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TAM METIN SUNUMLAR

11-14 YAS ARALIGINDAKiI COCUKLARIN BESLENME DURUMLARININ VE
ANTROPOMETRIK OLCUMLERININ DEGERLENDIRILMESI

Biisra KOCAK', Hatice Kiibra ARAS’, Berrak BASTURK?

ISerbest Arastirmact, Istanbul / T iirkiye
Antalya Bilim Universitesi, Saghk Bilimleri Fakiiltesi, Antalya / Tiirkiye
SHali¢ Universitesi, Saglk Bilimleri Fakiiltesi, Istanbul / Tiirkiye

Oz: Yeterli ve saglikli bir diyet, bireyin enerji gereksinimini ve ihtiyaci olan tiim besin maddelerini
karsilamalidir. Enerji ihtiyaci; viicut kompozisyonunun ve uzun vadeli sagligin korunmasi i¢in gerekli
enerji harcamalarini dengelemek amaciyla gereken gida enerjisi miktaridir. Giivenli ve saglikli bir diyet,
optimal saglik durumuna katkida bulunur ve her tiirlii yetersiz beslenmeye karsi korumaktadir. Bu aras-
tirmada, okul ¢cagi donemindeki ¢ocuklarin beslenme aliskanliklari, besin se¢imleri, beslenme yetersiz-
likleri ve antopometrik dlgiimlerinin arastirilmasi amaglanmistir. Bu arastirma; Istanbul ilinde bulunan
bir devlet okulunda 6grenim goren 11-14 yas araligindaki 100 dgrenci ile Mart- Haziran 2022 tarih arali-
ginda yiiriitiilmistiir. Veri toplama asamasinda; dégrencilerin sosyodemogafik 6zellikleri, antropometrik
Olciimleri ve beslenme aligkanliklarini igeren “Kisisel Bilgi Formu™ ve “Besin Tiiketim Siklig1 Formu”
arastirmaci tarafindan 6grencilere arastirmanin amaci agiklandiktan sonra yiiz yiize goriisiilerek uygu-
lanmistir. Arastirmaya katilan 6grencilerin %55°1 kadin, %45°1 erkek 6grencidir. Ogrencilerin %29’u
6.smif, %27°s1 7. Smif ve %44°1 8. sif 6grencisidir. Arastirmaya katilan erkek 6grencilerden %21°1
normal kilolu, %5°1 fazla kilolu ve kiz 6grencilerden %42’si normal kilolu, %4’ fazla kilolu olarak sap-
tanmigtir. Kiz ve erkek 6grencilerin BKI degerleri ile beslenme aliskanliklar1 arasinda anlamli bir ilis-
ki bulunamamistir (p>0,05). Cocuklarin erken yaslarda kazandig1 beslenme aliskanliklari, hayatlarinin
daha sonraki donemlerini de etkilemekte ve ileri donemlerde beslenmeye bagli olarak ortaya ¢ikabilecek
kronik hastaliklarin 6nlenmesinde temel ¢6ziim yolunu olusturmaktadir. Yeterli ve dengeli beslenme
cocuklarin yasamlarinin ilk dénemlerinden itibaren uygulanmalidir. Cocuklarin giin icerisinde yeterli
ve dengeli beslenmesini saglamak i¢in multidisipliner bir yaklagimla degerlendirilmesi gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Beslenme, Cocuk, Saglik, Saglik Sorunlari
GIRIS ve KURAMSAL CERCEVE

Insan saghgin etkileyen en énemli faktorlerden biri beslenmedir (Ozgenel & Ozden, 2019). Yeterli ve
dengeli beslenme; biiylime, gelisme, hayati fonksiyonlarin devamliligi ve islevlerin en iyi sekilde yapi-
labilmesi i¢in gereken besin tiirlerinin uygun miktarlarda, besin degerlerini kaybetmeden, sagliga koti
bir etkisi olmaksizin, en ekonomik sekilde alinmasi ve viicut i¢erisinde kullanilmasi olarak tanimlan-
maktadir. Enerji ve besin 6gelerinin yeterli ve dengeli bir sekilde viicuda alinmasi bireylerin saglikli ola-
bilmeleri agisindan 6nemlidir. Bu 6gelerden herhangi birinin eksik ya da olmasi gerekenden fazla olarak
viicuda alinmasmin biiyiime gelismeyi engelledigi ve sagligi bozdugu kanitlanmistir (Ermis, 2015).
Biiyiime dogumdan 6liime kadar olan siire¢ icerisindeki tiim yenilikleri ve degisimleri kapsamaktadir.
Beden olgiileri ve agirliktaki artig bilylimenin en 6nemli gostergesidir. Geligsim ise, organizmada gozle-
nen islevsel degisiklikler olarak ifade edilmektedir (Hekim, 2016). Cocuklarin saglikli yetiskinler ola-
bilmeleri i¢in anne karnindan itibaren saglikli bir ortamda biiytimeleri oldukca 6nemlidir (Aktag, 2016).

Cocuklarm besin gereksinimleri, yetiskinlerin besin gereksinimlerinden daha farklidir. Oncelikle enerji
gereksinimleri beden Ol¢iisii birimi basina yetiskinlere gére daha fazladir. Biiylime ve gelisimin de-
vamliligimin saglanabilmesi ve yeni dokularin yapiminin saglikli olarak devam edebilmesi i¢in enerji,
protein, mineral ve vitaminlere olan gereksinimleri fazlalasmaktadir. Yeterli ve dengeli bir sekilde bes-



TAM METIN SUNUMLAR

lenen okul ¢agi donemi ¢ocugu beslenme programinda toplam alinmasi gerekilen enerjinin; %50-60’1
karbonhidratlardan (CHO), %10-20’si proteinden ve %25-35’i saglikli yaglardan elde edilmelidir (Is-
giizar, 2012). Okul ¢agindaki cocuklar, giinliik olarak yaklagik 1800-2200 kilokalori enerjiye ihtiyac
duymaktadirlar. Gereksinimden fazla kalorinin alimi ilk olarak kilo artisina daha sonra da obezitenin
olusumuna sebep olmaktadir. Bu dénem igerisindeki ¢ocuklar i¢in ihtiya¢ duyulan enerjinin saglanmasi
kadar, bu enerji kaynaklarinin kalitesi de olduk¢a 6nemlidir (Filiz, 2015). Cocuklarda en fazla goriilen
beslenme problemlerinden birinin enerji ve yag aliminin fazla olmast ve bununla beraber besin 6gele-
rinin (6zellikle kalsiyum ve demir) yetersiz alinmasi oldugu bilinmektedir. Okul ¢agindaki ¢ocuklarin
beslenme aliskanliklarinin; ileri yaslardaki kalp damar hastaliklari, osteoporoz gibi bazi kronik hastalik-
larla iliskili olmasi1 ve bu hastaliklarin yetigkinlik donemindeki genel saglik durumunu etkilemesi, okul
donemi ¢agindaki ¢ocuklarin beslenmesinin 6nem derecesini daha da artirmaktadir. Bu siirecte edinilen
beslenme aligkanliklar1 bireyin yetiskin donemini etkileyeceginden, ¢ocuklarin genel beslenme durum-
lar1 degerlendirilip takip edilmeli, gocuklara yeterli ve dengeli beslenme aligkanlig1 edindirilmelidir.

Viicut kiitle indeksi (BK1I), beden agirlig1 ve boy uzunlugu 6lciimlerine bagl bir parametre olup toplum
icerisinde obezitenin belirlenmesi i¢in olduke¢a kullanigh ve kolay bir yontem olarak kullanilmaktadir.
Diinya Saglk Orgiitii tarafindan da kabul gormiis viicut kiitle indeksi rahatca ulasilabilen, cinsiyet ayri-
mi1 gdzetmeksizin tiim kisilere uygulanabilen, en sik kullanilan ve gecerli standart bir boy-agirlik indeksi
olarak nitelendirilmektedir (Y1lmaz, 2008).

AMAC

Bu aragtirma; okul ¢agi doneminde olan 11-14 yas araligindaki ¢ocuklarin beslenme aliskanliklari, be-
sin se¢imleri, beslenme yetersizlikleri ve antopometrik dl¢timlerinin arastirilmasi amaci ile planlanarak
yiirttilmistiir.

YONTEM

Bu arastirma, Istanbul ilinde bulunan bir devlet okulunda 6grenim goren 11-14 yas araligindaki 100 63-
renci ile Mart-Haziran 2022 tarihleri araliinda yiiriitilmistiir. Arastirmaya dahil olma kriterleri; 11-14
yas araliginda kadin/erkek birey olmasi, belirtilen tarih araliginda arastirmanin yiirtitiildiigti okulda egit-
imine devam ediyor olmasi, bilgilendirme onam formunu imzalayarak arastirmaya katilmaya goniillii
olunmast, acil bir saglik durumunun bulunmamasi ve iletisime engel herhangi bir rahatsizlik durumunun
olmamasi olarak belirlenmistir.

Arastirmaci tarafindan dgrencilere arastirmanin amact agiklandiktan sonra 6grencilerle yliz yilize go-
rligiilerek anket formu uygulanmistir. Anket formu &grencilerin; demografik 6zellikleri, genel saglik
bilgileri, antropometrik 6l¢iimlere iligkin bilgileri [boy uzunlugu (cm), viicut agirligi (kg), viicut kiitle
indeksi], beslenme aligkanliklarini kapsayan sorulari igermektedir. Ayrica 6grencilerin aragtirmaci tara-
findan hazirlanan, siit ve siit iiriinleri, et ve et iiriinleri, kurubaklagiller, ekmek ve diger tahillar, sebze
ve meyveler, yaglar, seker, tatli ve igecek seceneklerini tiiketimleri geriye doniik alinarak besin tiikketim
siklig1 kaydi alinmastir.

Beden kitle indeksi; agirlik(kg) / boy (m?) formiilii kullanilarak hesaplanmistir. Viicut kiitle indeksi sini-
flandirilmasinda Diinya Saglik Orgiitii'niin BKI siniflandirmasi kullanilmistir. Diinya Saglik Orgiitii’niin
yaptig1 siniflandirmaya gore; BKI<18,5 kg/m? olanlar zayif, 18,5- 24,9 kg/m? normal, 25-29,9 kg/m?
hafif sigman, >30 kg/m? sisman arasinda olarak degerlendirilmistir (WHO, 2004).

Verilerin analalizi sirasinda SPSS Istatistik Paket Programi kullanilmistir. Ogrencilerin kisisel bilgileri
frekans ve yiizde tablolar1 seklinde sunulmustur. Olgiimle elde edilen siirekli degiskenler (nicel degis-
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kenler), ortalama, standart sapma, alt ve list degerleri belirtilerek kategorik degiskenlerin degerlendiril-
mesinde ki-kare testi kullanilmistir

BULGULAR

11-14 yas araligindaki 6grencilerin beslenme aligkanliklarini ve beslenme hakkindaki bilgi diizeylerini
incelemek amaci ile yiiriitiilen bu arastirmaya %55°1 kiz, %45°1 erkek olmak {izere 100 6grenci dahil
edilmistir.

Tablo 1. Katihmcilarin genel 6zellikleri

Ozellikler n %
Cinsiyet

Erkek 45 45

Kiz 55 55
Yas

11 11 11

12 32 32

13 29 29

14 27 27
Simif

6 29 29

7 27 27

8 44 44
Aile Tipi

Cekirdek aile 77 77

Genis aile 23 23
Kardes Sayisi

1 22 22

2 36 36

3 22 22

4 ve lizeri 20 20

Bireylerin demografik 6zellikleri Tablo 1.’de yer almaktadir. Arastirma grubunu olusturan 6grencilerin
%45 nin erkek ve %55 inin kiz oldugu gériildii. Ogrencilerin simf diizeyleri %29°u 6.s1n1f, %27’si 7.s1-
nif ve %44°1i 8.sinif olarak belirlendi. Ogrencilerin %77 sinin ¢ekirdek aile ve %23 {iniin genis aileye
sahip oldugu; %22’sinin 1, %36’smin 2, %22’sinin 3, %20’sinin 4 ve lizeri kardes oldugu saptanmistir.
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Tablo 2. Cinsiyete gore BKI dagilim

BKI
Zayif Normal Fazla Kilolu 1.dereceden 2.dereceden
obez obez
Erkek 17 21 5 1 1
Kiz 9 42 4 0 0
Toplam 26 63 9 1 1

Ogrencilerin cinsiyete gére BKI dagilimlari incelendiginde %26’smin zayif, %63’{iniin normal,
%9’unun fazla kilolu bki araliginda yer aldigi, %1’inin 1.dereceden obez ve %]1’inin 2.dereceden obez
oldugu sonucuna ulasilmistir.

Tablo 3. Ogrencilerin beslenme aliskanhklarina gore dagilimi

Ozellikler n %
Giinliik 6giin sayis1
2 6glin 30 30
3 6glin 53 53
4 6glin 15 15
5 6giin ve daha fazla 2 2
Diizenli 6giin tiiketimi
Evet 54 54
Hayir 46 46
Ogiinlerin diizensiz olma nedeni
Annem c¢alistyor 16 16
Zamanim yok 14 14
Aliskanligim yok 26 26
Evde belli bir yemek saati yok 28 13
Diger 16 16
Giinliik ara 6giin tiiketme
Evet 94 94
Hayir 6 6
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Ara 6giinde tiiketilen besinler

Meyve 53 53
Yogurt-ayran 7 7

Biskiivi 12 12
Cikolata 22 22

Gece ara 6glinii tiiketme

Evet 59 59
Hayir 41 41

Katilimcilarin beslenme aligkanliklart incelendiginde giinliik 6giin sayisi 3 olan 6grenci sayisinin %53
oldugu, diizenli 6giin tiiketiminin daha fazla oldugu, giinliik ara 6giin tiikketiminin yiiksek oldugu, ara
6glinde en ¢ok tiiketilen besinin meyve oldugu ve gece ara 6giinii tilketenlerin daha fazla oldugu goriil-
mustir.

Tablo 4. Ogrencilerin BKI simflandirilmasina gore uyku siiresinin karsilastiriimasi

Zay1f Normal Fazla 1. 2. [
kilolu dereceden dereceden
obez obez

Ozellikler n % | n | % n % n % n %

8 saatten az 11 11 26 26 2 2 1 1 0 0 0,689
Giinde kag saat{7¢ |, 1515 3333 |6 6 o o0 |1 1
uyuyorsunuz?

10 saatten 26 26 63 63 9 9 1 1 1 1

fazla

Katilimeilarin BKI (beden kiitle indeksi) degerleri uyku siiresi degiskenine gore incelendiginde BK1 ile
uyku siireleri arasinda anlamli fark olmadigi gortilmiistiir (p>0,05) (Tablo 4)

Tablo 5. Ogrencilerin gece yeme aliskanhgina gore BKI simiflandirilmasimin karsilastirilmasi

Zay1f Normal Fazla I. 2. p*
kilolu dereceden dereceden
obez obez

Ozellikler n % | n % n % n % n %

Gece yatma- Evet 18 18 35 35 6 6 0 0 0 0 0,339
dan 6nce yeme
aliskanliginiz
var mi1?
Hayir 8 8 28 28 3 3 1 1 1 1
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Tablo 5’e gore 0grencilerin gece yeme aligkanligi ile BKI siiflandirilmasi arasinda anlamli bir iligki
bulunmamaktadir (p>0,05).

SONUC

Bir tilkede genglerin saglikli olmasi, iilkenin sosyal ve ekonomik olarak gelismesi demektir. Bunun
gerceklesmesi saglikli beslenme ile birlikte olmaktadir. Toplumun gelecegi olan geng ve ¢ocuklarin
beslenmesi eksiksiz bir sekilde saglanmalidir. Yeterli protein, vitamin, mineral ve posa alimi i¢in de-
gisik ve farkli tiirden gidalar tiiketilmelidir. Okullarda hazirlanan meniiler ¢ocuklarin yas ve biiyiime
durumlarina gore servis edilmelidir. Okul ¢ag1 ¢cocuklarinda biiyiimenin izlenmesi, beslenme ve saglik
sorunlarinin erken dénemde tanimlanmasina yardime1 olmaktadir. Bu nedenle 6gretmenler, antropomet-
rik 6l¢timlerin alinmasi konusunda alaninda uzman kisiler tarafindan egitilmeli, okullarda ve yuvalarda
belli araliklarla ¢cocuklarin viicut agirligi, boy uzunlugu gibi dl¢iimlerinin alinarak takip edilmesi sag-
lanmalidir. Okul miifredatlarinda temel beslenme, gida giivenligi, saglik, besin Oriintiileri gibi bilgilerin
giincellenmesi, gerekli egitimlerin verilmesi, egitim uygulamasinin takibi, gelistirilmesi ve degerlendi-
rilmesi, 6grencilerin saglikli beslenme hakkinda egitilmesi ve bilingli bireyler haline getirilmesi oldukca
onemlidir.
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