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Abstract

Introduction: Nowadays, with the development of digital technologies, most of the employees in the workplace have started to adopt a
sedentary lifestyle. It is seen that sedentary lifestyle causes many negative health problems, especially obesity, among white-collar workers.
It is stated that apart from the sedentary lifestyle, the psychological state also affects the eating attitude. Therefore, the aim of this study is to
examine the relationship between emotional state and eating attitude among white-collar workers.

Methods: In this study, which was conducted with 186 administrative personnel, anthropometric measurements, general health status, and
food consumption habits of individuals were questioned. In addition to these, their emotional states were by using the Depression Anxiety
Stress (DAS) Scale; Eating disorder risks were evaluated using the eating attitude test (YTT-40).

Results: 65.1% of the participants were married and the mean age was found to be 34.05+7.52. When the DAS scores of the individuals
were examined, it was seen that 58.1% experienced depression, 42.5% anxiety, and 66.1% stress at a normal level. Depression and stress
scores of women and singles are significantly higher. Singles also had higher anxiety scores. Depression scores of individuals who preferred
a carbohydrate-heavy diet were found to be significantly higher than those who had a protein-rich/high-fiber/high-fat/balanced diet.
Individuals with EAT scores>30 were also found to have higher depression, anxiety, and stress scores.

Conclusion: Unhealthy eating behaviors, irregular eating habits and skipping meals in desk workers cause unbalanced and inadequate
nutrition. For this reason, in order to prevent nutritional deficiencies and imbalances, it will be beneficial to increase the awareness of
working individuals about work stress and nutrition and to provide consultancy services on healthy nutrition.
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Ozet

Girig: Gliniimiizde dijital teknolojilerin gelismesiyle birlikte is yerlerinde ¢alisanlarin ¢ogu hareketsiz yasam tarzini benimsemeye
baglamistir. Hareketsiz yasam tarzinin masa basi c¢alisanlarda, obezite basta olmak iizere, olumsuz bir¢ok saglik sorununa neden oldugu
goriilmektedir. Hareketsiz yagsam tarzi disinda psikolojik durumun da yeme tutumunu etkiledigi belirtilmektedir. Bu nedenle bu calismanin
amaci masa basi ¢alisanlarda emosyonel durum ve yeme tutumu arasindaki iliskinin incelenmesidir.

Yontem: 186 idari personel ile yapilan bu ¢alismada bireylerin beyana dayali antropometrik 6lgtimleri, genel saglik durumlari, besin tiiketim
aliskanhiklar1 sorgulanmistir. Bunlarin yam sira Depresyon Anksiyete Stres (DAS) Olgegi kullanilarak katilimeilarin emosyonel durumlari;
Yeme tutumu testi (YTT-40) kullanilarak katilimeilarin yeme bozuklugu riskleri degerlendirilmistir.

Bulgular: Katilimeilarin %65,1'i evlidir ve yas ortalamasi 34,05+7,52 olarak bulunmustur. Bireylerin DAS puanlari incelediginde
%58,1’inin depresyon, %42,5’inin anksiyete ve %66,1’inin de stresi normal derecede yasadigi goriilmistiir. Kadmlarin ve bekéarlarin
depresyon ve stres puanlar1 anlaml olarak daha yiiksektir. Bekarlarda ayrica anksiyete puanlari1 da daha yiiksek bulunmustur. Karbonhidrat
agirlikli beslenmeyi tercih eden bireylerin depresyon puanlarinin protein agirlikli/bol posali/bol yagli/dengeli beslenenlere gore anlamli
olarak daha yiiksek oldugu saptanmistir. YTT puani >30 olan bireylerin depresyon, anksiyete, stres puanlarinin da daha yiiksek oldugu
saptanmustir.

Sonug¢: Masa basi c¢alisanlarda sagliksiz yeme davraniglari, diizensiz beslenme ve 6giin atlama aligkanliklari; dengesiz ve yetersiz
beslenmeye neden olmaktadir. Bu nedenle beslenme yetersizlikleri ve dengesizliginin dnlenebilmesi agisindan, ¢alisan bireylerin is stresi ve
beslenme ile ilgili farkindaliklarmin yiikseltilmesi ve saglikli beslenme konularinda danigmanlik hizmetlerinin saglanmasi faydali olacaktir.
Anahtar Sézciikler: Depresyon, anksiyete, stres, yeme tutumu, masa basi galisanlar.
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Giris

Gunimiizde dijital ve teknolojik gelismelerin artmasi ile birlikte masa basi ¢alisan sayisinda artislar goriilmektedir.
Calisan profilleri sektore bagh olarak degisiklik gosterse de, masa basi ¢alisanlarda yapilan igin geregi olarak, uzun
siire hareketsiz yagsam tarzinin benimsendigi ve bu durumun masa basi ¢alisanlarin yasamlarinda birgok olumsuz
etkiye neden oldugu vurgulanmaktadir."> Olumsuz olan bu durumlarin basinda; 6zellikle uzun siire ayni ortamda
calismak zorunda kalan masa basi ¢alisanlarda, ¢alisma ortamindan kaynaklanan fiziksel faktorlerin etkisiyle
emosyonel durumun etkilenmesi gelmektedir.” Bu ¢alisanlarda siklikla hareketsiz yasam gibi gesitli faktrlerin
anksiyete, depresyon gibi sorunlara neden oldugu ve duygusal durumu olumsuz etkiledigi bildirilmektedir.*
Obezite, kardiyovaskiiler hastaliklar (hipertansiyon, inme ve ateroskleroz), cesitli kanser tiirleri (meme, kolon ve
prostat) ve tip II diyabet gibi bulasici olmayan hastaliklar (BOH'lar); en 6nde gelen kiiresel 6liim nedenlerinden
biridir. Tahmini verilere gore her giin 3,45 milyar insanin ise gittigi ve mesleki risklerden kaynaklanan toplam
hastalik yiikiiniin %70’inin BOH'lardan kaynaklandigi bildirilmektedir. Ortalama yasam siiresinin artmasi ve
emeklilik yasinin artmasi gibi nedenlerden dolay1 ise bagli BOH goriilme oranmi daha da yaygin hale gelmeye
baslanustir.” Masa basi calisanlarda hareketsiz yasam tarzinin kotii beslenme aliskanliklarina neden olarak, obezite
basta olmak tizere, gesitli saglik sorunlarina neden oldugu belirtilmektedir.’ Yetkililer tarafindan bu duruma karsi
onlem alinmadig1 takdirde isyerindeki verimliligin biiyiik oranda azalacag vurgulanmaktadir.’

Genel literatiirde masa basi calisanlarda hareketsiz yasam tarzina bagli kotii beslenme aligkanliklar1 oldugu
vurgulanmaktadir.® Fakat hareketsiz yasam tarzinin disinda, psikolojik agidan en ¢ok karsilasilan kavram olan
duygusal yeme; aglik hissinin olusmasiyla, 6giin zamaninin gelmesi ya da sosyal gereklilik olmasi ile ilgili degildir.
Yalnizca duygu durum degisikligine cevaben ortaya ¢ikan bir yeme davranisi oldugu ve bu durumun da beslenme
bozukluklarina neden oldugu bildirilmektedir.® Bu bilgilerden yola ¢ikarak galismamizda; masa basi ¢alisanlarda
yeme tutumunun emosyonel durumdan nasil etkilendigi ya da masa basi galisanlarda emosyonel durum ile yeme
tutumu arasinda nasil bir iligkinin oldugu incelenmek istenmistir.

Gerec¢ ve Yontem

Arastirmamin Tiirii, Evren ve Orneklemi

Bu arastirma tanimlayici kesitsel tiirde yapilan bir arastirmadir. Arastirmanin evrenini Tirkiye’nin dogu boélgesinde
bulunan bir devlet {iniversitesinde calisan 258 idari personelin tiimii olusturmustur. Evreni bilinen 6rneklem
yontemine gore (%5 sapma, %95 giiven seviyesinde) drneklem biiyiikligii en az 155 kisi olarak hesaplanmustir.
Arastirmanin 6rneklemini ise 1-30 Kasim 2022 tarihleri arasinda ayni liniversitede bulunan 186 idari personel
olusturmustur. 258 idari personelin hepsine ulasilmaya calisilmig fakat 72 kisi ¢alismaya katilmayi kabul
etmemistir.

Etik boyut

Calismanin gergeklestirildigi ilgili tiniversiteden 12.10.2022 tarihli ve 67376 sayili etik kurul izni ve kurum izni
almmistir. Calismaya katilmay1 onaylayan bireylere ¢alisma konusunda bilgi verilmis ve bilgilendirilmis onam
formu araciligiyla onaylar1 alinmistir.

Veri Toplama Araglari

Kigsisel Bilgi Formu

Aragtirmacilar tarafindan hazirlanan anket formu; yas, cinsiyet, medeni durum, gelir durumu, boy, kilo, viicut
agirligi memnuniyet derecesi, algilanan psikolojik saglik durumu, en ¢ok tercih edilen beslenme modeli ve su
titketim miktar1 olmak iizere toplam 10 soru icermektedir.

Depresyon Anksiyete Stres Olgegi (DASO)

Lovibond ve Lovibond (1995)° tarafindan gelistirilen 6lgegin Tiirkge gecerlik ve giivenirlik calismasi Akin ve
Cetin (2007) tarafindan gerceklestirilmistir. Olgek maddelerinin puanlar1 0-3 arasinda degismekte olup 3 boyuttan
(depresyon=14 madde, anksiyete=14 madde, stres=14 madde) ve toplam 42 maddeden olusmaktadir. Akin ve
Cetin’in ¢alismasinda Slgegin Cronbach Alpha i¢ tutarlilik katsayist 0,89 olarak bulunmustur.'® Bu ¢alismada ise
Cronbach Alpha i¢ tutarlilik katsayis1 0,96 olarak saptanmuistir.

Yeme tutumu testi (YTT-40)

Garner ve Garfinkel (1979) tarafindan gelistirilmistir ve tiim diinyada yeme bozuklugu riskini tanimlamak icin
kullamlmaktadir.'" Savasir ve Erol (1989) tarafindan Tiirkiye’de gecerlik ve giivenirlik calismasi yapilmustir.
Olgek, altili likert tipinde (daima-higbir zaman) olup 40 sorudan olusmaktadir. Olgegin kesme degeri 30 puandir.
Puanlarin 30 ve iizerinde olmasi yeme bozuklugu riskinin artmasina isaret etmektedir. Savasir ve Erol’un
calismasinda Olgegin Cronbach Alfa giivenilirlik katsayis1 0,70 bulunmustur.'”” Bu ¢alismada ise Cronbach Alfa
giivenilirlik katsayisi 0,90 olarak saptanmustir.
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Verilerin Analizi

Arastirmaya katilanlara ait tanimlayici bilgiler, yiizde (%) ve frekans (n) olarak sunulmustur. Viicut algis1 6lgegi ve
yasam memnuniyeti Ol¢egine iliskin verilerin istatistiginde ¢arpiklik ve basiklik (Skewness and Kurtosis)
degerlerinin Depresyon Anksiyete Stres Olcegi i¢in normal dagilim gosterdigi, Yeme Tutumu Testi icin ise normal
dagilim gostermedigi tespit edilmistir. Depresyon anksiyete stres Olgegi icin, parametrik test tekniklerinden
Independent Samples t-testi iligkili oldugu disiiniilen ikili gruplarda; Tek Yonlii Varyans analizilANOVA) ise
ikiden fazla gruplarin karsilastirilmasinda kullamilmistir. Farkliigin hangi gruplardan kaynaklandigimin tespit
edilmesinde ise post hoc testlerinden Tukey testi kullanmilmigtir. Yeme tutumu testi ile degiskenlerin
karsilastirilmasinda ise ki-kare analizi ve YTT kesim noktasina gdre depresyon, anksiyete, stres (DAS) puanlarinin
karsilastirilmasinda Independent Samples t-testi kullanilmustir. Istatistiksel analizler SPSS 25.0 paket programi
uygulanarak gergeklestirilmistir. Yapilan analizlerde anlamlihik diizeyi p<0,05 baz alinmistir. DASO ve YTT-40
arasindaki korelasyonu belirlemek i¢in Spearman korelasyon analizi uygulanmigtir ve iki dlgek arasinda zayif
diizeyde (r=220) istatistiksel olarak anlamli korelasyon tespit edilmistir (p=0,003).

Bulgular

Elde edilen bulgulara gore bireylerin yaglari 20 ile 70 arasinda degismektedir ve yas ortalamasi 34,05+7,52"dir.
Calismaya katilan kadin orani %16,1°dir. Bireylerin ¢ogunlugu, evli oldugunu (%65,1) ve gelirinin giderine denk
(%43,0) oldugunu belirtmistir. Normal viicut agirligma sahip katilime1 orant %44,6, fazla kilolu olan katilime1
orant %44,1°dir. Bireylerin yaris1 viicut agirhgindan memnun oldugunu ifade etmistir. Katilimeilarin %32,3’i
psikolojik saglik durumunu normal olarak algilamaktadir. Caliganlar en ¢ok tercih edilen beslenme modeline gore
cogunlukla (%39,8) protein agirlikli beslendigini belirtmistir. Katilimeilarin ¢ogunlugunun (%44,6) giinde 6-10
bardak su ictigi goriilmektedir (Tablo 1).

Tablo 1. Bireylerin sosyodemografik ve beslenme ile iliskili bazi ozellikleri

Degiskenler
Yas Min- max Orttss
20-70 34,05+7,52
Cinsiyet Say1 (n=186) %
Kadin 30 16,1
Erkek 156 83,9
Medeni durum
Bekar 65 34,9
Evli 121 65,1
Gelir durumu
Gelir giderden ¢ok 42 22,6
Gelir gidere denk 80 43,0
Gelir giderden az 64 34,4
Beden Kiitle Indeksi (BKI)
Normal (18,5-24,9) 83 44,6
Fazla kilolu (>25, <29.,9) 82 44,1
Obez (>30.0) 21 11,3
Viicut agirligt memnuniyet derecesi
Cok memnun 22 11,8
Memnun 93 50,0
Memnun degil 57 30,6
Hi¢ memnun degil 14 7,6
Algilanan psikolojik saglik durumu
Cok iyi 54 29,0
Iyi 56 30,1
Normal 60 32,3
Koti 16 8,6
En ¢ok tercih edilen beslenme modeli
Protein agirlikli (et, tavuk, yumurta, siit 74 39,7
vb.)
Karbonhidrat agirlikli  (ekmek, pilav, 36 19,4
patates vb.)
Bol posali (meyve, sebze agirliklr) 7 3,8
Bol yagh 5 2,7
Dengeli (karbonhidrat, protein, yag) 64 34,4
Su tiiketim miktari
En fazla 5 bardak 72 38,7
6-10 bardak 83 44,6
12 bardak ve lizeri 31 16,7
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Elde edilen bulgulara gore katilimcilarin %58,1’inin normal derecede depresyon, %42,5’inin normal derecede
anksiyete ve %66,1’inin de de normal derecede stres yasadigi goriilmektedir (Tablo 2).

Tablo 2. Depresyon Anksiyete Stres Olgegine gore ¢alisanlarin depresyon anksiyete stres seviyeleri

Depresyon Anksiyete Stres
Say1 (n=186) % Say1 (n=186) % Say1 (n=186) %
Normal 108 58,1 79 42,5 123 66,1
Hafif 14 7,5 16 8,6 19 10,2
Orta 27 14,5 36 19,4 21 11,3
Tleri 23 12,4 23 12,4 14 7,5
Cok Tleri 14 7,5 37 17,2 9 48

Elde edilen bulgulara gore kadinlarin depresyon (p=0,017) ve stres (p=0,002) puanlarinin erkeklere gére anlaml
olarak daha yiliksek oldugu gorilmiistir Bekar katilimcilarin depresyon (p=0,019), anksiyete (p=0,004) ve stres
(p=0,003) puanlarmin evli olanlara gore anlamli1 olarak daha yiiksek oldugu saptanmuistir. Geliri giderinden az olan
katilimcilarin DAS puanlan (p=0,037, p=0,046, p=0,026 ), geliri giderine denk ve geliri giderinden ¢ok olanlara
gore anlamli olarak daha yiiksek oldugu saptanmistir. Karbonhidrat agirlikli beslenen bireylerin depresyon puanlar
protein agirlikli/bol posali/bol yagli/dengeli beslenenlere gore anlamli olarak daha yiiksek bulunmustur (p=0,024;
Tablo 3).

Tablo 3. Bireylerin bazi ézelliklerine gore Depresyon Anksiyete Stres Olceginden aldiklar puan ortalamalarinin
kargilastirilmasi

Olgek Degiskenler X Ss t p
Cinsiyet

Depresyon Kadin 14,73 11,13 2,418 0,017
Erkek 9,81 10,01

Anksiyete Kadin 14,033 10,40 1,826 0,069
Erkek 10,67 8,97

Stres Kadin 17,93 10,24 3,179 0,002
Erkek 11,85 9,45
Medeni durum

Depresyon Bekar 13,03 10,96 2,373 0,019
Evli 9,30 9,78

Anksiyete Bekar 13,87 9,81 2,922 0,004
Evli 9,79 8,67

Stres Bekar 15,76 10,24 3,050 0,003
Evli 11,26 9,241
Gelir durumu X Ss F P

Depresyon Gelir giderden ¢ok 9,19 10,42 3,347 0,037
Gelir gidere denk 9,21 9,80
Gelir giderden az 13,28 13,51

Anksiyete Gelir giderden ¢ok 10,42 10,26 3,123 0,046
Gelir gidere denk 9,80 8,49
Gelir giderden az 13,51 9,22

Stres Gelir giderden ¢ok 11,45 9,57 2,097 0,026
Gelir gidere denk 11,96 9,58
Gelir giderden az 14,84 10,09
En ¢ok tercih edilen beslenme
modeli

Depresyon Protein agirlikli 8,32 8,38 2,879 0,024
Karbonhidrat agirliklt 14,63 10,91
Bol posali 13,71 11,07
Bol yagh 15,80 17,71
Dengeli (karbonhidrat, protein, yag) 10,23 10,75

Anksiyete Protein agirlikli 9,91 8,10 1,420 0,229
Karbonhidrat agirliklt 13,91 9,72
Bol posalt 12,85 8,27
Bol yagh 14,80 15,84
Dengeli (karbonhidrat, protein, yag) 10,75 9,68

Stres Protein agirlikli 10,91 8,25 2,181 0,073
Karbonhidrat agirliklt 16,25 10,60
Bol posalt 14,14 8,17
Bol yaglh 17,60 15,09
Dengeli (karbonhidrat, protein, yag) 12,62 10,38
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YTT puaninin 30 ve iizerinde olmasi kisilerde yeme bozuklugu riskini yansitmaktadir. Elde edilen bulgulara gore
YTT kesim noktasina gore bireylerin yas gruplari, cinsiyeti, medeni durumlari, aile tipleri, sigara igme ve kronik
bir hastalifa sahip olmalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmamistir (p>0,05). YTT puanlan ile
bireylerin su tikketimi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (x’=6,651; p=0,036). Buna gore
yapilan post-hoc analizleri sonucunda, YTT puanlar1 >30 olan bireylerin giinde 5 bardaktan az su tiikettikleri
goriilmiistiir, diger gruplar arasinda ise herhangi bir farklilik gériilmemistir. YTT kesim noktas1 ile BKI arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (x’=8,228; p=0,016). Buna gére yapilan ileri degerlendirmede fazla
kilolu ve obez bireylerin normal viicut agirligina sahip olan bireylere kiyasla YTT puanlarinin daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir. YTT puani >30 olanlar ile <30 olanlar arasinda viicut agirligit memnuniyet derecesine gore
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (x’=9,061; p=0,028). Buna gore yapilan degerlendirmede viicut
agirhgmdan ‘memnun olanlar’m puanlan ile ‘hic memnun olmayanlar’a gore ve viicut agirligindan ‘memnun
olmayanlar’in puanlar1 ‘hi¢ memnun olmayanlar’a gére anlamli olarak daha yiiksek bulunmustur. YTT puani >30
olanlar ile <30 olanlar arasinda algilanan psikolojik duruma gore istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur
(x*=13,635; p=0,003). Buna gore gruplar arasi degerlendirmede psikolojik durumu ¢ok iyi olanlarin puanlari kétii
olanlara gore ve psikolojik durumu normal olanlarin puanlart kotii olanlara gore anlamli olarak daha yiiksek
bulunmustur (Tablo 4).

Tablo 4. Bireylerin tamitici 6zellikleri ile YTT puanlarinin karsilagtirmasi

Ozellikler YTT Puant Analiz
>30 <30 0P

Cinsiyet

Kadin 4 13,3 26 86,7 0,476; 0,490

Erkek 29 18,5 127 81,5

Medeni hal

Bekar 10 15,3 55 84,7 0,380; 0,537

Evli 23 19,0 98 81,0

Su tiikketim miktar1

En fazla 5 bardak 8 11,1 64 88,9

6-10 bardak 15 18,0 68 82,0 6,651; 0,036

12 bardak ve iizeri 10 32,2 21 67,8

Beden Kiitle Indeksi (BKI)

Normal (18.5-24.9) 8 9,6 75 90,4

Fazla kilolu (>25, <29.9) 18 21,9 64 78,1 8,228; 0,016

Obez (>30.0) 7 333 14 66,7

Viicut agirligt memnuniyeti

Cok memnun 6 27.2 16 72.8

Memnun 12 12,9 81 87,1 9,061,0,028

Memnun degil 9 15,7 48 84,3

Hi¢ memnun degil 8 57,1 6 429

Algilanan psikolojik durum

Cok iyi 10 18,5 44 81,5

Iyi 6 10,7 50 89.3 13,635;0,003

Normal 9 15,0 51 85,0

Kotii 8 50,0 8 50,0

x2: Ki-kare testi

Sonug olarak; bireylerin YTT kesim noktasina gore depresyon, anksiyete, stres puanlarmin karsilastirilmasi
incelendiginde YTT puam >30 olan bireylerin depresyon, anksiyete, stres puanlarmin anlamli olarak daha yiiksek
oldugu saptanmustir (Tablo 5).

Tablo S. Bireylerin YTT puanlarina gore depresyon, anksiyete, stres puanlarinin karsilagtirilmast

YTT < 30 (n=153) YTT > 30 (n=33)

X Ss X Ss t P’
Depresyon 9,39 9,44 16,21 12,43 2,969 0,005%*
Anksiyete 10,04 8,38 16,66 11,20 -3,206 0,003 **
Stres 12,11 9,29 16,21 11,53 22,199 0,029*

Bagimsiz grup t testi; *p<0,05; **p<0,01
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Tartisma

Masa basi galisanlar ile yapilan bu calismada bireylerin emosyonel durumlari ve yeme tutumlari arasindaki
iligkinin degerlendirilmesi amaglanmigtir. Caligmaya katilan bireylerin sosyodemografik 6zellikleri incelendiginde
cogunlugunun erkeklerden (%83,9) ve geng yetiskin bireylerden (yas ortalamasi 34,05+7,52) olustugu
goriilmektedir. Yeme davraniglar1 ve emosyonel durumun degerlendirildigi c¢alisanlar ile yapilan bazi
calismalarda''* genellikle kadin katilimer orani agirlikta iken bizim ¢alismamuz erkek katilimer oranmin fazla
olmas1 yoniiyle diger galismalardan ayrilmustir. 2020 yilinda TUIK tarafindan yapilan calismada' calisan erkek
oraninin ¢alisan kadin oranindan daha fazla oldugu saptanmistir. Bununla uyumlu olarak bizim ¢alismamizda da
cogunlugun erkeklerden olusmasi ¢alisma hayatinda erkeklerin daha fazla yer aldigimi diisiindiirmektedir.
Calismanzda bireylerin Beden Kiitle indeksleri (BKI) degerlendirildiginde %44,6’sinm normal viicut agirhgina
sahip oldugu, %44,1’inin fazla kilolu ve %11,3’linlin obez oldugu goriilmiistiir. Tiirkiye Beslenme ve Saglik
Aragtirmasina gore erkeklerin  %20,5’i, kadinlarin %41°i, toplam niifusun %30,3’linlin obez oldugu
goriilmektedir.'® Obezite prevalansini etkileyen en énemli risk faktorlerden biri kadin cinsiyete sahip olmaktir.'” Bu
calismada kadin popiilasyonunun erkeklere gére daha az olmasi nedeniyle obezite oranimin diisiik olabilecegi
disiiniilmektedir. Ayrica galismaya katilan bireylerin en ¢ok tercih ettikleri beslenme modelleri sorgulandiginda
bireylerin ¢ogunlugu dengeli (%34,4) ve protein agirlikli (%39,8) beslendiklerini belirtmislerdir. Bu durum
bireylerin saglikli beslenmeye 6nem verdiklerinin bir gostergesi olarak kabul edilebilecegi gibi ¢alismaya katilan
bireylerde obezite oraninin diisiik olmasini destekler niteliktedir.

Calismamiza katilan bireylerin depresyon, anksiyete ve stres durumlari incelenmis ve bireylerin %58,1’inin normal
derecede depresyon, %42,5’inin normal derecede anksiyete ve %66,1’inin de de normal derecede stres yasadigi
goriilmiigtiir. Kadinlarin depresyon ve stres puanlart erkeklere kiyasla daha yiiksek bulunmustur. Bizim
calismamizla paralel olarak yapilan pek ¢ok ¢alismada is hayatinda yer alan kadinlarin stres diizeylerinin erkeklere
gore daha fazla oldugu bulunmustur. '®*° Benzer sekilde Hollandali yetiskin bireyler iizerinde yapilan baska bir
calismada da stres ve depresif davraniglarin kadinlarda daha yiiksek oldugu ve bu davraniglarin duygusal yeme ile
iliskili olarak daha yiiksek BKi’ye neden oldugu belirtilmistir.*' Bu durumun; kadmlarin is hayatinda cinsiyet
ayrimeiligina maruz kalmasi® genel ev islerine erkeklere gére daha fazla zaman ayirmalari, kendilerine
ayrabildikleri zaman diliminin kisitli olmasi™ vb. sebeplerle ortaya ¢ikabilecegi diisiiniilmektedir. Bireylerin
medeni durumlarina gére depresyon anksiyete ve stres durumlari incelendiginde ise bekar olanlarin tiim puanlarinin
anlaml1 olarak daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bizim ¢alismamiza benzer sekilde bekar ve bosanmis bireylerin
depresyon, anksiyete ve stres puanlarinin evli bireylere gore daha yiiksek bulundugunu gosteren calismalar
bulunmaktadir.**** Ancak literatiirde medeni durum ve is stresi arasinda herhangi bir iliski olmadigimi gosteren ***’
veya evli bireylerde stresin daha fazla oldugunu gosteren calismalar da mevcuttur.”®* Calismalardan ¢ikan bu
farkli sonuglar; arastirmalarin farkli meslek gruplari ile yiiriitilmesinden, ¢alisanlarin is yogunlugu ve bundan
etkilenme derecelerinin farkli olmasindan veya aile yasantilarindaki farkliliklardan kaynaklanabilecegi
diistintilmektedir.

Bireylerin tercih ettikleri beslenme modelleri ile depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri arasindaki iliskiye
bakildiginda, karbonhidrat agirlikli beslenen bireylerin depresyon puanlarinin protein agirlikli/bol posali/bol
yagli/dengeli beslenenlere gore anlamli olarak daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Hipotalamik hipofiz adrenal
ekseni (HPA) aktivitesinin azalmasi, asir1 karbonhidrat istegi, istah artis1 ve agirlik artis1 depresyonda goriilen en
yaygin parametrelerdendir.’® Duygusal yeme ile enerjisi fazla besinlerin tiiketilmesi arasinda pozitif bir iligki
oldugu Lu ve arkadaslarmin *' ¢alismalarinda belirtilmistir. Karbonhidrat, yag ve seker yoniinden zengin, enerjisi
fazla besinlerin tiiketilmesi obeziteye yol agmakta ve obezite de g¢esitli metabolik rahatsizliklara neden
olabilmektedir. Metabolik bozukluklar ise, beyin sinyalizasyonunu etkileyerek ruh hali {izerinde -etkili
olabilmektedir. Bu durum ruh hali, obezite ve duygusal yeme arasinda kisir bir déngiiye neden olmaktadir™.

YTT puanimin 30 ve iizerinde olmasi kisilerde yeme bozuklugu riskini yansitmaktadir. Bireylerin %17,74’iinde
yeme bozuklugu riski bulunmakta ve bu riskin orani erkeklerde (Kadin: %13,3; E: %18,5) ve evli bireylerde (Evli:
%19,9; bekar, %15,3) daha yiiksek gortinmektedir. Ancak cinsiyetler ve medeni hal bakimindan bireyler arasinda
anlamli bir fark bulunmamstir. Bu yiiksekligin calismamiza katilan evli bireyler ve erkeklerin sayisinin daha fazla
olmasindan kaynaklanabilecegi diisiiniilmektedir.

Bireylerin yeme bozuklugu riski ile su tiiketimi arasindaki iliskiye bakildiginda giinde 5 bardaktan az su tiiketen
bireylerin 12 bardak ve {izeri su tiiketen bireylere gore yeme bozuklugu riskinin anlamli oranda daha yiiksek
oldugu goriilmiistiir. Yetiskinlerde giinliik su ihtiyaci ortalama olarak viicut agirligi (kg) x 35 ml formiilii ile veya
basitge 1500-2000 ml (6-10 su bardagi) seklinde hesaplanabilmektedir. Bireylerde hidrasyonun saglanabilmesi i¢in
su tiiketiminin 6nerilen diizeylerde olmasi gerekmektedir.”® Ayrica susuzluk hissinin aghkla karistirlabildigi goz
Oniline alindiginda, bu hissin yeme ataklarini tetikleyebilecegi ve bireylerde yeme bozuklugu olusumuna neden
olabilecegi sdylenebilir.
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Calismaya katilan bireylerin BKI’leri ve yeme bozuklugu riskleri arasindaki iliski degerlendirildiginde fazla kilolu
ve obez bireylerde, normal viicut agirligina sahip olanlara kiyasla yeme bozuklugu riskinin daha fazla oldugu
gdriilmiistiir. Yapilan bir ¢aligmada duygusal yeme, algilanan stres ve BKI arasindaki iliski incelenmistir. Stresin
duygusal yeme davranismni etkiledigi, bu durumun da BKI artisma neden oldugu goriilmiistiir.** Calismamizda
yeme bozuklugu riskinin viicut agirligt memnuniyeti ile iliskisi degerlendirildiginde ‘hi¢ memnun olmayan’
bireylerin ‘memnun’ ve ‘memnun olmayan’ bireylere kiyasla yeme bozuklugu riskinin daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir. Bununla paralel olarak bireylerin kendileri hakkinda algiladiklar1 psikolojik  durum
degerlendirmelerine gore de; ‘kotii” olarak degerlendirenlerin, ‘cok iyi’ ve ‘normal’ olarak degerlendirenlere gore
yeme bozuklugu riskinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bu baglamda bireylerin psikolojik sagligimin, yeme
davraniglarii etkilemede 6nemli faktorlerden biri olabilecegini soylemek miimkiindiir.

Bireylerin yeme bozuklugu riskine gore depresyon, anksiyete ve stres durumlarini degerlendirdigimizde ise; yeme
bozuklugu riski olan (YTT-40 > 30) bireylerin depresyon, anksiyete, stres puanlarinin anlamli oranda daha yiiksek
oldugu goriilmiistiir. Stres diizeyinin yiiksek olmasi bireylerin daha fazla ve/veya bilingsizce besin tiiketmesine
neden olmaktadir. Bu durum bazi bireylerde yeme ataklarinin eslik ettigi viicut agirlig1 artigina neden olurken bazi
bireylerde ise kisitlayici davranislarin eslik ettigi anoreksiya nevroza gibi hastaliklara neden olabilmektedir.”
Sonuc¢

Masa bas1 ¢alisanlar ile yapilan bu ¢alismada ¢ogunluk erkeklerden olusmaktadir. Masa basi ¢alisanlarinda siklikla
rastlanan obezite oraninin bu caligmada daha diisiik oldugu goriilmiistiir. Bireylerin depresyon, anksiyete ve stres
diizeylerinin genel olarak normal diizeyde oldugu, ancak cinsiyete gore bakildiginda kadinlarda stres diizeyinin
erkeklerden daha fazla oldugu saptanmustir. Ayrica tercih edilen beslenme modellerine gore karbonhidrat agirlikli
beslenen bireylerin depresyon puanlarinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bunun yam sira yeme bozuklugu riski
olan bireylerde depresyon, anksiyete, stres puanlarinin anlamli oranda daha yiiksek oldugu bulunmustur. Calismaya
katilan bireylerin %17,74’iinde yeme bozuklugu riski oldugu ve bu riskin erkeklerde ve evli bireylerde daha yiiksek
oranda oldugu saptanmugtir. BKI’leri ve yeme bozuklugu riskleri arasindaki iliski degerlendirildiginde fazla kilolu
ve obez bireylerde, normal viicut agirligina sahip olanlara kiyasla yeme bozuklugu riskinin daha fazla oldugu
gOriilmiistiir.

Sonu¢ olarak o6zellikle masa bas1 calisanlarda fiziksel aktivite eksikliginin de eslik ettigi sagliksiz yeme
davranislari, diizensiz beslenme ve 6giin atlama; dengesiz ve yetersiz beslenme aligkanliklarina neden oldugundan
bu durumun 6niine gegilebilmesi agisindan ¢alisanlarin emosyonel durumlart ve beslenme ile iligkili farkindaliklar
yiikseltilmeli ve ¢alisanlara saglikli beslenme hususunda danigsmanlik hizmetleri sunulmalidir.

Cikar catismasi

Yazarlar herhangi bir ¢ikar ¢atismasi olmadigini beyan etmislerdir.

Maddi destek

Yazarlar bu ¢alisma i¢in finansal destek ve bagis almadiklarini beyan etmislerdir.
Tesekkiir

Caligmamiza katilan tiim idari personele tesekkiir ederiz.
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