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OZET

Amag: Bu calisma ozel ve devlete bagli hizmet veren huzurevlerinde uygulanan meniilerin kalite kriterlerine uygunlugu ve
beslenme yoniinden yeterliligini degerlendirmek amaciyla planlanip yuritilmustir.

Geregve Yontem: Calismada 3 ilde (Istanbul, Ankara, Izmir) 3 6zel ve 3 devlet olmak iizere 6 huzurevinin 21 giinliik déntigiimlii
menilerinin kalite kriterlerine uygunlugu arastiricilar tarafindan gelistirilen bir anket ile degerlendirilmistir. Mentilerin
enerji ve besin 6geleri yeterliliklerinin degerlendirilmesinde Diyet ile Referans Alim (DRI) dnerilerinin %100’unu karsilama
durumu yeterli olarak kabul edilmistir.

Bulgular: Meniilerin kalite gostergelerine gore puanlarinin ortalamasi, 6zel huzurevleri ve devlet huzurevleri i¢in sirasiyla
6.3+2.52 ve 7.3+0.56 olarak bulunmustur (p>0.05). Ozel ve huzurevi meniilerinin kalsiyum, folat, posa ve karbonhidrat
yoninden yetersiz, enerji, protein, C vitamini ve demir agisindan yeterli oldugu saptanmistir. Meniilerin enerjiden gelen
yag yiuzdeleri de yiiksek bulunmustur.

Sonug: Meniilerin planlandiktan sonra kalite kriterleri ve beslenme yoniinden yeterliliklerinin degerlendirilerek gerekli

iyilestirmelerin yapilmasi yashlara yonelik verilen beslenme hizmet kalitesini arttirabilir.

Anahtar kelimeler: Huzurevi, menii kalite kriterleri, makro besin dgesi, mikro besin 6gesi

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to evaluate the menus served in public and private nursing homes in terms of menu quality
items and nutritional adequacy.

Material and Methods: In this study, 6 nursing homes (3 state, 3 private) from 3 provinces (Istanbul, Ankara, izmir) 21-day
rotation menus were evaluated via a questionnaire developed by the researchers. In the assessment of adequacy of energy
and nutrients contents of menus the 100% of the Dietary Reference Intakes (DRI) was accepted as sufficient.

Results: The mean scores of the menus according to the quality indicators were found as 6.3+2.52 and 7.3+0.56 for the private
nursing homes and state nursing homes respectively (p> 0.05). The calcium, folic acid, fiber and carbohydrate contents of
both public and private nursing homes’ menus are found insufficient while the energy, protein, vitamin C and iron contents
were sufficient. Also, the fat content of the menus were found high.

Conclusion: After the menus are planned, making the necessary improvements by evaluating the menu quality and nutritional
adequacy can increase the quality of the nutrition services offered for the elderly.

Keywords: Nursing home, menu, quality criteria, macro nutrients, micro nutrients
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GIRiS
Yaglanma, tim canhlarda gorilen, tim iglevlerin
azalmasina neden olan, surekli devam eden

evrensel bir siire¢ olup psikolojik, molekiiler, fiziksel
ve hiucresel degisimleri kapsayan c¢ok yonlu bir
surectir (1). Yaslanma sonucunda viicutta fiziksel
degisimler meydana gelmektedir. Bu degisimler
yash bireylerde kronik hastaliklarin goriilme riskini
arttirmaktadir. Yagh bireylerde kronik hastaliklarin
olmasi besin kisitlamasiyla birlikte yash bireyin
islevsel kapasitesinin de azalmasina neden olmakta
ve yasam kalitesini olumsuz sekilde etkilemektedir
(2). Yaslanmayla birlikte besin gereksinmeleri
degisiklik gostermektedir. Yasglilarin, genclerle
benzer besin ogelerine (yag, proteinler, vitaminler
ve mineraller) gereksinmeleri bireysel 6zelliklerine
gore farkliliklar gostermektedir. Baz1 besin 6geleri
gereksinimi yaglilarda degismezken,
gereksinimi artmaktadir (3). Yashh bireyler, geng
bireylere gore daha koti beslenme durumuna ve
beslenme aligkanliklarina sahiptir. Ayn1 zamanda
yash bireyler, yetersiz ve dengesiz beslenmelerinin
yani sira istah azalmasina bagh olusabilecek saglik
sorunlar1 agisindan da daha yuksek risk altindadir
(4,5). Yaghlik doneminde yeterli ve dengeli bir sekilde
beslenmenin saglanmasi, saghgin gelistirilmesi ve
iyilestirilmesi hastaliklara kars: korunma dolayisiyla
yasam Kkalitesi ve sliresinin arttirillmasinda biiytk bir
onem tagimaktadir (2).

bazilarinin

Yagh bireylerin beslenme, dinlenme, barinma gibi
gereksinimlerinin zamaninda ve uygun diizeyde
karsilanmasi  amaciyla  kurulan  huzurevleri,
toplumumuzda giderek azalmakta olan aile desteginin
yerine gecen kurumsal bakim hizmeti modelinin en
onemli unsuru haline gelmistir (6). Huzurevlerinde
yasli beslenme programlarinin amaciy, achk ve
besin guvencesizligini azaltmak, yasli bireylerin
sosyallesmesini  giiclendirmek, saghk ve iyilik
halini yukseltmek, yetersiz ve dengesiz beslenme
ve sedanter yasamdan kaynaklanan hastaliklar:
geciktirmektir (7). Bu calisma, 6zel ve devlete bagh
hizmet veren huzurevlerinde uygulanan meniilerin
kalite kriterlerine uygunlugu ve beslenme yéniinden

yeterliligini degerlendirmek amaciyla planlanip
yurutulmustir.

GEREC VE YONTEM

Calismada, Tiirkiye’nin ii¢ biiyiikk sehri olan Izmir,
Ankara ve Istanbul’da bulunan toplam 3 &zel ve 3
devlete bagli hizmet veren huzurevinin 21 ginlik
donisimli uygulanan menitleri degerlendirmeye
alinmigtir. Calismada kullanilan ment planlama
kalite gostergeleri, Crogan ve arkadaslarinin
(9) gelistirdigi FoodEx-LTC anketi ve Capra ve
arkadaslarinin (10) gelistirdigi memnuniyet anketi
temel alinarak arastiricilar tarafindan yeni bir anket
gelistirilmigtir. Menu kalite gostergeleri dis etmenler
(mevsime ve maliyete uygunluk), duyusal 6zellikler
(renk, kivam, sicaklik ve tat uyumu), i¢ etmenler
(ham madde ve pisirme yontemi uyumu) ve dginler
arasit (0gle-aksam ve oOnceki-sonraki gin uyumu)
uyum baghklar1 altinda toplamda 10 degisken
sorgulanarak degerlendirilmistir. Degerlendirmedeki
kesisim noktalar1 benzer calismalar yaninda kurum
sayisinin  azligina bagh olarak %50 T{zerinden
belirlenmistir. Buna gore menilerin 10 puan
uzerinden degerlendirilmesi sonucunda, 0-5 puan
araliginda olan mentler kotu, 6-8 puan aralifinda
olan mentler orta olarak degerlendirilirken, 9-10
puan aralifinda olan meniiler ise kaliteli menti olarak
degerlendirilmistir.

Menitilerin bir porsiyonu ic¢in enerji ve besin
ogesi icerikleri toplu beslenme hizmetlerine 0zgu
kullanilan standart yemek tarifeleri ve porsiyon
Olcileri kullanilarak (8), Beslenme Bilgi Sistemi
(BEBIS) programinda hesaplanmustir (11). Yeterliligin
degerlendirilmesinde Diyet ile Referans Alim (DRI)
onerileri kullanilmig ve DRI'nin %1001 yeterli olarak
kabul edilmistir (12).

Istatistiksel Degerlendirme

Aragtirmada SPSS 21.0 paket programi kullanilmigtir.
Verilerin degerlendirilmesinde say1 (n), yuzde (%),
ortalama ()_(), standart sapma (S), analizinde ise Kki-
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kare testi uygulanmustir. Istatistiksel olarak 0.05°lik
alfa hatasi anlamh kabul edilmistir.

BULGULAR

Mentlerin kalite gostergelerine gore ortalama
puanlari, 6zel ve devlet huzurevleri icin sirasiyla
6.3+2.52 ve 7.3+t0.56 puan olarak bulunmustur
(p>0.05). Tim huzurevlerinin menitlerinin mevsime
uygun olarak hazirlanma konusunda oldukga yetersiz
oldugu, 6gtinlerin birbiri i¢erisinde ve giinler arasinda
benzericerikliyemekler nedeniyle ¢esitlilik saglamada

olumsuzluklar oldugu saptanmistir (Tablo 1).

Eneriji ve besin Ogeleri yeterlilikleri
degerlendirildiginde, enerjinin proteinden gelen
oranlt %17.0+1.1 olarak saptanmistir. Bununla

birlikte enerjinin yagdan gelen orani %36.8+1.5
iken, karbonhidrattan gelen orani %46.2+2.0 ile
onerilen diizeyin altindadir. Ozel huzurevlerindeki
mentlerde enerjinin  %17.3+0.58’i proteinden,
%45.4+2.00’si  karbonhidrattan ve %37.7+1.53’0
yagdan saglanmaktadir. Devlet huzurevlerindeki
mentlerde ise enerjinin %16.7+1.53'unin proteinden,
%47.3+1.53'unltn karbonhidrattan ve %36.0+1.00’inin

Tablo 1. Meniilerin kalite gostergelerine gore puanlari

yagdan saglandig1 belirlenmistir (Tablo 2).

Yash bireylere huzurevlerinde sunulan mentlerin
gunlik icerdigi enerji ve yash bireylerin gunlik
gereksinimlerinin yuzde ne kadarini karsiladigl
incelendiginde, 0zel ve devlet huzurevlerindeki
menulerin siwrasiyla 2167.0+242.00 kkal (DRI=
%112.33+12.50) ve 2316.0 224.16 Kkkal (DRI=
%124.3£8.57) sagladigy saptanmistir. Mentlerdeki
protein miktar1 ve ginlik gereksinimlerini
karsilama yuizdesi (%) degerlendirildiginde ise,
0zel huzurevlerinde bu deger 87.5+11.53 g (DRI=
%105.0+13.89) iken, devlet huzurevlerinde 91.4+8.95g
(DRI= %109.6+11.15) olarak belirlenmistir.

+

Yash bireylerin ginlik almas1 gereken besin dgeleri
(vag, karbonhidrat, posa, folat, C vitamini, kalsiyum
ve demir) bakimindan 6zel huzurevleri menitilerinin
yeterlilikleri  (DRI%) degerlendirildiginde, yag
(%141.0+23.25), C vitamini (%127.3+72.76) ve
demir (%127.3+19.21) fazla miktarda, karbonhidrat
(%86.3+7.09), posa (%94.6 + 16.65), folat (%90.6+15.82)
ve kalsiyum (%87.3+28.91) bakimindan menitlerin
yetersiz oldugu belirlenmistir. Devlet huzurevi
mentlerinin yag (%154.0+20.07), C vitamini

Kalite indikatér Puanlar1

Ozel
Huzurevleri

X+$S

Kalite
gostergeleri

Puan

Ankara istanbul

Puan

Devlet
Huzurevleri

X+S

izmir Ankara istanbul Izmir

Puan Puan Puan Puan

D1s faktorler 0.3+0.56
Mevsime uygunluk
Maliyet uygunlugu

Duyusal 6zellikler

Renk uyumu

3.6x 0.56

Kivam uyumu
Sicaklik
Tat uyumu
i¢ faktorler 1.3+0.56
Ham madde uyumu
Pisirme yontemi uyumu
Ogiinler aras1 uyum 1.0+1.00
Ogle-aksam
Onceki-sonraki giin

O R RPN R R NR R R RPN RO -

Toplam kalite puanm 6.3+ 2.52

B O O O R O R R RE FE O WO o o

1.0+0.00

4.0+0.00

1.3£0.56

1.0+0.00

DO R, R R O R R R R R NNO OO
0 O R R R R NR R R R BN R O R
T o S S T e T Y S S S G N o N S S SN
G [ S S G S N e T T T e e O S Ny W G S

7.3+ 0.56
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Tablo 2. Meniilerin enerjiden gelen makro besin dgeleri ylizde degerleri

Enerjiden gelen makro besin dgesi yiizdeleri (%)

Protein Yag Karbonhidrat
Ozel Huzurevleri (X + S) 17.3+0.58 37.7+1.53 45.0+2.00
Ankara 18.2+0.18 39.1+£0.65 42.7+1.01
Istanbul 16.8+1.32 36.3+£3.02 46.9+3.29
Izmir 17.0+£0.51 37.7£1.08 45.3+1.91
Devlet Huzurevleri ()_( +9S) 16.7+1.53 36.0+1.00 47.3+1.53
Ankara 16.7+0.60 37.0+0.65 46.3+0.55
Istanbul 15.1+1.95 36.1+1.05 48.8+1.71
Izmir 18.2+2.11 34.9+1.32 46.9+2.35
Toplam Huzurevleri X=+S) 17.0+1.10 36.8+1.50 46.2+2.00

Tablo 3. Meniiler ile verilen giinliik enerji ve besin 6gesi miktarlar: ile DRI karsilama yuzdelerinin ortalama degerleri

Devlet Huzurevleri

Ozel Huzurevleri

Menii _ile verilen DRI ka_r§11ama % Menil _ile verilen DRI ka_r§11ama % Olll)eli‘lisi
X=zS) X=z9) X=zS) X=zS)
Enerji (kkal) 2316.0 + 224.16 124.3 £ 8.57 2167.0 + 242.00 112.33 +12.50 2046
Protein (g) 91.4 + 8.95 109.6 £ 11.15 87.5+11.53 105.0 + 13.89 46
Karbonhidrat (g) 126.1+11.63 97.3+12.58 112.2+9.10 86.3+7.09 130
Posa (g) 23.3+4.08 93.3£16.33 23.7+4.10 94.6 + 16.65 25
Folat (mcg) 348.2+2.28 87.3 £0.57 364.1+63.23 90.6 + 15.82 400
C vitamini (mg) 107.1+46.26 119.6 £ 51.42 114.3+65.43 127.3+72.76 75
Kalsiyum (mg) 1092.8+243.48 91.1 £ 20.29 1044.6+346.92 87.3 +28.91 1200
Demir (mg) 15.1+1.04 151.3 £ 10.40 12.7+1.92 127.3+19.21 8

DRI: Diyet ile Referans Alim

(%119.6+51.42) ve demir (%151.3+10.40) iceriginin
fazla oldugu belirlenirken, karbonhidrat
(%97.3+£12.58), posa (%93.3+16.33), folat (%87.3+0.57)
ve kalsiyum (%91.0+20.29) bakimindan yetersiz
oldugu belirlenmistir.

TARTISMA

Toplu beslenme hizmeti veren kurumlarda kalite
gostergesi  olarak  degerlendirilen  beslenme
hizmetlerine yo6nelik kullanilan o6lcekler objektif
ve subjektif degerlendirme yapilmasinda onemli
araclardir (13). Chao (14) tarafindan huzurevlerine
ozgu gelistirilmis olan “Yasghilar icin Huzurevlerinde
Besin ve Beslenme Bakim Gostergeleri Kontrol

Listesi” kullanilarak Tirkiye’de yapilan bir
calismada huzurevlerinde uygulanmakta olan
mentlerin  degerlendirilmesi sonucunda genel

meni denetim puani 100 puan lzerinden 62.7+15.76

olarak bulunmustur (15). Bu calismada uygulanan
degerlendirme yonteminde 0zel huzurevleri ve
devlet huzurevleri icin menu denetim puan: 10
puan uzerinden sirasiyla 6.3+2.52 ve 7.3+0.56 puan
olarak bulunmustur. Daha 6nce yapilan calisma ile
degerlendirme sonuclarinin birbirine yakin oldugu
belirlenmistir.

Yashhik déneminde beslenme durumunu etkileyen
nedenler arasinda beslenme hizmetlerinin kalitesi
onemli bir yere sahiptir (16). Beslenme hizmetlerinde
sunulan mentlerin gesitliligi ve uyumuna bagli olarak
bireylerin besin alimi degismekte, yetersizlikler
gorulebilmektedir (17). Yetersiz ve dengesiz beslenme
acisindan yuksek riskli gruplardan biri olan yash
bireylerde morbidite ve mortalite ile malniitrisyon
pozitif korelasyon gostermektedir (18). Bu nedenle
huzurevlerindeki beslenme hizmetleri tarafindan
hazirlanan mentler enerji, makro besin dgeleri,
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posa ve vitaminler ile mineralleri yeterli diizeyde
icermelidir (19). Ispanya’da 6 huzurevinde yapilan
bir caligmada 252 6gunin incelendigi mentlerde
protein ve enerji iceriklerinin yeterli, karbonhidrat
iceklerinin ise yetersiz dizeyde oldugu bildirilmistir
(20). Berner ve arkadaslar1 da (21) huzurevlerinde
kalan 50 yash bireyin diyet Oriintiisinde enerjinin
%50.5’inin karbonhidratlardan, %34.5’inin yaglardan,
%15.17’inin proteinden saglandigini belirlemiglerdir.
Finlandiya’da bir huzurevinde yapilan c¢aligmada
yash bireylere sunulan yemeklerdeki yag miktarinin
yuksek oldugu belirlenmis olup, enerjinin %46.0’sin1in
karbonhidrattan, %34.7’sinin yagdan ve %19.3’Unun
proteinden saglandigl saptanmistir (22). Kibris’'ta
yapillan bir caligmada ise enerjinin proteinden
gelen yuzdesi %16.04+3.49, enerjinin yagdan gelen
yuzdesi %34.81+7.89 ve enerjinin karbonhidrattan
gelen yuzdesi %45.60+8.94 olarak saptanmistir (23).
Bu calismadan elde edilen verilerde 6zel ve devlet
huzurevlerinin diyet oOruntisi acisindan yuksek
diizeyde enerji icerdigi, enerjinin karbonhidrattan
saglanan oraninin dusuk (%46.2+2.0), proteinden
gelen yuzdesinin yeterli (%17+1.1), yagdan gelen
oranin ise yuksek oldugu (%36.8+1.5) saptanmistir.
Toplu beslenme hizmetlerine yoOnelik standart
yemek tarifelerindeki porsiyon basina kullanilan
olmasi, mentlerdeki

yag miktarinin yuiksek

yag yuzdelerinin de yiksek olmasina neden

olabilmektedir.

Villarroel ve arkadaslar1 (24) tarafindan yapilan
bir calismada 5 huzurevinde hazirlanan menti
iceriklerinin kalsiyum miktar1 acisindan yash
bireylerin gereksinmesini karsilayamayacak
dizeyde vyetersiz oldugu saptanmistir. Lengyel
ve arkadaslar1 (19) tarafindan yapilmis olan bir
calismada huzurevlerinde yash bireylere sunulan
mentlerin yetersiz diizeyde posa, folik asit, A, C
ve B, vitaminleri ile demir ve Kkalsiyum icerdigi
belirlenmistir. Ulkemizde yapilan bir calismada
ise mentler yashlarin C vitamini gereksinmesinin
%164.0+71.5’ini karsilamaktadir (16). Bu calismada,
huzurevlerinde sunulan meniilerin posa, kalsiyum

ve folat icerigi yetersiz olarak bulunmustur. Posa ve
folat miktarinin yetersizliginin nedeni meniilerde
verilen sebze ve meyve miktarinin yetersizliginden
kaynaklaniyor olabilir. Bu yetersizli§in giderilmesi
amaciyla huzurevlerinde sunulan menitlerin
icerigindeki sebze ve meyveler hem yashlarin daha
kolay tiiketebilecegi tiirlerden secilerek hem de miktar
yonunden arttiritlarak bu yetersizlik oOnlenebilir.
Yaghlarin yetersiz kalsiyum alimi, menitlerde stt
ve sut urunlerine yeterince yer verilmemesinden
kaynaklaniyor olabilir. Bu yetersizligin giderilmesi
amaciyla mentler, ara 6gunlerde yogurt ve benzeri
kalsiyum icerigi acisindan zengin
desteklenebilir. Yapilan bir calismada ment icerikleri
incelendiginde C vitamini ve demir miktarinin
yeterli oldugu bulunmustur. Ayni1 ¢alismada, bazi
huzurevlerinde yashlara sunulan meniilerin besin
ogeleri iceriginin, yaghlarin ginlik almasi gereken
besin 6gelerini karsilamadig1 belirlenmistir (15).

drinlerle

Yash nitfusta goriilen artis, her gecen giin yaghlara
ve yash politikalarina verilen 6nemin artmasiyla
sonuclanmaktadir. Huzurevlerinde verilen beslenme
hizmetlerinden memnuniyetin ve yeterliligin
artirilmasy  ile yash  saghginin  korunmasi,
gelistirilmesi ve/veya iyilestirilmesi hedeflenmelidir.
Bu kapsamda yapilan calisma, mentlerin
planlanmasinda yemeklerin duyusal o6zellikleri ile
iceriklerinin birbiri ile uyumunun gelistirilmesini,
besinlerin mevsime uygun secilmesi gerektigini
ortaya koymaktadir.

Yagh bireylere yonelik ment planlamasinda
bireylerin fizyolojik durumlarina bagh olarak
beslenmelerini etkileyen etmenler mutlaka goz
oninde bulundurulmalidir. Mentideki yemeklerin
birbiri ile uyumu, gerek organoleptik o6zellikleri
gerekse de yashlarin tiketimine uygunluklar: dikkate
alinmalidir. Toplu beslenme hizmet kalitesinin
arttirtlmas: acgisindan meni yonetim ve denetim
hizmetleri diyetisyenler tarafindan saglanmalidir.

Cikar catismast =
catismast olmadigint beyan ederler. = The authors declare
that they have no conflict of interest.
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