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OZET

Amag: Bu calisma yetigkin bireylerde vicut farkindalifinin ve bunun antropometrik él¢iimlerle iliskisinin saptanmasi
amaciyla planlanmis ve yurutilmustur.

Bireyler ve Yontem: Calisma, arastirma Kkriterlerine uygun olan ve katilmay:1 kabul eden 80 saghk calisani lzerinde
yapimistir. Arastirmacilar tarafindan yiiz yize gorisme yontemi ile uygulanan anket formu kapsaminda bireylerin genel
bilgileri, saghk bilgileri, antropometrik 6l¢ctimleri ve viicut bilesimleri alinmis, viicut figiri skalas: ve viicut farkindalik
anketi uygulanmigtir.

Bulgular: Arastirmaya katilan erkeklerin yas ortalamasi 27.4+2.70 yil, kadinlarin 27.0+2.05 yildir. Erkeklerin %45.9'u,
kadinlarin %76.7’sinormal agirliktadir. Her iki cinsiyetin de viicut figilirii skalasina gore beden algis1 degerlendirmesini dogru
yaptig1 saptanmuistir. Viicut figiiriini dogru degerlendiren erkeklerin viicut farkindalik skoru, yanhs degerlendirenlerden
anlamh oranda daha ytiksektir. Bireylerin viicut farkindalik skoru ortalamalari ile yas, antropometrik 6lclimler ve viicut
bilesimleri arasinda anlaml bir iligki saptanmamuistir (p>0.05).

Sonug¢: Arastirmaya katilan bireylerin yarisindan fazlasinin vicut agirhigimi dogru tahmin ettigi, vicut figurid
degerlendirmesini dogru yapan erkeklerin vicut farkindalik skorlarinin daha yiiksek oldugu gorilmustir. Bireylerin
tamaminin universite mezunu olup saghk alaninda egitim almis olmalari ile bu alanda ¢alismaya devam etmelerinin beden
agirhginin dogru degerlendirilmesine katki saglayan en énemli etmen oldugu disiintilmektedir. Arastirma sonuglarinin
genele yayilabilmesi ve kanit degerinin arttirabilmesi i¢in daha fazla 6rneklem sayisina sahip, bireylerin sosyal ve mesleki
yasantisi, calisma kosullari, aktivite diizeyi ve emosyonel durumu gibi bircok etmenin bir arada degerlendirildigi calismalara
gerek duyulmaktadir.

Anahtar kelimeler: Viicut figiirti skalasi, viicut farkindaligi, beslenme

ABSTRACT
Aim: This study is conducted to evaluate the relationship between body awareness and anthropometric measurements.

Subjects and Method: The study was carried out on 80 health professionals working in the Faculty of Health Sciences of
Gazi University, who complied with the research criteria and agreed to participate. The study questionnaire prepared
by the researchers was applied to participants through face to face method included general and health information.
Anthropometric measurements and body composition analysis were performed. Body figure scale and body awareness
questionnaires were also applied.
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Results: The mean age of the males and females was 27.4+2.70 years and 27.0+2.05 years respectively. According to the body
figure scale, the participants of both gender estimated their body image correctly. The mean body awareness scale was
significantly higher in male participants who estimated their body figure correctly compared to who estimated their body
figure incorrectly. There were no significant correlations of the mean body awareness scores with age, anthropometric
measurements and body composition (p>0.05).

Conclusion: In this study, more than half of the participants predicted their body figures correctly and the mean body
awareness scores were found to be higher in male participants who accurately evaluated their body figures. The fact that
all of the individuals were university graduates who had been educated in the field of health, and who continue to work in
this field. These were the most important factors contributing to the accurate evaluation of body figure. It is necessary to
evaluate other factors such as social and occupational experiences, working conditions, activity level and emotional status

of individuals with larger sample sizes in order to interpret the results for a wider population.

Keywords: Figure rating scale, body awareness, nutrition

GIRIS
Vicut farkindalifn =~ duyusal farkindalik ile
organizmanin tim duygusal ve fizyolojik durumunu
iceren ¢ok yonli bir kavramdir (1,2).
farkindaligl ayni zamanda, giinlik hayatta bedensel
bilgiyi kullanmayi, vicutta olusan degisiklikleri
fark etmeyi ve cevrede gelisen degisikliklere karsi
duygusal olarak tepki gostermeyi icermektedir. Temel
duzeyde bireyin viicut sekli konusunda ne kadar bilgi
sahibi oldugunu tanimlamaktadir. Son yillarda, vicut
farkindalig 6zellikle saghik alaninda yapilan bilimsel
arastirmalarda one cikmaktadir (1-3).

Vilcut

Vicut farkindahigl kavrami geleneksel anlamda
anksiyete ve panik bozukluklarin tanimlanmasinda
kullanilmig, yasam kalitesi, duygusal durum ve agr1
uzerine etkisi caligmalarla degerlendirilmis, daha
sonra pilates, klinik pilates, yoga gibi farkindalifin
onem tegkil ettigi saghk bilimleri alaninda tedavi
yontemi olarak kullanilmaya baglanmistir (3,4).

Beden imaji, vicut farkindalig: ile ilgili diger bir
unsur olarak karsimiza c¢ikmaktadir (5,6). Bireyin
vicudunu nasi gordiugu ve degerlendirdigi ile ilgili
bilgi edinmemizi saglamaktadir. Bdylece bireyin
algisim1 somut bir sekilde ortaya koymaktadir. Bu
yoniyle viicut farkindaligi yeme bozukluklar: basta
olmak uizere bir¢ok norolojik ve psikiyatrik hastaligin
arastirlmasinda  kullanilmigtir ~ (5-7).  Belirtilen

saghik sorunlarinin yaninda vicut farkindalig:
obezite, yeme davranisi, agirlik kaybi, besin tercihi
gibi pek cok konuda bireyi etkilemektedir (8-10).
Yillar gectikce bireylerin ozellikle agirhik algisinda
degisim gozlenmekte, genellikle zayif insanlarin
kendilerini olduklarindan daha sisman olarak
tanimladigl, sisman insanlarin da agirhiklarinin
farkinda olmayarak kendilerini daha zayif olarak

tanimladiklar: belirtilmektedir (11,12).

Viicut farkindalig: pek cok hastalikla
iligkilendirilmesine = ragmen, literatiirde
farkindaligl ve antropometrik ol¢imleri bir arada
degerlendiren c¢alismalarin sayisi
calisma yetiskin bireylerde viicut farkindaligini ve
bunun antropometrik dl¢timlerle iligkisini arastirmak

amaciyla planlanip yurutilmustir.

vicut

smirlidir. Bu

BIREYLER VE YONTEM

Arastirmanin Yeri, Zamani ve Orneklem Secimi

Bu arastirma Gazi Universitesi Saghk Bilimleri
Fakultesi’nde saglik calisan1 olarak gorev yapan
37 erkek, 43 kadin toplam 80 gonulli birey ile
yurutilmustir. Yapilan gic¢ analizi sonucu beta
%90 gu¢, %5 hata pay: ile 80 Ornek sayisi yeterli
bulunmustur. Gebe ve emzikliler calismaya dahil
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edilmemistir. Eksik bilgi beyan eden 2 kisi ¢alisma
dis1 birakilmagtir.

Aragtirma icin Gazi Universitesi Etik Komisyon’undan
19.12.2017 tarih ve 77082166.302.08.01 karar
numarali “Etik Komisyon Onay1” alinmistir. Bireyler
calismanin icerigi ve siiresi konusunda sdzlu olarak
bilgilendirilmis ve arastirmayi kabul edenlere gonilli
onam formu imzalatilmistir.

Arastirmanin Genel Plan1

Aragtirma Kkriterlerine uygun olan ve arastirmaya
katilmayr kabul eden bireylere arastirmaci
tarafindan yiiz yiize goriisme yontemi ile anket formu
uygulanmigtir. Anket formu bireylerin genel bilgileri
ve saglik bilgileri sorulari, antropometrik ve vicut
bilesimleri dlctimleri ile viicut figiirti skalasi ve vicut
farkindalik anketinden olusmaktadair.

Verilerin Toplanmasi

Antropometrik ol¢ciimler: Viicut agirlig (kg), vicut
yag oranm (%), yagsiz vicut kiutlesi (kg) ve vicut
su orani (%), olcimleri Tanita BC 420MA marka
(biyoelektrik impedans cihazi [BIA]) kullanilarak
yapumistir. Agirhik oOlgimleri kg olarak ve 0.1 kg
duyarhilikla kaydedilmistir. Bel, boyun c¢evresi ve
boy uzunlugu ol¢imleri teknigine uygun olarak
arastirmaciar tarafindan alinmistir. Bel ve boyun
cevresi 0lgumleri icin esnemeyen plastik mezir, boy
uzunlugu icin taginabilir Leicester marka stadiometre
(boy olger) kullanilmigtir. Olglimler cm olarak
ve 0.1 cm duyarhlikla kaydedilmistir (13). Beden
kiitle indeksi (BKI), viicut agirligi ve boy uzunlugu
Olctimleri kullanilarak “vicut agirligi/boy uzunlugu?
(kg/m2) denklemi ile hesaplanmistir. Elde edilen BKI
degerleri Diinya Saghik Orgiitii (WHO) smniflamasina
gore degerlendirilmistir (14).

Bel cevresi erkeklerde <94 cm normal, 94-102 cm
araligr riskli, >102 cm yiiksek risk, kadinlarda <80
cm normal, 80-88 cm aralig1 riskli, >88 cm yiiksek
risk olarak siniflandirilmistir (15). Boyun ¢evresinin
erkeklerde >37 cm, kadinlarda >34 cm tuzerindeki
degerleri yuksek vicut agirlif1 ve obezite i¢in risk

etmenidir (16). Vicut yag yuzdesi erkeklerde <%8
zayif, %8.1-19.9 normal, %20-24.9 hafif sisman, >%25
obez, kadinlarda <%21 zayif, %21.1-32.9 normal, %33-
38.9hafifsisman, >%39 obez olarak degerlendirilmistir
7).

Vicut figiiru skalasi: Bireylerin viicut agirhiklarini
tanimlamas1 igin Stunkard tarafindan gelistirilen
vicut figiri skalas1 kullanilmistir (18). Skala erkek
ve kadin bireyler i¢in ayr1 ayr1 9 vicut figirinden
olusmaktadir. Skalaya gore 1 ve 2’yi isaretleyenler
zayif, 3 ve 4’1 isaretleyenler normal agirlikta, 5, 6 ve
7’yiisaretleyenler hafif sisman, 8 ve 9’u isaretleyenler
obez olarak degerlendirilmektedir.

Viicut farkindalik anketi: Ozgiin ad1 Body Awareness
Questionaire (BAQ) olan vicut farkindalifi anketi,
Shields ve arkadasglar1 (19) tarafindan 1989 yilinda
gelistirilmigtir. Likert tipi anket 18 madde ve 4 alt
gruptan olusmakta anketten alinan ytiksek puan viicut
farkindaliginin  yiiksek oldugunu gostermektedir.
Anket Karaca ve arkadaglar1 (20) tarafindan 2017
yilinda Turkee’ye uyarlanmistir.

Verilerin istatistiksel Degerlendirmesi

Istatistiksel analizler SPSS (IBM SPSS Statistics 20.0)
paket programi kullanilarak yapilmistir. Bulgularin
yorumlanmasinda frekans tablolar1 ve tanimlayici
istatistikler kullanilmigtir. Kolmogrov  Smirnov
normalite testi uygulanarak normal dagilima
uygun olcim degerleri igin parametrik yontemler
kullanilmigtir.  Parametrik  yontemlere uygun
sekilde, iki bagimsiz grubun ol¢cim degerleri ile
karsilastirilmasinda Indepedent Sample-t test (t-tablo
degeri) yontemikullanilmigtir. Normal dagilima uygun
olmayan Olcim degerleri icin parametrik olmayan
yontemler kullamilmistir. Parametrik olmayan
yontemlere uygun sekilde, iki bagimsiz grubun 6l¢iim
degerleri ile karsilastirilmasinda Mann-Whitney U
test (Z-tablo degeri) yontemi kullanilmistir.

Normal dagihma sahip olan iki Ol¢im degerinin
birbiriyle iligkilerinin incelenmesinde Pearson,
en az bir o6lcim degerinin normal dagilima sahip
olmamasi durumunda Spearman korelasyon katsayisi
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kullanilmigtir. BKI siniflamasi ile viicut figiirti skalasi
uyumu kappa (x) istatistigi ile degerlendirilmistir.
Elde edilen k degerleri 0.01-0.20 6nemsiz dizeyde,
0.21-0.40 zayif diizeyde, 0.41-0.60 orta diizeyde, 0.61-
0.80 iyi diizeyde ve 0.81-1.00 ¢ok iyi diizeyde uyuma
gore smiflandirilarak yorumlanmistir (21). Sonugclar
%95 guven aralifinda, istatistiksel olarak p<0.05
onemlilik duzeyinde degerlendirilmistir.

BULGULAR

Aragtirma yas ortalamasi 27.4+2.70 yil olan 37 erkek

Tablo 1. Bireylerin genel 6zellikleri ve saghk bilgileri

ve yas ortalamasi 27.0+2.05 yil olan 43 kadin bireyle
yurutilmustir (p>0.05). Bireylerin genel 6zellikleri
ve saghk bilgileri Tablo 1’de gosterilmistir. Erkeklerin
%67.6’s1, kadinlarin %67.4’1 evlidir. Erkeklerin kronik
bir hastaligi bulunmazken, kadinlarin %14.0’inln
kronikhastaligi (migren, alerjikastim,hasimato tiroidi,
vendz yetmezlik, polikistik over sendromu, bel fit1§1)
vardir (Bu veri tabloda gosterilmemistir). Erkeklerin
%43.2’si, kadinlarin %4.7°si sigara kullanirken, alkol
tiketimi erkeklerde %16.2, kadinlarda %14.0 olarak
bulunmusgstur. Degiskenler acisindan cinsiyete gore
anlaml fark bulunmamaistir (p>0.05).

Erkek (n=37)

Kadin (n=43) Toplam (n=80)

Degiskenler

n (%) n (%) n (%)

Medeni durum

Evli 12 (32.4) 14 (32.6) 26 (32.5)

Bekar 25 (67.6) 29 (67.4) 54 (67.5)
Kronik hastalik varlig:

Evet - 6 (14.0) 6 (7.5)

Hayir 37 (100.0) 37 (86.0) 74 (92.5)
Sigara kullanimi

Evet 16 (43.2) 247 18 (22.5)

Hayir 21 (56.8) 41(95.3) 62 (77.5)
Alkol tiikketimi

Evet 6 (16.2) 6 (14.0) 12 (15.0)

Hayir 31 (83.8) 37 (86.0) 67 (85.0)

Bireylerin BKI degeri, bel ve boyun cevresi él¢iimleri
ile vicut yag yuzdelerinin referans degerlerine gore
smiflandirilmasi Tablo 2’de belirtilmistir. Erkeklerin
BKI degeri ortalama 25.5+3.19 kg/m?, kadinlarin ise
23.0+3.48 kg/m? olarak bulunmustur (Veriler tabloda
gosterilmemistir). Arastirmaya katilan erkeklerin
%45.9’u hafif sisman, %8.2°si obez, kadinlarin %16.3’1
hafif sisman, %4.7’si obezdir (p=0.018). Bel cevresi
Olcimlerine gore erkeklerin %13.5’1 yuksek risk,
kadinlarin %9.31 yiiksek riskli sinifta yer almaktadir
(p>0.05). Boyun cevresi Olcim smiflamasina gore
erkeklerin  %70.3’4, kadinlarin %18.6’s1  riskli
grupta yer almaktadir (p=0.001). Vicut yag yuzdesi
degerlendirmesine gore ise istatistiksel olarak
cinsiyetler arasi1 fark yoktur ve erkeklerin %29.7’si
hafif sisman, %16.2’si obez, kadinlarin %?7.0’si hafif

sisman, %11.6’s1 obezdir (p=0.008).

Vicut figiirii skalasina gore bireylerin beden agirhig:
algis1 Tablo 3’te verilmistir. BKI siniflamasina gore
normal agirliktaki erkeklerin %70.6’s1 kendini normal
degerlendirirken, normal agirhktaki kadinlarda bu
siklik %57.6 olarak bulunmustur. Normal agriliktaki
kadinlarin %39.4’1 kendini zayif gortirken, %3’i obez
oldugunu dustinmektedir. Obez erkeklerin tamami
kendini hafif sisman olarak degerlendirmekte,
obez kadinlar ise normal ve hafif sisman olarak
degerlendirmektedir. Erkeklerin BKi ile beden agirlig1
alg1 siniflamasi arasindaki tutarhiligin dizeyi iyi iken
(x=0.61, p=0.024), kadinlarin orta dizeydedir (x=0.53,
p=0.014). Toplamda erkeklerin %59.4’0 (22/37),
kadinlarin ise %53.5% (23/43) BKI’sini viicut skalasina
gore dogru degerlendirmistir.
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Tablo 2. Bireylerin BKI degeri, bel ve boyun cevresi 6lgiimleri ile viicut yag yiizdelerinin referans degerlerine gore

siniflandirilimasi
.. Erkek (n=37) Kadin (n=43)
Degiskenler
n (%) n (%)
BKi (kg/m2)
Zayif (<18.5) - 1(2.3)
Normal agirhik (18.5-24.99) 17 (45.9) 33 (76.7)
. x?=10.093, p=0.018*
Hafif sisman (25.0-29.99) 17 (45.9) 7 (16.3)
Obez (>30) 3(8.2) 2 (4.7)
Bel cevresi (cm)
Normal (E<94, K<80) 25 (67.6) 32 (74.4)
Risk (E= 94-102, K=80-88) 7 (18.9) 7 (16.3) x?=0.524, p=0.770
Yiksek risk (E>102, K>88) 5(13.5) 4(9.3)
Boyun cevresi (cm)
Normal (E<37, K<34) 11 (29.7) 35 (81.4)
. x?=21.723, p=0.001*
Risk (E>37, K>34) 26 (70.3) 8 (18.6)
Viicut yag yuzdesi (%)
Zayif (E<8, K<21) - 6 (14.0)
Normal (E= 8.1-19.9, K= 21.1-32.9) 20 (54.1) 29 (67.4)
. x?=11.933, p=0.008*
Hafif sisman (E= 20-24.9, K= 33-38.9) 11 (29.7) 3(7.0)
Obez (E>25, K>39) 6(16.2) 5(11.6)

*»<0.05, BKI: Beden kiitle indeksi

Tablo 3. Bireylerin viicut figiirii skalasina gore beden agirhig: algisi

Viicut figiiri skalasi

BKIi siiflamasi Erkek (n=37)

Kadin (n=43)

Zayif Normal Hafif sisman Zayif Normal Hafif sisman

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Zayif - - - 1 (100.0) - -
Normal agirlik 2(11.8) 12 (70.6) 3(17.6) 13(39.4) 19 (57.6) 1(3.0)
Hafif sisman - 7 (41.2) 10 (58.8) - 4(57.1) 3(42.9)
Obez - - 3(100.0) - 1 (50.0) 1 (50.0)

k=0.61*% p=0.024*

k=0.53*% p=0.014*

*p<0.05, **k:Kappa, BKI: Beden kiitle indeksi

Bireylerin viicut yag yuzdesine (%) gore beden
agirhigy algis1 Tablo 4’te gosterilmistir. Viicut yag
yuzdesine gore normal agirhiktaki erkeklerin %70.0’i
kendini normal degerlendirirken, normal agirhiktaki
kadinlarda bu siklik %55.2°dir. Normal agirhiktaki
erkeklerin %10.0’u, kadinlarin ise %41.4’t. kendini
zayif olarak degerlendirmistir. Obez erkeklerin
%33.3’1, kadinlarin %80.0’i normal agirlikta oldugunu
dusinmektedir. Her iki cinsiyette de vucut yag

yuzdesi ile beden agirlig1 alg1 siniflamasi arasinda

tutarlilik olmadig1 saptanmistir (E k=0.84, p=0.057, K
k=0.16, p=0.655).

Calismaya katilan erkeklerin viicut farkindalik skoru
ortalamasi 80.5+14.2, kadinlarin 83.0+12.7 olarak
bulunmus, cinsiyete gore istatistiksel olarak anlaml
bir fark saptanmamistir (p>0.05). Bireylerin vicut
figiirdi skala degerlendirmelerinin viicut farkindalik
skoru ile iligkisi Tablo 5’te verilmistir. Viicut figlirint
dogru degerlendiren erkeklerin viicut farkindalik
skoru, yanlis degerlendirenlerden anlamlhi olarak
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daha yiksektir (p=0.017). Kadinlarin viicut figiru
skala degerlendirmelerine gore vicut farkindalik

skorlar1 arasinda anlamli bir fark saptanmamigtir
(p>0.05).

Tablo 4. Bireylerin viicut yag yuzdesine gore beden agirhig: algisi

Viicut figiiru skalasi

Erkek (n=37)

Kadin (n=43)

Viicut yag yiizdesi (%)
Zayif Normal Hafif sisman Zayif Normal Hafif sisman
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Zayif (E<8, K<21) - - - 2(33.3) 3(50.0) 1(16.7)
Normal (E= 8.1-19.9, K= 21.1-32.9) 2(10.0) 14 (70.0) 4 (20.0) 12 (41.4) 16 (55.2) 1(3.4)
Hafif sisman (E= 20-24.9, K= 33-38.9) 3(27.3) 8(72.7) - 1(33.3) 2 (66.7)
Obez (E:225, K:239) - 2(33.3) 4 (66.7) - 4 (80.0) 1(20.0)

k=0.84% p=0.057

k=0.16% p=0.655

*x: Kappa

Tablo 5. Bireylerin viicut yag yuzdesine gore beden agirhigi algisi

Viicut figiirii skala degerlendirmesi

Erkek (n=37)

Kadin (n=43)

Vicutyag ytzdesi (%) Dogru Yanhs Dogru Yanhs
(n=22) (n=15) (n=23) (n=20)
(X+S) (X+S) (X+S) (X+S)

Viicut farkindalik skoru 83.8+13.06 75.5+15.80 80.7+13.16 85.7+11.78

z=1.610, p=0.017*

z=-1.158, p=0.247

*p<0.05

Bireylerin medeni durum, sigara kullanimi ve

alkol tuketim durumlarina gore viicut farkindalik

skorlar1 arasinda anlamh fark saptanmamigstir
(p>0.05). Hem cinsiyete gore hem de toplamda
yapilan degerlendirmelerde viicut farkindalik

skoru ortalamalar: ile yas, antropometrik dlgumler
ve vucut bilesimleri arasinda da anlamli bir
iligki belirlenmemistir (p>0.05) (Veriler tabloda
gosterilmemistir).

TARTISMA

Vicut farkindaligit bireyi fiziksel, emosyonel,
psikolojik ve sosyal yonden ele alan cok yonlu
bir kavram oldugundan son yillarda 0Ozellikle
fiziksel performans ve saglikli halin sirdiriilmesi
uzerine yapilan calismalarda kullanimi giderek
artis gostermistir (2,22,23). Ancak literatirde vicut
farkindaliginin - beslenme iligkisini
degerlendiren ¢alismalar son derece sinirhdir.

durumu ile

Aragtirmaya Kkatilan erkeklerin yas ortalamasi
27.3+1.81 yil, kadinlarin 27.0+2.05 yil olarak
belirlenmistir. Erkeklerin ortalama BKI degeri
25.5£3.19 kg/m? kadinlarin ise 23.0+3.48 kg/m?¥dir.
Obezite i¢in bir tarama araci olan BKI siniflamasina
gore beden agirhigi algis1 her iki cinsiyette de tutarh
iken, viicut yag yuzdesine gore yapilan viicut agirhigi
siniflamasi ile beden agirlify algisinin tutarl olmadif:
saptanmigtir. Bu sonucun BKI siniflamasina gore
bireylerin buiyik bir kism1 normal ve hafif sisman
iken obezitenin taniminda da yer alan viicut yag
miktar1 fazlalifina gore ¢ogunlugunun hafif sisman
ve obez olmasindan kaynaklandigi, bireylerin viicut
agirligl degerlendirilirken BKI ile birlikte viicut yag
oraninin da goz onunde bulundurulmas: gerektigini
bir kez daha gostermektedir (24-26).

Viicut yag oraninin belirlenmesine ek olarak farkl
antropometrik Ol¢ctimlerin kullanilmasi, iligkili olan
saghik sorunlarinin 6ngoriilmesi ve risk etmenlerinin
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belirlenmesinde yardimci yontemler olarak karsimiza
cikmaktadir (27). Ozellikle abdominal obezite ile
Oonemli duzeyde iligkili olan bel cevresi dlguimunde
cinsiyete gore fark gorulmezken erkeklerde boyun
cevresi kalinligina bagh risk belirgin olarak daha
yuksek bulunmustur.

Yapilan arastirmalar cinsiyet farki gozetmeksizin
bireylerin viicut agirhiklarini olduklar: agirliktan daha
dusuk tahmin ettigini ve bu durumun yeme bozuklugu
tanisi olanlarda, adolesanlarda, fazla kilolu ve obez
bireylerde daha belirgin oldugunu bildirmektedir
(28-30). Kadinlarin vicut agirhiklarini gercek vicut
agirhklarindan daha dusik ya da daha yuksek
algiladigin1 gosteren pek cok calisma bulunmakta,
bu durumun kadinlarin duygu durum degisiklikleri,
cevresel etmenler ve sosyal ¢evreden daha fazla
etkilenmesi ile iligkili olabilece§i distunilmektedir
(31-33).

Mevcut aragtirmada BKI ile viicut agirhigi alg
siniflamasi arasindaki tutarlilifin erkeklerde 1iyi,
kadinlarda orta duzeyde oldugu saptanmistir
(swrasiyla k=0.61, p=0.024, k=0.53, p=0.014). Ulkemizde
yapilan “Beden Agirligi Algisi Arastirmas1” sonuclarina
gore BKI ile viicut agirhgn algisi siniflamasindaki
tutarliligin her iki cinsiyette de zayif oldugu, iki
kisiden birinin viicut agirhigini dogru algilayamadig,
ancak 6grenim diizeyi arttikca dogru beden algisina
sahip olanlarin sayisinin arttif1 bildirilmistir (34). Bu
calismada bireylerin tamaminin Universite mezunu
olup saglik alaninda egitim almalar1 ve bu alanda
calismaya devam etmelerinin viicut agirhginin dogru
degerlendirilmesine katki saglayan en 6nemli etmen
oldugu dusinilmektedir.

Viicut farkindalik anketinin Turkiye’ye uyarlamasinin
yapldig1 arastirmada ise Kkatiimcilarin vicut
farkindaligr skorlarinin ortalama 93.0£12.63 oldugu
saptanirken, cinsiyete gore farklilik incelenmemistir
(20). Benzer sekilde erkeklerin viicut farkindalik
skoru 95.08+14.59, kadinlarin 94.36+13.88 olarak
belirlendigi ¢alismada, viicut farkindalik skorunun

cinsiyetle iligkisi degerlendirilmemistir (2). Cinsiyete
gore vicut farkindalik skorunun degerlendirildigi
calismada ise anlamli farklilik olmadig1 belirlenmistir
(35). Bu calismada erkeklerin viicut farkindalik skoru
80.5+14.2, kadinlarin 83.0+12.7 olarak hesaplanmuis,
calismalarla benzer sekilde cinsiyete gore anlaml
bir fark belirlenmemistir (p<0.05). Bunun yaninda
vicut figirini dogru degerlendiren erkeklerin
viicut farkindalik skorlar1 yanhis degerlendirenlere
kiyasla anlamli oranda yuksek bulunurken (p<0.05),
kadinlarin  viicut figiiri degerlendirmeleri ile
vicut farkindalik skorlar1 arasinda anlamli fark
saptanmamuistir (p>0.05). Erkeklerin goérinusleriyle
ilgili daha gercekci olmalarinin ve kaygilarinin daha
az olmasimnin beden algilarinin ve farkindaliklarinin
daha yuksek ve tutarli olmas1 sonucunu dogurdugu
disunulmektedir.

Aragtirmada cinsiyet ve antropometrik oOl¢imlerin
yaninda, bireylerin medeni durumlari, sigara ve alkol
kullanim durumlarn ile viicut farkindalik skorlari
arasindaki iligki de incelenmis, ancak ¢alisma grubu
incelenen degiskenler acisindan homojen o6zellik
gosterdiginden anlamli iligki saptanmamigtir (p>0.05).

Sonu¢ olarak, arastirmaya Kkatilan bireylerin
yarisindan fazlasinin vicut agirhigini dogru tahmin
ettigi, vicut figiri degerlendirmesini dogru yapan
erkeklerin vicut farkindalik skorlarimin daha
yuksek oldugu gorulmustir. Cinsiyete gore vucut
farkindaligr skoru ile bireylerin yas, genel ¢zellikler
ve antropometrik ol¢imleri arasinda anlamh iligki
saptanmamistir. Arastirma sonuglarinin genele
yayilabilmesi ve kanit degerinin arttirabilmesi igin
daha fazla 6rneklem sayisina sahip, bireylerin sosyal
ve mesleki yasantisi, calisma kogullari, aktivite diizeyi
ve emosyonel durumu gibi bircok etmenin bir arada
degerlendirildigi calismalara gerek duyulmaktadir.
Bu baglamda bu calismanin literatiire olan katkisi
acisindan son derece 6nemli oldugu distinilmektedir.
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