastirildiginda, kendi viicut agirligini
dogru sekilde algilayan Ogrencilerin EAT-26
testi puanlar1 (8.0), yanlis algilayanlara gore
(9.0) onemli oranda diisiiktiir (p<0.05) Beden
imaj1 algilarina gore degerlendirildiginde, kendi
viicut agirhigini normal olarak degerlendiren
Ogrencilerin ortanca EAT-26 puanlar1 8.0, ¢ok
zayif olarak degerlendirenlerin 13.0, zayif
olarak degerlendirenlerin 10.5, sisman olarak
degerlendirenlerin 9.0, ¢ok sisman olarak
degerlendirenlerin 20.0 puandir (Tablo 2).

Tablo 1. Ogrencilerinin genel 6zelliklerine gore yeme tutum 6lcegi puanlar

P EAT-26 skoru

Ozellikler n (%) Ortanca (Alt-Ust) p
Yas (y1l)

<20 172 (34.4) 8.5(0.0-37.0) 0.629
21-24 306 (61.2) 8.0 (0.0-32.0)

25-29 22 (4.4) 10.0 (2.0-22.0)

Smif

Hazirlhik sinifi 23 (4.6) 5.0 (3.0-37.0) 0.073
1. smf 121 (24.2) 9.0 (1.0-29.0)

2. sif 87 (17.4) 9.0 (0.0-33.0)

3. sif 136 (27.2) 7.5(0.0-30.0)

4. simf 114 (22.8) 9.0 (0.0-32.0)

5. smuf 19 (3.8) 10.0(0.0-16.0)

Egitim alinan béliim

Saglik ile iligkili bolimler 261(52.2) 9.0 (0.0-37.0) 0.212
Saglik ile iliskili olmayan boliimler 239 (47.8) 8.0 (0.0-33.0)

Yasanan yer

Evde (aile veya arkadaslari ile) 206 (41.2) 8.0 (0.0-37.0) 0.601
Yurtta 294 (58.8) 8.0 (0.0-32.0)

Toplam 500 (100.0) 8.00 (0.00-037)
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Tablo 2. Ogrencilerin BKI, viicut imaji algis1 ve dogruluguna gore yeme tutum 6lgegi puanlari

Yilmaz D ve ark.

R EAT-26 skoru

Ozellikler n (%) Ortanca (Alt-Ust) P
Beden Kkiitle indeksi

Zayif 62 (12.4) 11.5 (2.0-32.0) 0.000
Normal 401 (80.2) 8.0 (0.0-37.0)

Hafif sisman 34 (6.8) 10.0 (2.0-28.0)

Sisman 3(0.6) 20.0 (14.0-22.0)

Viicut imaji algisinin dogrulugu

Dogru algilama 355(71.0) 8.0 (0.0-31.0) 0.041
Yanlis algilama 145 (29.0) 9.0 (0.0-37.0)

Viicut imaji algisi

Cok zay1f 4(0.8) 13.0 (12-25) 0.006
Zayif 44 (8.8) 10.5 (2-28)

Normal 325 (65.0) 8.0 (0.0-31.0)

Sisman 122 (24.4) 9.0 (0.0-37.0)

Cok sisman 5(1.0) 20.0 (4.0-28.0)

Tablo 3’de EAT-26 puanina gore yeme bozuklugu
olan ve olmayan katilimcilarin BKI sinifina gore
dagilimlart verilmistir. EAT-26 puan1 20’ye esit
veya lizerinde olan 44 katilimcinin %13.6’s1 zayif,
%68.2’si normal, %13.6’s1 hafif sisman, %4.5’1
ise sismandir (x> = 16.761, p=0.001).

Genel olarak 6grencilerin %71’1 beden imajimi
dogru olarak degerlendirmistir. Beden kiitle
indeksine gore normal aralikta olan katilimcilarin

%72.8°1 kisisel beden imajlarim1 ‘normal’ olarak
bildirmistir. Sisman Ogrencilerin tamaminin,
hafif sisman olanlarin %73.5’inin, normal viicut
agirhgma sahip olanlarm %23.2°sinin, zayif
olanlarin ise %1.6’smin kendini ‘sisman’ olarak
degerlendirdigi saptanmigtir. Diger taraftan, zayif
ogrencilerin %45.2’sinin, hafif sisman olanlarin
ise %14.7’sinin kendi viicut agirhigmi ‘normal’
olarak  degerlendirdigi  dikkat c¢ekmektedir.
Katilimcilarin - BKI  degerlerine gore beden

Tablo 3. Ogrencilerin BKI, simiflamasina gore yeme tutum &lgegi puanlarmin degerlendirilmesi

Yeme tutum 6l¢egi puani (EAT-26)

BKI siniflamasi >20 <20 X P
n % n %

Zayif 6 13.6 56 12.3

Normal 30 68.2 371 81.4

Hafif sisman 6 13.6 28 6.1 16.761 0.001

Sisman 2 4.5 1 0.2

Toplam 44 100.0 456 100.0

® Cok zayif ™ Zayif

Normal ®Sisman = Cok sisman

——

Zayif Normal

Hafif sisman Sisman

* Katilimeilarin BKI  degerlerine gére beden algilarmin  dagilimlarimin
istatistiksel analizinde ki-kare testi kullanilmistir > = 243.557, p<0.001)

Sekil 1. Katilimcilarin BKI smiflamalarma gére beden
algilarmin dagilimi (%)

algilarinin dagilimlarindaki fark istatistiksel olarak
onemli bulunmustur (y?=243.557, p<0.001) (Sekil

D).
TARTISMA

Universite dgrenciligi dénemi, genellikle erigkin
doneme ge¢me asamasinda olan ¢ocukluk g¢agi
sonrast donemi kapsamaktadir (3). Bu dénemde
goriilen beslenme bozukluklarinin fizyolojik
boyutunun yani sira psikolojik boyutunun da
oldugu ve kisinin benlik algisini istenmeyen

yonde etkiledigi bilinmektedir (16). Farkli
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toplumlarda yapilan calismalarda iiniversite
ogrencilerinde EAT-26 skoruna gore tanimlanmig
yeme tutumu bozuklugu prevalansinin %38.3-
26 arasinda degistigi bildirilmektedir (17-19).
Birlesik Arap Emirlikleri’nde 228 kiz {iniversite
Ogrencisinde yapilan bir arastirmada EAT-26
puant ortalama 13.31£10.21 olarak bulunmus,
ogrencilerin %24.6’sinda yeme tutumu bozuklugu
saptanmistir (19). Ulkemizde, Bas ve arkadaslar
(20) tarafindan 783 {niversite Ogrencisinde
yapilan bir arastirmada, kiz 6grencilerin %13.1°
inde yeme tutumu bozuklugu (EAT-26 puani >20)
saptanmis ve EAT-26 puani ortalama 12.86+7.39
olarak bulunmustur. Ayn1 aragtirmacilarin yaslar
17 ile 21 arasinda degisen 1205 iiniversite
Ogrencisinde yaptig1 bagka bir arastirmada da, kiz
ogrencilerin %13.9’unda yeme tutumu bozuklugu
belirlenmistir (21). Bu konuda yapilan diger
arastirmalarla karsilastirildiginda, bu arastirmada
yeme tutumu bozuklugu goriilme orani (%8.8)
daha diisiik olarak saptanmustir.

Dogru beden agirligi algisi algilanan ve odlgiilen
beden agirligt arasindaki uyumluluk olarak
tanimlanmaktadir ve agirlik durumu ile ilgili
saglik risklerine iliskin daha yiiksek farkindalig
gostermektedir (22). Tiirkiye Beden Agirhig:
Algist Aragtirmasi-2011 (TBAAA-2011)
sonuglari, dogru beden agirligi algisina sahip
olma sikliginin yagla birlikte Onemli sekilde
azaldigin1 ortaya koymustur. Viicut agirligin
dogru sekilde degerlendiren bireylerin sikligi
15-24 yas grubunda %62.8, 25-34 yas grubunda
ise %56.0’dir. Ayrica, egitim diizeyi ylikseldikce
dogru beden agirligr algisina sahip olma siklig
onemli sekilde artmaktadir. ilkokul mezunu
bireylerde dogru beden algisna sahip olma
siklign =~ %47.3  iken, yiiksekokul/tiniversite
mezunu bireylerde %59.6°dir (23). Bu sonuglar
degerlendirildiginde,  iilkemizde  iiniversite
gengligininbeden agirligi algisinin, toplumun diger
gruplarina kiyasla daha dogru oldugu sdylenebilir.
Bu ¢alismada kiz tiniversite 6grencilerinde dogru
beden imaji algisma sahip olma sikligr %71
olarak saptanmistir. Calismamizin sonuglari,
Rahman ve arkadaslarinin (24), Amerika Birlesik
Devletleri’nde yaslart 18 ile 25 arasinda degisen
2224 kadin ile yaptiklar1 ¢alismalarinda saptamis

olduklar1 dogru beden agirligi algisina sahip olma
sikligina (%77) yakindir.

Glinimiizde c¢ekici ve sosyal agidan kabul
edilebilir olmak igin zayif olmak gerektigine
olan inancin gliclenmesi ile birlikte iyice artan
zay1f olma arzusunun bir sonucu olarak, birgok
birey beden goriintlisinden memnuniyetsizdir ve
viicudundaki yag miktarindan kaygi duymaktadir
(7). Beden kiitle indeksi ile beden imaj1 arasinda
iligki olabilecegi ve beden kiitle indeksi yiliksek
olan bireylerde, zayif bireylere kiyasla beden imaj1
algisinin  bozulmus olabilecegi bildirilmektedir
(25). Bu calismada, hafif sisman olan her dort kiz
ogrenciden yaklasik {i¢iiniin, normal agirliga sahip
olanherdértkizogrenciden yaklagik birinin kendini
‘sisman’ zayif olan her iki 6grenciden yaklagik
birinin kendini ‘normal’ olarak tanimlamasi beden
imaj1 algisinin bu grup i¢in de 6nemli bir sorun
olduguna isaret etmektedir. Neighbors ve Sobal’in
2007 yilinda yaymladiklar1 ¢aligmalarinda (10),
normal viicut agirligina sahip olan kiz 6grencilerin
sahip olduklar1 BKI degerinin yaklasik bir birim,
sisman kiz 6grencilerin ise yaklasik 3.5 birim daha
azina sahip olmay1 arzu ettiklerini géstermislerdir.
Aym ¢ahigmada BKI smiflamasina gore zayif
olan kadinlarin ¢ogunun viicut agirliklart ve
sekillerinden memnun olduklart saptanmistir (10).

Cift¢i ve Uskun (26) (2012) tarafindan 923
iiniversite dgrencisi tlizerinde yapilan ¢aligmada,
BKi degerlendirmesine gore hafif sisman olan
ogrencilerde yeme tutumu bozuklugunun, normal
ve zayif olanlardan 6nemli oranda yiiksek oldugu
gosterilmistir. Bu ¢alismada viicut agirligi normal
olan bireylerin EAT-26 skorlarnin, zayif, hafif
sisman ve sisman olanlara gére O6nemli oranda
diisiik bulunmast ve sisman kiz Ggrencilerin
ortanca EAT-26 puanlarmin yeme tutumu
bozuklugu smirinda olmasi, Ciftgi ve Uskun’un
bulgularini destekler niteliktedir.

Yeme tutumu bozuklugu olan bireylerin, gercekgi
bir wviicut imajma sahip olmadiklari, viicut
agirliklarin1 dogru sekilde degerlendiremedikleri
ve ideal viicut agirligi-boy uzunlugu iligkisini
kuramadiklar1 bildirilmektedir (27). Bu bireylerin
bedenlerini oldugundan sisman ve sekilsiz bulma,
cok kisith besin alimi, yemeklerin ardindan
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kusma veya asir1 egzersiz yapma gibi belirtilere
olan yatkinliklarinin daha yiliksek oldugu
belirtilmektedir (28). Cift¢i ve Uskun’un (26) daha
once bahsedilen ¢aligmalarinda agirlik kaybetmek
isteyen ogrencilerde yeme tutumu bozukluguna
olan yatkmhigin agirhik kazanmak ve viicut
agirligin1 korumak isteyenlerden onemli sekilde
yiiksek oldugu saptanmistir. Bu c¢alismada da
kendini ¢ok sigsman olarak tanimlayan 6grencilerin
EAT-26 puanlar1 diger Ogrencilere gore Onemli
sekilde yiiksek bulunmus, beden imaj1 algis1 bozuk
olan 6grencilerin yeme tutumu bozukluguna olan
yatkinliklariin daha yiiksek oldugu gdsterilmistir.
Bu bulgular Thomas ve arkadaslari (19) tarafindan
yapilan ve kiz iniversite Ogrencilerinde kendi
viicudundan memnun olmama ve daha zayif
olmay1 arzu etme ile yliksek yeme tutumu
bozuklugu goriilme siklig1 arasinda pozitif iligki
gosteren ¢alisma sonuglari ile desteklenmektedir.

Bu calismada yeme tutumu bozuklugu olan
6grenci orani yiiksek olmasa da, 6grencilerin yeme
tutumlarinin BKI’leri ve beden imaji algilarina
gore belirgin diizeyde farklilik gostermesi, bu
grupta beden imaji algismin yeme tutumunu
etkileyen 6nemli bir degisken ve gercekei bir beden
algisina sahip olmanin olumlu yeme tutumu ile
iligkili olduguna isaret etmektedir. Kiz iiniversite
ogrencilerinde BKI degerleri <18.5 kg/m? veya >25
kg/m? olanlar ile kisisel beden imaj1 algis1 dogru
olmayan 6grencilerin saptanmasi ve bu bireylerin
yeme tutumlart agisindan daha detayli sekilde
ele alinmalari, bu Ogrencilere dogru beslenme
aliskanliklar1  kazandirilmasina yonelik etkili
stratejilerin gelistirilmesine zemin hazirlayacaktir.
Ozellikle 11-12 yaslarindaki kizlara yénelik ulusal
diizeyde yapilan egitim programlar1 ile erken
adolesan donemde gelisebilecek yeme tutumu
bozukluguna neden olabilecek stres kaynaklarina
iliskin ~ bireylerin  bilinglendirilebileceginin
lizerinde durulmaktadir (29). Universite yillarinda
kazanilan dogru beslenme aligkanliklarinin erigkin
doneme tasinmasi ile kotii beslenmenin uzun
donemde yol agabilecegi bozukluklarin 6nlenmesi
miimkiin olabilecektir.
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