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BIiTLiS EREN UNIVERSITESI LISANSUSTU EGITiM ENSTIiTUSU
YUKSEK LIiSANS TEZ CALISMASI
ETiK BEYANI

Bitlis Eren Universitesi Lisansiisti Egitim Enstitiisii tez yazim kilavuzuna gore
hazirlamig oldugum “Koronaviriis (COVID-19) Salgininin Akademisyenlerin Beslenme
Ahskanhklar1 ve Stres Diizeyleri Uzerine Etkisi: Bitlis Eren Universitesi Ornegi” adl
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ettigimi, tezde faydalandigim tiim eserlere atif yaptigimi ve kaynaklar kisminda bu eserleri

gosterdigimi beyan ederim. ...... [ocin.. /20...

Omer EKIN



OZET

KORONAVIRUS (COVID-19) SALGINININ AKADEMISYENLERIN BESLENME
ALISKANLIKLARI VE STRES DUZEYLER{ UZERINE ETKISi: BITLIS EREN
UNIVERSITESI ORNEGI

Omer EKIN

Yiiksek Lisans Tezi

Bitlis Eren Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii
Acil Durum ve Afet Yonetimi Anabilim Dali
Danisman: Dr. Ogr. Uyesi Esma AKSOY KENDILCI
Agustos 2022, 100 sayfa

Arastirmanuz Bitlis Eren Universitesindeki akademisyenlerin pandemi siirecindeki
beslenme aliskanliklarindaki degisimi ve stres diizeylerini degerlendirmek amaciyla yapilan
tanimlayict bir arastirmadir. Veriler yiizyiize anketle toplanmistir. Anket formu literatiir
taramasiyla hazirlanan 26 tamimlayict soru, “Koronaviriis Salgininin Bireylerin Beslenme
Aligkanliklar1 Uzerine Etkisinin Onemine Iliskin Goriislerini Ortaya Koyan 5°li Likert Olgegi”
ve “Algilanan Stres Olcegi” nden olusmaktadir. Calismaya 145 erkek, 71 kadin olmak iizere
toplamda 216 kisi katilmigtir. Katilimecilarin yas ortalamast 37.43 + 7.54, boy uzunlugu
ortalamasi 171.98 + 9.12 cm, viicut agirlig1 ortalamasi 76.90 + 15.52 kg’dir. Pandemide erkekler
paket-servisini (p=0.017) daha fazla kullanmistir; kadinlarin stresi daha gok artmigtir (p=0.010);
ogiin sayis1 kadinlarda(p=0.046), BKI’si zayif sinifinda olanlarda (p=0.004) daha ¢ok artmustir;
uyku problemlerini kadinlar (p=0.039), 23-34 yas araligindakiler (p=0.003) daha ¢ok yasamuistir;
korunma adina sifali iriinleri kadmlar (p=0.039) daha ¢ok kullanmistir. Pandemide 23-34 yas
araligindakilerde gida harcamasi (p=0.021), icecek tiiketimi (p=0.002), 6giin diizeni problemleri
(p=0.012) daha ¢ok artmistir; arastirma gorevlilerinin yeme arzulart (p=0.026), icecek
tiikketimlerii (p=0.032) daha ¢ok artmustir. ASO kadinlarda (p<0.001), kronik rahatsizlig
olanlarda (p=0.033), bekarlarda (p=0.045), geliri giderine esit olanlarda (p=0.017), arastirma
gorevlilerinde (p=0.003), pandemide; beslenmesine yeterli ve dengeli olmasi agisindan ¢ok koti

diyenlerde (p<0.001), beslenmesinin etkiledigini belirtenlerde (p=0.015), beslenme harcamasinin



bazen etkilendigini soyleyenlerde (p=0.005), kilosu artanlarda (p=0.007), paket servisinin
arttigin1 soyleyenlerde (p=0.003), 4 6giin beslenenlerde (p=0.009), stres diizeyinin ¢ok arttigini
soyleyenlerde (p<0.001), gelirinin azalip giderinin sabit kaldigin1 sdyleyenlerde (p=0.013) daha
yiiksek bulunmustur.

Pandemide bireyler yeterli ve dengeli beslenme yoniinden bilinglendirilmelidir. Fiziksel
aktivitenin O6nemi anlatilmali, kisitlama donemleri igin alternatif fiziksel aktiviteler (ev ici
egzersizler) ve beslenme Onerileri (enerjisi yiiksek triinlerden uzak durulmasi) tavsiye
edilmelidir. Uzun siire evde kalanlara sosyal ve psikolojik destek verilerek kaygi ve streslerinin
azaltilmas1 saglanmalidir. Stres ve kaygiyla bas etme egitimleri verilmelidir. Beslenmenin stres
tizerindeki etkisine yonelik bilinglendirmeler yapilmalidir. Bireylerin stresliyken besinleri yeterli
ve dengeli almasi, saglikli olmayan gidalardan uzak durmasi saglanmali ve bu konuda gerekli

uyarilar yapilmalidir.

Anahtar kelimeler: COVID-19, Koronaviriis, Akademisyen, Beslenme, Stres



ABSTRACT

THE EFFECT OF THE CORONAVIRUS (COVID-19) PANDEMIC ON NUTRITIONAL
HABITS AND STRESS LEVELS OF ACADEMICIAN: THE CASE OF BITLIS EREN
UNIVERSITY

Omer EKIN

Master Thesis

Bitlis Eren University Graduate Education Institute
Emergency and Disaster Management Department
Supervisor: Asst. Prof. Dr. Esma AKSOY KENDILCI
August 2022, 100 pages

Our research is a descriptive study conducted to evaluate the change in nutritional habits
and stress levels of academics at Bitlis Eren University during the pandemic process. Data were
collected by face-to-face questionnaire. The questionnaire form consists of 26 descriptive
questions prepared by literature review, "5-point Likert Scale Revealing Opinions on the
Importance of the Effect of the Coronavirus Epidemic on the Nutritional Habits of Individuals”
and "Perceived Stress Scale". A total of 216 people, 145 men and 71 women, participated in the
study. The average age of the participants was 37.43 + 7.54, the average height was 171.98 +
9.12 cm, and the average weight was 76.90 + 15.52 kg. During the pandemic, men used take-out
more (p=0.017); women's stress increased more (p=0.010); the number of meals increased more
in women (p=0.046) and those with a lean BMI (p=0.004); sleep problems were experienced
more by women (p=0.039) and those aged 23-34 (p=0.003); women (p=0.039) mostly used
medicinal products for protection. In the pandemic, food expenditure (p=0.021), beverage
consumption (p=0.002), meal order problems (p=0.012) increased more in those aged 23-34;
research assistants' desire to eat (p=0.026), beverage consumption (p=0.032) increased more.
PSS women (p<0.001), those with chronic diseases (p=0.033), singles (p=0.045), those whose
income is equal to their expenditure (p=0.017), research assistants (p=0.003), in pandemic;
Those who said that their nutrition is very bad in terms of being adequate and balanced
(p<0.001), those who said that their nutrition is affected (p=0.015), those who said that their



nutrition expenditure is sometimes affected (p=0.005), those who have increased weight
(p=0.007), those who said that the package service has increased (p= 0.003), those who fed 4
meals (p=0.009), those who stated that their stress level increased a lot (p<0.001), and those who
said that their income decreased and their expenses remained constant (p=0.013).

In the pandemic, individuals should be made aware of adequate and balanced nutrition.
The importance of physical activity should be explained, alternative physical activities (domestic
exercises) and nutritional recommendations (avoiding high-energy products) should be
recommended for restriction periods. Social and psychological support should be given to those
who stay at home for a long time, and their anxiety and stress should be reduced. Stress and
anxiety coping training should be given. Awareness should be raised about the effect of nutrition
on stress. It should be ensured that individuals take adequate and balanced nutrients when they
are under stress, and stay away from unhealthy foods, and necessary warnings should be made in

this regard.

Keywords: COVID-19, Coronavirus, Academician, Nutrition, Stress
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ONSOZ

COVID-19 salgminin ortaya c¢ikmasindan sonra diinya genelinde zorlu bir siireg
yasanmustir. Icine girilen bu siirecte beslenmede, beslenme aliskanliklarinda, stres diizeyinde,
giinliik yasam aktivitelerinde degisiklikler meydana gelmistir.

Hem afetsel yonden hem de sagliksal yonden zorlu siireclerden gecilmistir. Insanlar
moral bakimindan COVID-19 etkisinde kalmistir. Karantinalar, kisitlamalara bagli olarak evde
kalma siirelerini, beslenme aligkanliklarini, bos zaman ve giinlik yasam aktivitelerini
etkilemistir. Insanlarin aktivitelerinde azalmalar olmus, beslenmelerinde artislar olmustur.

Salgin siirecindeki bu olumsuz sartlar igerisinde Bitlis Eren Universitesinde gorev yapan
akademisyenlerin beslenme aliskanliklar1 ve stres diizeylerindeki degisim ile bunlar1 etkileyen

faktorlerin belirlenmesi bu ¢alismanin konusunu olusturmustur.
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1. GIRIS

Beslenme insanlarin karsilanmasi gereken en temel ihtiyaglarindan birisidir [1]. Insan
viicudunun Dbiiyliyebilmesi, yenilenebilmesi ve c¢alisabilmesi i¢in ihtiyag duyulan besin
Ogelerinden yeteri diizeyde tiiketilmesi ve viicut i¢erisinde dogru kullanilmasina yeterli ve dengeli
beslenme denilmektedir. Viicudun ihtiya¢ duydugu kadar bu besinlerden alinmadigi zaman yeterli
enerji meydana gelmez ve viicudun dokular1 yapilamaz. Buna bagh olarak da yetersiz beslenme
durumu olusmus olur. Tam tersi durumda ise fazla alinan besin Ogeleri viicut icerisinde yag
olarak depo edilir ve insan saglig1 i¢in zararhidir. Bu duruma dengesiz beslenme denilmektedir.
Insanlar yeterince gida tiiketmesine karsilik yemek secimindeki yanlislar, pisirme yontemindeki
hatalar sonucu besin Ogelerinden bir kismini1 alamayabilir. Besin 6gesi bdyle durumlarda
viicuttaki yerine getirmesi gerektigi islevini yerine getiremeyebilir. Buna bagli olarak da saglik
problemleri olusabilmektedir. Bu durum sonucunda da dengesiz beslenme meydana gelmektedir
[2,3,4]. Gidalardan alinan besin unsurlar1 beyin, kalp, karaciger benzeri organlar ve soluk alip
verme gibi hayati destekleyen islevlerin korunabilmesi igin ihtiya¢ duyulan enerjinin temin
edilmesinde rol oynar [3].

Beslenme, biiyiimeyi ve gelismeyi saglanmakla beraber, insanlart hastaliktan korumada,
ozellikle de psikolojik sagligin muhafaza edilmesinde, bedensel ve mental islevlerin muhafaza
edilmesinde ve bagisiklik sisteminin regiilasyonunda énemli gérevleri vardir. Viicudumuza dogal
bir savunma saglayan bagisiklik sisteminin hiicrelerden, dokulardan ve organlardan olusmus
kompleks bir yapis1 vardir. Bagisiklik sistemimiz ve beslenme ile enfeksiyonlarin arasinda dogru
iliski mevcuttur. Enfeksiyondan korunma agisindan saglikli beslenme ve bagisik yanitin olusmasi
bliylik Oneme sahiptir. Saglikli beslenmeyi iceren yasam tarzi, bagisiklik sistemini
kuvvetlendirmekte ve viral enfeksiyonlar1 engellemektedir [5].

Beslenmeye dair aligkanliklar icerisinde kisinin giin i¢indeki 6giin sayisi, ana ve ara 6giin
icerisinde tiiketilen gida tiirleri ve miktari, gidalarin satin alinmasi, yemeklerin pisirilmesi,
hazirlanmasi, yemeklerin yemeye hazir hale getirilmesi ve servis edilmesi benzeri temel
niteliklerle beraber, kisinin yemegi yavas ya da hizli yemesi, gidalarin ¢ignenmesi, liziintiili,
yorgun ya da neseli olunan vaziyetlerde gidalari tiilketmek, sicak ya da soguk bir sekilde gidalart
titketmek benzeri kaliplar vardir [6].

Cagimizdaki kiiresellesme, bilgisizlik, kentlesme, yasam tarzindaki degisimlere baglh
olarak devam ettirilebilir besin glivencesi ve besinin giivenliginin olusturulamamasi, beslenme
aligkanligi ve orlintiisiinde olusan degisimler ile geleneksel gida kiiltiirinde meydana gelen

kayiplar beslenmedeki sorunlarin sebeplerinden bir kismuidir [7]. Insanlar vakitlerinden tasarruf
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saglamak niyetiyle pratik olan bunun yaninda besin degeri ¢ok az olan fast-food gibi yiyeceklere
yonelim gostermektedir ve beraberinde de beslenme bozukluguna bagli tehlikeli saglik
problemlerini getirmektedir [8].

Salgin silirecinde uygulanan karantinalarin temel sonucu olarak fiziksel aktivite
diizeylerinde azalma olmustur [9]. Ev igerisinde fazla vakit gecirilmesi sonucu enerji
harcamasinda azalma ile beraber kronik hastalik olusum ve/veya ilerleme, kaslardaki giic ve
miktarda azalma meydana gelmektedir. Ayrica bagisiklikta olusan kayip sonucu da viral
potansiyel riskte artisa neden olmaktadir [10].

COVID-19 pandemisi boyunca yalnizca ¢alisma sekilleri, egitim, tilketim se¢imi, sosyal
iligkiler degil, beslenmeye ait aligkanliklarda da degisme oldugu sdylenebilir. Salginla beraber
degisim goOsteren i3 yapma bi¢imi, internet kullanimi, tiikketime yonelik segimler gibi
beslenmemiz de degisim gosterdi [11].

Insanlar, karantina siirecinde strese bagl olarak gida alimimi arttirmaktadir. Kortizol
saliimi akut stres donemlerinde artis géstermektedir ve bu donemdeki olusan uzun siirecli stres
sonucunda kortizolii arttirip aglik duygusunda artisa neden olmaktadir. Uzun siiren stres bireyde
gerginlige neden olup atistirmay1 ve fazlaca yemeyi tetiklemektedir [12].

Sagligin en Onemli unsurlarindan biri beslenmedir. Kronik, akut ve bulasic1 6zellik
tastyan hastaliklar da iginde olmak {izere nice hastaligin tedavisinde beslenme tavsiye
edilmektedir. Normal vakitlerde ve karantinanin oldugu donemlerde saglikli beslenme esaslarina
uymak biiyiik 6nem arzetmektedir. Yine ayni sekilde fiziksel aktivite de karantina doneminde ve
normal vakitlerde sagligin devami ve bagisikligin arttirilmast i¢in cok dnemlidir. Evde yapilacak
denge, gii¢, kontrol egzersiz ve kombinasyonlar1 saglik acisindan ¢ok faydali olmaktadir [13].

Sonug olarak, saglikli ve dengeli beslenme genel saglik halinin kazanilmasi, devam
ettirilmesi ve korunmasi: bakimindan biiyiik 6nem tagimaktadir. Toplumda mevcut olan
beslenme problemleri arastirilip diizeltilmesi yolunda bilgilendirme ¢alismalar1 yapilmalidir. Bu
calisma Bitlis Eren Universitesindeki akademisyenlerin pandemi siirecindeki beslenme

aligkanliklarinda olusan degisim ve stres diizeylerini incelemek i¢in yapilmaistir.

1.1. COVID-19 Viriisii

COVID-19 diger adiyla Koronaviriis (SARS-CoV-2) viriisii patojenitesi yiiksek olan bir
viriistiir ve bu viriisten dolay1 Diinya Saglik Orgiitii 2020 yilinin mart ay1 igerisinde pandeminin
ilanin1 yapmistir [14]. Bu yeni tip viriisiin insanlara bulagsmasina bagli olarak bazi semptomlar

gorilmektedir. Bu semptomlardan en sik goriilenleri sOyle siralayabiliriz; yiiksek ates, okslirme
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ve nefeste darlik. Bu saydigimiz semptomlarla beraber hastaligi agir seyreden hastalarda
bobreklerde yetmezlikler, siddetli solunum yetmezlikleri, zatiirre ve olimler meydana
gelebilmektedir [15, 16].

Hastaliga dair yapilan g¢alismalar ve incelemeler sonucunda COVID-19 hastaliginin
kendisini gdstermesi ve de hasta bireyin saglik kuruluslarina bagvurmay1 gerektirecek diizeyde
kendisini hasta hissetmesi i¢in enfekte olunduktan sonra bir hafta kadar zaman gegmesi
gerekmektedir [17].

Yeni tip COVID-19 viriisiinden en ¢ok etkilenen bireyler arasinda saglik kurumlarinda
calisan saglik personelleri, 60 yasin istiindeki bireyler, kronik rahatsizliga sahip bireyler
bulunmkatadir [17].

COVID-19 salgini insanlar arasinda daha az goriismelere sebep olmus, insanlar arasinda
gdriisme sirasinda mesafeler birakmasina neden olmustur. Insanlarin giin icerisindeki alisagelmis
faaliyetlerinde, meslek hayatindaki aligkanliklarda degisiklige neden olmus, yiiriilikteki egitim
sistemleri tizerinde etkilerde bulunmustur [17].

Turlarin, turizmin ve besinler gibi pekc¢ok alanda gelismeler ve ekonomik kazang saglama
amagh is temin etme gibi acilardan ekonomik olarak kétii etkilerinin olacagi diisiiniilmiistiir.
Diinya capinda insan sagliginda tehdite sebep olan Koronaviriis mikroorganizmasimin ileriki
stireglerde insanlarin, hiikiimetlerin, uluslarin lizerinde genis capta ve hizli degisikliklere sebep
olmasi1 6ngorillmistiir [17].

COVID-19 salgmi hastalik ve yayilimi sebebiyle diinyanin her yerinde halk saglig
bakimindan tehlike unsuru oldugu kabul goriilmistiir [18].

Koronaviriisiin de i¢inde bulundugu viriisler yerlestigi konaga ve yeni ortamlara
uyumluluk gdsterme kabiliyetlerinin nedeni genis capta ve az zaman igerisinde gen yapisi
tizerinde degisimler yapmasit ve farkliliklar meydana getirebilmesinden kaynaklidir.
Koronaviriiste ve ¢ogu viriislerde ¢ogalma siirecinde gen yapilarinda degismeler
gozlenebilmektedir [19, 20].

Genlerde meydana gelen bu degisimlere mutasyon denilmektedir. Genlerdeki mutasyon
denilen bu degisimler esas kokene gore ciddi bir degisime sebep olmussa yada birden ¢ok ¢esitli
mutasyon igeren ve bilinmeyen bir viriis ise bu yeni virlise varyant denilmektedir [19, 20].

Meydana gelen mutasyonlar, genle iligkili 6gelerin diizenlemesinden yada kendiliginden
olusan niikleik asit tahribatindan kaynakli olusabileceklerinden c¢ogalma c¢emberiyle
kisitlanamamaktadir. Farkli virtisler iizerinde, mutasyona uygun sartlarda viriislere bagl gelisen

evrimin olugmasi siirecinde selektif baskiya cevaben mutasyonlar olusabilmektedir [21].



Cogunlukla mutasyonla olusan degisiklikler, viriis niteligi lizerindeki etkileri ¢ok az yada
hi¢ olmayabilmektedir. Bununla beraber viriisler iizerinde meydana gelen mutasyonlara bagl
olarak wvirlislerin viriilanslarinda ciddi degisiklikler goriilebilmektedir. Bilhassa viriislerin
konaklayacagi canlinin hiicrelerine tutunabilmesinde, canlinin hiicresinin igerisine giris
yapmasinda goérev alan protein molekiilleri yada bir takim enzimler gibi 6nemli niteliklerin
degismesine sebebiyet verebilmektedir [22].

Gergeklesen bu degisiklikler, viriislerin yayilmasinda, baglantili oldugu hastaligin
siddetinde, tedavide kullanilan ilaglarda ve asilarda, teshiste kullanilan arag-gereglerde cesitli
etkiler meydana getirebilmektedir [22].

Salginlardaki siireglerde yiikselen bulasma hizi, viriislerin ¢ogalma miktart vb durumlarin
ortam hazirladigt mutasyonlarin gerceklesmesi sonucu esas kokenden farkli bircok degisim
iceren farkli virlis varyantlarinin olusmasinda artisa sebep olabilmektedir ve neticede de olusan

bu varyantlarin Gistiin koken durumuna ulagsmasi daha kolay hale getirebilmektedir [19, 20, 22].

1.2. COVID-19 Pandemisi

Aralik 2019 yili igerisinde Cin Halk Cumhuriyeti’nin Wuhan vilayetinden yayilan
COVID-19 ( SARS-Cov-2) virlisii nedeniyle diinya ¢apinda kiiresel bir afet igerisinde
bulunmaktayiz. Oliimciil bir hastalik olan ve *’yeni coronaviriis hastaligi’” adi verilen bu hastalik
etkeni olan viriis insanlarin hareketliligi sebebiyle hizli bir sekilde yayilim gostermistir. Buna
bagl olarak Diinya Saglik Orgiitii 2020 yilmnin 11 Mart giiniinde pandemi ilanm1 yapmugtir [23].

Diinya capinda yayilim gdsteren salgin ¢esidine pandemi denilmektedir. Diinya Saglik
Orgiitii pandemiyi agiklarken ii¢ kriteri kullanmaktadir. Bu kriterler yeni bir viriis ¢esidi ya da
mutasyon gecirmis bir etken varligi, insanlara zorlanmadan gecis yapabilmesi, insanlar arasinda
rahat ve devamli bir sekilde enfekte olmasi olarak siralanabilir [24].

Korona viriisiin yapilan arastirmalar ve karsilastirmalar sonucu diger viriis tiirlerinden
hizli yayilim gosterip daha oldiiriicii oldugu belirtilmistir [23]. Cin devletinin uluslararasi
alandaki etkilesimi nedeniyle salgin diger iilkelere de hizli bir sekilde yayilim gostermistir. 100
binin {izerinde insanin COVID-19 nedeniyle birka¢ ay iginde 6ldiigii goriilmiistiir. COVID-19
salgini yagl bireyler ve kronik rahatsizligi olan bireylerde 6ldiiriicii etki gosterebilmektedir [25].
Pandemilerin 6zellikleri genel hatlar1 ile su sekildedir;

e Biiyiik cografi alanlarda seri bir sekilde yayilima olasiliginin fazla olmasi,
e Hastaligin mevsimlerle baglantili olmadan yayilim gdstermesi,

e Mutasyonlara bagli olarak yenilenen viriislerle ortaya ¢ikmasi,
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e Oldiiriicii sonuglara sebep olmasi,
e Toplumda bagisikligin olmamasi yada olan bagisikligin ¢ok zayif olmasi,
e insanlarin  yasama tarzlarinda  degisikliklere  sebebiyet vermesi  seklinde

sayilabilmektedir[26].

1.3. COVID-19’un Bulasmasi, Patogenezi, Kliniksel Semptomlari ve Teshisi

Direkt yada dolayli bir sekilde insanlara bulasma 6zelligi bulunan Koronaviriis
mikroorganizmasi, insanlarin agizlarindaki ve burunlarindaki sekresyonlar araciligiyla insanlar
arasinda yayilabilmektedir. Viriisii tagiyan bir bireyin 0ksiirmesi, konusmasi, sarkilar sdylemesi
gibi agiz faaliyetleri sonucu, agiz igerisindeki yada burun igerisindeki damlaciklar aracilig: ile
insanlar arasinda virtis yayilabilmektedir [27].

Elde edinilen kalintilardan yola ¢ikildiginda viriistin temel yayillma yonteminin, karsilikli
yakin etkilesim icerisinde bulunan bireylerdeki nefes alip vermeye bagli meydana gelen
damlaciklar oldugu goriilmektedir. Enfeksiyonu almis bireyle direkt yada bir metreden fazla
olmayan yakin etkilesimde bulunmaya bagli olarak, enfeksiyonun bulagma riskinin fazla olacagi
bildirilmistir [27].

COVID-19 hastaligina yakalanan kisilerdeki kliniksel tablosu semptom gdstermeyen
durumdan, hafif siddette semptom, orta siddette pnomoni, siddetli pndmoni, sepsisle iligkili sok
ve ¢oklu organ yetmezligi sendromu derecesine kadar g¢esitlilik gosterebilmektedir [28].
Vakalarin siddetli olanlarinda ateste yiikselme, kuru kuru 6ksiirme, kronik kas agrilari, bitkinlik
ve ishal benzeri belirtilerin; akcigerin akut tahribatina, Akut Solunum Sikintis1 Sendromuna
(ARDS), kalbin ve solunumun islevlerinde bozulmalara, sepsise ve kalbin arreste girmesine
kadar ilerleme gosterebilecegi ifade edilmistir [29].

Bir arastirma sonucunda COVID-19 viriislinii alan hastalarin %98’inde ates, %76’sinda
oksiiriik ve %44’linde kas agrilar1 ve bitkinligin en yogun goriilen semptomlar oldugu ifade
edilmistir [30].

COVID-19 viriisiiniin bir insanda var oldugunu tespit etmek ve teshisi koyabilmek i¢in

PCR(Polimeraz Zincir Reaksiyonu) testinden yararlanilmaktadir [31].

1.4.COVID-19’un Etkisi, Onlemler, Politikalar

Salginlar aninda farklt toplumlar miisterek davranis tiirleri gosterme egilimine

girmektedirler. Salginin beraberinde gerceklesen farklilagmalar toplumsal doniisiime de aracilik
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eder ve bunun yaninda mecburiyetten ortaya c¢ikan degisime de kolay bir sekilde uyum
gostermektedirler [32].

Salginin denetim altina alinabilmesi i¢in toplumsal isbirligi zorunlu goriilmiistiir. Aksi
takdirde kontrolden c¢ikan viriisiin yayilma hizi, hastane ve saglik calisanlarinin yetersiz
kalmasina neden olabilir buna bagli olarak mortalitenin artmasi sonucu toplum igerisinde panik
havasi olusabilir [33].

Tirkiye “hayat eve sigar” adinda bir kampanyayi, viriisiin ilk tespit edildigi hafta
baslatmistir. Salginin yonetilmesi i¢in 38 kisiden olusan farkli alanlarda uzman olan Bilim
Kurulu tarafindan halka uyarilar yapilmistir. Insanlarin hayatini ciddi bir sekilde etkileyen ve iki
ay gibi kisa siire igerisinde ortaya ¢ikan COVID-19’un tehlikesi insanlar tarafindan anlasilmistir.
Vatandaglar yapilan uyarilar1 6nemli miktarda dikkate almis bununla beraber ortaya c¢ikan yeni
duruma ayak uydurmak igin gayret gostermistir [34].

Diger iilkelerde de oldugu gibi Tiirkiye de salginla miicadele etme ve yayilimi durdurma
yoniinde onlemler alinmistir. Tiirkiye'nin aldig1 6nlemler arasinda okullarin kapatilmasi, aligveris
merkezlerinin kapatilmasi, spor salonlar1 ve sinema salonlari gibi toplu olarak bulunulan
alanlarin kapatilmasi gibi Onlemler bulunmaktadir [35]. Yiiksekdgretim Kurulu Baskanligi
tarafinca uzatilma ihtimali olmakla beraber yliksekdgretim kurumlarinin {i¢ haftalik bir siire i¢in
tatil edilmesi uygun bulunmustur. Milli Egitim Bakanligi’na ait egitim kurumlarinda 6grenci,
ogretmen ve velilerin sagliginin korunmasi i¢in {lkenin tiim kesimlerinde biitiin egitim
kurumlarmin ikinci haftadan sonra uzaktan egitim siirecinin devam etmesi ile beraber olmak
tizere iki haftalik bir siire i¢in tatil edilmesi kararlagtirilmistir [36].

Sinema, tiyatro, konser salonu, gosteri merkezi, nisan ve diigiin salonlari, gazino, ¢algi ve
miizigin oldugu lokanta ve kafeler, taverna, birahane, kahvehane, kafeterya, kiraathane, kir
bahcesi, nargile kafe, internet kafe, her tiirden oyun salonlari, ¢ocuklarin kapali oyun alanlar
(aligveris merkezleri ve lokantalar igerisindekiler de dahil), dernek lokalleri, ¢cay bahgeleri,
ylizme havuzu, lunapark, sauna, hamam, masaj salonu, 1lica, spor merkezleri ve SPA’nin
faaliyetleri T.C. Igisleri Bakanlig1 tarafindan yayimlanan genelge ile gegici bir siire zarfinda
durduruldugu iilke vatandaslarina duyurulmustur [37]. Fakat zorunlu ihtiyaglar kapsaminda olan
aligveris alanlari bu kisitlamalar kapsamina alinmamuistir [35].

Yaglilar ve kronik hastaligi bulunanlar i¢in goniillii karantina uygulamasina gidilmis ve
buna bagl olarak kisisel ruh saglik riski ortaya ¢ikarmistir [35].

Hastaligin baska kisilere bulasmasini 6nlemede 6n plana ¢ikan en 6nemli unsur hijyen
olmustur. Bununla beraber solunum yoluyla hastaligin bulagsmasin1 engellemek amaciyla maske

takilmasi tavsiye edilmistir [38].



1.5. COVID-19 ve Beslenme

Gidalarin; gelismek, biiylimek, hayatin devaminin ve de saghigin muhafazasi amaciyla
tiikketilmesine beslenme denilmektedir. Gidalarin tiiketilmesindeki temel gaye; bireylerin kisisel
ozellikleri, yas1, cinsiyeti ve ¢alisma durumuna gore ihtiya¢ duydugu besin 6geleri ve enerjinin
ihtiya¢ dogrultusunda yeterli diizeyde alinmasidir [39].

Kisiler besin secerken ve beslenirken acikmakla birlikte duygusal olarak duyumun ve
psikolojinin, kiltiirsel aligkanliklar ve sosyodemografik faktorlerle iliskili  oldugu
bilinegelmektedir [40].

Hayatin devamliliginin saglanmasi, bireyin gelismesi ve de bedenin saglik igerisinde
olmasi i¢in beslenme ihtiyacinin gidermesi bir zorunluluktur. Bireylerin yemekleri segmesinde
ve tiilketmesinde psikolojiden ekonomiye, sosyal ve kiiltiirsel unsurlardan ailesi ile yasama
durumuna kadar birgok faktor etki etmektedir [1].

Insanlarin ekonomik, sosyal ve kiiltiirel sartlar1 hangi diizeyde olursa olsun psikolojik
unsurlar1 bireyler arasinda c¢esitlilik gosterebilmektedir. Pandeminin kosullar1 ne kadar insanlarin
psikolojisini ve baska durumlarini olumsuz bir bicimde etkilese de karsilanmasi gereken
ihtiyaglarin en baslarinda beslenme gelmektedir [1].

Diinyanin her yerini etkisi altina COVID-19 salginina bagli olarak ulusal ve de
uluslararas1 yapilanmalar hastalifin riskinin Oniine gecilmesi ve hastaligin bulasmis oldugu
hastalarin tedavileri asamasinda beslenme ile ilgili tavsiyelerini agiklarken, 6zel olarak da
immiin sistemin beslenmeyle olan iligkileri listiinde ciddiyetle durulmus bu konuyla ilgili rehber
kaynaklar olusturulmustur. Immiin sistem, igerisinde bulunan spesiyal hiicrelerin vasitasiyla
gorev alan ve etkin bir sekilde virlisler, bakteriler, mantarlar, parazitler gibi patojen olan
organizmalarin zararli etkilerine karsi insanlar1 korumaktadir. insanlarm immiin sisteminin daha
saglam ve etkili olmasinda, COVID-19 bulagsmasina yonelik insanlarin korunma altina
alinmasinda olduk¢a 6nem arz etmektedir [41].

Diinya Saglik Orgiitiiniin yaymladig1 kaynaklarda herhangi gidanin yada diyetin COVID-
19 hastaliginin Oniline gecemeyecegi veya hastaligin iyilesmesini saglayamayacagi ifade
edilmistir fakat beslenmede saglik ve denge ilkeleri dogrultusunda hareket etme, bedensel
faaliyetlerde bulunma ve diizenli uykunun bir arada bulunmasi sonucu immiin sistemin
etkinliginde artis olacagi ifade edilmistir [42, 43].

Bir¢ok hastalik ve saglik sorunlarinin 6nlenmesinde etkili beslenme, yine ayni sekilde bu

hastaliklara bagli olarak COVID-19’da goriilen 6nemli komplikasyonlarin azaltilmasinda etkili



olabilecegi belirtilmistir [41, 42].
Tiirkiye Diyetisyenler Derneginin vatandaglara yonelik karantina siirecindeki beslenme
Onerileri ise su sekildedir;
e Scbzelerin ve meyvelerin tiikketilmesine 6ncelik gosterin,
e Saglikli beslenme tabagi modelini uygulayin,
e Sebze ve meyveleri bulundugunuz mevsime uygun ve dayanikliligi olan iiriinlerden alin,
e Tiim giinlerde kurubaklagilleri tiiketebilirsiniz,
e Bir hafta icerisinde 2 defa balik tiikketimi 6nem tasimaktadir,
e Protein bakimindan kaliteli hayvansal gidalar tiiketin,
e (idalardan hazir paket seklinde olanlarin, igerigindeki tuzun miktar1 fazla olanlarin,
islenmis olanlarin, i¢indeki enerji miktar1 fazla olanlarin ve alkol igceren mesrubatlarin
tiikketiminde sinirlandirmaya gidin,

e Giin igerisinde vitaminleri ve mineralleri yeteri kadar almaya dikkat edin [43].

1.5.1. COVID-19’da Beslenme Ahskanliklari, Yeterli ve Dengeli Beslenme

Beslenmeye yonelik aliskanliklar ve tercih edilen besinler; gevresel, bireysel, toplumsal,
psikolojik, biyolojik, sosyoekonomik ve sosyokiiltiirel faktorler benzeri gesitli faktorlerden

etkileyebilmektedir [44, 45].

Calisan kisilerin giin i¢i zamanlarmin {igte ikisinin is yeri igerisinde gegmekte ve bununla
beraber mevcut is tanimi, ¢alisma pozisyonu, isin stresi, oturur vaziyette ¢alisma ve de ¢alisma
zaman araliklar1 (fazladan ¢alisma, gece mesaileri vs.) benzeri tarzdaki isle alakali unsurlar
beslenmeye dair aligkanliklar {izerinde etki olusturmaktadir, neticede ise abdominal bolgede
yaglanma ve de obezite meydana gelebilmektedir [44, 45]. Dogru olan bir beslenme
aligkanhiginin kazanabilmesi i¢in biitiin yas gruplarina, cinsiyetlere ve de mesleki gruplara
beslenmeye dair egitimlerin verilmesi gerekmektedir [46].

COVID-19 pandemisi boyunca yalnizca ¢alisma sekilleri, egitim, tiikketim se¢imi, sosyal
iliskiler degil, beslenmeye ait aligkanliklarda da degisme oldugu sdylenebilir. Salginla beraber
degisim goOsteren i3 yapma bicimi, internet kullanimi, tiiketime yonelik segimler gibi
beslenmemiz de degisim gosterdi [11].

Insanlar, karantina siirecinde strese bagli olarak gida alimini arttirmaktadir. Kortizol

salinimi akut stres donemlerinde artis gostermektedir ve bu donemdeki olusan uzun siirecli stres



sonucunda kortizolii arttirip aglik duygusunda artisa neden olmaktadir. Uzun siiren stres bireyde
gerginlige neden olup atistirmay1 ve fazlaca yemeyi tetiklemektedir [12].

Bireylerde olusan strese bagli olarak kisiler, rahatlatma 6zelligi olan yiiksek seker icerikli
besinleri normalin tizerinde tiiketebilmektedir [47].

Salgin stirecinde duygusal beslenme aligkanligina bagh tiiketimdeki artigla beraber hazir
gidalarin yani fast-food tiikketiminde de artis olmustur [48]. Salgin siireci igerisinde bulas
korkusundan 6tiirii insanlar bulas riskini diislik seviyelere ¢ekmek i¢in satin alma yonteminde
degisiklikler yapmislardir, online alisverise yonelerek bu aligveris yonteminde artisa neden
olmuslardir [49].

Sagligin en Onemli unsurlarindan biri beslenmedir. Kronik, akut ve bulasic1 6zellik
tagtyan hastaliklar da ic¢inde olmak iizere nice hastalifin tedavisinde beslenme tavsiye
edilmektedir. Normal vakitlerde ve karantinanin oldugu dénemlerde saglikli beslenme esaslarina
uymak biiylik 6nem arzetmektedir [13].

Yine aym sekilde fiziksel aktivite de karantina doneminde ve normal vakitlerde sagligin
devami ve bagisikligin arttirilmasi icin ¢ok Onemlidir. Evde yapilacak denge, gii¢, kontrol
egzersiz ve kombinasyonlar1 saglik agisindan ¢ok faydali olmaktadir [13].

Pandemi siirecinde beslenmeye dair yapilan tiim uyarilara ragmen ev igerisindeki yalitim
siireci, yasanilan giicliikler, korkular, stres vb bircok unsurdan kaynakli olarak bireylerde
tilketime dair degisik aliskanliklar ortaya ¢ikmistir. Ortaya ¢ikan bu kotii beslenme aligkanligt
kisilerin hayat kalitesinde negatif etkiler yaratarak, kronik hastaliklardaki prevelansta artiga
neden olacak seviyededir [50].

Salgin siirecinde insanlarin beslenme davranislarinda, beslenme aliskanliklarinda ve de
fiziksel aktivitenin miktarinda degisme oldugu yapilan ¢ogu arastirmada goriilmiistiir [50].

Insanlarin  COVID-19 karantina siirecindeki beslenmesine ve tiiketimine dair
aligkanliklarinin etkilenme durumununun incelendigi bir ¢aligma sonucunda karantina siirecinde
daha cok gida tiiketilebilecegi, tiiketimlerin atistirmalar bigiminde olabilecegi, kilo degisiklikleri
olabilecegi sonuglarina ulasilmistir [51].

Insan bedeninin hayati fonksiyonlarinin devaminin saglanmasi amaciyla ihtiya¢ duydugu
gidalarin yeterli diizeyde ve gesitlilikte tiiketilmesi, viicut igerisinde uygun bir sekilde
kullanilmasina yeterli ve dengeli beslenme denilmektedir. Hastaliklarin oniline ge¢ilmesinde ve
sagligin muhafazasinda yeterli ve dengeli beslenme temel teskil etmektedir [52, 53].

Kisilerin gereginden fazla besinleri almasi sonucunda viicut igerisindeki yag kiitlesinde
artis olmakta ve viicutta depolanmaktadir. Tam tersi durumda da yani yetersiz alimlar sonucunda

ise dokularin yenilenmesini saglayacak enerji temin edilemeyecegi i¢in yetersiz ve dengesiz
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beslenme sorunu meydana gelmektedir [54, 55].

Hayat kalitesinde artis saglamak, sagligi muhafaza etmek ve daha iyi hale getirmek i¢in
besin Ogelerinin yeteri diizeyde temin edilmelidir ve bunlarin hangi siklikla alinmasi gerekli
oldugunun bilincinde olunmasi 6nem arzetmektedir [56].

Tiirkiye’de de ¢ogu iilkedeki gibi beslenmeyle alakali sorunlarla karsilasilmaktadir.
Bunun nedenleri arasinda kalite bakimindan yetersiz beslenme, beslenmenin miktari,
beslenmenin igerigi ve zamani, yemenin sekli konusunda bilgi yetersizligi yer almaktadir [57].

Enfeksiyonlarin oniine ge¢mede etkili bir bagisiklik sisteminin varligi biliyiik onem
arzetmektedir. Bagisiklifin en iist diizeyde etkili olabilmesi icin dengeli ve de yeterli bir
beslenmenin olmasi gerekmektedir [58]. Yeterli ve dengeli beslenmenin bagigiklik sistemi
tizerindeki etkisine soyle bir 6rnek verilebilir. Yeterli miktarda protein alimi ile uygun diizeyde
antikorlarin {iretilmesi desteklenir. Antikorlar1 salgilayan hiicrelerin aktive olmasinda D vitamini
etkili olmaktadir. Yine immiin sistemde etkili olan T hiicrelerinin ¢ogalmasinda A vitamini
uyarici rol iistlenmektedir. Yeterli ve dengeli beslenme ile immiin sistemindeki bu olaylar etkin
bir sekilde devam edebilmektedir [59].

Inflamasyonu ve oksidasyonu onleyen dzelliklere sahip olan diyet ve gida 6geleri, bitki
kaynakli gidalarda yogun bir sekilde mevcut olan poliferol ve karotenoid vb farkl fitokimyasal
molekiillerin beraberinde yag asitlerinden omega-3’ii, A ve C vitaminlerini barindirmaktadirlar.
[58].

Vitaminler (A, Bs, Biz, C, D, E, folat), eser elementler (¢inko, demir, selenyum,
magnezyum, bakir), omega-3 yag asitleri ve dokosaheksaenoik asidin (DHA), immiin islevi
yiikseltmek i¢in tamamlayici bir etkiye sahip oldugu belirtilmektedir. Immiin sistem agisindan
mikro besinler biliylik Onem tagimaktadir. Eksiklikleri durumunda viral bulasilara karsi

duyarhilikta artis olabilmektedir [59].

1.6. COVID-19 Salgini ve Stres

Organizmanin, lizerinde baskiya sebebiyet veren degisikliklere karsi olusturdugu tepkiye
stres denilmektedir [60].

Stres, Lazurs ve Folkman (1984) tarafindan; bireyin ¢evresiyle olusturdugu etkilesimle
baglantili olarak meydana gelen tehlike durumunun kisi tarafinca yorumlanmasi bi¢giminde
aciklanmigtir. Stresin kisa siireli olmast durumunda, bireyin tehlike unsuruna karsi hazirlikli
olmasini sagladig1 ve koruyucu etkisi oldugu kabul edilmektedir. Uzun siireli yani kronik olan

stres ise birgok saglik problemine sebebiyet verebilecegi ifade edilmektedir [61].
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Kronik stres bireylerdeki sitokin dengesinde bozulmaya sebep olmakta, bagigiklik
sisteminde etkili olan hiicrelerde islev azalmasina sebep olmakta ve sonugta immiin sistemi
tizerinde baskilayici etki olusturmaktadir [62].

Salginlarin tehdit olusturdugu zamanlarda bireylerin sergiledikleri tutumlar salginlarin,
yayginliklarin1 ve salginlarin yayilma hizlarini minimuma ¢ekmek, buna bagli olarak da
mortalite ve morbiditeyi azaltma bakimindan Onem arzetmektedir. Salginlarda bireylerin
sergileyebilecegi tutum ve davranislar konusunda bilgili olmak, salginlarla miicadelede ve
salginlarda olusabilecek problemlere karsi tedbirli olunma da énem arzetmektedir. Belirsizlikler
durumunda meydana gelen stres bireylerin kaygisini anlamli seviyede arttirmaktadir [63].

COVID-19 salgin1 siirecinde grup i¢i iliskilerin artmasi bunun yaninda yabanci kisilerle
mesafeli bir iligki kurulmasinin altinda saglik anksiyetesi ve 6lim korkusu bulunmaktadir.
Ozellikle risk grubunda olan kisiler iizerinde 6liim kaygisi olustugu ve 6liim haberleri sonucu
kendilerinin de 6lecegi fikri onlarda kaygi ve strese neden olmaktadir [64].

Michigan Universitesi’nin yaptig1 bir inceleme sonucunun verilerine gére COVID-19
salgin1 siirecinde ebeveynlerde stres seviyesinde artma oldugu bununla beraber ebeveynler ev
icerisinde farkli birgok problemle bas basa kaldiklar1 goriilmiistiir [65].

Insanlardaki kayg1 ve stres seviyelerine etki eden birgok unsur bulunmakla beraber bunlar
icerisinde saglikla baglantili unsurlar basta gelmektedir. Insan hayatina kars1 bir tehdit faktorii
olan saglik sorunlari, kisilerin streslerine ve kaygilarina nasil etki ettiginin biliniyor olunmasi,
alinacak tedbirler bakimindan 6nem arzetmektedir [66].

Toplum igerisinde sadece salgina dair kavramlarin yayilmasi dahi toplumdaki diizeni
bozabilmektedir. Panik igerisinde olan korkan toplum bireyleri, salginlarin kontroliiniin
saglanmasinda ortaya c¢ikan biiylik problemlerden biri haline gelebilmektedir. Salgmlarin
stirecleri boyunca meydana gelebilecek kaygi ve strese dair tutum ve davranislarin biliniyor

olmasi, salgmlarin yayilmasi ve kontroliiniin saglanmasi bakimmdan 6nemli goriilmektedir [66].

1.6.1. Stres ve Yeme Tutumu

Psikolojiyle alakali unsurlarin ve sosyokiiltiirel unsurlarin insanlardaki yeme
tutumlarinda bozukluga sebebiyet verdigi bilinmektedir. Bir¢ok durumdan etkilenen insanlardaki
yemeye dair tutum psikolojik yonden irdelendiginde kisilerin normal yasantilarinda maruz
kaldig1 olaylarla maruz kalinan stresin, gerginligin, can sikintisinin, mutlulugun, sevincin,

heyecanin vs hissiyatlarin farkli yeme tutumu ve davranisini tetikledigi bilinmektedir [67].
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Genel olarak yeme problemleriyle birlikte goriilen depresyon da geng bireylerin
performansinda diisiise sebebiyet vermektedir. Bu duruma yonelik onlemler alinmamasi
sonucunda bu bireylerde sosyal kaygi problemlerine sebep olabilmektedir ve yine bu bireylerde
uyumun saglanmasina dair ¢esitli sorunlar ortaya ¢ikabilmektedir [67].

Bireylerde yeme tutumunu sadece psikoloji etkilememektedir, psikoloji disinda birgok
unsur bulunmaktadir. Diger unsurlar arasinda kalitim, yasanilan ¢evre, endokrin sistem, sosyal
demografik 6zellik, onceki yasanmisliklar, kiiltiirsel inanislar, dini inanislar, viicut imaj1, obezlik
durumu vb unsurlar ifade edilebilmektedir [68].

Gilinliik yasantilara bagli olarak meydana gelen sinirlenme, telaslanma, gerilme, canin
sikilmasi, sevinme, mutlu olma vs psikolojik olaylar ile bireylerin yeme tutumlar1 arasinda yakin
iliski bulunmaktadir. Stresliligin etki ettigi yeme tutumunun altinda bireyin gerginken yada
stresliyken kendini o anki durumundan daha pozitif bir ruh halinde hissetme ve olumlu
hissiyatlar igerisine girebilmek amaciyla bir takim besinleri tiikketme istegi bulunmaktadir [69].

Insanlardaki mevcut streslilik ve gergin olma hali, alman toplam besinin artis
gostermesine yada tam tersi azalma gostermesine sebebiyet verebilmektedir. Karbonhidrat
miktarinin az oldugu, ulasilmasinin ve hazirlanmasinin zor oldugu gidalar stresin artmasinda
etkili iken; karbonhidrat bakimindan zengin olan gidalar ise seratoninin artmasini yani mutluluk
hormonunun artmasmi saglayip strese karsit kisinin kendi kendisini iyilestirmesinde etkili
olmaktadir [69].

Yeme tutumunun ve stresin arasindaki iligkinin incelenmesi amaciyla Nowson ve Torres
tarafindan yapilan arastirma sonucunda insanlarin kendilerini olduklar1 durumdan daha hos bir
durumda hissetme amaciyla yiyip igtikleri ve bu sekilde stresle bas etmeye ¢alistiklarini ifade
etmislerdir [70].

Yeme davraniglarinda meydana gelen degisiklikler yeme bozukluguna kadar pek ¢ok
soruna sebebiyet vermektedir [71]. Stres durumunda tiiketme isteginin altinda yatan temel amag,
yeme eylemi ile duygulardaki vaziyetin kontroliiniin saglanmaya ¢alisilmasidir [72].

Giindelik yasamin stresi ile bas edemeyenler veya uzun siireli diyet uygulayan kisilerde
dogru olmayan beslenme aliskanligi meydana gelebilmektedir. Kronik bir hal alan stresler
kisilerin kalori miktar1 fazla olan gidalar1 yani yag ve seker miktar1 fazla olan gidalar
tiiketmelerine sebebiyet vermektedir [70].

Bireylerden duygusunu derin olarak yasayanlar, bu agir hissiyatlarla basa ¢ikamayacagini
diisiiniip besinlere yonelmektedirler. Bu sekilde dikkatlerini baska yere cekmeye calisip
dikkatlerini dagitmaya galismaktadirlar [73].
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1.7. COVID-19 ve Fiziksel Aktivite

Salgin stirecinde alinan tedbirlere bagl olarak karantina uygulamasi, sokaga ¢ikamama,
insanlarin ev igerisinde kalmasi gibi sebeplerden Ootiirli bireylerin fiziksel aktivitelerinde
kisitlamalar meydana gelmistir [74].

Uygulanan karantinanin sonucunda bireylerdeki fiziksel aktivitelerde azalma olmus ve
bireyler sedanter bir yasam tarzi igerisine girmislerdir. Karantina stiregleri ve diger onlemlere
bagli olarak insanlarin evlerinde gegirdikleri siire zarfinin artmasi, salgina yonelik haberlerin
alinmasi, bireylerdeki endigelerin artmasi, degisen duygu durumlarina baglantili olarak yeme
isteginde artig olmasi ve de fiziksel aktivite miktarinda azalma olmasi sonucu beden agirliginda

tavsiye edilmeyen artislar goriilebilmektedir [74].

1.7.1. Fiziksel Aktivite ve Faydalar:

Sik olarak karsilastigimiz sedanter hayat bigimi sagligimiza olan negatif etkilerinden
dolay1 halk sagliginin énemli bir sorunu konumundadir [75]. Yapacagimiz fiziksel aktiviteler
sonucunda bedenimizdeki fiziksel degiskenler, metabolizma ile alakali degiskenler, psikoloji ile
alakali degiskenler lizerinde iyilesmeler olmaktadir, erken Sliimlerin ve kronik hastaliklarin riski
azaltmaktadir, kemiklerin, kaslarin ve de eklemlerin sagliginin devamini saglamaktadir [76].

Diizenli fiziksel aktivitelerine bagl olarak kalp saglig ile ilgili olaylarda, tip 2 diyabette,
kolonda ve memede olusan kanserde, depresyonda, obezitede, ansiyetede, safra kesesinde olusan
hastaliklarda ve de osteoporoza bagh kiriklarda azalma saglamaktadir [77, 78]. Diizenli
egzersizin insan tizerindeki bu olumlu etkiler yapilan egzersizin siiresi ve siddetiyle baglantilidir
[75].

Bedenin fizik bakimindan orantili bir bi¢ime girmesinde etkili olan 6nemli faktdrlerden
biri diizenli yapilan fiziksel aktivitedir. Insan viicudunun orantili olmasi bireyin émriiniin uzun
olmasina katkisi iki sekilde olmaktadir [79].

Fiziksel kondisyonun sagladigr katkilardan ilki, saglanan kilo kontroliine baglh
kardiyovaskiiler sistem hastaliklarindaki riski énemli seviyede azaltmasidir. Ikinci olarak da
bireyin hastaligi durumunda istifade edebilecegi (yasami koruyucu) beden rezerv orani daha
fazla olmaktadir [80, 81].

Fiziksel aktiviteler sonucunda bedenimize saglanan faydalarmi asagidaki gibi
siralayabiliriz;

e Kaslarimizin giiclenmesini, esnekligini ve gelismesini saglar.
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e Eklemlerin hareket kabiliyetini arttirip eklemlerin sagligininin muhafazasini saglar.

e Kardiyo-respiratuar zindelikle kalp-damar sisteminin korunmasini saglayarak bireyin
islevsel (fonksiyonel) sagliginin gelistirilmesine yardimci olur.

e (Osteoporozun, osteoartritin, obezitenin, kardiyovaskiiler hastaliklarin, kanserlerin,
diyabetin, inmenin, hipertansiyonun, depresyon riskinin azalmasini saglar.

e Kalcalarda ve omurgalarda olusabilecek kirilmalarla beraber diisme riskinde azalma
saglar.

e Bedenin enerji dengesinde bireylerin kilolarinin kontrollerinin saglanmasinda 6nem teskil

etmektedir [82].

Bir diizen igerisinde yapilan fiziksel etkinlikler insanlarin pek ¢ok saglik problemlerinden
korumaktadir ve hastaligin riskini azaltmaktadir. Bunlarla beraber stres ve kaygi diizeylerinde de
azalmalar saglamaktadir [83].

Bedenimizin zihnimizin ve ruhumuzun ahenk igerisinde iglev gormesini saglamaktadir.
Bununla beraber diizenli yapilan fiziksel egzersizler kasin giiciinii arttirmakta, dayaniklilikta artis
saglamakta, eklemlerin hareketliliginde de artis1 saglamakta ve hem iskeletin hem de sinirlerin

rahatlamasini saglamaktadir [83].

1.7.2. Sedanter Yasam ve Zararlar

“Sedere” nin Latincedeki anlami “oturmak™ fiilidir. Giinliimiizde ise hareketsizlik
eylemine karsilik kullanilmaktadir [84]. Sedanter yasam aktiviteleri arasinda televizyon izleme,
uzanmak, oturmak, bilgisayarin kullanilmasi vs. aktiviteler yer almaktadir. Saydigimiz bu
faaliyetler esnasinda tiiketilen enerji miktar1 dinlenme durumundan daha fazla olmaktadir ama
enerjinin tiikketilmesinde artisa neden olmamaktadir [85].

Diger bir tamimlamaya gore ise de saydigimiz bu aktivitelerin gergeklestirilebilmesi i¢in
gerekli olan enerji tiiketimi 1.5 MET in (eylemin metabolik karsiligi) asagisindadir. Fakat bu
aciklamadaki zayif yon “pozisyonu” ve “durusu” barindiran faaliyetleri igerisine almamasidir.
Uykunun sedanter eylem igerisinde olup olmamasi tartismali bir durumdur. Bu konuda fikir
birligi bulunmamaktadir. Genel olarak sedanter eylem seklinde kabul edilmemektedir [86].

2011 yilinda Locke’nin arkadaslariyla beraber SD’nin (sedanter davranis) tanimlanmasi
icin yaptig1 adim miktarina yonelik calismanin sonucunda, Locke ve arkadaslar1 giin icerisindeki
adim miktarinin 5000’1 gecen kisileri “sabit” seklinde belirtmislerdir. Genel olarak orta

diizeydeki ve siddetli diizeydeki bedensel hareketten yoksun kalmis ve de tavsiye edilen
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miktarda bedensel faaliyette bulunamayan bireyler “orta yasli” bireyler seklinde
tanimlanmaktadir. Spor alaninda ve spor kaynaklarinda tanimlama bu sekilde yapilmaktadir [87].

Stirdiiriilebilir  kalkinmadaki ¢esitli  tanimlamalarin, bireylerin  eylemsizken ki
faaliyetlerinin 6l¢iilmesini zor hale soktugu ve “hareketsiz eylemin sagliga olan tesiri” sualine
yanit verilmesini imkansizlastirdigi ifade edilmektedir. “Sedanter Davranigs Arastirma Agi”
grubu buna yonelik olarak, kaynaklardaki cesitli tanimlamalari ifade ederek, hareketsiz
davranigin (SD) oturur durumdaki ya da yatar durumdaki 1.5 MET (eylemin metabolik karsilig)
altinda enerjinin sarf edilmesiyle ayirt edici nitelik gosteren “uyanma davranisi” bigiminde ifade
edilmesi gerektigini belirtmistir. Egzersizin yetersiz kalmasi yani yetersiz fiziksel aktivite ile
hareketsiz davranig ayni seyler olmadig ifade edilmistir [87].

Fiziksel aktivitelerin yonergesine bakildiginda yetersiz faaliyette bulunan kisilerin
bedensel aktivite yoniinden inaktif sahislar seklinde belirtildigi goriilmektedir [88].

Diinya Saglik Orgiitiiniin tavsiyesine gore 18-64 yaslardaki bireylere yonelik fiziksel
aktivite miktar1 haftada minimum 2.5 saat (150dk) orta seviyede (5 giinde her giin yarim saat
olacak sekilde 5x30 dk) yada haftada minimum olarak 1 saat 15 dk (75dk) kadar siddetli
aerobik ¢aligmasinin yapilmasi gerekmektedir, bunlara ek olarak her seferinde egzersiz siiresinin
minimum 10 dakika kadar olmasi gerektigi ifade edilmistir [89].

5-17 yaslardaki bireyler icin ise bu tavsiyeler her giin i¢in minimum 60 dakika orta
diizeydeki fiziksel aktivitenin yapilmasi seklindedir. Aerobik calismalarinin yaninda ise biiyiik
kaslarin icerisinde yer aldig1 gii¢c idmanlartyla dengeyi ve koordinasyonlar: i¢ine alan ndromotor
egzersizlerin hafta igerisinde minimum 2-3 giin uygulanmasi yoniinde tavsiye verilmistir [89].

Burada belirtilen tavsiyeler uygulanirken, bireysel aktivite aligkanliklari ile uyusan
aktivitelerin secilmesi Onem tasimaktadir. Aktivite hedefleri belirlenirken hedefin uygun
diizeyde ve kisinin saglik durumu bakimindan miisait olmasina dikkat edilmelidir. Ayrica ACSM
(American College of Sports Medicine / Amerikan Spor Hekimligi Dernegi), egzersizin Slgiisii
diisiirmek, saglig1 daha iyi hale getirmek ve devam ettirmek amaciyla 2007 senesinde “egzersiz
ilagtir” sloganiyla hareket etmistir. Tirkiye de ise Amerikan Spor Hekimligi Derneginin
onciiliigiinde “Spor Tiptir Tiirkiye” slogan1 ve plani ile bedensel aktivite tavsiye etmis ve
bedensel aktif bir yasam tarzi olusturabilmek amaciyla bu program tasarlanmistir. Bu plan
cercevesinde saglik hizmetlerinin birinci basamaginda gorev alan hekimlerin, koruyucu
onlemlere ve tedavi edici miidahalelere diizenli bedensel aktif yasami ve egzersizleri
eklemelerini saglayip, regetelerine sporu dahil ederek danisanlarina spor yapmalarint tesvik

etmeleri saglanmaya ¢aligilmistir [89].
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Bedensel aktiflikte yetersizlik olmasi ve diizenli olmamasi durumunda yas kategorisi
ayrimi olmaksizin tim yas kategorisindeki bireyler bundan olumsuz olarak etkilenmektedir [90].
Teknolojide meydana gelismeler sonucunda insan 1irkinin yagam diizeyinde yiikselmeler olurken
bununla beraber de bedensel etkinliklerinde azalmalar goériilmiistiir. Bu da beraberinde insanlara
pasif olan bir hayat tarzin1 getirmistir [91].

Yasamin pasif olarak devam etmesi durumunda enerjinin dengesinde yani alinan enerji ve
harcanan enerji arasindaki dengede bozulmalar olmaktadir ve bunun sonucunda da alinan enerji
harcanamamaktadir [92].

Cagimizdaki insanlarda sedanter hayat tarzina bagl olarak kronik saglik problemleri artis
gostermektedir. Artig gosteren bu saglik problemleri arasinda bulunanlardan bazilarma &rnek
olarak; solunum yoluyla ilgili saglik problemleri, depresyon ve stres, sinirle ilgili saglik
problemleri, kalp ve damarla ilgili saglik problemleri, gereginden fazla besin tiiketimine baglh
saglik problemleri gibi rahatsizliklari sayabiliriz [93]. Bunlarla beraber obezitenin oraninda artis
oldugu goriilebilmektedir. Obeziteyle birlikte insanlarda kan basincinda ylikselmeler
goriilebilmekte yani hipertansiyona neden olabilmekte ve de diabetes mellitus hastaligina sebep
olabilmektedir [94].

Obezite; bedensel yaglarin miktarinda asir1 artis olmasi ve buna bagli olarak yagl beden
kiitlesinin yagsiz olan beden kiitlesine oraninin artmasi, bedenin agirliginin boya oranla tavsiye
edilenin iizerinde olmasi biciminde ifade edilmektedir. Obezitenin tanimi Diinya Saglik Orgiitii
tarafindan ise bireyin sagligina engel olacak tarzda, yagin fazlaca ve anormal bir bigimde insan
bedeninde birikim yapmasi seklinde yapilmistir [95, 96]. Obeziteye neden olan unsurlar arasinda
sagliksal problemler, yetersiz bedensel etkinlik, hormonal degisimler, psikolojiye bagli depresif
durumlar, stres unsurlar1 sayilabilmektedir [94].

Cagin ilerlemesi ile beraber makinelesme oraninin artmasi, bedensel faaliyetlerin
azalmasi is yiikiiniin insanlardan makinelere ge¢mesine bagli olarak insanlardaki fiziksel
aktivitelerde azalmalar gorilmiistiir. Ayrica televizyonun karsisinda zaman gecirilmesi,
telefonun kullanimi, bilgisayarlar gibi cogu aygitlar insanlar1 ekranlarin karsisinda pasif,
hareketsiz bir hayat tarzi igerisine itmistir [97].

Sedanter hayat tarzinin saglik problemlerinden ¢ogusuna direkt yada endirekt bir sekilde
sebebiyet verdigi, gelismis konumda bulunan devletlerdeki yapilan bilimsel ¢alismalarla ispat
edilmistir [98].

Yetersiz fiziksel aktiviteye bagli olarak Tiirkiye’de yapilan sagliga yonelik ekonomik
harcamalarin miktar1 2016 yili i¢in 69,7 dolaylarinda oldugu ifade edilmistir. Avrupa’daki bu
maliyet rakamlar ise her bir kisi i¢in 150-300 Euro araliginda oldugu tahmini yapilmistir [98].
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TBSA 2019 calismasinin verilerine gére DSO’niin saglik icin gerekli fiziksel aktivite
tavsiyelerini karsilamayanlarin dagilimi su sekildedir; Tiirkiye’de 15 yas ve tizerindeki gruplarda
%37, 19 yas ve lizerindeki gruplarda %37,6’dir. Bu veriler cinsiyet bakimindan incelendiginde
15 yas ve lizerindeki yas gruplarda erkeklerde %26,1°1 gerekli kriterleri karsilamazken kadinlar
bireylerde bu deger %47,8’dir. 19 yas ve iizerindeki gruplarda ise bu oranlar sirasi ile erkek

%27,1, kadin %48’dir [99].

1.8. COVID-19 ve Uyku

Daha oncelerde yapilmis galismalar sonucunda agir akut solunum sendromunun, ebola
viriisii hastaliginin benzeri olan bulagsma 06zelligi tasiyan salgin hastaliklarinin bu hastaliklar
atlatan bireyler lizerinde uykuya dair problemlere sebebiyet verebilecegi goriilmiistiir [100, 101].

Koronaviriis salgini ise uykuda problemlere yol agabilecek durumlar ile epeyce iliskilidir
[102]. Koronaviriis enfeksiyonuna dair risklerde artislarin gergeklesmesi sonucunda bireylerin
uykularindaki kalite etkilenebilmektedir. Bu unsur uyku kalitesinde degisikliklere sebebiyet
verebilmektedir [103].

Universitedeki dgrenciler ve ordaki gorevli bireyler iizerinde arastirma yapan Marelli ve
onun arkadaglar1 bu gruplardaki kisilerin COVID-19 sosyal izolasyon ve karantinanin
uygulandigr siire¢ igerisindeki uyku kalitelerinde kotii yonde degisikliklerin oldugunu tespit
etmislerdir [104].

Insanlarin COVID-19 salgini siireci icerisindeki yasama bigimlerinde meydana gelen
degismelerin onlarm uykularindaki kaliteye etkisini aragtirmay1 amaglayan ve Ispanya’da yapilan
aragtirma sonucunda, salginla alakali unsurlarin bireylerde meydana gelen ruhsal problemlerdeki

artis ve uykudaki kalitede diislis yasanmasi ile iliskisinin oldugu tespit edilmistir [105].
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2. MATERYAL ve YONTEM

2.1. Arastirmanin Tipi

Bu arastirma Bitlis Eren Universitesindeki akademisyenlerin pandemi siirecindeki
beslenme aligkanliklarinda meydana gelen degisimleri ve stres diizeylerini degerlendirmek

amaciyla yapilan tanimlayici bir aragtirmadir.

2.2. Arastirmanin Amaci ve Sorulari

Bu arastirmada, Bitlis Eren Universitesi'ndeki akademisyenlerde koronaviriis (COVID-
19) salgininin beslenme aligkanliklar1 iizerine etkisine yonelik, katilimcilarin algilarinin ortaya
konulmasi ve stres diizeylerinin degerlendirilmesi amaglanmaktadir. Bu amag¢ dogrultusunda
uygulamaya konulacak arastirma kapsaminda belirlenen ve cevabi aranacak sorular su sekilde
siralanabilir:

+ Koronaviriis salgini siiresince hareketsiz yagsam katilimcilarin sagligini etkiledi mi?

* Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygi katilimcilarin yeme aligkanligini degistirdi

mi?

* Koronaviriis salgini siiresince katilimcilarin 6giin sayisi arttt m1?

» Koronaviriis salgini siiresince katilimecilarin gida ve gida triinleri i¢in harcamas artti
mi1?

* Koronaviriis salgini siiresince katilimcilarin gida paket-servis siparisleri arttt mi?

* Koronaviriis salgini siiresince katilimeilarin viicut agirhigr degisti mi?

» Koronaviriis salgini siiresince katilimecilarin kaygi ve stres diizeyini etkileyen faktorler
nelerdir?

» Koronaviriis salgini siiresince katilimcilarin beslenme aliskanliklarini etkileyen faktorler
nelerdir?

2.3. Arastirmanin Yapildig1 Yer ve Zaman

Bu ¢alisma, 01 Aralik 2021-31 Ocak 2022 tarihleri igerisinde Bitlis Eren Universitesi’nde

yiirtitilmistiir.
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2.4. Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmamizin  evrenini Bitlis Eren Universitesi’nde c¢alisan 498 akademisyen
olusturmaktadir.

Akademik  personelin  %43.38’sine (216  kisi) ulasilmigtir.  Ulagilamayan
akademisyenlerden 282’si (%56.62); Yurtdigina akademik faaliyete gitmis, OYP (Ogretim Uyesi
Yetistirme Programi) ile iiniversite disinda, emekliye ayrilmis ve/ve ya istifa etmis, egitimleri

uzaktan yapmis, aragtirmaya katilmay1 kabul etmemistir.

2.5. Etik Kurul Onayi ve Izinler

Arastirmamizla ilgili Bitlis Eren Universitesi Etik Kurul Baskanligindan 28.09.2021
tarihinde etik onay alinmistir (EK-1).

Ek olarak, Bitlis Eren Universitesi Rektorliigii’nden 01.10.2021 tarihinde E-66073261-
044-25021 bagvuru numarastyla izin alinmistir (EK-2).

2.6. Verilerin Toplanmasi

Yiriittigiimiiz tez ¢alismasinda veri toplama araci olarak konu ile ilgili literatiir taranarak
arastirmaci tarafindan hazirlanan 26 sorudan olusan anket formu (Ek-3) ile “Koronaviriis
Salgmmin Bireylerin Beslenme Aliskanliklar1 Uzerine Etkisinin Onemine iliskin Goriislerini
Ortaya Koyan 5°’li Likert Olgegi” (Ek-4) ve “Algilanan Stres Olgegi (ASO-14)” (Ek-5)
kullanilmastir.

Anketin ilk boliimiinde sosyodemografik 6zellikleri (akademisyenlerin cinsiyeti, yasi,
medeni durumu, egitim durumu, ekonomik durumu, akademik unvani, ¢alistigi alan), saglik
aligkanliklar (sigara igme, alkol kullanma, egzersiz yapma), mevcut saglik durumu ve beslenme
aligkanliklar1 (pandemi siirecinde tiiketilen igecekler, tiiketilen besinler, 6&iin sayisi, paket-servis
siparisi), boy uzunlugu ve viicut agirhig sorulmustur. ikinci béliimde ise *“Koronaviriis
Salgininin Bireylerin Beslenme Aliskanliklar1 Uzerine Etkisinin Onemine Iliskin Goriislerini
Ortaya Koyan 5°1i Likert Olgegi” ve “Algilanan Stres Olgegi (ASO-14)” yer almistir.

Arastirmaya katilan tiim katilimcilardan s6zlii onam alinmis ve anket formu katilimcilara

dagitilmig ve daha sonra toplanmaistir.
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2.6.1. Antropometrik Olgiimler

Katilimcilarin boylarinin uzunlugu ve viicutlarinin agirliklarina dair bilgiler katilimcilarin
kendi beyanlari ile alinmistir. Beden kitle indeksi arastirmaci tarafindan hesaplanmstir.
Aragtirma sonucu elde edilen veriler dogrultusunda, katilimcilarin beden kitle indeksi
(BK1I) degerleri Diinya Saglik Orgiitii’niin (DSO) yetiskinlerin beden kitle indeksi standartlarina
uygun olarak smiflandirmalar1 yapilmistir.
20 yas iizeri insanlarin BK1’lerinin kategorilendirilmesi Diinya Saglik Orgiitii’ne gore;
e BKi<18.5 kg/m? ise diisiik kiloda, zay1f
e BKi 18.5-24.9 kg/m?ise normal kiloda
e BKI 25.0-29.9 kg/m?ise obezite éncesi, hafif sisman
e BKI 30.0-34.9 kg/m?ise 1. derece obez
e BKI 35.0-39.9 kg/m?ise 2. derece obez seklindedir [106].

2.6.2. Koronaviriis Salgimmin Bireylerin Beslenme Aliskanhklari Uzerine Etkisinin

Onemine Iliskin Gériislerini Ortaya Koyan 5’li Likert Olgegi

Koronaviriis salgiminin bireylerin beslenme aligkanliklar1 {izerine etkisinin Oonemine
iliskin goriiglerini ortaya koyan 5°li likert Olgegi Dilber ve Dilber (2020) tarafindan
gelistirilmistir. Bu 0Olgek Koronaviriis salgininin bireylerin beslenme aligkanliklar1 {izerine
etkisinin Onemine iligkin gorliglerini ortaya koyan 5°li Likert olgegi ile Olgen 11 ifade
olusturulmustur. 5’1i likert Olgeginde, Kesinlikle katilmiyorum (1), Katilmiyorum (2),
Kararsizim (3), Katiliyorum (4), Kesinlikle katiliyorum (5) arahginda yanitlar alinmustir. Olgek
iki faktorden (beslenme aligkanligi, Koronaviriis salgiminin olusturdugu stres ve kaygi) meydana
gelmektedir. [11].

Olgege ait gecerlik ve giivenilirlik analizinin sonucunda Cronbach’s Alpha’nin degeri

0,838 bulunmustur [11].

2.6.3. Algilanan Stres Olcegi (ASO)

Aragtirmamizda katilimcilardaki algilanan stresin diizeyini tespit etmek i¢cin Cohen ve
ark. [107] tarafindan olusturulan ve Eskin ark. [108] tarafindan Tiirk¢e diline uyarlanmis olan
Algilanan Stres Olgegi (ASO) kullanilmistir. ASO 14 maddeden olusmakta olup ve bireyin

hayatinda olan birtakim durumlar1 nasil algiladigini 6l¢iimlemek amaciyla olusturulmustur.
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Olgekte 0: “Hicbir zaman”, 4: “Cok sik” olacak sekilde 5°li likert olarak olusturulmustur.
ASO’de yer alan sorular, katilimcilarin son bir ay igerisinde karsilastiklar farkli durumlarda
neleri diisiindiikleri ve neler hissettiklerini incelemektedir. Olgekte bulunan segenekler kolayca
anlagilabilmekte, test edilmesi ekonomik, kolay ve hizli uygulanabilinen bir 6zellige sahiptir.
Toplumdaki tim kesimlerde kullanilabilmektedir. Ayrica herhangi bir durum i¢in 6zgii olma
Ozelligi tasimamaktadir. Esas itibari ile sahis ve cevresi arasinda olan etkilesime duyarlidir.
Katilimcilardaki gelecek beklentisini ve yakin sosyal c¢evresi ile olan etkilesimlerini
Olcmektedir. Baltas ve arkadaslar1 tarafindan yapilan gegerlik ve gilivenilirlilik caligmalar
sonucunda Algilanan Stres Olgegi’nden elde edilen toplam puan ortalamasi 24.62 + 8.15
oldugunu bulunmuslardir. Aralik degeri ise 48’dir (Min=3, Max=51). Olgek Siirekli Kaygi
Olgegi ile kiyas edilmistir. Iki dlgekteki toplam skorlarin arasinda olusan korelasyon katsayisi
r=0.68 olarak bulunmustur. Buradaki r degeri iki dl¢egin arasinda anlamli olan bir iliskinin
bulundugunu ifade etmektedir(p<0.001). Olgcege ait coefficient-alfa degeri 0,84 tiir. Test-Retest
katsayisi ise 1=0.79, p.<000’dir. Algilanan Stres Diizeyi Testi: 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 13. sorular ters
cevrilip hesaplamasi yapilmaktadir. (1=5), (2=4), (3=3), (4=2), (5=1). Toplam puan maddelerin
puanlarinin toplanmasit sonucu elde edilebilmektedir. Toplam puant 0 ve 56 araliginda
degisebilmektedir. 11-26 arasinda oldugu zaman diisiik, 27-41 arasinda oldugu zaman orta 42 ve

56 arasinda oldugu zaman ise yiiksek stres varligin1 gostermektedir [109].

2.7. Arastirmanin Degiskenleri

Calistiklart alan, tinvan, yas, cinsiyet, medeni durumu, egitim, gelir, beden kitle indeksi,
sigara-alkol tiiketme durumu, hastalik durumu, beslenme aligkanligi durumu, fiziksel aktivite
yapma durumu, saglhigini degerlendirme durumu, yeterli ve dengeli beslenme durumu bagimsiz
degiskenleri; Koronaviriis Salginmin Bireylerin Beslenme Aliskanliklar1 Uzerine Etkisinin
Onemine Iliskin Gériislerini Ortaya Koyan 5°li Likert Olgegi ortalamalar1 ve Algilanan Stres
Olgegi (ASO) dlgeklerinin genel ve alt boyutlarmin ortalamalari, beslenme aliskanhigi durumu,
fiziksel aktivite yapma durumu, sagligini degerlendirme durumu, yeterli ve dengeli beslenme

durumu ise bagimli degiskenleri olusturmaktadir.

2.8. Istatiksel Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmaya yonelik diizenlemis oldugumuz anket formuyla elde edinilen verilerin

analizleri, istatistiksel yazilim paketi SPSS 22.0 (Statistical Package for the Social Sciences —

21



IBM®) kullanilarak yapilmigtir. Verilerin istatistiksel analizinde uygulanacak testleri belirlemek
icin SPSS programinda Olgegin basiklik (Skewness) ve carpiklik (Kurtosis) degerlerine
bakilmistir. Bu testlerde basiklik ve ¢arpiklik degerlerine bakilirken Tabashnick ve Fidell’e gore
(2013) -1,5 ile +1,5 olmasi1 halinde [110], George ve Mallery’ e gore (2016) de -2,0 ile +2,0
olmas1 halinde homojen dagilim ya da normal dagilim oldugu anlagilmigtir [111].

Tanimlayici olan istatistikler, kategorik degiskenlere yonelik olarak sayilar ve yiizdeler,
siirekli degiskenlere yonelik olarak ortalama ve standart sapma (X =+ ss) degerleri verilmistir.
Katilimcilar arasinda oransal veriler Pearson Ki-Kare Analizi, Fisher’s exact test ile
karsilastinlmistir. Bagimsiz Orneklem T-Testi, One Way Anova, Post Hoc Analizler igin
Bonferroni diizeltmesi yapilmistir. Tiim analizlerde anlamlilik seviyesi p<0.05 ve p<0.01 olarak

belirlenmistir.

2.9. Arastirmanin Sinirhliklari

Bitlis Eren Universitesinde gorev yapan akademik personelin calismaya katilmasi

arastirmanin sinirligini olusturmaktadir.
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3. BULGULAR VE TARTISMA

Cizelge 3.1. Katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerinin dagilimi

Say1 (n) Yiizde (%)
Cinsiyet
Kadin 71 32.9
Erkek 145 67.1
Yas
20-34 79 36.6
35-49 125 57.9
50 ve iizeri 12 5.6
Egitim durumu
Lisans mezunu 6 2.8
Yiiksek lisans 45 20.8
Doktora 165 76.4
Cahistig1 alan
Saglik bilimleri 39 18.1
Fen bilimleri 65 30.1
Sosyal bilimler 112 51.9
Akademik Unvan
Prof. Dr. 11 5.1
Dog¢.Dr 39 18.1
Dr. Ogr. Uyesi 64 29.6
Ogretim Gorevlisi 48 22.2
Arastirma Gorevlisi 54 25.0
Medeni durum
Evli 152 70.4
Bekar 61 28.2
Bosanmig/Dul 3 14
TOPLAM 216 100.0
BKi (kg/m®) Sayi (n) Yiizde (%)
Zayif 3 1.4
Normal 85 39.4
Hafif kilolu 102 47.2
Sigsman 26 12
Yas ort £ ss (Mmin-maks) 37.43 +7.54 (23-71)
Boy uzunlugu (cm) ort + ss (min-maks) 171.98 +£9.12 (150-198)
Viicut agirhg (kg) ort + ss (min-maks) 76.90 + 15.52 (45-130)

Katilimcilarin sosyo-demografik 6zelliklerinin dagilimi Cizelge 3.1’de goriilmektedir.
Buna gore katilimcilarin %32.9 (n=71)’u kadin, %67.1 (n=145)’i erkektir. Katilimcilarin %36.6
(n=79)’s1 20-34 yas araliginda, 57.9 (n=125)’u 35-49 yas araliginda ve %5.6 (n=12)’s1 da 50 ve
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tizeri yas araligindadir. Katilimcilarin yaslarmin minimum degeri 23, maksimum degeri 71, yas
ortalamas1 37.43 + 7.54°tiir.

Katilimcilardan lisans mezunu olanlarin oran1 %2.8 (n=6), yiiksek lisans mezunu
olanlarin oran1 %20.8 (n=45), doktora mezunu olanlarin orani ise %76.4 (n=165)’tir. Katilim
saglayan akademisyenlerden %18.1 (n=39)’1 saglik bilimlerinde, %30.1 (n=65)’1 fen
bilimlerinde ve %51.9 (n=112)’u da sosyal bilimlerde ¢alismaktadir. Katilimcilarin akademik
unvan dagilimlari ise %5.1 (n=11)’i Prof. Dr, %18.1 (n=39)’i Dog. Dr., %29.6 (n=64)’s1 Dr. Ogr.
tyesi, %22.2 (n=48)’si O0gretim gorevlisi ve %25.0 (n=54)’1 aragtirma gorevlisi seklindedir.
Medeni durumlarina bakildiginda evli oran1 %70.4 (n=152), bekar oram1 %28.2 (n=61),
bosanmis/dul oran1 %1.4 (n=3) seklindedir.

BKI smiflandirmasina bakildiginda katilimeilarm %1.4 (n=3)’{i zayif, %39.4 (n=85)’ii
normal, %47.2 (n=102)’si hafif kilolu ve %12 (n=26)’si ise sisman kategorisindedir.
Katilimcilarin boy uzunlugu minimum degeri 150 cm, maksimum degeri 198 cm, ortalama deger
171.98 £ 9.12 cm’dir. Viicut agirligi minimum degeri 45 kg, maksimum degeri 130 kg, ortalama
degerin ise 76.90 £+ 15.52 kg oldugu goriilmektedir.

Bitlis Eren Universitesi akademisyenleri iizerinde ¢alisma yapan Kendilci[112] nin
arastirma sonuglarina gore akademisyenlerin %2.3’linlin zayif, %42.2’sinin normal kilolu,
%41.4’liniin fazla kilolu ve %14.4lniin ise obez oldugu tespit edilmistir. Yiiriitiilen tez
calismasinin bu ¢alisma ile uyum gosterdigi goriilmiistiir. Ikiisik [113] tarafindan 2009 senesinde
Marmara Universitesindeki akademisyenler ile yapilan bir ¢aligmamin  sonucunda,
akademisyenlerin %53.5’inin normal kilolu, %35.3’linlin hafif sigman ve %11.2’sinin ise obez
oldugu tespit edilmistir. Yiriittiiglimiiz tez ¢aligmasinin sonuglariin bu ¢alismadaki sonuclarla
uyusmadig1 ve bizim ¢aliymamizdaki BKI degerlerinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. 2017
yilinda Dogan [114] tarafindan akademisyenler {iizerinde yapilan ¢alisma sonucunda
akademisyenlerin %2.3’iiniin zayif, %41.0’inin normal, %44.8’inin hafif sisman ve %11.9’unun
ise sisman oldugu goriilmektedir. Yiiriitiiglimiiz tez ¢alismasinin bu calisma ile uyum gosterdigi

gorilmiistiir.
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Cizelge 3.2. Katilimcilarin gelir gider durumu ve COVID-19’un ekonomik etkisinin dagilimi

Gelir durumu Say1 (n) Yiizde (%)
Gelir giderden az 19 8.8
Gelir gidere esit 90 41.7
Gelir giderden fazla 107 49.5

COVID-19 salgim siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?
Evet 70 32.4
Bazen 52 24.1
Hay1r 94 43.5

COVID-19 salgim aylik gelir-gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?
Gelir ve gider artt1 22 10.2
Gelir sabit kaldi, gider artt1 93 43.1
Gelir azald1, gider sabit kald1 9 4.2
Gelir ve gider azaldi 6 2.8
Gelir ve giderde degisiklik olmadi 86 39.8

TOPLAM 216 100.0

Katilimeilarin gelir gider durumu ve COVID-19’un ekonomik etkisinin dagilimi Cizelge
3.2’de goriilmektedir. Gelir durumuna bakildiginda %8.8 (n=19)’inin gelirin giderden az, %41.7
(n=90)’sinin gelirin gidere esit ve %49.5 (n=107)’inin ise gelirin giderden fazla oldugunu ifade
ettigi gortiilmektedir. Katilimecilarin %32.4’i (n=70) COVID-19 salgin1 siirecinde beslenme
harcamasmin ekonomik olarak kendisini etkiledigini belirtirken, %24.1 (n=52)’1 bazen
etkiledigini, %43.5 (n=94)’i ise etkilemedigini belirtmistir. Katilimcilarin %10.2°si (n=22)
COVID-19 salginmnin aylik gelir ve giderini arttirdigini belirtirken, %43.1°1 (n=93) gelirinin sabit
kaldigini, giderinin arttigini, %4.2’si (n=9) gelirinin azaldigini, giderinin sabit kaldigini, %2.8’i
(n=6) gelir ve giderinin azaldigini, %39.8’i (n=86) ise gelir ve giderinde degisiklik olmadigini

belirtmistir.
Cizelge 3.3. Katilimcilarin hastalik durumunun dagilimi
Kronik hastalik varhg Say1 (n) Yiizde (%)
Var 27 12.5
Yok 189 87.5
TOPLAM 216 100.0
Kronik hastalik
Diyabet 4 14.3
Hipertansiyon 4 14.3
Kronik bobrek yetmezligi 1 3.6
Diger 19 67.9
TOPLAM 28 100.0
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Katilimcilarin hastalik durumunun dagilimi Cizelge 3.3.’te goriilmektedir. Buna gore
katilimcilarin %12.5 (n=27)’inde kronik rahatsizlik oldugu ve %87.5 (n=189)’inde ise kronik
rahatsizlik bulunmadigi goriilmiistiir. Kronik rahatsizligi bulunanlarin %14.3 (n=4)’iinde diyabet,
%14.3 (n=4)’liinde hipertansiyon, %3.6 (n=1)’inde kronik bdbrek yetmezligi ve %67.9
(n=19)’unda ise diger (kansizlik, guatr, siyatik, migren, ritim bozuklugu, karaciger yaglanmasi,
avaskiiler nekroz, psoriasis, astim, akdeniz atesi, kanser, crohn hastaligi, akciger embolisi, guatr,
diskoid lupus eritematozus, alerji) kronik rahatsizliklar goriillmektedir.

Bitlis Eren Universitesi akademisyenleri iizerinde c¢alisma yapan Kendilci[112] nin
arastirma  sonuglarina  gére akademisyenlerin  %16.4linlin  hastaligi  bulunmaktadir.
Yiiriittiiglimiiz tez ¢alismasinin sonuglar1 bu ¢alisma ile uyusmaktadir. 2008 senesinde Giiler ve
ark. [115] tarafindan akademisyenler iizerinde yapilan bir ¢alisma sonucuna gore
akademisyenlerin %14.3’linde kronik hastaligin mevcut oldugu tespit edilmistir. Yiiriitmiis
oldugumuz tez ¢alismasinin sonuglar1 ile bu ¢alismanm sonuglart uyusmaktadir. Tkiisik [113]
tarafindan 2009 senesinde Marmara Universitesindeki akademisyenler ile yapilan bir ¢calismanin
sonucunda, akademisyenlerin %41.6’sina doktorlarca hastalik teshisi konulmustur. Buradaki
calismanin sonuglaria bakildiginda, hastalik durumunun yiiriittiigimiiz tez ¢alismasina gore

daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Cizelge 3.4. Katilimcilardaki alkol ve sigara tiiketme durumunun dagilimi

Sayi (n) Yiizde (%)

Alkollii i¢ki tiiketiyor musunuz?

I¢iyordum, biraktim 6 2.8

Evet i¢iyorum 28 13.0

Hayir igmiyorum 182 84.3
Sigara/puro/pipo vb. tiitiin kullaniyor musunuz?

I¢iyordum, biraktim 9 4.2

Evet i¢iyorum 63 29.2

Hayir igmiyorum 144 66.6

TOPLAM 216 100.0

Katilimcilardaki alkol ve sigara tliiketme durumunun dagilimi Cizelge 3.4.°te
goriilmektedir. Buna gore katilimcilarin %2.8 (n=6)’i daha 6nceden alkollii i¢ki kullandig: fakat
sonra biraktigi, %13.0 (n=28)’i alkollii igkiyi mevcut durumda kullandigi ve %84.3
(n=182)’liniin ise alkollii icki kullanmadig1 goriilmektedir. Yine katilimcilarin %4.2 (n=9)’sinin

daha Onceden sigara ve tlirevlerini kullandig1 fakat sonrasinda biraktigi, %29.2 (n=63)’sinin
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mevcut durumda sigara ve tiirevlerini kullandig1 ve %66.6 (n=144)’sinin de sigara ve tiirevlerini
kullanmadig1 goriilmektedir.

Bitlis Eren Universitesi akademisyenleri iizerinde c¢alisma yapan Kendilci[112] nin
arastirma sonuglarina gére akademisyenlerin %72.1°1 alkollii i¢kiyi kullanmadigi, %15.2°s1 ¢cok
nadir olarak alkol ictigi ve %10.3’{iniin ise arada sirada alkol kullandig1 tespit edilmistir. Ayn
calismada akademisyenlerden %35.9’unun sigarayr hi¢ icmedigi, %10.9’unun Oncesinde ictigi
fakat sonra biraktigi, %24.1’inin ise diizenli olarak sigara igtigi tespit edilmstir. 2008 senesinde
Giiler ve ark. [115] tarafindan akademisyenler tizerinde yapilan bir ¢alisma sonucuna gore
akademisyenlerin %32.7’sinin alkol kullandigi ve %37.3’linlin ise sigara kullandigi tespit
edilmistir. Musaoglu [116] tarafindan 2008 yilinda Edirne ilindeki Trakya Universitesinde gorev
yapan akademisyenler iizerinde yapilan ¢alisma sonucuna gore akademisyenlerin %35.4’{iniin
alkollii ickiyi tiikettigi, %64.6’smin ise alkollii ickiyi tiikketmedigi tespit edilmistir. Ayni
calismanin sonucglarmma gore akademisyenlerin %358.4’linlin  sigarayr hi¢ kullanmadigy,
%26.4’linlin diizenli olarak sigara tiikettigi ve %15.2’sinin ise sigarayr kullanmadigi tespit
edilmistir. Yirittigiimiiz tez calismasindan elde edilen verilerin ayni ¢aligma alaninda ¢alisma
yapan Kendilci’nin verileri ile uyustugu, diger ¢alismalar ile de ayni dogrultuda sonuclar elde
edildigi goriilmiistiir. Bitlis Eren Universitesindeki akademisyenlerin sigara ve alkol tiiketme
sikliginin  diger {niversitelerdeki akademisyenlerin sikligina gore daha disik oldugu

goriilmiistiir.
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Cizelge 3.5. Katilimcilarin COVID-19 siirecindeki beslenme aliskanligina yonelik dagilimlari

Sayi (n) Yiizde (%)
COVID-19 salginm1 beslenme aliskanhgimz etkiledi mi?
Evet 49 22.7
Bazen 53 24.5
Hayir 114 52.8

COVID-19 salgim siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil

degerlendiriyorsunuz?

Cok kotii 7 3.2
Koti 21 9.7
Emin degilim 62 28.7
Iyi 109 50.5
Cok iyi 17 7.9
TOPLAM 216 100.0
COVID-19 salgini siirecinde daha cok hangi icecekleri tiikettiniz? (birden fazla secenek
isaretlenmistir)
Su 151 30.4
Stit 30 6.0
Cay 141 28.4
Kahve 82 16.5
Asitli icecekler 28 5.6
Meyve suyu 34 6.8
Alkollii igecekler 10 2.0
Diger 21 4.2
TOPLAM 497 100.0
COVID-19 salgimindan 6nce bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslenirdiniz?
2 6glin ve daha az 84 38.9
3 6giin 122 56.5
4 6giin 5 2.3
5 0giin ve fazlasi 5 2.3
COVID-19 salgim siirecinde bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslendiniz?
2 6glin ve daha az 82 38.0
3 6giin 113 52.3
4 6giin 14 6.5
5 0giin ve fazlasi 7 3.2
TOPLAM 216 100.0

Katilimcilarin COVID-19 siirecindeki beslenme aligkanligina yonelik dagilimlar Cizelge
3.5.te goriilmektedir. Katilimcilarin "COVID-19 salgin1 beslenme aligkanliginizi etkiledi mi?"
sorusuna verdigi cevaplarin %22.7 (n=49)’si evet, %24.5 (n=53)’1i bazen ve %52.8 (n=114)’1 ise

hayir seklindedir. Katilimeilarin "COVID-19 salgini siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli
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olmast bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?" sorusuna verdikleri cevaplarin dagilimi %3.2
(n=7) cok kotii, %9.7 (n=21) kotl, %28.7 (n=62) emin degilim, %50.5 (n=109) iyi, %7.9
(n=17)’u ise ¢ok 1yi seklindedir.

Katilimcilarin ¢oklu yanit segenegi olan "COVID-19 salgii siirecinde daha ¢ok hangi
icecekleri tiikettiniz?" c¢oklu cevap seceneg@i olan sorusuna verdikleri 497 cevaptan %30.4
(n=151)’1 su, %6.0 (n=30)’s1 siit, %28.4 (n=141)’1 ¢ay, %16.5 (n=82)’i kahve, %5.6 (n=28)’s1
asitli igecekler, %6.8 (n=34)’i meyve suyu, %2.0 (n=10)’si alkollii i¢ecekler ve %4.2 (n=21)’si
de diger (bal serbeti-limon karisimi, soda, komposto, hosaf, ayran, bitki caylari, kolajenli
propolisli igecekler, kefir, salgam, bal-sarimsak karigimi, balli siit, vitaminli igecekler)
seklindedir.

Katilimcilarin "COVID-19 salginindan 6nce bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslenirdiniz?"
sorusuna verdikleri yanitlarin %38.9 (n=84)’u 2 6giin ve daha az, %56.5 (n=122)’i 3 6giin, %2.3
(n=5)"1 4 6gin, %2.3 (n=5)’i de 5 6giin ve fazlasi seklindedir. Katilimcilarin "COVID-19
salgin1 siirecinde bir gilin igerisinde ka¢ 6glin beslendiniz?" sorusuna verdigi yanitlarin %38.0
(n=82)’1 2 6giin ve daha az, %52.3 (n=113)’ii 3 6giin, %6.5 (n=14)’1 4 68iin,%3.2 (n=7)’si de 5

oglin ve fazlasi seklindedir.
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Cizelge 3.6. Katilimcilarin COVID-19 siirecinde beslenmelerinde meydana gelen degisimlerin

dagilimlar

Say1 (n) Yiizde (%)
COVID-19 salgin siirecinde hangi besinlerin tiiketiminde artis oldu? (birden fazla
secenek isaretlenmistir)

Et 90 13.3
Tavuk 50 7.4
Siit ve siit lirtinleri 47 7.0
Tahillar (ekmek, pilav, simit, borek, ¢orek vb.) 57 8.4
Kurubaklagiller 29 4.3
Meyve 110 16.3
Sebze 90 13.3
Tatlilar 37 55
Fast-food yiyecekler 29 4.3
Bitki ¢aylari 64 9.5
Baharatlar 25 3.7
Diger 5 0.7
Degisiklik olmadi 42 6.2
TOPLAM 675 100.0

COVID-19 salgin siirecinde hangi besinlerin tiiketiminde azalma oldu? (birden fazla
segenek isaretlenmistir)

Et 10 2.9
Tavuk 16 4.7
Siit ve siit triinler1 17 5.0
Tahillar (ekmek, pilav, simit, borek, ¢orek vb.) 30 8.8
Kurubaklagiller 14 4.1
Meyve 17 5.0
Sebze 15 4.4
Tathilar 42 12.3
Fast-food yiyecekler 87 25.4
Bitki ¢aylari 8 2.3
Baharatlar 16 4.7
Diger 1 0.3
Degisiklik olmadi 69 20.2
TOPLAM 342 100.0
COVID-19 siirecinde gida paket servis siparisleriniz ne yonde degisti?
Paket-servis siparig yontemi kullanmiyorum 39 18.1
Daha az siparis verdim 59 27.3
Siparis miktarinda degisiklik olmadi 54 25.0
Daha fazla siparis verdim 64 29.6
TOPLAM 216 100.0
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COVID-19 siirecinde katilimcilarin  beslenmelerinde meydana gelen degisimlerin
dagilimlar1 Cizelge 3.6.’da goriilmektedir. Katilimcilarin ¢oklu yanit segenegi olan "COVID-19
salgim silirecinde hangi besinlerin tiiketiminde artis oldu?" sorusuna verdikleri 675 yanittan
%13.3 (n=90)’1 et, %7.4 (n=50)’l tavuk, %7.0 (n=47)’si siit ve siit trtinleri, %8.4 (n=57)’
tahillar (ekmek, pilav, simit, borek, ¢orek vb.), %4.3 (n=29)’1 kurubaklagiller, %16.3 (n=110)’u
meyve, %13.3 (n=90)’1 sebze, %5.5 (n=37)’1 tathlar, %4.3 (n=29)’1i fast-food yiyecekler, %9.5
(n=64)’1 bitki caylar1, %3.7 (n=25)’si baharatlar, %0.7 (n=5)’si diger (balik, paket servis, paketli
tirtinler, ) besinler ve %6.2 (n=42)’si de degisiklik olmadi seklindedir.

Katilimeilarin ¢oklu yanit secenegi olan "COVID-19 salgini siirecinde hangi besinlerin
tilketiminde azalma oldu?" sorusuna verdikleri 342 yanittan %2.9 (n=10)’u et, %4.7 (n=16)’si
tavuk, %5.0 (n=17)’i siit ve siit triinleri, %8.8 (n=30)’i tahillar (ekmek, pilav, simit, borek, ¢orek
vb.), %4.1 (n=14)’i kurubaklagiller, %5.0 (n=17)’i meyve, %4.4 (n=15)’li sebze, %12.3 (n=42)1i
tatlilar, %25.4 (n=87)’ti fast-food yiyecekler, %2.3 (n=8)’i bitki caylari, %4.7 (n=16)’si
baharatlar, %0.3 (n=1)’l diger besinler ve %20.2 (n=69)’si de degisiklik olmad1 seklindedir.

Katilimcilarin "COVID-19 siirecinde gida paket servis siparisleriniz ne yonde degisti?"
sorusuna verdikleri yanitlarin %18.1 (n=39)’1 paket-servis siparis yontemi kullanmiyorum,
%27.3 (n=59)’1i daha az siparis verdim, %25.0 (n=54)’1 siparis miktarinda degisiklik olmad1 ve
%29.6 (n=64)’s1 daha fazla siparis verdim seklindedir.

Yildirrm Ugurlu[117]’nun 2022 yilinda yaptigi ¢alisma sonucunda katilimeilarin “Daha
cok hazir yemek yiyorum” Onermesine katilimcilarin %16’s1 katiliyorum, %22’si kismen
katiliyorum, %62’s1 katilmiyorum yanitin1 vermistir. “Disaridan yemek siparis etme sikligim
artt’” onermesine katilimcilarin %16’s1 katiliyorum %21.1°1 kismen katiliyorum, 9%62.3’i
katilmiyorum yanitin1 vermistir. “Pandemi silirecinde daha cok paketli gida tliketiyorum”
onermesine katilimcilarin  %13.1°1  katiliyorum, %25.1°1 kismen katiliyorum, %60.9’u
katilmiyorum yanitini vermistir. Yiriittiigimiiz tez ¢aligmasinin sonuglarinin bu calisma ile
uyum gosterdigi  goriilmektedir. 1ri[118]’nin 2021 yilinda yaptigi ¢aligma sonucunda
katilimeilarin %61.1°1 salgin siirecinde gida tirtinlerini (yiyecek- icecek) siparis verdigini ifade
etmistir. Katilimcilardan “COVID 19 pandemi siirecinde onceki donemlere gore daha fazla
internet lizerinden aligveris yapmaktayim ve e-ticareti kullanmaktayim” Onermesine Onem
verenlerin ortalama ve standart sapma degeri (ort + ss) 2.60 + 1.18 bulunmustur ve bu deger de
“ne katiliyor ne de katilmiyorum™ (2.50-3.49 arasi1) ifadesine denk gelmektedir. Yiiriittiiglimiiz
tez calismasinin bu calismanin sonuglart ile uyum gostermedigi goriilmektedir. Giiney
Coskun[119]’un 2021 yilinda yaptigi ¢alisma sonucunda katilimcilarin %47’sinin “Disarida daha

az yemek yiyorum / siparis ediyorum” yanitin1 verdigi ve %36’sinin “Evde ve saglikli yemekler
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pisirmeye daha c¢ok vakit ayirabiliyorum” yanitin1 verdigi goriilmektedir. Tez g¢alismamizin

sonuclarinin bu ¢alismanin sonuglar ile benzerlik gostermedigi goriilmektedir.

Cizelge 3.7. COVID-19’un katilimcilar tizerindeki fiziksel aktivite, stres ve kilo iizerine

etkilerinin dagilimi

Say1 (n) Yiizde (%)
COVID-19 salgim siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?
Artis oldu 29 134
Degisiklik olmadi 53 24.5
Azalma oldu 119 55.1
Fiziksel aktivite yapmiyorum 15 6.9
COVID-19 salgini siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?
Stres diizeyim ¢ok artt1 34 15.7
Stres diizeyim artt1 108 50.0
Stres diizeyimde degisiklik olmadi 69 31.9
Stres diizeyim azald1 5 2.3
COVID-19 salgni siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?
Artis oldu 91 42.1
Degisiklik olmadi 102 47.2
Azalma oldu 23 10.6
TOPLAM 216 100.0

COVID-19’un katilimeilar {izerindeki fiziksel aktivite, stres ve kilo etkilerinin dagilimi
Cizelge 3.7.’de goriinmektedir. Ankete katilim saglayanlarin %13.4 (n=29)’ii COVID-19 salgin1
stirecinde fiziksel aktivitede artis oldugunu, %24.5 (n=53)’i fiziksel aktivitede degisiklik
olmadigini, %55.1 (n=119)’1 fiziksel aktivitede azalma oldugunu ve %6.9 (n=15)’u fiziksel
aktivite yapmadigini ifade etmistir.

COVID-19 salgim siirecinde Bitlis Eren Universitesi akademisyenleri iizerinde ¢aligma
yapan Kendilci[112]’nin arastirma sonuglarina gore akademisyenlerin %35.9’u hi¢ egzersiz
yapmadigini, %52.9’u egzersiz yaptigini ancak onerilen sekilde olmadigini, %11.2’s1 6nerilen
diizeyde ve sekilde egzersiz yaptigini belirtmistir. Yiiriittiiglimiiz tez ¢alismasSinin sonuglarinin
bu c¢alisma ile uyusmadigr goriilmektedir. Fiziksel aktivite yapmayanlarin orani bizim
calismamizda daha diisiik bulunmustur. Bu calismaya gore fiziksel aktivite yapanlarin orani
bizim calismamizda daha yiiksek bulunmustur. Kutlutirk ve ark.[120]’nin 2021 yilinda
akademisyenler iizerinde yaptig1 calisma sonucuna gore akademisyenlerin %11°1 inaktif, %41°1
diisiik diizeyde ve %48’1 yeterli diizeyde fiziksel aktivite yaptigi tespit edilmistir. Tez

calismamizin sonuclarinin bu ¢alismanin sonuclar1 ile egzersizi yetersiz yapanlar yoniinden
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uyustugu goriilmektedir. Kiigiikcankurtaran ve ark. [121]’nin 2021 yilinda yaptigi ¢alismanin
sonucunda katilimcilarin COVID-19 o6ncesi donemdeki orta diizeydeki fiziksel aktivite siiresi
(dakika) (ort & ss) 23.6 = 7.2°dir ve COVID-19 dénemi orta diizeydeki fiziksel aktivite siiresi
(dakika) (ort + ss) 12.3 £ 4.7 seklinde bulunmustur. COVID-19 siirecinde fiziksel aktivitede
azalma oldugunu tespit etmislerdir. Bu calismanin sonuglariyla bizim ¢alismamizda COVID
stirecinde fiziksel aktivitenin azaldigini ifade eden %55.1°lik katilimcimizin ifadesinin uyustugu
gorilmektedir.

Katilimcilarin COVID-19 siirecindeki stres diizeyi degisikligine bakildiginda ise %15.7
(n=34)’sinin stres diizeyinin ¢ok arttigr, %50.0 (n=108)’sinin stres diizeyinde artma oldugu,
%31.9 (n=69)’unun stres diizeyinde degisikligin olmadigi ve %2.3 (n=5)’linde ise stres
diizeyinde azalma oldugu goriilmektedir.

Katilimcilarin  beyanina bagli COVID-19 siirecindeki kilo degisiminin dagilimina
bakildiginda ise %42.1 (n=91)’inin kilosunda artis oldugu, %47.2 (n=102)’sinin kilosunda

degisiklik olmadigi ve %10.6 (n=23)’sinda ise kilosunda azalma oldugu goriilmektedir.

Cizelge 3.8. Katilimcilarin cinsiyete géore COVID-19 salgininda giinliik yasamlarinda meydana

gelen degisimin dagilimi

Cinsiyet
Kadin Erkek Toplam p*
n %° n % n %

COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?

Daha az siparis verdim 28 47.5 31 26.3 59 33.3

Siparig miktarinda degisiklik olmadi 13 220 41 347 54 30.5 0.017*

Daha fazla siparis verdim 18 30.5 46 39.0 64 36.2
COVID-19 salgimi aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?

Gelir ve gider artt1 6 8.5 16 11.0 22 10.2

Gelir sabit kaldi, gider artt1 32 45.1 61 42.1 93 43.1

Gelir azalds, gider sabit kaldi 2 2.8 7 4.8 9 42 0857

Gelir ve gider azaldi 1 14 5 34 6 2.8

Gelir ve giderde degisiklik olmadi 30 42.3 56 38.6 86 39.8
COVID-19 salgim siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?

Artig oldu 31 43.7 60 414 91 421

Degisiklik olmadi 30 42.3 72 49.7 102 472  0.410*

Azalma oldu 10 14.1 13 9.0 23 10.6
COVID-19 salgimi siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?

Artig oldu 11 155 18 124 29 134

Degisiklik olmadi 20 28.2 33 22.8 53 24.5

Azalma oldu 36 50.7 83 572 119 551 0.674%

Fiziksel aktivite yapmiyorum 4 5.6 11 7.6 15 6.9
COVID-19 salgini siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?

Stres diizeyim ¢ok artt1 18 254 16 11.0 34 15.7

Stres diizeyim artt1 37 521 71 49.0 108 50.0

Stres diizeyimde degisiklik olmadi 14 19.7 55 37.9 69 319 0010*

Stres diizeyim azald1 2 2.8 3 2.1 5 2.3

*Pearson ki-kare testi, **Fisher’s exact test, *Siitun yiizdesi
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Katilimcilarin cinsiyete géore COVID-19 salgininda giinliik yasamlarinda meydana gelen
degisimin dagilimi Cizelge 3.8.’de goriilmektedir. Katilimcilarin cinsiyete gore "COVID-19
siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?" sorusuna verdikleri cevaplarin
dagilimu istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0.017). Katilimcilarin "COVID-19 siirecinde
gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?" sorusuna "Daha az siparis verdim" diyen
kadinlarin orant (%47.5) erkeklerden (%26.3) yiiksek bulunmustur. "Siparis miktarinda
degisiklik olmadi” diyen erkeklerin (%34.7) orani kadinlardan (%22.0) yiiksek bulunmustur.
"Daha fazla siparis verdim" diyen erkeklerin (%39.0) oran1 kadinlardan (%30.5) daha yiiksek
bulunmustur. Salgin siireci ile beraber evde daha fazla vakit gegirilmesine bagl olarak insanlar
evde daha ¢ok yemek yemeye baslamistir ve genel olarak kadinlarin erkeklere oranla evde
yemek yapma aliskanlifinin daha iyi olmasina bagl olarak kadinlarin daha az siparis verdigi
daha c¢ok ev yemekleri yapip tiikettigi, erkeklerin ise ev yemekleri yapmaktan ziyade daha ¢ok

paket-servise yoneldigi diistiniilmektedir.

Katilimcilarin cinsiyete gore “COVID-19 salgin1 aylik gelir gider dengenizde nasil bir
degisiklige neden oldu?” sorusuna verdikleri cevaplarin dagilimi arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark bulunmamistir (p=0.857). Katilimcilarin cinsiyete gore "COVID-19 salgini
stireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?" sorusuna verdikleri cevaplarin dagilimi
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir (p=0.410). Katilimcilarin cinsiyete
gore "COVID-19 salgini siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?"
sorusuna verdigi yanitlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamaistir (p=0.674).

Katilimeilarin cinsiyete gore "COVID-19 salgimi siirecinde stres diizeyinizde nasil bir
degisiklik oldu?" sorusuna verdikleri cevaplarin dagilimina bakildiginda; “stres diizeyim artt1”
diyen kadinlarin (%52.1) orani erkeklerden (%49.0), "stres diizeyimde degisiklik olmadi” diyen
erkeklerin (%37.9) oran1 kadinlardan (%19.7), "stres diizeyim azaldi" diyen kadmlarin (%2.8)
orant erkeklerden (%2.1) istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha yiiksek bulunmustur
(p=0.010).

Sam[122]’1in 2021 yilinda yaptig1 ¢alisma sonucuna gore katilimcilardan Stres Algisi
Olgegi puaninin kovid dncesi durum ortalamas1 15.35 £ 5.39 bulunmustur, Stres Algis1 Olgegi
puaninin kovid siirecindeki durum ortalamasi ise 18.60 £ 6.69 bulunmustur. Stres Algisi
Olgegi’nin kovid 6ncesi durum ve kovid siirecindeki durumlari arasinda istatistiki olarak anlamli
fark tespit edilmistir (p<0.001). Yiriittigimiiz tez ¢alismasi ile bu caligmanin uyum gosterdigi
goriilmektedir. Iki ¢alismada da COVID ile beraber stres diizeyinde artis oldugu goriilmiistiir.
Giiney Coskun[119]’un 2021 yilinda yapmis oldugu ¢alismanin sonunda katilimcilarin Algilanan
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Stres Olgegi puaninin ortalamasiin COVID-19’un éncesinde 18.2 = 5.0 ve COVID-19’un
sonrasinda ise Algilanan Stres Olgegi ortalamasinin 22.9 + 6.6 oldugu goriilmiistiir. COVID-19
Oncesi ve sonrasindaki stres ortalamalarmni istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit edilmistir

(p<0.001). Tez ¢alismamizin bu ¢alisma ile uyum gosterdigi goriilmektedir.

Cizelge 3.9. Katilimcilarin cinsiyete gére COVID-19 salgininda giinliik yagsamlarinda beslenme

ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi

Cinsiyet
Kadin (n=71) Erkek (n=145)  Toplam (n=216) p*
n %° n % n %

COVID-19 salgimi beslenme aliskanhgimz etkiledi mi?

Evet 19 26.8 30 20.7 49 22.7

Bazen 20 28.2 33 22.8 53 245 0.282*

Hayir 32 45.1 82 56.6 114 52.8
COVID-19 salgini siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?

Koti 13 18.3 15 10.3 28 13.0

Emin degilim 14 19.7 48 331 62 28.7 0.062*

Iyi 44 62.0 82 56.6 126 58.3
COVID-19 salgim siirecinde bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslendiniz?

2 6giin ve daha az 26 36.6 56 38.6 82 38.0

3 6giin 32 451 81 55.9 113 52.3 0.010*

4 6giin ve fazlasi 13 18.3 8 5.5 21 9.7
COVID-19 salgini siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?

Evet 24 33.8 46 317 70 324

Bazen 17 23.9 35 24.1 52 241 0.950*

Hayir 30 42.3 64 44.1 94 43.5

*Pearson ki-kare testi, *Siitun yiizdesi

Katilimeilarin cinsiyete gére COVID-19 salgininda giinliik yagamlarinda beslenme ile
ilgili meydana gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.9.’da goriilmektedir. Katilimcilarin "COVID-
19 salgimi beslenme aligkanligimizi etkiledi mi?" sorusuna verdikleri yanitlar cinsiyete gore
istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.282). Katilimcilarin cinsiyete gore "COVID-19
salgi1  siirecindeki  beslenmenizi  yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil
degerlendiriyorsunuz?" sorusuna verdigi yanitlar istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir

(p=0.062).

Katilimeilarin "COVID-19 salgini siirecinde bir giin igerisinde ka¢ 68iin beslenirdiniz?"
sorusuna "2 6giin ve daha az" diyen erkeklerin (%38.6) orani1 kadinlardan (%36.6), "3 6gtin"
diyen erkeklerin (%55.9) orani kadinlardan (%45.1), "4 6giinve fazlas1” diyen kadinlarin (%18.3)
orani erkeklerden (%5.5) istatistiksel olarak anlamli 6l¢iide daha yiiksek bulunmustur (p=0.010).
Tez ¢alismamizin sonucunda anlamli bir sekilde stres miktar1 kadinlarda erkeklerden yiiksek
bulunmustur, yine tez calismamiz sonucunda 4 0giin beslenenlerin stres orani 3 68ilin

beslenenlerden fazla bulunmustur. Bu sonuglar dogrultusunda salginla beraber kadinlarda stresin
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daha fazla artig gostermesine bagl olarak giin igerisindeki beslendikleri 6giin sayisinin artis
gosterdigi disiiniilmektedir.

Katilimcilarin  cinsiyete gore "COVID-19 salgimi siirecinde beslenme harcamasi
ekonomik olarak sizi etkiledi mi?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak

anlamli bulunmamaistir (p=0.950).

Cizelge 3.10. Katilimcilarin ¢alistigr alana gére COVID-19 salgiinda giinliik yasamlarinda

meydana gelen degisimin dagilimi

Cahistig1 Alan
Saghk Fen Sosyal Toplam p*
Bilimleri Bilimleri Bilimler
n %° n % n %° n %°
COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?
Dabha az siparis verdim 13 382 15 273 31 35.2 59 333
Siparig miktarinda degisiklik 11 324 13 236 30 34.1 54 30.5 0.206*
olmadi
Daha fazla siparis verdim 10 294 27 491 27 30.7 64 36.2
COVID-19 salgimi aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?
Gelir ve gider artt1 5 12.8 7 10.8 10 8.9 22 10.2
Gelir sabit kaldi, gider artt1 16 410 25 385 52 46.4 93 431
Gelir azaldy, gider sabit kaldi 1 26 3 46 5 45 9 42  0.940%
Gelir ve gider azald1 0 0.0 2 31 4 3.6 6 2.8

Gelir ve giderde degisiklik olmadi 17 436 28 431 41 36.6 86 39.8
COVID-19 salgim siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?

Artig oldu 16 410 29 446 46 41.1 91 42.1

Degisiklik olmadi 18 462 30 462 54 48.2 102 472 0.975*

Azalma oldu 5 12.8 6 9.2 12 10.7 23 10.6
COVID-19 salgim siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?

Artig oldu 7 17.9 5 7.7 17 15.2 29 13.4

Degisiklik olmadi 7 179 17 262 29 25.9 53 245

Azalma oldu 23 590 36 554 60 536 119 551 0494%

Fiziksel aktivite yapmiyorum 2 5.1 7 10.8 6 5.4 15 6.9
COVID-19 salgim siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?

Stres diizeyim ¢ok artt1 8 20.5 7 10.8 19 17.0 34 15.7

Stres diizeyim artti 18 462 33 508 57 50.9 108 50.0

Stres diizeyimde degisiklik olmadi 12 308 23 354 34 304 69 319 0.826**

Stres diizeyim azaldi 1 2.6 2 3.1 2 1.8 5 2.3

*Pearson ki-kare testi, **Fisher’s exact test, *Siitun yiizdesi

Katilimcilarin ¢alistigr alana gére COVID-19 salgininda giinliik yagamlarinda meydana
gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.10.’da goriilmektedir. Katilimeilarin calistigi alana gore
"COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparigleriniz ne yonde degisti?" sorusuna verdigi
yanitlarin dagilim istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.206). Katilimcilarin galistigi
alana gore "COVID-19 salgimi aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?"
sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.940).

Katilimcilarin ¢alistigi alana gore "COVID-19 salgimi siireci kilonuzda nasil bir degisiklige
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neden oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir
(p=0.975). Katilimecilarin calistigi alana gore "COVID-19 salgmi siirecinde fiziksel aktivite
diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak
anlamli bulunmamistir (p=0.494). Katilimcilarin ¢alistigt alana goére "COVID-19 salgini
stirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi

istatistiksel olarak anlamli bulunmamaistir (p=0.826).

Cizelge 3.11. Katilimcilarin ¢alistigi alana gére COVID-19 salgiinda giinliik yasamlarinda

beslenme ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi

Calistigi Alan
Saghk Fen Sosyal Toplam p*
bilimleri bilimleri bilimler
(n=39) (n=65) (n=112) (n=216)
n %" n % n %" n %"

COVID-19 salgimi beslenme ahskanhgimz etkiledi mi?

Evet 9 231 16 246 24 214 49 22.7

Bazen 13 333 15 231 25 223 53 245 0630

Hayir 17 436 34 523 63 56.3 114 52.8
COVID-19 salgum siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?

Kaéti 5 12.8 8 12.3 15 134 28 13.0

Emin degilim 9 231 21 323 32 28.6 62 28.7 0.897*

Iyi 25 641 36 554 65 58.0 126 58.3
COVID-19 salgimi siirecinde bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslendiniz?

2 6giin ve daha az 13 333 25 385 44 39.3 82 38.0

3 6giin 20 513 36 554 57 50.9 113 523 0.630*

4 6giin ve fazlasi 6 154 4 6.2 11 9.8 21 9.7
COVID-19 salgini siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?

Evet 12 308 21 323 37 33.0 70 324

Bazen 8 205 15 231 29 25.9 52 241 0.932*

Hayir 19 487 29 446 46 41.1 94 43.5

*Pearson ki-kare testi, *Siitun yiizdesi

Katilimcilarin ¢alistigi alana gére COVID-19 salgininda giinliik yagamlarinda beslenme
ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.11.’de goriilmektedir. Katilimcilarin
calistig1 alana gore "COVID-19 salgin1 beslenme aligkanliginizi etkiledi mi?" sorusuna verdigi
yanitlarin dagilim istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.630). Katilimcilarin ¢alistig
alana gore "COVID-19 salgini siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan
nasil degerlendiriyorsunuz?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli
bulunmamistir (p=0.897). Katilimcilarin ¢alistigi alana gore "COVID-19 salgini siirecinde bir
giin icerisinde kag 6glin beslenirdiniz?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilim istatistiksel olarak
anlamli bulunmamistir (p=0.630). Katilimcilarin c¢alistigt alana goére "COVID-19 salgini
siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?" sorusuna verdigi yanitlarin

dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamaistir (p=0.932).
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Cizelge 3.12. Katilimcilarin 6grenim durumlarina gére COVID-19 salgininda giinliik

yagamlarinda meydana gelen degisimin dagilimi

Ogrenim Durumu

Lisans ve Doktora Toplam p*
Yiiksek
lisans
n %° n % n %

COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?

Dabha az siparis verdim 14 326 45 33.6 59 333

Siparis miktarinda degisiklik 8 18.6 46 34.3 54 305 0.075*

olmadi

Daha fazla siparis verdim 21 488 43 32.1 64 36.2
COVID-19 salgimi aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?

Gelir ve gider artt1 5 9.8 17 10.3 22 10.2

Gelir sabit kaldi, gider artt1 31 60.8 62 37.6 93 43.0

Gelir azalds, gider sabit kald: 1 20 8 48 9 42  0.046%*

Gelir ve gider azald1 0 0.0 6 3.6 6 2.8

Gelir ve giderde degisiklik olmadi 14 274 72 43.7 86 39.8
COVID-19 salgini siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?

Artis oldu 19 373 72 43.6 91 421

Degisiklik olmad: 27 529 75 455 102 472 0.643*

Azalma oldu 5 9.8 18 10.9 23 10.6
COVID-19 salgin siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?

Artig oldu 4 7.8 25 15.2 29 13.4

Degisiklik olmadi 12 235 41 24.8 53 245 0.563*

Azalma oldu 31 608 88 53.3 119 55.1

Fiziksel aktivite yapmiyorum 4 7.8 11 6.7 15 6.9
COVID-19 salgini siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?

Stres diizeyim ¢ok artt1 9 17.6 25 15.2 34 15.7

Stres diizeyim artt 24 471 84 509 108 50.0 0.677**

Stres diizeyimde degisiklik olmadt 18 353 51 30.9 69 31.9

Stres diizeyim azaldi 0 0.0 5 3.0 5 2.3

*Pearson ki-kare testi, **Fisher’s exact test, *Siitun yiizdesi

Katilimeilarin 6grenim durumlarma gére COVID-19 salgininda giinliik yasamlarinda
meydana gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.12.°de goriilmektedir. Katilimeilarin 6grenim
durumlarina gore "COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparigleriniz ne yonde degisti?"
sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamstir (p=0.075).

Katilimeilarin 6grenim durumlarina gore "COVID-19 salgini aylik gelir gider dengenizde
nasil bir degisiklige neden oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimu istatistiksel olarak anlaml
bulunmustur (p=0.046). “Gelir ve gider artt1” diyenlerden doktora mezunu (%10.3) olanlarin
oraninin daha fazla oldugu, “Gelir sabit kaldi, gider artt1” diyenlerden lisans ve yiiksek lisans
mezunu (60.8) olanlarin oraninin daha fazla oldugu, “Gelir azaldi, gider sabit kald1” diyenlerden
doktora mezunu (%4.8) olanlarin oraninin daha fazla oldugu, “Gelir ve gider azaldi” diyenlerden
doktora mezunu (%3.6) olanlarin oraninin daha fazla oldugu ve “Gelir ve giderde degisiklik
olmadi” diyenlerden de doktora mezunu (%43.7) olanlarin oranmin daha fazla oldugu

gorilmiistiir. Olusan bu farklarin alinan maastaki farkliliklara bagli oldugu diisiiniilmektedir.
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Doktora mezunlarmin genel olarak lisans ve yiiksek lisans mezunlarindan daha yiiksek aylik
gelire sahip olmasi bu sonuglara neden oldugu diisiiniilmektedir.

Katilimcilarin 6grenim durumlarina gére "COVID-19 salgim siireci kilonuzda nasil bir
degisiklige neden oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli
bulunmamistir (p=0.643). Katilimcilarin 6grenim durumlarina gore "COVID-19 salgimi
stirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin
dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir (p=0.563). Katilimcilarin 6grenim
durumlarina gére "COVID-19 salgm siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?"

sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamstir (p=0.677).

Cizelge 3.13. Katilimcilarin 6grenim durumlarina gére COVID-19 salgininda giinliik

yasamlarinda beslenme ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi

Ogrenim Durumu

Lisans ve Doktora Toplam p*
Yiiksek
lisans (n=165) (n=216)
(n=51)
n % n %° n %°
COVID-19 salgimi beslenme ahskanh@imz etkiledi mi?
Evet 13 255 36 21.8 49 22.7
Bazen 12 235 41 248 53 245 0.861*
Hayir 26 510 88 53.3 114 52.8
COVID-19 salgim siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?
Kaoti 10 196 18 10.9 28 13.0
Emin degilim 12 235 50 30.3 62 28.7  0.232*
Iyi 29 56.9 97 58.8 126 58.3
COVID-19 salgim siirecinde bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslendiniz?
2 6giin ve daha az 19 373 63 38.2 82 38.0
3 6giin 25 490 88 53.3 113 52.3
4 biin ve fazlasi 7 137 14 85 21 97  0.536*
COVID-19 salgim siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?
Evet 23 451 47 285 70 324
Bazen 12 235 40 242 52 241 0.061*
Hayir 16 314 78 47.3 94 43.5

*Pearson ki-kare testi, *Siitun yiizdesi

Katilimeilarin 6grenim durumlarina gére COVID-19 salgininda giinliik yasamlarinda
beslenme ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.13.’te goriilmektedir.
Katilimcilarin 6grenim durumlarina gore "COVID-19 salgini beslenme aligkanliginizi etkiledi
mi?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.861).
Katilimeilarin 6grenim durumlarina gore "COVID-19 salgimi siirecindeki beslenmenizi yeterli ve
dengeli olmasi1 bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi
istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.232). Katilimcilarin 6grenim durumlarina goére

"COVID-19 salgmi siirecinde bir giin igerisinde ka¢ 0giin beslenirdiniz?" sorusuna verdigi
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yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.536). Katilimcilarin 6grenim
durumlarma gore "COVID-19 salgini siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi

etkiledi mi?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir

(p=0.061).

Cizelge 3.14. Katilimcilarin medeni duruma gére COVID-19 salgininda giinliik yagsamlarinda

meydana gelen degisimin dagilimi

Medeni durum

Evli Bekar/Bosanms Toplam p*
n % n %° n %°

COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?

Dabha az siparis verdim 38 311 21 38.2 59 33.3

Siparig miktarinda degisiklik 40 32.8 14 255 54 30.5 0.540*

olmadi

Daha fazla siparis verdim 44 36.1 20 36.4 64 36.2
COVID-19 salgimi aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?

Gelir ve gider artt1 12 7.9 10 15.6 22 10.2

Gelir sabit kaldi, gider artt1 64 421 29 45.3 93 43.1

Gelir azaldy, gider sabit kaldi 7 46 2 3.1 9 42 0.380*

Gelir ve gider azaldi 4 2.6 2 3.1 6 2.8

Gelir ve giderde degisiklik olmadi 65 42.8 21 32.8 86 39.8
COVID-19 salgum siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?

Artig oldu 66 434 25 39.1 91 421

Degisiklik olmadi 70 461 @ 32 50.0 102 472 0.836*

Azalma oldu 16 105 7 10.9 23 10.6
COVID-19 salgim siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?

Artig oldu 17 11.2 12 18.8 29 134

Degisiklik olmadi 39 257 14 21.9 53 245 0.478*

Azalma oldu 86  56.6 33 51.6 119 551

Fiziksel aktivite yapmiyorum 10 6.6 5 7.8 15 6.9
COVID-19 salgini siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?

Stres diizeyim ¢ok artt1 22 14.5 12 18.8 34 15.7

Stres diizeyim artt1 75 493 33 51.6 108 50.0 0.622**

Stres diizeyimde degisiklik olmadi 52 34.2 17 26.6 69 319

Stres diizeyim azaldi 3 2.0 2 3.1 5 2.3

*Pearson ki-kare testi, **Fisher’s exact test, *Siitun yiizdesi

Katilimcilarin medeni duruma gére COVID-19 salgininda giinliik yasamlarinda meydana
gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.14.’te goriilmektedir. Katilimecilarin medeni duruma gore
"COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?" sorusuna verdigi
yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.540). Katilimcilarin medeni
duruma gore "COVID-19 salgin1 aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?"
verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.380). Katilimcilarin
medeni duruma gore "COVID-19 salgini stireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?"
sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.836).

Katilimcilarin medeni duruma gore "COVID-19 salgmi siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde
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nasil bir degisiklik oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamh
bulunmamastir (p=0.478). Katilimcilarin medeni duruma gore "COVID-19 salgini siirecinde stres
diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak

anlamli bulunmamustir (p=0.622).

Cizelge 3.15. Katilimcilarin medeni duruma gére COVID-19 salgininda giinliik yagsamlarinda

beslenme ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi

Medeni durum

Evli Bekar Toplam p*
(n=152) (n=64) (n=216)
n %° n %° n %°
COVID-19 salgim1 beslenme aliskanlhiginizi etkiledi mi?
Evet 36 23.7 13 20.3 49 22.7
Bazen 38 250 15 235 53 245 0.787*
Hayir 78 51.3 36 56.2 114  52.8

COVID-19 salgim siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil
degerlendiriyorsunuz?

Koti 21 13.8 7 10.9 28 13.0

Emin degilim 47 30.9 15 234 62 28.7 0.369*

Iyi 84 553 42 65.6 126  58.3
COVID-19 salgim siirecinde bir giin icerisinde ka¢ §giin beslendiniz?

2 6giin ve daha az 53 349 29 453 82 38.0

3 6giin 86 566 27 422 113 523 0.150*

4 6giin 13 8.6 8 125 21 9.7
COVID-19 salgim siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?

Evet 46 303 24 375 70 324

Bazen 3 230 17 26.6 52 241 0.339F

Hayir 71 46.7 23 35.9 94 435

*Pearson ki-kare testi, *Siitun yiizdesi

Katilimeilarin medeni duruma gore COVID-19 salgiinda giinliik yasamlarinda beslenme
ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.15.’te goriilmektedir. Katilimcilarin
medeni duruma gore "COVID-19 salgini beslenme aligkanligimizi etkiledi mi?" sorusuna "
verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.787). Katilimcilarin
medeni duruma gore "COVID-19 salgimi siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi
bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilim istatistiksel olarak
anlamli bulunmamistir (p=0.369). Katilimcilarin medeni duruma goére "COVID-19 salgini
siirecinde bir giin igerisinde ka¢ 6giin beslenirdiniz?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi
istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.150). Katilimcilarin medeni duruma gore
"COVID-19 salgim siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?" sorusuna

verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.339).
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Cizelge 3.16. Katilimcilarin gelir durumuna gére COVID-19 salgininda giinliik yagsamlarinda

meydana gelen degisimin dagilim1

Gelir durumu

Gelir Gelir gidere Gelir Toplam p*
giderden az esit giderden
fazla
n %* n % n % n %°
COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?
Dabha az siparis verdim 4 26.7 23 30.7 32 36.8 59 333
Siparig miktarinda degisiklik olmadi 7 46.7 25 333 22 25.3 54 305 0.497*
Daha fazla siparis verdim 4 26.7 27 36.0 33 37.9 64  36.2
COVID-19 salgim siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?
Artig oldu 6 316 38 42.2 47 43.9 91 421
Degisiklik olmadi 12 632 41 45.6 49 458 102 472 0.654*
Azalma oldu 1 53 11 12.2 11 10.3 23 106
COVID-19 salgini siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?
Artig oldu 2 105 11 12.2 16 15.0 29 134
Degisiklik olmadi 4 211 22 244 27 25.2 53 245
Azalma oldu 13 684 54 600 52 486 119 551 0289
Fiziksel aktivite yapmiyorum 0 0.0 3 3.3 12 11.2 15 6.9
COVID-19 salgini siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?
Stres diizeyim ¢ok artt1 4 211 19 211 11 10.3 34 157
Stres diizeyim artt1 7 36.8 46 51.1 55 51.4 108 50.0
Stres diizeyimde degisiklik olmadi 8 421 24 267 37 346 69 319 0211*
Stres diizeyim azaldi 0 0.0 1 1.1 4 3.7 5 2.3

*Pearson ki-kare testi, **Fisher’s exact test, *Siitun yiizdesi

Katilimcilarin gelir durumuna gére COVID-19 salgiinda giinliik yasamlarinda meydana
gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.16.°da goriilmektedir. Katilimcilarin gelir durumuna gore
"COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparigleriniz ne yonde degisti?" sorusuna verdigi
yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.497). Katilimcilarin gelir
durumlarina gére "COVID-19 salgini siireci kilonuzda nasil bir degisiklie neden oldu?"
sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.654).
Katilimeilarin gelir durumlarina gore "COVID-19 salgini siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde
nasil bir degisiklik oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli
bulunmamistir (p=0.289). Katilimeilarin gelir durumlarina gére "COVID-19 salgini siirecinde
stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel

olarak anlamli bulunmamuistir (p=0.211).
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Cizelge 3.17. Katilimcilarin gelir durumuna gére COVID-19 salgininda giinliik yagsamlarinda

beslenme ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi

Gelir durumu

Gelir Gelir gidere Gelir Toplam p*
giderden az esit giderden (n=216)
(n=19) (n=90) fazla (n=107)
n %° n %" n %" n %0°
COVID-19 salgimi beslenme ahskanhgimz etkiledi mi?
Evet 4 211 22 244 23 215 49 22.7
Bazen 4 211 22 244 27 252 53 245 0.983
Hayir 11 57.9 46 51.1 57 53.3 114 52.8
COVID-19 salgimi siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?
Koti 3 158 15 16.7 10 9.3 28 13.0
Emin degilim 8 421 27 30.0 27 25.2 62 28.7 0.199*
Iyi 8 421 48 53.3 70 65.4 126  58.3
COVID-19 salgimi siirecinde bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslendiniz?
2 6giin ve daha az 9 474 33 36.7 40 374 82  38.0
3 6giin 7 36.8 47 52.2 59 55.1 113 523 0.562*
4 6giin 3 158 10 11.1 8 7.5 21 9.7
COVID-19 salgini siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?
Evet 10 526 32 35.6 28 26.2° 70 324
Bazen 5 263 26 289 21 196" 52 241 0017*
Hayir 4 201 32 356 58 542" 94 435

*Pearson ki-kare testi, **Fisher’s exact test, *Siitun yiizdesi, Pfarki olugturan grup

Katilimcilarin gelir durumuna gére COVID-19 salgininda giinlitk yasamlarinda beslenme
ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.17.’de goriilmektedir. Katilimcilarin gelir
durumlarina gére "COVID-19 salgimi beslenme aligkanligimiz1 etkiledi mi?" sorusuna verdigi
yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.983). Katilimcilarin gelir
durumlarina gore "COVID-19 salgini siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi
bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak
anlamli bulunmamustir (p=0.199). Katilimcilarin gelir durumlarma gore "COVID-19 salgini
sirecinde bir giin igerisinde ka¢ 6giin beslenirdiniz?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi
istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.562).

Katilimeilarin gelir durumlarina gore "COVID-19 salgini siirecinde beslenme harcamasi
ekonomik olarak sizi etkiledi mi?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p=0.017). Katilimcilarin"COVID-19 salgini siirecinde beslenme harcamasi
ekonomik olarak sizi etkiledi mi?" sorusuna "evet" diyen "gelir giderden fazla" (%26.2)
diyenlerin orani diger gruplardan (“gelir giderden az" (%52.6) ve "gelir gidere esit" (%35.6))
daha disiik c¢ikmistir.  Katilimeilarn"COVID-19 salgini siirecinde beslenme harcamasi
ekonomik olarak sizi etkiledi mi?" sorusuna "bazen™ diyen "gelir giderden fazla" (%19.6)
diyenlerin orami diger gruplardan (“gelir giderden az" (%26.3) ve "gelir gidere esit" (%28.9))

daha disiik c¢ikmistir.  Katilimeilarin"COVID-19 salgint siirecinde beslenme harcamasi
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ekonomik olarak sizi etkiledi mi?" sorusuna "hayir" diyen "gelir giderden fazla" (%54.2)
diyenlerin orani diger gruplardan (“gelir giderden az" (%20.1) ve "gelir gidere esit" (%35.6))
daha yiiksek ¢ikmustir.

Cizelge 3.18. Katilimcilarin kronik rahatsizligin varligina gére COVID-19 salgininda giinliik

yagamlarinda meydana gelen degisimin dagilimi

Kronik rahatslzllglnlz var mi?

Evet Hayir Toplam p*
n %° n %° n %°
COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?
Dabha az siparis verdim 8 40.0 51 325 59 333
Siparig miktarinda degisiklik olmad: 2 10.0 52 331 54 305 0.100*
Dabha fazla siparis verdim 10 50.0 54 34.4 64 36.2
COVID-19 salgim ayhk gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?
Gelir ve gider artt1 3 111 19 10.1 22 10.2
Gelir sabit kaldi, gider artt1 12 444 81 429 93 431
Gelir azald1, gider sabit kald1 0 0.0 9 48 9 4.2 0.901**
Gelir ve gider azaldi 0 0.0 6 3.2 6 2.8
Gelir ve giderde degisiklik olmadi 12 44.4 74 39.2 86 39.8
COVID-19 salgini siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?
Artig oldu 15 55.6 76 40.2 91 421
Degisiklik olmadi 9 333 93 49.2 102 47.2 0.274*
Azalma oldu 8 11.1 20 10.6 23 10.6
COVID-19 salgim siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?
Artis oldu 4 14.8 25 13.2 29 13.4
Degisiklik olmadi 7 25.9 46 24.3 53 245 0.960**
Azalma oldu 14 51.9 105 55.6 119 55.1
Fiziksel aktivite yapmiyorum 2 7.4 13 6.9 15 6.9
COVID-19 salgim siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?
Stres diizeyim ¢ok artt1 6 22.2 28 14.8 34 15.7
Stres diizeyim artt1 11 40.7 97 51.3 108 50.0 0.449**
Stres diizeyimde degisiklik olmadi 9 333 60 317 69 319
Stres diizeyim azaldi 1 3.7 4 2.1 5 2.3

*Pearson ki-kare testi, **Fisher’s exact test, *Siitun yiizdesi

Katilimeilarin - kronik rahatsizhigin varligina goére COVID-19 salgiminda giinliik
yasamlarinda meydana gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.18.’de goriilmektedir. Katilimeilarin
kronik rahatsizligin varligina gore "COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne
yonde degisti?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir
(p=0.100). Katilimeilarin kronik rahatsizligin varligina gére "COVID-19 salgini aylik gelir gider
dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel
olarak anlamli bulunmamistir (p=0.901). Katilimcilarin kronik rahatsizligin varligina gore
"COVID-19 salgini siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?" sorusuna verdigi
yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.274). Katilimeilarin kronik
rahatsizligin varligina gore "COVID-19 salgini siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir

degisiklik oldu?" sorusuna %>55.1 verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamh
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bulunmamuistir (p=0.960). Katilimcilarin kronik rahatsizligin varligina gére "COVID-19 salgim
stirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi

istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.449).

Cizelge 3.19. Katilimcilarin kronik rahatsizligin varligina gére COVID-19 salgininda giinliik

yagsamlarinda beslenme ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi

Kronik rahatslzllglnlz var mi?

Evet (n=27) Hayir (n=189) Toplam (n=216) p*
n %° n %° n %°
COVID-19 salgimi beslenme ahskanhgimz etkiledi mi?
Evet 9 333 40 21.2 49 22.7
Bazen 6 222 47 24.9 53 24.5 0.365*
Hay1r 12 44.4 102 54.0 114 52.8
COVID-19 salgim siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?
Kaéti 4 14.8 24 12.7 28 13.0
Emin degilim 9 333 53 28.0 62 28.7 0.766*
Iyi 14 51.9 112 59.3 126 58.3
COVID-19 salgimi siirecinde bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslendiniz?
2 6giin ve daha az 8 29.6 74 39.2 82 38.0
3 6giin 17 63.0 96 50.8 113 52.3
4 bgiin ve fazlasi 2 7.4 19 10.1 21 9.7 0.496*
COVID-19 salgim siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?
Evet 7 25.9 63 33.3 70 324
Bazen 9 333 43 22.8 52 24.1 0.460*
Hayir 11 40.7 83 43.9 94 43.5

*Pearson ki-kare testi, *Siitun yiizdesi

Katilimeilarin - kronik rahatsizhigin  varligina gére COVID-19 salgininda giinliik
yasamlarinda beslenme ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.19.°da
goriilmektedir. Katilimcilarin kronik rahatsizligin varligina gore "COVID-19 salgin1 beslenme

aligkanligimizi etkiledi mi?" sorusuna "

verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlaml
bulunmamuistir (p=0.365). Katilimcilarin kronik rahatsizligin varligina gére "COVID-19 salgim
stirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?"
sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.766).
Katilimcilarin kronik rahatsizligin varligina gére "COVID-19 salgini siirecinde bir giin igerisinde
kag 0glin beslenirdiniz?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlaml
bulunmamuistir (p=0.496). Katilimcilarin kronik rahatsizligin varligina gére "COVID-19 salgim

siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?" sorusuna verdigi yanitlarin

dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamastir (p=0.460).
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Cizelge 3.20. Katilimcilarin yas araligina gére COVID-19 salgininda giinliik yasamlarinda

meydana gelen degisimin dagilimi

Yas Arahgi
34 yas ve 35 yas ve Toplam p*
alt1 iizeri
n %° n % n %

COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?

Dabha az siparis verdim 28 394 31 29.2 59 333

Siparis miktarinda degisiklik olmad: 16 225 38 358 54 305 0.142*

Dabha fazla siparis verdim 27 380 37 34.9 64 36.2
COVID-19 salgimi aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?

Gelir ve gider artt1 12 15.2 10 7.3 22 10.2

Gelir sabit kaldi, gider artt1 37 46.8 56 40.9 93 43.1 0,083

Gelir azaldi, gider sabit kald1 2 25 7 5.1 9 4.2 '

Gelir ve gider azald1 0 0.0 6 4.4 6 2.8

Gelir ve giderde degisiklik olmadi 28 354 58 42.3 86 39.8
COVID-19 salgim siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?

Artig oldu 36 456 55 40.1 91 421

Degisiklik olmadi 36 456 66 482 102 472 0672*

Azalma oldu i/ 8.9 16 11.7 23 10.6
COVID-19 salgum siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?

Artig oldu 8 101 21 15.3 29 13.4

Degisiklik olmadi 18 228 35 255 53 245 0.216*

Azalma oldu 50 633 69 50.4 119 55.1

Fiziksel aktivite yapmiyorum 3 3.8 12 8.8 15 6.9
COVID-19 salgini siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?

Stres diizeyim ¢ok artt1 13 16.5 21 15.3 34 15.7

Stres diizeyim artt1 46 582 62 453 108 50.0

Stres diizeyimde degisiklik olmadi 20 250 49 358 69 319 0099

Stres diizeyim azaldi 0 0.0 5 3.6 5 2.3

*Pearson ki-kare testi, **Fisher’s exact test, *Siitun yiizdesi

Katilimcilarin yas araligina gore COVID-19 salgininda giinliik yagamlarinda meydana
gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.20.’de goriilmektedir. Katilimcilarin yas araligina gore
"COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparigleriniz ne yonde degisti?" sorusuna verdigi
yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir (p=0.142). Katilimcilarin yas
araligina gore "COVID-19 salgin1 aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?"
sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.083).
Katilimcilarin yas araligina gore "COVID-19 salgini siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden
oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.672).
Katilimcilarin yas aralifina goére "COVID-19 salgin siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil
bir degisiklik oldu?" sorusuna verdigi yamtlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamh
bulunmamuistir (p=0.216). Katilimcilarin yas araligima gore "COVID-19 salgini siirecinde stres
diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilim istatistiksel olarak

anlamli bulunmamaistir (p=0.099).
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Cizelge 3.21. Katilimcilarin yas araligina gére COVID-19 salgininda giinliik yasamlarinda

beslenme ile ilgili meydana gelen degisimin dagilimi

Yas Arahgi

34 yas ve 35 yas ve Toplam p*

alti (Nn=79)  iizeri(n=13) (n=216)

n %° n %° n %0°

COVID-19 salgimi beslenme aliskanhgimz etkiledi mi?

Evet 18 228 31 226 49 22.7
Bazen 21 266 32 234 53 245 0.852*
Hayir 40 506 74 54.0 114 52.8

COVID-19 salgim siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil
degerlendiriyorsunuz?

Koti 12 152 16 11.7 28 13.0

Emin degilim 24 304 38 21.7 62 28.7 0.630*

Iyi 43 544 83 60.6 126 58.3
COVID-19 salgim siirecinde bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslendiniz?

2 6giin ve daha az 31 392 51 37.2 82 38.0

3 6gilin 38 481 75 54.7 113 52.3

4 giin ve fazlast 8 127 11 80 21 97 0.454*
COVID-19 salgimi siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?

Evet 28 354 42 30.7 70 32.4

Bazen 21 266 31 226 52 241 0.459*

Hayir 30 380 64 46.7 94 43.5

*Pearson ki-kare testi, ®Siitun yiizdesi

Katilimcilarin yas araligina gére COVID-19 salgininda giinliik yasamlarinda beslenme ile
ilgili meydana gelen degisimin dagilimi Cizelge 3.21.’de goriilmektedir. Katilimcilarin yas
araligina gore "COVID-19 salgimi beslenme aligkanliginizi etkiledi mi?" sorusuna verdigi
yanitlarin dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir (p=0.852). Katilimcilarin yas
araligina gore "COVID-19 salgin1 siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi
bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilim istatistiksel olarak
anlamli bulunmamustir (p=0.630). Katilimcilarin yas araligina gére "COVID-19 salgini siirecinde
bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslenirdiniz?" sorusuna verdigi yanitlarin dagilimi istatistiksel
olarak anlamli bulunmamistir (p=0.454). Katilimcilarin yas araligina gore "COVID-19 salgini
tirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?" sorusuna verdigi yanitlarin

dagilimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamaistir (p=0.459).
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Cizelge 3.22. 5'li likert dlgegine gore puan araliklar

Puan Araliklar: Secenekler
1 1.00-1.80 Kesinlikle Katilmiyorum
2 1.81-2.60 Katilmiyorum
3 2.61-3.40 Kararsizim
4 3.41-4.20 Katiliyorum
5 4.21-5.00 Kesinlikle Katiliyorum

Koronaviriis salgininin bireylerin beslenme aligkanliklar1 tizerindeki etkisine yonelik

algilar1 6lgen 6lgegin, S'li likert dlgegine gore puan araliklart Cizelge 3.22.°de goriilmektedir.

Betimleyici/tanimlayici analiz teknigiyle degerlendirmeye tabi tutulan 6nermeler ve elde edilen

bulgular asagidaki ¢izelgede gosterilmistir.

Cizelge 3.23. Koronaviriis salgininin katilimcilarin beslenme aligkanliklari iizerine etkisine

katilimcilarin algilari

Onermeler n Ort. Std. Sp. Kimln}a
Diizeyi
Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik sagligim etkiledi. 216 3.35 1.24 Katiliyorum
Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygt yeme aligkanligimi degistirdi. | 216 3.06 1.19 Katiliyorum
Koronaviriis salgini kilomu artirdi. 216 2.88 1.35 Kararsizim
Koronaviriis salgini kronik rahatsizligimu tetikledi. 216 1.92 0.90 Katilmiyorum
Koronaviriis salgini siiresince 6giin sayimi arttirdi. 216 2.30 111 Katilmiyorum
Koronaviriis salgini siiresince gida ve gida tirtinleri i¢in harcamam artt1. 216 3.31 1.26 Kararsizim
Koronaviriis salgini siirecinde evde kalmak yeme arzumu artirdi. 216 3.12 1.21 Kararsizim
Koronaviriis salgini siiresince ¢ay, kahve ve diger igecek tiiketimim artt1. 216 3.48 1.18 Katiliyorum
Koronaviriis salgini siiresince 6giin diizenimi olumsuz etkiledi. 216 2.72 1.13 Kararsizim
Koronaviriis salgini siiresince uyku diizeni ve uyku problemleri yasadim. 216 2.84 1.27 Kararsizim
Koronaviriis viriisiinden korunmak igin sifali bitkiler vb. tirlinleri tikettim. | 216 3.06 1.33 Kararsizim
Derece: 1= Hi¢ Katilmiyorum, 5= Kesinlikle katiliyorum
Koronaviriis salgiminin  katilimcilarin -~ beslenme  aliskanliklar1  {izerine etkisine

katilimcilarin algilart Cizelge 3.23.’te goriilmektedir. Cizelge incelendiginde katilimcilarin

“Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik sagligimi etkiledi”, “Koronaviriis salgini siiresince
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stres ve kaygi yeme aligkanligimi degistirdi”, “Koronaviriis salgini siiresince ¢ay, kahve ve diger
icecek tiikketimim artt1.” 6nermelerine katiliyorum yanitin1 verdigi; “Koronaviriis salgini kronik
rahatsizligimi tetikledi.”, “Koronaviriis salgini siiresince 0giin sayimi arttirdi.” Onermelerine
katilmiyorum yanmitim1 verdigi ve “Koronaviriis salgim1 kilomu artirdi.”, “Koronaviriis salgini
stiresince gida ve gida driinleri i¢in harcamam artt.”, “Koronaviriis salgini siirecinde evde
kalmak yeme arzumu artirdi.”, “Koronaviriis salgini siiresince 0giin diizenimi olumsuz
etkiledi.”, “Koronaviriis salgimi siiresince uyku diizeni ve uyku problemleri yasadim.”
“Koronaviriis viriisiinden korunmak icin sifali bitkiler vb. {iriinleri tiikettim.” Onermeleri

konusunda ise kararsiz kaldiklart goriilmektedir.

Cizelge 3.24. Katilimcilarin cinsiyete gore “Koronaviriis Salgininin Bireylerin Beslenme

Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilar1 Olgen Olgek” sorularmin ortalamalarinin

karsilastirilmasi
Cinsiyet
Olgeklerin Boyutlar1 Kadin (n=71) Erkek (n=145) t p*
AO £ SS AO=£SS
Kczrovnawrus §algln1 stiresince hareketsizlik 3.3941.28 33341 23 03491  0.727
sagligimi etkiledi
Koronavirus salg{nl.su‘r651nce stres ve kaygi yeme 3.1441.25 3.0041.16 0692 0.490
aligkanligimi degistirdi
Koronaviriis salginit kilomu arttirdi 2.88+1.40 2.88+1.33 -0.023 0.981
Koronaviriis salgim kronik rahatsizigim tetikledi 1.88+0.87 1.94+0.92 0.437 0.663
Koronaviriis salgini siiresince 6giin sayimi arttirdi 2.53+1.27 2.18+1.01 -2.016  0.046
Kf)ronavnrus salgint stiresince gida ve gida iirlinleri 3434122 3944197 11.031 0304
icin harcamam artt1
Koronaviriis salgini siiresince evde kalmak yeme 3994132 3.0441.15 1345 0181
arzumu arttirdi
Korona\./'lrus. sqlglm stiresince ¢ay, kahve ve diger 3.5641.29 3441112 0.670 0504
igecek tiiketimi artt1
Koronaviriis salgint siiresince 6giin diizenimi ) 0.494
olumsuz etkiledi 2.80+1.22 2.68+1.09 0.685
Koronav1ru§ salgint siiresince uyku diizeni ve uyku 3.1121.39 2 7141.18 2082 0039
problemleri yagadim
Koronaviriis virlisiinden korunmak i¢in sifali 32141.25 3.0041.36 11.095  0.039

bitkiler vb tiriinleri tiikkettim
*Student T- Testi

Katilimcilarin cinsiyete gore “Koronaviriis Salgininin Bireylerin Beslenme Aligkanliklar
Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilar1 Olgen Olgek™ sorularinin ortalamalarinin karsilastirilamasi
Cizelge 3.24.’te goriilmektedir. Bu sonuglara gore; "Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik
sagligimi etkiledi" Onermesine kadinlarin (3.39 + 1.28) erkeklerden (3.33 + 1.23) daha fazla
onem atfettigi goriilmektedir. Ancak bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmamistir

(p=0.727). "Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygi yeme aligkanligimi degistirdi"
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onermesine kadinlarin (3.14 + 1.25) erkeklerden (3.02 + 1.16) daha fazla 6nem atfettigi
goriilmektedir. Ancak bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmamistir (p=0.490).
"Koronaviriis salgimmi kilomu arttirdi" 6nermesine kadinlarin (2.88 + 1.40) erkeklerden (2.88 +
1.33) daha fazla onem atfettigi goriilmektedir. Ancak bu farklilik istatiksel agidan anlamli
bulunmamistir (p=0.981). "Koronavirlis salgin1 kronik rahatsizligimi tetikledi" Onermesine
erkeklerin (1.94 £ 0.92) kadinlardan (1.88 + 0.87) daha fazla 6nem atfettigi goriilmektedir.
Ancak bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmamustir (p=0.663).

"Koronaviriis salgini siiresince 6giin sayimi arttird1" 6nermesine kadinlarin (2.53 + 1.274)
erkeklerden (2.18 £+ 1.01) daha fazla 6nem atfettigi goriilmektedir. Cinsiyetler arasindaki bu
farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmustur (p=0.046).

Ozer ve ark.[123]’nm 2021 yilindaki calismasinda bireylerin yeme tutumu incelenmis
olup cinsiyete gore yeme tutumlarinin degerlendirmeleri su sekildedir; genel yeme tutumlari
ortalamasi kadinlarda 3.15 £ 0.62, bu ortalamanin erkekde ise 2.93 + 0.68 oldugu goriilmis ve
sonuclar istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p<0.001). Genel yeme tutumu kadinlarda
anlamli olarak erkeklerden daha yiiksektir. Ayn1 ¢calismadaki duygusal yeme durumuna bakacak
olursak puan ortalamasinin kadinlarda (3.09 + 0.74), erkeklerden (2.84 + 0.74) daha yiiksek
oldugu ve sonuglardaki farkliligin istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmistiir (p<0.001).
Yine ayni ¢alismanin sonuglarina baktigimizda bilingli yeme durumunun puan ortalamasinin
kadinlarda (3.26 + 0.70), erkeklerden (3.08 + 0.75) daha yiiksek oldugu ve sonuglardaki
farkliligin istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmistir (p=0.006). Yirittiglimiiz tez
calismasinin sonuglar1 ile bu calismanin sonuglari, kadin cinsiyette salgin siirecinde 6glin
sayisinda yeme tutumunda fazla olmasi ve sonuclarin istatistiksel olarak anlamli olmasi
yoniinden uyusmaktadir. Acgar[124]’in 2021 ylindaki c¢aligmasinin sonucuna gore erkek
bireylerin %65.5’1, kadin bireylerin %55.6’s1 giinde ili¢ ana 68iin yapmaktadir. Erkeklerin
ortalama ana 6giin tiiketim sayilarinin (2.6+0.52) kadinlara goére (2.5 £ 0.51) daha yiiksek oldugu
bulunmustur sonuglarin ise istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmistir (p=0.016). Tez
calismamizin sonuglari ile bu ¢alismanin sonuglarinin uyum gosterdigi goriillmektedir. Dilber ve
ark.[11]’nin 2020 senesinde yapmis oldugu ¢aligmanin sonuglarina gore calismaya katilanlarin
"Koronavirlis salgmi siiresince 6glin saymmi arttirdi” Onermesine erkeklerin (3.68 + 1.46)
kadinlardan (3.33 £+ 1.55) daha fazla Oonem atfettigi goriilmiistiir. Cinsiyetler arasindaki bu
farkliligin istatiksel acidan da anlamli bulunmustur (p=0.020). Yiriittiiglimiiz tez ¢alismasinin
sonuglariin bu ¢alisma sonuglart ile uyusmadig1 goriilmektedir. Bizim tez caligmamizda puan
ortalamast kadinlarda daha fazla c¢ikip sonuglar anlamli bulunurken bu ¢alismada puan

ortalamas1 erkeklerde daha yiliksek bulunup anlamli ¢ikmistir. Tez ¢alismamizdaki
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akademisyenlerden kadin bireylerde 6giin sayis1 daha fazla artis gosterirken Karaman ilindeki
vatandaslardan erkekler bireylerde 6giin sayis1 daha fazla artis gostermistir.

"Koronaviriis salgmi siiresince gida ve gida iirlinleri i¢in harcamam artt1" Onermesine
kadinlarin (3.43 + 1.22) erkeklerden (3.24 + 1.27) daha fazla 6nem atfettigi goriilmektedir.
Ancak bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmamistir (p=0.304). "Koronaviriis salgini
stiresince evde kalmak yeme arzumu arttirdi" 6nermesine kadinlarin (3.29 + 1.32) erkeklerden
(3.04 £ 1.15) daha fazla onem atfettigi goriilmektedir. Ancak bu farklilik istatiksel agidan
anlamli bulunmamustir (p=0.181). "Koronaviriis salgini siiresince c¢ay, kahve ve diger igecek
tiketimi artt1" onermesine kadinlarin (3.56 + 1.29) erkeklerden (3.44 + 1.12) daha fazla 6nem
atfettigi goriilmektedir. Ancak bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmamistir (p=0.504).
"Koronaviriis salgini siiresince 6giin diizenimi olumsuz etkiledi" dnermesine kadinlarin (2.80 +
1.22) erkeklerden (2.68 + 1.09) daha fazla 6nem atfettigi goriilmektedir. Ancak bu farklilik
istatiksel agidan anlamli bulunmamaistir (p=0.494).

"Koronaviriis salgini siiresince uyku diizeni ve uyku problemleri yasadim" dnermesine
kadinlarin (3.11 £ 1.39) erkeklerden (2.71 + 1.18) daha fazla 6nem atfettigi goriilmektedir.
Cinsiyetler arasindaki bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmustur (p=0.039).

Dilber ve ark.[11]’min 2020 yilindaki ¢aligmasina baktigimizda "Koronavirlis salgini
stiresince uyku diizeni ve uyku problemleri yasadim" onermesine erkeklerin (2.69 + 1.52)
kadinlardan (2.53 + 1.55) daha fazla onem atfettigi goriilmiistiir. Cinsiyetler arasindaki bu
farklilik istatiksel ag¢idan anlamli bulunmamustir (p=0.020). Tez calismamizin verilerinin bu
calismanin verileri ile uyum gostermedigi goriilmiistiir. Bizim ¢alismamizda uyku sorunlarinin
yasanmasina yonelik Onermeye verilen puan ortalamasi kadinlarda daha yiiksek iken bu
calismada erkeklerde daha yiiksek bulunmustur. Kabeloglu ve ark.[94]’nin 2021 yilindaki
caligmasini inceledigimizde katilimcilardan kadinlarin (7.20 £ 3.99) salgindaki Pittsburgh Uyku
Kalitesi Indeksi (PUKI puaninin <5 olmasinin “iyi” >5 olmasinin ise “kotii” uyku kalitesini ifade
etmektedir) puaninin erkeklerden (6.33 + 3.06) daha yiiksek oldugu ve sonuglarin istatistiksel
olarak anlamli oldugu goriilmiistiir (p=0.039). Yiiriittiiglimiiz tez ¢alismasinin sonuglari ile bu
calismanin sonugclari, kadin cinsiyette salgin siirecinde uyku problemlerinin daha fazla olmasi1 ve
sonuglarin istatistiksel olarak anlamli olmasi yoniinden uyusmaktadir. Alaca ve ark.[84]
tarafindan 2022 yilinda yapilan ¢alismada kadin (5.80 + 2.64) cinsiyetteki PUKI (Pittsburgh
Uyku Kalitesi Indeksi) puaninin erkeklerden (4.95 + 2.24) daha yiiksek oldugu tespit edilmis ve
istatistiksel olarak da anlamli oldugu goriilmiistiir (p=0.006). Elde edilmis global skor 0-21
araliginda degisim gdstermekte olup yiiksek degerlerin uykunun kalitesinin kotli oldugunu, uyku

bozuklugundaki seviyenin yiiksek oldugunu belirtmektdir. Global skor 5 yada iistiinde ise klinik
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olarak uykunun kalitesi anlamli miktarda kotii oldugunun gostergesidir. Tez c¢alismamizin
sonuglari ile bu ¢alismanin sonuglari, kadin cinsiyette salgin siirecinde uyku problemlerinin daha
fazla olmas1 ve sonuclarin istatistiksel olarak anlamli olmas1 yoniinden uyusmaktadir.

“Koronaviriis viriisiinden korunmak i¢in sifal1 bitkiler vb iirlinleri tiikettim” Gnermesine
kadinlarin (3.21 + 1.25) erkeklerden (3.00 + 1.36) daha fazla 6nem atfettigi goriilmektedir.
Cinsiyetler arasindaki bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmustur (p=0.039).

Dilber ve ark.[11]’min 2020 yilindaki ¢alismasina bakacak olursak “Koronaviriis
virlistinden korunmak i¢in sifali bitkiler vb {riinleri tiikettim” onermesine erkeklerin (3.16 +
1.49) kadmlardan (3.11 + 1.56) daha fazla 6nem atfettigi goriilmektedir. Cinsiyetler arasindaki
bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmamaistir (p=0.715). Tez ¢alismamizin sonuglart ile bu
calismanin sonuglarinin uyum gostermedigi goriilmiistiir. Bizim tez ¢alismamizda salginda sifali
bitkiler kullanmasina yonelik dnermeye verilen puan ortalamasinin kadinlarda daha yiiksek iken
bu calismada erkeklerde daha yiiksek bulunmustur bununla beraber bizim tez ¢alismamizda
anlamli fark tespit edilirken bu c¢alismada farklarin istatistiksel olarak anlamli olmadigi

goriilmiistiir.
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Cizelge 3.25. Katilimcilarin yas araligina gore “Koronaviriis Salgininin Bireylerin Beslenme

Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yénelik Algilar1 Olgen Olgek” sorularinin ortalamalariin

kargilagtiriimasi
Yas Arahgi
.. . 23-34 yas 35-49 yas 50 ve iizeri
Olgeklerin Boyutlar: (n=79) (n=125) (n=12) F p*
AO £SS AO =SS AO =SS
K(zro?avm'is §algln1 siiresince hareketsizlik 35541 19 32641.25 2914137 2126 0122
saghigimu etkiledi
Koronaviriis salgin silresince stres ve kaygt 327+1.16 2.95+1.19 2.75¢135 2252 0.108
yeme aligkanligimi degistirdi
Koronaviriis salgini kilomu arttirdi 3.07£1.29 2.79£1.40 2.58+1.08 1.383 0.253
iﬁfjggl“ms salgint kronik rahatsizligim 1.92+0.94 1.88+0.86 233107 1324 0.268
i‘t)trl‘r)gf‘“ms salgu siiresince Ogin sayimi 2.27+1.12 231+1.13 233088  0.027 0.973
Koronaviriis salgin siiresince gida ve gida 3.62+1.11° 3.14+1.33° 3.00£1.04 3938 0.021
iirlinleri i¢in harcamam artt1
Koronaviriis salgini siiresince evde kalmak 33741 19 2974122 3.0840.99 2734 0.067
yeme arzumu arttirdi
Koronaviriis salgim stresince gay, kahve ve 3.84£1.06° 3.26+1.21° 3.41£1.08  6.186  0.002
diger igecek tiiketimi artt1
Koronav1rus_ salglm stiresince 6giin diizenimi 3.0041.20% 2 5441.07° 2 66£0.98 4481 0012
olumsuz etkiledi
Koronaviriis salglnl siiresince uyku diizeni ve 32241 282 2 6441 23" 2 4141.08 6.150 0003
uyku problemleri yasadim
Koronaviriis viriisiinden korunmak igin sifali 3204133 29841 33 3084137 0649 0524

bitkiler vb tiriinleri tiikkettim

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.016 anlaml kabul edilmistir.
P birbirinden farkls

Katilimeilarin - yag araligma gore “Koronaviriis Salgimminin  Bireylerin  Beslenme
Aliskanliklart Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilar1 Olgen Olgek” sorularinin ortalamalarinin
karsilastirilmas1 Cizelge 3.25.’te goriilmektedir. “Koronaviriis salgini siliresince gida ve gida
driinleri i¢in harcamam artt1” Onermesine verilen yanitlarin puan ortalamasi1 23-34 yas
araligindakilerde 35-49 yas araliginda olanlara gére daha yiiksek olup olusan farkin istatistiksel
olarak anlamli oldugu goriilmektedir (p=0.021). Salgin siirecinde 23-34 yas araliginda olanlarda
gida ve gida irilinlerine yonelik harcamalar 35-49 yas araligindakilerden daha fazla artig
gostermistir.

Ozer ve ark.[123]'nin 2021 yilindaki ¢alismasi sonucunda kullandiklar1 Slcegin alt
boyutlarindan, gida harcamalarina yonelik 6nermeyi de iceren bilingli yeme alt boyutu ile yas
gruplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli olan bir iligski tespit edilmistir (p=0.003). Bilingli
yeme puan ortalamasinin 21-35 yas araliginda (3.29+0.73) olan bireylerde daha yiiksek oldugu
goriilmistiir. Yiriittiglimiiz tez ¢calismasinin sonuglarinin bu ¢aligmanin sonuglart ile uyustugu

goriilmektedir.
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“Koronaviriis salgini siiresince cay, kahve ve diger icecek tiikketimi artt1” Snermesine
verilen yanitlarin puan ortalamasinin 23-34 yas araliginda 35-49 yas aralifina gore daha yiiksek
oldugu goriiliip olusan farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu goériilmektedir (p=0.002). Salgin
stirecinde 23-34 yas araliginda olan bireylerde ¢ay, kahve ve diger igeceklerin tiiketimi 35-49 yas
araligindan daha fazla artis gostermistir.

Ozer ve ark.[123]'nin 2021 yilindaki ¢alismasi sonucunda kullandiklar1 Slgegin alt
boyutlarindan, cay, kahve ve diger iceceklere yonelik 6nermeyi de igeren duygusal yeme alt
boyutu ile yas gruplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli olan bir iliski tespit edilmistir
(p<0.001). Duygusal yeme puan ortalamasinin 20 ve alt1 yas araliginda (3.20+0.72) ve 21-35 yas
araliginda (3.11£0.72) olan bireylerde daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Yirittigimiz tez
calismasinin sonuglarinin bu ¢aligmanin sonuglari ile uyustugu goriilmektedir.

“Koronaviriis salgmi siiresince 6glin diizenimi olumsuz etkiledi” Onermesine verilen
yanitlarin puan ortalamasinin 23-34 yas araliginda 35-49 yas araligina gore daha yiiksek oldugu
goriiliip olusan farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmektedir (p=0.012). Salgin
slirecinde 23-34 yas arahigindaki bireylerin 6giin diizeni, 35-49 yas araligina gore daha fazla
olumsuz etkilenmistir.

Ozer ve ark.[123]’mmn 2021 yilindaki ¢alismasi sonucunda kullandiklar1 6lgegin alt
boyutlarindan, 6giin diizenine yonelik onermeler de iceren duygusal yeme alt boyutu ile yas
gruplar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli olan bir iligki tespit edilmistir (p<0.001). Duygusal
yeme puan ortalamasinin 20 ve alti yas araliginda (3.20+0.72) ve 21-35 yas araliginda
(3.11+0.72) olan bireylerde daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Yiriittigiimiiz tez ¢aligmasinin
sonuclarinin bu ¢aligmanin sonuglar ile uyustugu gortilmektedir.

“Koronaviriis salgini siiresince uyku diizeni ve uyku problemleri yasadim” Onermesine
verilen yanitlarin puan ortalamasinin 23-34 yas araliginda 35-49 yas araligina gore daha ytliksek
oldugu goriiliip olusan farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu goriilmektedir (p=0.003). Salgin
stirecinde 23-34 yas araligindaki bireyler 35-49 yas araliginda olan bireylerden daha fazla
uykuya yonelik problemler yasamistir.

Kabeloglu ve ark.[94]’nin 2021 yilindaki calismasini inceledigimizde katilimcilarin
Pittsburgh Uyku Kalitesi indeksi (puanin yiiksek olmasi daha kétii uyku Kkalitesini ifade
etmektedir, puan ne kadar az ise uyku kalitesi o kadar iyidir) puan ortalamasinin 60 istii yas
araliginda olanlarda 7.744+4.36, 31-40 yas araliginda olanlarda 7.32+3.89, 18-30 yas araliginda
olanlarda 6.92+3.45, 41-50 yas araliginda olanlarda 6.64+3.64, 51-60 yas araliginda olanlarda
5.93+3.22 oldugu goriilmiistiir. Bu sonuglarin istatistiksel olarak anlamli olmadigi goriilmiistiir

(p=0.120). Yirittigiimiiz tez ¢alismasinin bu ¢alismanin sonuglari ile uyusmadigi gorilmistiir.
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Bizim ¢aligmamizda uykuya dair problemler 23-34 yas araliginda anlamli bir sekilde yiiksek
bulunurken bu ¢alismada 60 {istii yas araliginda daha yiiksek bulunup sonuglar istatistiksel olarak
anlamsiz ¢ikmuistir.

“Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik sagligimi etkiledi” (p=0.122), “Koronaviriis
salgini siiresince stres ve kaygi yeme aliskanligimi degistirdi” (p=0.108), “Koronaviriis salgini
kilomu arttird1” (p=0.253), “Koronaviriis salgini siiresince evde kalmak yeme arzumu arttirdi”
(p=0.067) ve “Koronaviriis viriisinden korunmak igin sifali bitkiler vb tirtinleri tiikkettim”
(p=0.524) 6nermelerine verilen yanitlarin puan ortalamalarinin 23-34 yas araliginda daha yiiksek
oldugu gorilmektedir. “Koronaviriis salgini kronik rahatsizligimi tetikledi” (p=0.268) ve
“Koronaviriis salgint siiresince 6giin sayimi arttirdi” (p=0.973) 6nermelerine verilen yanitlarin
puan ortalamasinin 50 ve lizeri yas araligindakilerde daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Fakat bu

sonuclarin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 goériilmiistiir.

Cizelge 3.26. Katilimcilarin 6grenim durumuna gore “Koronaviriis Salgininin Bireylerin
Beslenme Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilart Olgen Olgek” sorularmin

ortalamalarinin karsilastirilmasi

Ogrenim Durumu

Lisans Yiiksek
) mezunu lisans Bektora
Olgeklerin Boyutlar (n=6) (n=45) (n=165) F p*
AQO £ SS AQO £ SS AQO £ SS

Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik sagligimi

- 4.16+0.75 3.26+1.33 3.34+1.23 1.389 0.252
etkiledi

Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygi yeme

9 S 3.50+0.83 2.86+1.19 3.0941.20 1.071 0.344
aligkanlhiginmi degistirdi

Koronaviriis salgini kilomu arttirdi 3.00£1.26 2.57+1.28 2.96+1.36 1.465 0.233
Koronaviriis salgini kronik rahatsizligimi tetikledi 1.66+0.51 1.80+0.72 1.96+0.95 0.870 0.420
Koronaviriis salgini siiresince 6giin sayimi arttirdi 2.16+0.40 2.48+1.12 2.25+1.12  0.824 0.440

Koronaviriis salgini siiresince gida ve gida {irtinleri

. 4.33+0.51 3.33+1.26 3.26+1.26 2.100 0.125
i¢in harcamam artti

Koronaviriis salgini siiresince evde kalmak yeme

3.50+0.83 3.00£1.20 3.15+1.22 0561 0571
arzumu arttirda

Koronaviriis salgini siiresince ¢ay, kahve ve diger

. e 3.83+0.98 3.31£1.27 3.52+1.16 0.819 0.442
icecek tiiketimi artt1

Koronaviriis salgini siiresince 6gilin diizenimi

oS 3.16+0.98 2.75+1.13 2.70+1.14 0.495 0.610
olumsuz etkiledi

Koronaviriis salgini siiresince uyku diizeni ve uyku

problemleri yasadim 4.00+1.09 2.91+1.32 2.78€1.24  2.776 0.065

Koronaviriis viriisiinden korunmak i¢in sifal1 bitkiler

Vb iiriinleri tikettim 3.50+1.37 2.84+1.33 3.11+1.33 1.052 0.351

*One Way Anova

Katilimeilarin 6grenim durumuna gore “Koronavirlis Salgininin Bireylerin Beslenme

Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilar1 Olgen Olgek” sorularmin ortalamalarmin
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karsilagtirilmas1 Cizelge 3.26.’da goriilmektedir. “Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik
saghigimi etkiledi” (p=0.252), Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygi yeme aligkanligimi
degistirdi” (p=0.344), ”Koronaviriis salgin1 kilomu arttird1” (p=0.233), “Koronaviriis salgini
stiresince gida ve gida tirlinleri igin harcamam artt1” (p=0.125), ”Koronaviriis salgini siiresince
evde kalmak yeme arzumu arttirdi” (p=0.571), ”Koronaviriis salgini siiresince ¢ay, kahve ve
diger igecek tiikketimi artt1” (p=0.442), Koronaviriis salgin siiresince 6giin diizenimi olumsuz
etkiledi” (p=0.610), ”Koronaviriis salgini siiresince uyku diizeni ve uyku problemleri yasadim”
(p=0.065) ve “Koronaviriis viriisinden korunmak igin sifali bitkiler vb iriinleri tiikettim”
(p=0.351) 6nermelerine verilen yanitlarin puan ortalamalarinin lisans mezunlarinda daha yiiksek
oldugu goriilmektedir. “Koronaviriis salgin1 kronik rahatsizigimi tetikledi” (p=0.420)
Onermesine verilen yanitlarin puan ortalamasinin doktora mezunlarinda daha yiiksek oldugu
goriilmistiir. ”Koronaviriis salgini siiresince 6giin sayimi arttirdi” (p=0.440) 6nermesine verilen
yanitlarin puan ortalamasinin yiiksek lisans mezunlarinda daha yiiksek oldugu gorilmistiir.

Olusan bu farklarin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 gorilmistiir.

Cizelge 3.27. Katilimcilarin medeni durumuna gore “Koronaviriis Salgininin Bireylerin
Beslenme Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilar1 Olgen Olgek” sorularinin

ortalamalarinin karsilagtirilmasi

Medeni Durum

.. . Evli Bekar Bosanms/dul
Olgeklerin Boyutlar: (n=152) (n=61) ; (nzg)s = p*

AOx=SS AO=SS AO £SS

Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik sagligimi

etkiledi 3.34+1.25 3.37+£1.26 3.00+1.00 0.131 0.877

Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygi yeme

- I 2.98+1.20 3.22+1.17 3.33+£1.52 0.973 0.380
aligkanligimi degistirdi

Koronaviriis salgini kilomu arttirdi 2.86£1.36  2.95+1.35 2.33+0.57 0.330 0.719
Koronaviriis salgini kronik rahatsizligimi tetikledi 1.98+0.89 1.78+0.95 2.00+0.00 1.000 0.370
Koronaviriis salgini siiresince 6giin sayimi arttirdi 2.30£1.09 2.29+1.20 2.00+0.00 0.113 0.893

Koronaviriis salgini siiresince gida ve gida {iriinleri i¢in

3.27+1.25 3.45+1.27 2.00+0.00 2.119 0.123
harcamam artt1

Koronaviriis salgini siiresince evde kalmak yeme

3.11+£1.20 3.21+1.25 2.33+0.57 0.806 0.448
arzumu arttird1

Koronaviriis salgini siiresince ¢ay, kahve ve diger

icecek tiiketimi arttr 3.40+1.16  3.72+1.22 3.00+1.00 1.858 0.159

Koronaviriis salgini siiresince 6giin diizenimi olumsuz

e 2.67£1.09 2.86+1.57 2.3340.57 0.794 0.454
etkiledi

Koronaviriis salgini siiresince uyku diizeni ve uyku

problemleri yasadim 2.75+1.21 3.06+1.42 2.66+0.57 1.314 0.271

Koronaviriis viriisiinden korunmak i¢in sifali bitkiler vb

v A 3.18+1.31 2.81+1.37 2.33+0.57 2.114 0.123
urtinleri tiikkettim

*One Way Anova
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Katilimcilarin medeni durumuna goére “Koronaviriis Salgininin Bireylerin Beslenme
Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yénelik Algilart Olgen Olgek” sorularmin ortalamalarmin
karsilastirilmas1 Cizelge 3.27.’de goriilmektedir. Evlilerin 6nermelere verdikleri yanitlarin puan
ortalamalarinin “Koronaviriis salgini siiresince 6giin sayimmi arttirdi” (p=0.893) ve “Koronaviriis
virisinden korunmak ig¢in sifali bitkiler vb trlinleri tiikettim” (p=0.123) 6nermelerinde diger
medeni durumdakilerden daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Olusan bu farklar istatistiksel olarak
anlamli bulunmamustir.

Bekarlarin 6nermelere verdikleri yanitlarin puan ortalamalarinin “Koronaviriis salgini
stiresince hareketsizlik sagligimi etkiledi” (p=0.877), “Koronaviriis salgmi kilomu arttirdi”
(p=0.719), “Koronaviriis salgini siiresince gida ve gida iiriinleri igin harcamam artt1” (p=0.123),
“Koronaviriis salgini siiresince evde kalmak yeme arzumu arttirdi” (p=0.448), “Koronaviriis
salgimi siiresince ¢ay, kahve ve diger igecek tiikketimi artt1” (p=0.159), “Koronaviriis salgini
sliresince 6giin diizenimi olumsuz etkiledi” (p=0.454) ve “Koronaviriis salgini siiresince uyku
diizeni ve uyku problemleri yasadim” (p=0.271) 6nermelerinde diger medeni durumdakilerden
daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Olusan bu farklar istatistiksel olarak anlamli bulunmamagtir.

Bosanmig/dul olanlarin  Onermelere verdikleri yanitlarin puan ortalamalarinin
“Koronaviriis salgimi siiresince stres ve kaygi yeme alisgkanhigimi degistirdi” (p=0.380) ve
“Koronaviriis salgin1 kronik rahatsizligimi tetikledi” (p=0.370) Onermelerinde diger medeni
durumdakilerden daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Olusan bu farklar istatistiksel olarak anlaml

bulunmamastir.
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Cizelge 3.28. Katilimcilarin calistig1 alana gore “Koronaviriis Salgininin Bireylerin Beslenme

Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilar1 Olgen Olgek” sorularmin ortalamalarinin

karsilastirilmasi
Calistig1 Alan
} Saghk Fen Sosyal
Olgeklerin Boyutlar: Bilimleri  Bilimleri ~ Bilimler

(n=39) (n=65) (n=107)
AO+SS AO=SS AO=SS

Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik sagligimi

L 3.15+1.38 3.46+1.18 3.35+1.23 0.740 0.478
etkiledi

Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygi yeme

- T 2.79£1.30 3.04%1.16 3.16+1.17 1.361 0.259
aligkanligimi degistirdi

Koronaviriis salgini kilomu arttirdi 2.74£1.42 2.98+1.37 2.87+1.32 0.389 0.678
Koronaviriis salgini kronik rahatsizligimi tetikledi 1.69+0.92 2.10£0.98 1.90+0.83 2.681 0.071
Koronaviriis salgini siiresince 6giin sayimi arttirdi 2.46+1.16 240£1.05 2.18+1.12 1.243 0.291

Koronaviriis salgini siiresince gida ve gida {irtinleri i¢in

3.38+1.24 3.18+1.28 3.35+1.25 0.465 0.629
harcamam artt1

Koronaviriis salgini siiresince evde kalmak yeme arzumu

2.82+1.29 3.29+1.18 3.14+1.19 1.872 0.156
arttirdi

Koronaviriis salgini siiresince ¢ay, kahve ve diger igecek

tikketimi artt1 3.41+1.37 3.49+1.11 3.50+1.16 0.101 0.904

Koronaviriis salgini siiresince 6giin diizenimi olumsuz

etkiledi 2.66+1.26 2.75+1.04 2.73+1.15 0.073 0.929

Koronaviriis salgini siiresince uyku diizeni ve uyku

problemleri yasadim 2.94+1.39 2.78+1.26 2.83+1.24 0.202 0.818

Koronaviriis viriisiinden korunmak i¢in sifali bitkiler vb

e 3.00+£1.35 3.09+1.34 3.08+1.32 0.066 0.936
urinleri tikettim

*One Way Anova

Katilimeilarin - galistigi alana gore “Koronavirlis Salgiminin Bireylerin Beslenme
Aliskanliklart Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilar1 Olgen Olgek” sorularmin ortalamalarmin
karsilastirilmas1 Cizelge 3.28.’de goriilmektedir. Saglik bilimlerinde c¢alisanlarin 6nermelere
verdikleri yanitlarin puan ortalamalarmin “Koronaviriis salgini siiresince 6giin sayimi arttirdi”
(p=0.291), “Koronaviriis salgin1 siiresince gida ve gida iriinleri i¢in harcamam artt1” (p=0.629)
ve “Koronaviriis salgini siiresince uyku diizeni ve uyku problemleri yasadim” (p=0.818)
onermelerinde diger alanlarda ¢alisanlardan daha yiliksek oldugu goriilmiistiir. Olusan bu farklar
istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir.

Fen bilimlerinde ¢alisanlarin Onermelere verdikleri yanitlarin puan ortalamalarinin
“Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik sagligimi etkiledi” (p=0.478), “Koronaviriis salgini
kilomu arttird” (p=0.678), “Koronaviriis salgini kronik rahatsizhgimi tetikledi” (p=0.071),
“Koronaviriis salgini siiresince evde kalmak yeme arzumu arttirdi” (p=0.156), “Koronaviriis
salgini siiresince 6glin diizenimi olumsuz etkiledi” (p=0.929) ve “Koronaviriis viriisiinden

korunmak igin sifali bitkiler vb triinleri tiikettim” (p=0.936) Onermelerinde diger alanlarda
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calisanlardan daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Olusan bu farklar istatistiksel olarak anlamli
bulunmamastir.

Sosyal bilimlerde c¢alisanlarin 6nermelere verdikleri yanitlarin puan ortalamalarinin
“Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygi yeme aliskanhigimi degistirdi” (p=0.259) ve
“Koronaviriis salgini siiresince ¢ay, kahve ve diger igecek tiiketimi artti” (p=0.904)
onermelerinde diger alanlarda calisanlardan daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Olusan bu farklar

istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir.

Cizelge 3.29. Katilimcilarin gelir durumuna gore “Koronaviriis Salgininin Bireylerin Beslenme
Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilar1 Olgen Olgek” sorularmin ortalamalarinin

karsilastirilmasi

Gelir Durumu

M el Gelir gidere Gelir
Olceklerin Boyutlar: giderden esit (2—90) giderden F *
az (n=19) sit(n= fazla(n=107) P
AO £ SS AO =SS AO £ SS

Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik

1< Lo 3.52+1.46 3.17£1.26 3.46+1.18 1.524 0.220
sagligimi etkiledi
Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygt 3 0,1 54 3.1541.19 2.9941.20 0488  0.615
yeme aligkanligimi degistirdi
Koronaviriis salgini kilomu arttirdi 2.78+1.31 2.87+1.34 2.90+1.37 0.062 0.940
gﬁfjgﬁf‘ms salgint kronik rahatsizligum 2.00+0.74 2.00+0.98 1.85+0.86 0732 0.482
i‘t)trl‘r’gf“ms salgint siiresince ogiin sayim 2.42+1.07 2.32+1.09 2.26+1.14 0191 0.826
Koronavirils salgin siiresince gida ve gida 3314133 3.46+1.15 3174133 1287 0278
iirtinleri i¢in harcamam artt1
Koronaviriis salgini siiresince evde kalmak 3214118 3102115 3144127 0073 0.930
yeme arzumu arttirdi
Koronaviriis salgni siiresince ¢ay, kahve ve 5 55, 5, 3.70+1.05 3.29+1.26 2.858  0.060
diger igecek tiikketimi artt
Koronavirils salgini siiresince 6giin 2.89+1.04 2.72+1.06 2.70+1.22 0233 0.792
diizenimi olumsuz etkiledi
Koronaviriis salglnl' siiresince uyku diizeni 27341 36 2924129 2794124 0316  0.729
ve uyku problemleri yasadim
Koronaviriis viriisiinden korunmak i¢in 2.78+1.47 3.18+1.27 3.01+1.35 0.857  0.426

sifal1 bitkiler vb tiriinleri tiikettim

*One Way Anova

Katilimeilarin - gelir durumuna goére “Koronavirlis Salgiminin Bireylerin Beslenme
Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yénelik Algilart Olgen Olgek” sorularmin ortalamalarmin
karsilastirilmasi Cizelge 3.29.’da goriilmektedir. Gelir durumu i¢in “gelir giderden az” diyenlerin
onermelere verdikleri yanitlarin puan ortalamalarinin = “Koronavirlis salgini siiresince
hareketsizlik sagligimi etkiledi” (p=0.220), “Koronaviriis salgini siiresince dgiin sayimi arttirdi”

(p=0.826), “Koronaviriis salgimni siiresince evde kalmak yeme arzumu arttirdi” (p=0.930) ve
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“Koronaviriis salgini siiresince 6glin diizenimi olumsuz etkiledi” (p=0.792) 6nermelerinde diger
gelir durumlarindaki bireylerden daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Olusan bu farklar istatistiksel
olarak anlamli bulunmamustir.

Gelir durumu i¢in “gelir gidere esit” diyenlerin onermelere verdikleri yanitlarin puan
ortalamalarinin “Koronaviriis salgmni siiresince stres ve kaygit yeme aligkanligimi degistirdi”
(p=0.615), “Koronaviriis salgini kronik rahatsizligimi tetikledi” (p=0.482), “Koronaviriis salgini
stiresince gida ve gida tirlinleri ig¢in harcamam artt1” (p=0.278), “Koronaviriis salgini1 siiresince
cay, kahve ve diger igecek tiiketimi artt1” (p=0.060), “Koronaviriis salgin siiresince uyku diizeni
ve uyku problemleri yasadim” (p=0.729) ve “Koronaviriis viriisiinden korunmak i¢in sifali
bitkiler vb iriinleri tiikettim” (p=0.426) 6nermelerinde diger gelir durumlarindaki bireylerden
daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Olugan bu farklar istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir.

Gelir durumu i¢in “gelir giderden fazla” diyenlerin dnermelere verdikleri yanitlarin puan
ortalamalarinin “Koronaviriis salgin1 kilomu arttirdi” (p=0.940) Onermesinde diger gelir
durumlarindaki bireylerden daha yiiksek oldugu gorilmistiir. Olusan bu farklar istatistiksel

olarak anlamli bulunmamustir.
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Cizelge 3.30. Katilimcilarin BKI simiflandirmasina gére “Koronaviriis Salgminin Bireylerin
Beslenme Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilar1 Olgen Olgek” sorularinin

ortalamalarinin karsilastirilmasi

BKIi Simf
Hafif
.. . Zayif Normal . Sisman
Olgeklerin Boyutlar: 2 _ kilolu "
(n=3) (n=85) (n=102) (n=26) F p*

AO<£SS AO £SS AO £SS AO £SS

Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik

1. L 3.33+1.54 3.20+1.27 3.50£1.18 3.26+1.42 0.935 0.425
sagligimi etkiledi

Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygi 4004173 2844117 3204115 3.07+132 2.049 0.108
yeme aligkanligimi degistirdi ' ' ) ) ) ) ) ) ' '

Koronaviriis salgini kilomu arttirdi 2.00£0.00 2.65+1.32 2.99+1.33 3.30+1.49 2.309 0.077

g;’iﬁggiv“us salgim kronik rahatsizhgims 1.6640.57  1.77+0.74  2.02+0.97 2.03+1.07 1.436 0.233

Koronaviriis salgini siiresince 6giin sayimi

433+£0.57° 2.12+1.00° 2.33+£1.11 2.50+1.24 4506 0.004
arttirdi

Koronaviriis salgini siiresince gida ve gida

. 4.00+1.73  3.24+1.27 3.31+1.26 3.42+1.20 0.436 0.727
tirlinleri i¢in harcamam artti

Koronaviriis salgini siiresince evde kalmak

yeme arzumu arttirds 4.33+0.57 291+1.27 3.22+1.11 3.30+1.31 2.289 0.079

Koronaviriis salgini siiresince cay, kahve ve

diger icocek tiiketimi art 4.00+£1.00 3.27+1.34  3.64+0.99 3.50+1.27 1.772 0.153

Koronaviriis salgini siiresince 6giin

.. il 3.00+£1.73  2.57£1.13 2.79+1.12  2.92+1.12 0.926 0.429
diizenimi olumsuz etkiledi

Koronaviriis salgini siiresince uyku diizeni

. 3.33+1.52  2.8741.35  2.73£1.19 3.11+1.30 0.799 0.496
ve uyku problemleri yasadim

Koronaviriis viriisiinden korunmak i¢in sifalt

bitkiler vb iiriinleri tikettim 2.66+1.15 2.96+1.33  3.18+1.34 3.00£1.35 0.548 0.650

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.008 anlamli kabul edilmistir.
*® birbirinden farkli

Katilimeilarm BKI smiflandirmasina gore “Koronaviriis Salgininin Bireylerin Beslenme
Aliskanliklart Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilar1 Olgen Olgek” sorularmin ortalamalarmin
karsilastirilmast Cizelge 3.30.’da goriilmektedir. Katilimcilarin “Koronaviriis salgini siiresince
6giin saymmi arttirdr” dnermesine verdikleri yanitlarin puan ortalamasmnin BKI siniflamasina gore
zayif olanlarda normal olanlara gore daha yliksek oldugu ve bu sonucun istatistiksel olarak da
anlamli oldugu goriilmiistiir (p=0.004). Katilimcilardan zayif olanlarin salgin siirecindeki 6giin
sayis1 normal olanlara gore daha ¢ok artmistir. Salgin siirecinde salgin dncesindeki siirece oranla
fiziksel aktivitenin azalmasi, bos zamanin artmasi, islerin daha ¢ok masabasi seklinde olmasi
gibi faktorlere bagh olarak salgin 6ncesinde zayiflamaya sebebiyet veren unsurlarin tam tersi bir
hal almasi sonucu, zayif olanlarda normal BKI degerlerine sahip olanlara oranla 6giin sayisinin
daha ¢ok arttig1 diistiniilmektedir.

BKi siniflamasina gére zayif olanlarin verdikleri yanitlarin puan ortalamalar

“Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygi yeme aligkanligimi degistirdi” (p=0.108),
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“Koronaviriis salgini siiresince gida ve gida diriinleri i¢in harcamam artt1” (p=0.727),
“Koronaviriis salgini siiresince evde kalmak yeme arzumu arttirdi” (p=0.079), “Koronaviriis
salgimi siiresince cay, kahve ve diger igecek tiiketimi artt1” (p=0.153), “Koronaviriis salgini
siiresince 0gilin diizenimi olumsuz etkiledi” (p=0.429) ve “Koronaviriis salgini siiresince uyku
diizeni ve uyku problemleri yasadim” (p=0.496) 6nermelerinde daha yiiksek oldugu goriilmiistiir.
Ortaya cikan bu farklar istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir.

BKI smniflamasina gére hafif kilolu olanlarin verdikleri yanitlarin puan ortalamalar
“Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik saghigimi etkiledi” (p=0.425) ve “Koronaviriis
viriisiinden korunmak i¢in sifali bitkiler vb {irlinleri tiikettim” (p=0.650) Onermelerinde daha
yiiksek oldugu goriilmiistiir. Ortaya ¢ikan bu farklar istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir.

BKI smiflamasma gore sisman olanlarin verdikleri yanitlarmn puan ortalamalar:
“Koronaviriis salgini kronik rahatsizligimi tetikledi” (p=0.233) ve “Koronaviriis salgin1 kilomu
arttird1” (p=0.077) onermelerinde daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Ortaya ¢ikan bu farklar

istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir.
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Cizelge 3.31. Katilimcilarin akademik unvanina Gore “Koronaviriis Salgininin Bireylerin
Beslenme Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yonelik Algilar1 Olgen Olgek” sorularinin

ortalamalarinin karsilastirilmasi

Akademik Unvan
Prof. Dr. Doc. Dr. Dr. Ogr. Ogr. Gor.  Ars. Gor.
(n=11) (n=39) Uyesi(n=64) (n=48) (n=54) F p*
AO =SS AO =SS AO =SS AO =SS AO =SS

Olceklerin Boyutlar

Koronaviriis salgin
stiresince hareketsizlik 3.63£1.20 3.15+1.28 3.35+1.20 3.20+1.35  3.55+1.19 0.905 0.462
sagligimi etkiledi

Koronaviriis salgini
stiresince stres ve kaygi
yeme alisgkanligim
degistirdi

2.81+1.40 3.00+1.23 2.95+1.11 3.02+1.19  3.31+1.22 0.887 0.473

Koronaviriis salgini

. 3.00+1.18 2.71£1.39 2.87+1.39 2.68+1.30 3.16+1.34 1.009 0.404
kilomu arttird:

Koronaviriis salgimi

kronik rahatsizligimi 2.36+£0.924  1.97+1.03 1.84+0.76 1.81£0.89  2.00+0.97 1.079 0.368
tetikledi

Koronaviriis salgini

sliresince 6giin sayimi 2.63+0.92 2.17+1.14 2.26+1.17 2.37+41.06  2.29+1.12 0.429 0.788
arttirdi

Koronaviriis salgimi
stiresince gida ve gida
iirlinleri i¢in harcamam
artti

3.45+1.21 2.97+1.26 3.20+1.29 3.3141.24 3.64+1.19 1.839 0.123

Koronaviriis salgini
siiresince evde kalmak 3.63£1.12  2.87+1.19°  3.07+1.28  2.87+1.12° 3.50+1.14° 2.830 0.026
yeme arzumu arttirdi

Koronaviriis salgini
siiresince ¢ay, kahve ve 3454121  3.10+£1.20°  3.54£1.19  3.31£1.29° 3.85+0.95° 2.691 0.032
diger icecek tiiketimi artt1

Koronaviriis salgini
stiresince 6giin diizenimi 2.81+0.87 2.35+1.13 2.67+1.15 2.70+£1.14  3.05+1.10 2.251 0.065
olumsuz etkiledi

Koronaviriis salgini
stiresince uyku diizeni ve 2.72+1.19  2.46+1.14 2.89+1.27 2.79+1.23  3.12+£1.37 1.643 0.165
uyku problemleri yagadim

Koronaviriis viriisiinden
korunmak igin sifali
bitkiler vb tirtinleri
tiikettim

3.27+£1.27 2.89+1.41 3.1241.24 3.06£1.31  3.09+1.44 0.255 0.906

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.005 anlamli kabul edilmistir.
*birbirinden farkls, "*birbirinden farkli

Katilimcilarin akademik unvanina Gore “Koronaviriis Salgminin Bireylerin Beslenme
Aliskanliklar1 Uzerindeki Etkisine Yénelik Algilart Olgen Olgek” sorularmin ortalamalarinin
karsilastirilmast Cizelge 3.31.’de goriilmektedir. Katilimeilarin “Koronaviriis salgini siiresince
evde kalmak yeme arzumu arttirdi” 6nermesine verdigi yanitlarin ortalamas istatistiksel olarak
anlamh bir sekilde Ars. Goér. akademik unvana sahip olanlarda, Doc. Dr. ve Ogr. Gor.

olanlardan daha yiiksek bulunmustur (p=0.026). Salgin siirecinde Ars. Gor. unvanindakilerin
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evde kaldiklar1 siirec igerisinde yeme arzulari Doc. Dr. ve Ogr. Gor. unvanindaki
akademisyenlere gore daha cok artis gostermistir. Stresin Ars. Gor. olanlarda Doc. Dr. ve Ogr.
Gor. olanlardan daha fazla olmasina bagli olarak evde kalma siireclerinde yeme arzularinda daha
cok artis oldugu diisiiniilmiistiir. Stresle beraber yeme arzusunda artis yasandigi tahmin
edilmektedir.

Katilimcilarin “Koronaviriis salgini siiresince ¢ay, kahve ve diger icecek tiikketimi artt1”
Onermesine verdigi yanitlarin ortalamasi istatistiksel olarak anlamli bir sekilde Ars. Gor.
akademik unvana sahip olanlarda Doc. Dr. ve Ogr. Gor. olanlardan daha yiiksek bulunmustur
(p=0.032). Salgin siirecinde Ars. Gor. akademik unvanina sahip olanlarda Doc. Dr. ve Ogr. Gér.
olanlara gore igecek tiikketimi daha fazla artmistir. Olusan bu durumun igeceklerin rahatlatici
etkisi ve Ars. Gor. olanlarin Doc. Dr. olanlardan daha fazla kaygiya sahip olmasindan
kaynaklandig1 tahmin edimektedir. Kaygilara ve strese yonelik rahatlatici 6zelliginden dolay1
Ars. Gor. olanlar Doc. Dr. olanlara oranla daha fazla igecek tiikettigi diistiniilmiistiir.

Prof. Dr. unvanma sahip katilmcilarin Onermelere verdikleri yanitlarin puan
ortalamasinin “Koronavirlis salgin1 siiresince hareketsizlik saghgmmi etkiledi” (p=0.462),
“Koronaviriis salgint kronik rahatsizligimi tetikledi” (p=0.368), “Koronaviriis salgini siiresince
oglin sayimmi arttirdi” (p=0.788) ve “Koronaviriis viriisiinden korunmak igin sifali bitkiler vb
triinleri tiikettim” (p=0.906) oOnermelerinde diger akademik unvandakilerden daha yiiksek
oldugu goriilmiistiir. Olusan bu farklarin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 goriilmiistiir.

Ars. GOr. unvanmna sahip katilimeilarin  6nermelere verdikleri yanitlarin puan
ortalamasimin “Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygi yeme aliskanligimi degistirdi”
(p=0.473), “Koronaviriis salgin1 kilomu arttirdi” (p=0.404), “Koronaviriis salgini siiresince gida
ve gida iriinleri i¢in harcamam artt1” (p=0.123), “Koronaviriis salgini siiresince 6giin diizenimi
olumsuz etkiledi” (p=0.065) ve “Koronaviriis salgini siiresince uyku diizeni ve uyku problemleri
yasadim” (p=0.165) oOnermelerinde diger akademik unvandakilerden daha yiiksek oldugu

goriilmistiir. Olusan bu farklarin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 goriilmiistiir.

Cizelge 3.32. Katilimcilarin cinsiyetine gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi
Cinsiyet
. = = t p*
Olceklerin Boyutlar: Kadin (n=71) Erkek (n=145)
AO =SS AO £ SS
Algilanan Stres Diizeyi 28.39 + 6.94 24.64 + 6.37 -3.938 <0.001

*Student T- Testi
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Katilimeilarin cinsiyete gore algilanan stres diizeyi ortalamalarinin karsilagtirilmasi
Cizelge 3.32.’de gosterilmistir. Katilimcilarin cinsiyetine gore algilanan stres diizeyi ortalamalari
arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark bulunmustur (p<0.001). Katilimcilardan kadinlarin
(28.39 + 6.94) ASO puan ortalamasinin erkeklerin (24.64 + 6.37) ASO puan ortalamasindan
daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Goksu ve ark.[66] nin 2020 yilinda yaptig1 ¢alisma sonucuna gore katilimcilardan kadin
olanlardaki Algilanan Stres Olgegi’nin puan ortalamasiin (27.56), erkek olanlardaki Algilanan
Stres Olgegi’nin puan ortalamasindan (24.01) daha yiiksek ¢iktign goriilmiistiir. Kadinlarin ve
erkeklerin arasindaki Algilanan Stres Olgegi puan ortalamalar1 arasindaki meydana gelen bu fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0.000). Goksu ve ark.’min c¢alismasindan elde
edinilen verilere gore katilimcilardan kadin cinsiyetinde olanlarin stres miktarinin daha fazla
oldugu sdylenebilmektedir. Yiiriittiiglimiiz tez calismamizin sonuglari ile bu ¢alismanin sonuglari
kadin cinsiyeti-stres iligkisi bakimindan benzerlik gosterdigi goriilmektedir. Erdogan ve
ark.[125]'nin yaptigi calisma sonucunda calismaya katilim saglayanlarin Algilanan Stres
Diizeyi’nin ortalamasinin kadin cinsiyette olanlarda 8.41 £+ 2.66 oldugu ve erkek cinsiyetteki
ortalamanin ise 7.36 + 2.45 oldugu goriilmiistiir. Ortaya c¢ikan bu farkin istatistiksel olarak
anlamli oldugu tespit edilmistir (p<0.001). Tez ¢alismamizda oldugu gibi bu ¢aligmada da kadin
cinsiyetin stres ortalamasi yiiksek ¢ikip istatistiksel olarak anlamlidir. Dilmen Bayar ve ark.[126]
tarafindan 2020 yilinda yapilan ¢alismanin sonucunda katilimcilardan kadin cinsiyette olanlarin
Algilanan Stres Olgeginin toplam puanmnin 289.11 oldugu ve erkek cinsiyette olanlarin Algilanan
Stres Olgegi toplam puaninin 269.60 olup kadmlarin stres puanlarinin yiiksek oldugu
goriilmistiir ve bu sonuclarin istatiki olarak anlamli oldugu tespit edilmistir (p=0.18 ). Tez
calismamizda oldugu gibi bu calismada da kadin cinsiyetin stres ortalamasi yiiksek c¢ikip

istatistiksel olarak anlamlidir.

Cizelge 3.33. Katilimcilarin kronik hastalik durumuna gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi
Kronik Hastahlk Durumu
) Var(n=27 Yok(n=189 t P
Olgeklerin Boyutlar: ar(n=27) okin )
AO £ SS AO =SS
Algilanan Stres Diizeyi 28.48 + 7.48 25.50 £ 6.61 2.148 0.033

*Student T- Testi

Katilimcilarin kronik hastalik durumuna gore algilanan stres diizeyi ortalamalarinin

karsilastirilmast Cizelge 3.33.’te gosterilmistir. Katilimcilarin kronik hastalik durumuna gore
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algilanan stres diizeyi ortalamalari arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark bulunmustur
(p=0.033). Katilimcilardan kronik hastalign olan (28.48 + 7.48) kisilerin ASO puan
ortalamasinin kronik hastaligi olmayan (25.50 + 6.61) kisilerin ASO puan ortalamasindan daha
yiiksek oldugu goriilmektedir.

Hastaoglu [127] tarafindan 2021 yilinda yapilan ¢alisma sonucunda kronik rahatsizlig
olan bireylerdeki Algilanan Stres Olgcegi puaninin 69.58, kronik rahatsizligi olmayanlarin
Algilanan Stres Olgegi puanmin 69.50 oldugu ve istatistiksel olarak anlamli iliski olmadig1
gorilmistir (p=0.995). Yiirittiiglimiiz tez ¢calismamizin sonuglari, bu ¢alismanin sonuglari ile
kronik rahatsizlig1 olanlarin ASO puan ortalamasi daha yiiksek olmas1 yoniinden uyustugu fakat
istatistiksel olarak anlamli olmasi yoniinden uyusmadigi goriilmiistiir. Tez ¢alismamizda anlamli
bir fark bulunurken bu ¢alismada farklar istatistiksel olarak anlamli degildir. Altun ve ark. [128]
tarafindan 2021 yilinda yapilan ¢alisma sonucunda katilim saglayanlardaki algilanan stresin
ortalamasi kronik rahatsizliga sahip olanlarda 29.69 iken kronik rahatsizliga sahip olmayanlarda
bu ortalama 25.68 bulunmustur. Bulunan bu farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit
edilmistir (p<0.001). Tez calismamizda bu ¢alismada oldugu gibi kronik rahatsizligi mevcut
olanlarda stres ortalamasi yiiksek ¢ikmistir ve olusan farklar da istatistiksel olarak anlaml
bulunmustur. Onel ve ark.[129] tarafindan 2022 yilinda yapilan calisma sonucunda COVID-19
icin risk grubunda bulunan bireylerin stres ortalamasi (15.6 + 6.47), COVID-19 igin risk
grubunda bulunmayanlarin stres ortalamasindan (8.31 £ 5.66) yiliksek bulunmustur. Olusan bu
farklar istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (p=0.00). Yiiriittiigiimiiz bu tez ¢alismamizda bu
calismada oldugu gibi kronik rahatsizligi mevcut olanlarda stres ortalamasi yiiksek ¢ikmistir ve

olusan farklar da istatistiksel olarak anlamli bulunmustur.

Cizelge 3.34. Katilimcilarin yag araligina gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi
Yas Arahgi
» _ — _ — . s F *
Olgeklerin Boyutlart 23-34 yas (n=79) 35-49 yas(n=125) 50 ve iizeri(n=12) p
AO £ SS AO £+ SS AO £ SS
Algilanan Stres Diizeyi 27.00+7.13 25.40 + 6.45 23.41+7.15 2.194 0.114

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.016 anlaml kabul
edilmistir.

Katilimeilarin yas araligima gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin karsilagtirilmasi
Cizelge 3.34.’te gosterilmistir. Cizelgede 20-34 yas (27.00 £ 7.13) araliginda olanlarin ASO
ortalamasinin, 35-49 yas (25.40 + 6.45) ve 50 ve {izeri (23.41 £ 7.15) yas araliginda olanlarin
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ASO ortalamasindan daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Fakat katilimcilarin yas araligina gore

olusan bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmamistir (p=0.114).

Cizelge 3.35. Katilimcilarin BKI simiflandirmasina gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi
BKi Simiflandirmasi
) Zayif (n=3) Normal Hafif kilolu Sisman F p*
Olgeklerin Boyutlari (n=85) (n=102) (n=26)
AO =SS AO =SS AO =SS AO £ SS
Algilanan Stres Diizeyi  27.66+15.63 26.60+7.01 25.00+6.45 26.76+£6.04 1111 0.346

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmugtir: p<0.008 anlamli kabul
edilmistir.

Katilimcilarin  BKI  siniflandirmasma  gére algilanan stres diizeyi ortalamasiin
karsilastirilmasi Cizelge 3.35.’te gosterilmistir. Cizelgede zayif (27.66 £ 15.63) olanlarin ASO
ortalamasinin, sisman (26.76 + 6.04), normal (26.60 + 7.01) ve hafif kilolu (25.00 + 6.45)
olanlarin ASO ortalamasindan daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Fakat katilimcilarin BKI

siiflandirmasina gore olusan bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmamistir (p=0.346).

Cizelge 3.36. Katilimcilarin calistiklar1 alana gdre algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi
Calistigi Alan
Saghik Bilimleri Fen Bilimleri Sosyal Bilimler F p*
(n=39) (n=65) (n=112)
AO £SS AO £SS AO £SS
Algilanan Stres Diizeyi 26.02 + 7.44 26.07 + 6.48 25.71+6.77 0.069 0.933

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.016 anlamli kabul
edilmistir.

Katilimeilarin caligtigi alana gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin karsilagtirilmasi
Cizelge 3.36.’da gosterilmistir. Cizelgede fen bilimlerinde (26.07 + 6.48) calisanlarm ASO
ortalamasinin, saglik bilimlerinde (26.02 + 7.44) ve sosyal bilimlerde (25.71 + 6.77) ¢alisanlarin
ASO ortalamasindan daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Fakat katilimcilarin ¢alistig1 alana gore
olusan bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmamistir (p=0.933).
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Cizelge 3.37. Katilimcilarin 6grenim durumuna gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi
Ogrenim Durumu F p*
Lisans Mezunu Yiiksek Lisans Doktora
(n=6) (n=45) (n=165)
AO £ SS AO =SS AO £ SS
Algilanan Stres Diizeyi 30.50 + 7.42 26.06 £ 6.92 25.66 + 6.70 1.501 0.225

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.016 anlamli kabul
edilmigtir

Katilmeilarin -~ 6grenim  durumuna gore algillanan stres diizeyi ortalamasinin
karsilagtirilmast Cizelge 3.37.’de gosterilmistir. Cizelgede lisans mezunu (30.50 + 7.42)
olanlarm ASO ortalamasinin, yiiksek lisans (26.06 = 6.92) ve doktora (25.66 + 6.70) mezunu
olanlarin ASO ortalamasindan daha yiiksek oldugu gériilmektedir. Fakat katilimcilarin 6grenim

durumuna gore olusan bu farklilik istatiksel agidan anlamli bulunmamistir (p=0.225).

Cizelge 3.38. Katilimcilarin medeni durumuna gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi

Medeni Durum

Evli (n=152) Bekar (n=61) Bosanmis/ Dul (n=3) F p*
AO =SS AO = SS AO + SS
Algilanan Stres Diizeyi 25.13 + 6.60% 27.68 + 7.09° 26.66 = 2.30 3.158 0.045
*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.016 anlamli kabul

edilmistir.
#b pirbirinden farkl

Katilimcilarin  medeni durumuna gore algilanan stres diizeyi ortalamalarinin
karsilastiriimas: Cizelge 3.38.’de gosterilmistir. Katilimcilardan bekarlarin (27.68 + 7.09) ASO
puan ortalamasi, evli (25.13 £ 6.60) olanlarin ASO puan ortalamasindan istatistiksel acidan
anlamli 6l¢tide daha yiiksek bulunmustur (p=0.045).

Goksu ve ark.[66] nin ¢alismasina katilim saglayanlardan bekar olanlarin Algilanan Stres
Olgegi puan ortalamasmin (27.42), evli olanlarin Algilanan Stres Olgegi puani ortalamasindan
(25.10) daha fazla oldugu tespit edilmistir (p=0.012). Yiiriittiiglimiiz tez g¢aligmasinin bu
calismanin sonuglar1 ile medeni durum-stres iligkisi bakimindan uyusma gosterdigi
goriilmektedir. Sam [122] tarafindan 2021 yilinda yapilan ¢alisma sonucuna bakildiginda Stres
Algist Olgegi puaninin kovid dncesindeki durumda evli olanlarda ortalamanin 15.36 + 5.29
oldugu, bekar olanlarda 15.29 + 6.07 oldugu ve dul/bosanmis olanlarda 15.90 + 5.26 oldugu
tespit edilmistir. Stres Algis1 Olcegi puanimin kovid siireci icerisindeki durumda evli olanlarda

ortalamanin 18.73 £+ 6.51 oldugu, bekar olanlarda ortalamanin 18.25 + 7.86 oldugu ve
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dul/bosanmis olanlarda ortalamanin 15.72 + 6.48 oldugu tespit edilmistir. Stres algisinin kovid
oncesindeki durum ile kovid siireci igerisindeki durumun testlerinin medeni durum faktoriine
bagli olarak anlamli bir farkliligin olusmadigi tespit edilmistir. Tez c¢alismamizin sonuglar
medeni durum-stres iligskisi bakimindan bu ¢alisma ile uyusmamaktadir. Bizim ¢alismamizda
bekarlarda Stres Algis1 Olgegi puami ortalamasi daha fazla bulunurken bu ¢alismada salgin
oncesinde bosanmis/dul olanlarda, salgin siirecinde ise evlilerde daha fazla bulunmustur. Oztiirk
ve ark.[130] tarafindan 2021 yilinda yapilmis olan g¢alismanin sonucunda katilimcilardaki
depresyon, anksiyete ve stres Ol¢egi puanlarinin medeni durumu evli olanlarin %43.4’iinde
normal (0-9 puan), %11.1’inde hafif (10-13 puan), %16.2’sinde orta (14-20 puan), %18.2’sinde
ileri (21-27 puan) ve %11,1’inde ¢ok ileri (28 puan ve iizeri) oldugu tespit edilmistir. Yine ayni
caligma sonucunda bekar olanlarin %23.5’inde normal (0-9 puan), %15.3’tinde hafif (10-13
puan), %25.5’inde orta (14-20 puan), %12.2’sinde ileri (21-27 puan) ve %23.5’inde ¢ok ileri (28
puan ve iizeri) oldugu goriilmistir. Bu calismada oldugu gibi bizim calismamizada bekar

olanlarda strese dair veriler daha yiiksek bulunmustur.

Cizelge 3.39. Katilimcilarin gelir durumuna gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi
Gelir Durumu
Gelir giderdenaz  Gelir gidere esit ~ Gelir giderden fazla  F p*
(n=19) (n=90) (n=107)
AO £ SS AQO £ SS AQO £ SS
Algilanan Stres Diizeyi 26.05+7.12 27.35 £ 6.35° 24.60 + 6.88" 4134 0.017
*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.016 anlamli kabul

edilmistir.
# hirbirinden farkli

Katilimcilarin gelir durumuna gore algilanan stres diizeyi ortalamalarinin karsilagtirilmasi
Cizelge 3.39.°da gosterilmistir. Katilimcilarin gelir durumuna gore algilanan stres diizeyi
ortalamasi arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark bulunmustur (p=0.017). Katilimcilardan
"Gelir gidere esit" diyenlerin (27.35 = 6.35) ASO puan ortalamasinin, "Gelir giderden fazla"
(24.60 + 6.88) diyenlerin ASO puan ortalamasindan anlmali bir sekilde daha yiiksek oldugu
goriilmektedir.

Sam[122]’1n 2021 yilinda yaptig1 ¢alismanin sonuglarina bakildiginda Stres Algis1 Olgegi
puaninin kovid oncesindeki durumda geliri i¢in “diisiik” diyenlerin ortalamalarinin 17.83 + 6.10
oldugu, geliri i¢in “orta” diyenlerin ortalamasinin 15.19 + 5.22 oldugu ve geliri i¢in “yiiksek”
diyenlerin ortalamalarmin 12.77 £+ 7.25 oldugu tespit edilmistir. Stres Algis1 Olgegi puaninin

kovid oncesindeki durumun sonuglarinin gelir faktoriine gore anlamliligin oldugu farklilik tespit
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edilmistir (p=0.006). Farki olusturan grubun tespit edilmesi igin yapilan test sonucunda gelirine
“diisiik” (17.83 + 6.10) diyenlerin gelirine “orta” (15.19 + 5.22) diyenlere ve gelirine “yiiksek”
(12.77 £ 7.25) diyenlere gore daha fazla stres algisinin oldugu istatistiki olarak tespit edilmistir.
Stres Algis1 Olgegi puanmin kovid siireci igerisindeki durumda geliri igin “diisiik” diyenlerin
ortalamalarinin 21.59 + 7.40 oldugu, geliri i¢in “orta” diyenlerin ortalamalarinin 18.44 + 6.53
oldugu ve geliri igin “yiiksek” diyenlerin ortalamalarinin 13.33 £ 7.00 oldugu tespit edilmistir.
Stres Algis1 Olgegi puaninin kovid siireci igerisindeki durumun sonuglarmin gelir faktoriine gore
anlamliligin oldugu farklilik tespit edilmistir (p=0.001). Farki olusturan grubun tespit edilmesi
i¢in yapilan test sonucunda gelirine “diisiik” (21.59 + 7.40) diyenlerin, gelirine “orta” (18.44 +
6.53) diyenlere ve gelirine “yiiksek” (13.33 + 7.00) diyenlere gore daha fazla stres algisinin
oldugu istatistiki olarak tespit edilmistir. Yiriittiglimiiz tez calismasinin sonuclarinin bu
caligmanin sonuglari ile gelir durumu-stres iliskisi bakimindan uyustugu goriilmektedir. Fakat tez
calismamizda “gelir gidere esit” diyenler en fazla Algilanan Stres Olgegi puani ortalamasina
sahipken bu c¢alismada geliri i¢in “diisiik” diyenlerin ortalamasinin daha yiiksek oldugu bu
yonden tez galismamizin bu ¢alisma ile benzesmedigi goriilmektedir. Dilmen Bayar ve ark.[126]
tarafindan 2020 yilinda O&grenciler iizerinde yapilan calisma sonucunda katilimcilardan
algiladiklar1 gelir diizeyi igin “Cok lyi” diyenlerin Algilanan Stres Olgegi toplam puaninin
339.60, “lyi” diyenlerin 264.17, “Ké&tii” diyenlerin 312.39 ve “Cok kotii” diyenlerin toplam
puaninin 362.30 oldugu tespit edilmistir. Elde edilen bu farklarin istatistiksel olarak anlamli
oldugu anlagilmistir (p=0.00). Tez ¢alismamizin sonuglarinin bu ¢aligmanin sonuglari ile gelir
durumu-stres iliskisi bakimindan uyustugu goriilmektedir. Fakat bizim tez ¢alismamizda “gelir
gidere esit” diyenler en fazla Algilanan Stres Olgegi puani ortalamasina sahipken bu ¢alismada
geliri i¢in “cok kotii” diyenlerin ortalamasiin daha yiiksek oldugu bu yonden tez ¢alismamizin
bu caligma ile benzesmedigi goriilmektedir. Keles ve ark.[131]’nin 2022 yilinda yapmis
olduklar1 ¢alismanin sonucunda katilimeilardan gelir diizeyi i¢in “Koti” diyenlerdeki algilanan
stresin ortalamas1 10.40 + 3.76, “Orta” diyenlerin 10.26 + 3.85 ve “Iyi” diyenlerin ortalamasinin
9.78 £+ 3.34 oldugu gorilmiistiir. Gelir diizeylerine gore olusan bu farklar istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p=0.000). Yirittiiglimiiz tez ¢alismasinin sonuglarinin gelir durumu-stres
iligkisi bakimindan bu c¢alismannin sonuglart ile uyustugu goriilmektedir. Fakat bizim
calismamizda “gelir gidere esit” diyenler en fazla stres puani ortalamasma sahipken bu
caligmada geliri icin “koti” diyenlerin ortalamasimin daha yiiksek oldugu bu yonden tez

calismamizin bu ¢alisma ile benzesmedigi goriilmiistiir.
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Cizelge 3.40. Katilimcilarin akademik unvanina gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi
Akademik Unvan
Prof. Dr. Doc. Dr Dr. Ogr. Ogr. Ars. F p*
Uyesi Gorevlisi Gorevlisi
(n=11) (n=39) (n=64) (n=48) (n=54)
AO £ SS AO =SS AO =SS AO £ SS AO £ SS
Algilanan Stres 23.27+£7.08 23.35£6.05%°  25.75+6.32 25.70+7.29 28.53+6.54°  4.054 0.003

Diizeyi

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmigtir: p<0.005 anlamli kabul edilmistir.
* birbirinden farkls,

Katilimcilarin  akademik wunvanina gore algilanan stres diizeyi ortalamalarinin
karsilastirilmast Cizelge 3.40.’ta gosterilmistir. Katilimcilarin akademik unvanina gére algilanan
stres diizeyi ortalamalar1 arasinda istatistiksel a¢idan anlamli bir fark bulunmustur (p=0.003).
Katilimcilardan arastirma gorevlisi (28.53 + 6.54) olanlarm ASO puan ortalamasimnin, dogent
doktor (23.35 + 6.05) olanlarin ASO puan ortalamasindan anlamli bir sekilde daha yiiksek
oldugu goriilmektedir. Akademik kaygilarin fazla olusu, akademik unvanin alt kademelerde
olmasi, akademik yetkinligin az olmasi gibi faktorlerin streste artisa sebep oldugu tahmin

edilmektedir.

Cizelge 3.41. Katilimcilarin "COVID-19 salgini siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli
olmas1 bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan

stres diizeyi ortalamasinin karsilastirilmast

COVID-19 salgim siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi

bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz? F p*
Cok katii Kotii Emin degilim Iyi Cok iyi
(n=7) (n=21) (n=62) (n=109) (n=17)
AO £ SS AO £ SS AO £ SS AO £ SS AO £ SS

Algilanan 30.42+0.56  29.38£7.27°  27.09+6.04 24.88+5.84 21.58+9.14" 5.367 <0.001
Stres Diizeyi

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.005 anlamli kabul
edilmistir.

*® birbirinden farkl,

Katilimcilarin "COVID-19 salgini siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi
bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?" sorusuna verdikleri yanitlara goére algilanan stres
diizeyi ortalamalarinin karsilastirilmast Cizelge 3.41.°de gosterilmistir. Katilimcilarin "COVID-
19 salgim siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil
degerlendiriyorsunuz?" sorusuna verdikleri yanitlara gore ASO puan ortalamasi arasinda

istatistiksel agidan anlamli bir fark bulunmustur (p<0.001). Katilimcilardan "COVID-19 salgim
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stirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil degerlendiriyorsunuz?"
sorusuna " kétii" yanitini verenlerin ASO puan ortalamasimin (29.38 + 7.27), "¢ok iyi" (21.58 +
9.14) yanitini verenlerin ASO puan ortalamasindan daha yiiksek oldugu gériilmektedir.
Hastaoglu [127] tarafindan 2021 yilinda yapilmis olan ¢alismanin sonucunda
katilimcilardaki algilanan stres alt boyutlarinin ortalamasinin (9.66 + 3.95), kotii beslenmenin alt
boyutlarmin ortalamasi (10.10 + 4.29) arasinda anlamli olan bir iliskinin oldugu tespit edilmistir
(p=0.04). Katilimcilardaki algilanan stres ortalamalarinin ile kétii beslenme ortalamalar1 arasinda
anlamli bir fark olustugu tespit edilmistir ve birbirlerini etkiledigi gorilmiistiir (p<<0.05). Bu
calisma sonucunda insanlarda stres diizeyi artmasi sonucu kotii beslenmeye meylin meydana
geldigi sonucuna ulagilabilmektedir. Dinger ve ark.[132] tarafindan 2021 yilinda yapilmis olan
calismanin sonucunda katilimcilarin pandemi siireci igerisinde stresin ve kayginin beslenme
aligkanligin1 olumsuz etkilemesine dair soruya “Evet” diyenlerin oran1 %74.2 ve “Hayur”
diyenlerin orani ise %25.8 oldugu goriilmiistiir. Tez ¢alismamizin sonuglar1 da bu ¢alismalardaki

gibi stres ve beslenmenin birbirini etkiledigi yoniindeki sonuglarla uyusmaktadir.

Cizelge 3.42. Katilimcilarin "COVID-19 salgini beslenme aligkanliginizi etkiledi mi?" sorusuna

verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin karsilastirilmasi

COVID-19salgimi beslenme aliskanhgimz etkiledi mi?

Evet (n=49) Bazen (n=53) Hayir (n=114) F p*
AO £ SS AO £ SS AQO £ SS
Algilanan Stres Diizeyi 28.22 + 6.98° 25.86 + 7.40 24.87 +6.18" 4.299 0.015
*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.016 anlamli kabul

edilmistir.
*b birbirinden farkls,

Katilimcilarin  "COVID-19 salgin1 beslenme aliskanhigimizi etkiledi mi?" sorusuna
verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamalarinin karsilastirilmasi Cizelge 3.42.’de
gosterilmistir. Katilimeilarin "COVID-19 salgini beslenme alisgkanliginiz1 etkiledi mi?" sorusuna
verdikleri yanitlara gére ASO puan ortalamalar1 arasinda istatistiksel agidan anlamli bir fark
bulunmustur (p=0.015). Katilimcilardan "COVID-19 salgimni beslenme aliskanliginizi etkiledi
mi?" sorusuna “"evet" (28.22 + 6.98) yanitin1 verenlerin ASO puan ortalamasinin "hayir" (24.87 +
6.18) yamitin1 verenlerin ASO puan ortalamasindan anlamli bir sekilde daha yiiksek oldugu
goriilmektedir. Beslenme diizenindeki degisikliklerin stres diizeyinde artisa sebebiyet verdigi
diisiiniilmektedir. Degisen diizen artan kaygi ve belirsizliklere bagl streste artis yasanacagi

diistiniilmektedir.
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Cizelge 3.43. Katilimcilarin "COVID-19 salgin siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak

sizi etkiledi mi?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi
COVID-19 salgim siirecinde beslenme harcamasi ekonomik
olarak sizi etkiledi mi? F p*
Evet (n=70) Bazen (n=52) Hayir (n=94)
AO =SS AO =SS AO £ SS
Algilanan Stres Diizeyi 26.95 £ 6.96 27.50 + 6.30° 24.18 + 6.58" 5537 0.005
*One Way Anova, Post Hoc Analizler igin Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.016 anlamli kabul

edilmistir.
¥ pirbirinden farkls,

Katilimcilarin "COVID-19 salginmi siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi
etkiledi mi?" sorusuna verdikleri yanitlara goére algilanan stres diizeyi ortalamalarinin
karsilastirilmast Cizelge 3.43.°te gosterilmistir. Cizelgede "bazen" (27.50 + 6.30) yanitini
verenlerin ASO puan ortalamasmin, "hayir" (24.18 £+ 6.58) yanitin1 verenlerin ASO puan
ortalamasindan anlamli bir sekilde daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Katilimcilarin "COVID-
19 salgin1 siirecinde beslenme harcamasi1 ekonomik olarak sizi etkiledi mi?" sorusuna verdikleri
yanitlara gore olusan bu farklilik istatistiksel agidan anlamli bulunmustur (p=0.005). Bireylerin
aralikli olarak ekonomik ydnden olumsuz etkilendigi durumlarda ekonomik belirsizlik ve

kaygilara bagli streste artis yaganabilecegi diistiniilmektedir.

Cizelge 3.44. Katilimcilarin "COVID-19 salgin siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden

oldu? " sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin karsilagtirtlmasi

COVID-19 salgim siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden

oldu? F p*
Artis oldu Degisiklik olmadi Azalma oldu
(n=91) (n=102) (n=23)
AO £ SS AO £ SS AQO £ SS
Algilanan Stres Diizeyi 27.53 + 6.36" 24.49 + 6.74° 25.47 +7.40 5.085 0.007
*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.016 anlamli kabul

edilmistir.
¥ birbirinden farkl,

Katilimcilarin "COVID-19 salgini siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu? "
sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamalarinin karsilastiriimasi Cizelge
3.44.’te gosterilmistir. Katilimcilarin "COVID-19 salgim siireci kilonuzda nasil bir degisiklige
neden oldu? " sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasi arasinda
istatistiksel agidan anlamli bir fark bulunmustur (p=0.007). Katilimcilardan "COVID-19 salgim

stireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu? " sorusuna "Artis oldu" (27.53 + 6.36) yanitini
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verenlerin ASO puan ortalamasinin, "Degisiklik olmadi" (24.49 + 6.74) yanitin1 verenlerin ASO
puan ortalamasindan anlamli bir sekilde daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Giiney Coskun [119] tarafindan 2021 senesinde yapilan ¢alismanin sonucunda Covid-19
pandemisinde viicut agirliginda kayip olanlarda ve viicut agirhiginda artis olanlarda Algilanan
Stres Olgegi puan ortalamasinin, viicut agirhginda artis olanlarda 23.7 + 6.9 ve viicut agirliginda
azalma olanlarda 22.7 + 6.4 oldugu goriilmiistiir. Viicut agirliginda artis olanlarin Algilanan
Stres Olgegi puan ortalamasinin viicut agirhginda azalma olanlara gore daha fazla oldugu tespit
edilmistir fakat bu farklilik istatiki olarak anlamli bulunmamistir (p=0.416). Yiiriittiiglimiiz tez
calismasinin sonuglar1 bu ¢alismanin sonuglari ile Algilanan Stres Olgegi’nin puan ortalamasinin
viicut agirlignt artisi olanlarda daha yiiksek olmasi yoniinden benzemektedir. Fakat tez
calismamizda istatistiksel olarak anlamli bir fark mevcutken bu calismada anlamli bir fark

bulunmamustir.

Cizelge 3.45. Katilimcilarin "COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde

degisti?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin karsilastirilmasi

COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?

Paket -servis siparis Daha az Siparis Daha fazla F p*
yontemi siparis miktarinda siparis
kullanmiyorum verdim degisiklik olmad1 verdim
(n=39) (n=59) (n=54) (n=64)
AO + SS AO + SS AO + SS AO + SS
Algilanan 23.89+7.85% 26.83+6.10 24.00+£5.97° 27.79+6.74° 4.826 0.003

Stres Diizeyi

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p>0.008 anlamsiz kabul edilmistir.
* birbirinden farkh
“® birbirinden farkli

Katilimeilarin “COVID-19 siirecinde gida paket-servis Siparisleriniz ne yonde degisti?”
sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamalarinin karsilastiriimas: Cizelge
3.45.’te gosterilmistir. Katilimcilarin "COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparigleriniz ne
yonde degisti?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasi arasinda
istatistiksel acidan anlamli bir fark bulunmustur (p=0.003). Katilimcilardan “COVID-19
stirecinde gida paket-servis siparigleriniz ne yonde degisti?" sorusuna "Daha fazla siparis
verdim" (27.79 + 6.74) yamtin1 verenlerin ASO puan ortalamasi, “Siparis miktarinda degisiklik
olmadi” (24.00+5.97) ve “Paket -servis siparis yontemi kullanmiyorum” (23.89 + 7.85) yanitini
verenlerin ASO puan ortalamasindan istatistiksel olarak anlamli bir sekilde daha yiiksektir.
Stresin fazla oldugu zamanlarda insanlarin yemek hazirlama isteginin olmamasindan dolay1 daha

cok hazir gida siparisine yoneldigi diisiiniilmektedir.
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Cizelge 3.46. Katilimcilarin "COVID-19 salginindan 6nce bir giin igerisinde ka¢ 6g8iin

beslenirdiniz?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi
COVID-19 salgimindan dnce bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslenirdiniz?
2 6giin ve daha 3 6giin 4 giin 5 6giin ve fazlas F p*
az (n=84) (n=122) (n=5) (n=5)
AO £ SS AO £ SS AO £ SS AO £ SS
Algilanan Stres 25.54 £ 7.59 26.14+6.22  27.80+6.49 23.00 = 6.48 0.561 0.641

Diizeyi

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢cin Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p>0.008 anlamli kabul edilmistir.

Katilimeilarin "COVID-19 salginindan 6nce bir giin igerisinde kag¢ 68iin beslenirdiniz?"
sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin karsilastirilmas: Cizelge
3.46.°da gosterilmistir. Cizelgede "4 6giin" (27.80 = 6.49) yamitin1 verenlerin ASO puan
ortalamasinin, "3 6giin" (26.14 £ 6.22), "2 6giin ve daha az" (25.54 + 7.59) ve "5 6gilin ve
fazlast" (23.00 + 6.48) yamtim verenlerin ASO puan ortalamasindan daha yiiksek oldugu
goriilmektedir. Fakat katilimcilarin "COVID-19 salginindan 6nce bir giin icerisinde ka¢ 6giin
beslenirdiniz?" sorusuna verdikleri yanitlara gore olusan bu farklilik istatiksel acidan anlaml

bulunmamistir (p=0.641).

Cizelge 3.47. Katilimcilarin "COVID-19 salgini siirecinde bir giin igerisinde ka¢ 6giin
beslenirdiniz?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi

COVID-19 salgim siircinde bir giin icerisinde kag¢ 6giin beslenirdiniz?

2 6@iin ve daha 3 6giin 4 6giin 5 6giin ve F p*
az (n=82) (n=113) (n=14) fazlasi (n=7)
AO =SS AO + SS AO + SS AO +SS
Algilanan Stres 25.81 + 6.61 25.13 + 6.47° 31.50 + 7.09° 27.42+8.94  3.938 0.009

Diizeyi

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.008 anlamli kabul edilmistir.
** birbirinden farkl,

Katilimcilarin "COVID-19 salgin1 siirecinde bir giin igerisinde kag 6giin beslenirdiniz?"
sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin karsilastirilmas: Cizelge
3.47.°de gosterilmistir. Katilimcilarin "COVID-19 salgim siirecinde bir giin icerisinde kag¢ 6giin
beslenirdiniz?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasi arasinda
istatiksel agidan anlamli bir fark bulunmustur (p=0.009). Katilimcilardan “COVID-19 salgini
siirecinde bir gilin icerisinde ka¢ 6giin beslenirdiniz?" sorusuna "4 6giin" (31.50 £+ 7.09) yanitini

verenlerin ASO puan ortalamasinin "3 6giin" (25.13 + 6.47) yamtin1 verenlerin ASO puan
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ortalamasindan anlamli bir sekilde yiliksek oldugu goriilmektedir. Stres diizeyinde artigin
beslenmede artisa sebebiyet verdigi diistiniilmektedir. Stresin daha fazla 6giinde beslenmeyi

teteikledigi tahmin edilmektedir.

Cizelge 3.48. Katilimcilarin "COVID-19 salgini siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik

oldu?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin karsilastirilmasi

COVID-19 salgim siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik

oldu? F p*
Stres diizeyim  Stres diizeyim Stres diizeyimde  Stres diizeyim
¢ok artti artti degisiklik azaldi
(n=34) (n=108) olmadi (n=69) (n=5)
AQO £ SS AQO £ SS AQO £ SS AQO £ SS
Algilanan 30.26 + 6.58° 27.00 + 5.56" 22.01 +6.93° 25.20 + 3.96 15.950 <0.001

Stres Diizeyi

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p<0.008 anlamli kabul
edilmistir.

¢ birbirinden farkly, ® birbirinden farkls,

Katilimcilarin "COVID-19 salgini siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?"
sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamalarinin karsilagtirilmasi Cizelge
3.48.’de gosterilmistir. Katilimcilarin "COVID-19 salgimi siirecinde stres diizeyinizde nasil bir
degisiklik oldu?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamalari arasinda
istatistiksel agidan anlamli bir fark bulunmustur (p<0.001). Katilimcilardan "COVID-19 salgin
stirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?" sorusuna "Stres diizeyim ¢ok artt1" (30.26
+ 6.58) yanitin1 verenlerin ASO puan ortalamasinin, “Stres diizeyim artt1” (27.00 £ 5.56) ve
"Stres diizeyimde degisiklik olmadi" (22.01 = 6.93) yanitimi verenlerin ASO puan
ortalamasindan anlamli olarak daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Stres diizeyinin arttigini ifade
edenlerin Algilanan Stres Olgegi puan ortalamasmin anlamli bir sekilde stres diizeyinin arttigini
ve stres diizeyinde degisiklik olmadigini ifade edenlerden yiiksek bulunmasi g¢alismamizin

giivenilir oldugunu ve birbiri ile uyustugunu gostermektedir.
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Cizelge 3.49. Katilimcilarin "COVID-19 salgin1 aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige
neden oldu?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin

karsilastirilmasi

COVID-19 salgim aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?

Gelir ve Gelir sabit Gelir azaldy, Gelirve  Gelir ve giderde F p*
gider artti kald, gider gider sabit gider degisiklik
artti kaldi azaldi olmadi
(n=22) (n=93) (n=9) (n=6) (n=86)
AO £ SS AO =SS AO =SS AO =SS AO =SS
Algilanan 24.63+£5.99 27.37+6.19% 28.66+5.24 27.33+£7.71 24.18+7.28" 3.233 0.013
Stres
Diizeyi

*One Way Anova, Post Hoc Analizler i¢in Bonferroni diizeltmesi yapilmistir: p>0.005 anlamsiz kabul edilmistir.
* birbirinden farkls,

Katilimcilarin "COVID-19 salgii aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden
oldu?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi ortalamasinin karsilastirilmasi
Cizelge 3.49.’da gosterilmistir. Katilimcilarin "COVID-19 salgin1 aylik gelir gider dengenizde
nasil bir degisiklige neden oldu?" sorusuna verdikleri yanitlara gore algilanan stres diizeyi
ortalamalar1  arasinda istatiksel a¢idan anlamli bir fark bulunmustur (p=0.013).
Katilimcilardan"COVID-19 salgmmi aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden
oldu?" sorusuna " "Gelir sabit kaldi, gider artt1" (27.37 + 6.19) yanitin1 verenlerin ASO puan
ortalamas1 "Gelir ve giderde degisiklik olmadi" (24.18 + 7.28) yanitin1 verenlerin ASO puan
ortalamasindan daha yiiksektir. Gelirin sabit kalmasi ve giderin artmasi sonucu ekonomik

kaygilara bagli streste artig oldugu tahmin edilmektedir.
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4. SONUC

Bu tez calismasi Bitlis Eren Universitesindeki akademisyenlerin pandemi siirecindeki

beslenme aliskanliklarindaki degisimi ve stres diizeylerini degerlendirmek amaciyla yapilmistir.

1.

10.

11.

Salgin siirecinde katilimcilarimizdan erkekler kadinlardan daha fazla paket-servisini
kullanmistir (p=0.017).

“COVID-19 salgm siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?” sorusuna
verilen yanitlara bakildiginda kadinlarin stres diizeyinin erkeklerden daha ¢ok arttigi
goriilmiistiir (p=0.010).

COVID-19 salgin1 siirecinde bir giin igerisindeki beslenilen 6giin sayisinin kadinlarda
erkeklerden daha fazla oldugu goriilmistiir (p=0.010).

Gelirinin giderinden fazla oldugunu belirtenlerden salgin siirecindeki beslenme
harcamalarinin onlar1 ekonomik olarak etkilemedigini ifade edenlerin, etkiledigini ifade
edenlerden daha fazla oldugu goriilmiistir (p=0.017).

Salginda katilimcilarimizdan kadinlar erkeklere gore daha ¢ok 6giin sayisinin arttigini
ifade etmistir (p=0.046).

Salginda katilimcilarimizdan kadinlar erkeklere gore daha ¢ok uyku diizeni ve sorunlari
yasadigini belirtmistir (p=0.039).

Salginda katilimcilarimizdan kadinlar erkeklere gore daha ¢ok korunma adina sifal
tirtinler kullandigini belirtmislerdir (p=0.039).

Katilimcilarimizin - “Koronavirlis salgin1  siiresince hareketsizlik sagligimi etkiledi”
onermesine ‘“katiliyorum” yanitin1 verdigi ve bu 6nermeye kadinlarin erkeklerden daha
fazla 6nem atfettigi goriilmiistiir. Sonug olarak salgin siirecindeki hareketsizligin saglig
etkiledigini sdyleyebiliriz.

Katilimeilarimizin “Koronaviriis salgini siiresince stres ve kaygi yeme aligkanligimi
degistirdi.” Onermesine ‘“katiliyorum” yanitim verdigi ve bu Onermeye kadinlarin
erkeklerden daha fazla 6nem atfettigi goriilmiistiir. Sonug olarak salgin slirecindeki stres
ve kayginin yeme aligkanligini degistirdigini sdyleyebiliriz.

Katilimecilarimizin  “Koronaviriis salgimi siiresince 6giin sayimi arttirdi” Onermesine
“katilmiyorum” yanitim1 verdigi ve bu 6nermeye kadinlarin erkeklerden daha fazla 6nem
atfettigi goriilmiistiir. Sonu¢ olarak salgin silirecinde 6glin sayisinda artis olmadigi
gorilmiistiir.

Katilimeilarimizin “Koronaviriis salgini siiresince gida ve gida iiriinleri i¢in harcamam

artt1.” onermesine “kararsizzm” yanitin1 verdigi ve bu onermeye kadinlarin erkeklerden
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

daha fazla Onem atfettigi gorlilmiistiir. Sonu¢ olarak salgin siirecinde gida ve gida
tirtinleri i¢in harcamanin arttip artmadigma dair bigey sdylenilemeyecegi sonucuna
ulasilmustir.

Katilimcilarin "COVID-19 siirecinde gida paket servis siparisleriniz ne yonde degisti?"
sorusuna verdikleri yanitlarin %18.1°1 paket-Servis siparis yOntemi kullanmiyorum,
%27.3’li daha az siparis verdim, %25.0’i siparis miktarinda degisiklik olmadi ve
%29.6’s1 daha fazla siparis verdim seklindedir. Bu sonuglara bakildiginda gida paket
servis sipariglerinin arttigin1 belirtenlerin oranmi ile azaldigimi ifade edenlerin orani
birbirine yakin bulunmustur. Salgin siireci gida paket-servis siparislerinde artisa yol
acmadigi sonucuna varilmistir.

Katilimcilarin  beyanma bagli COVID-19 siirecindeki viicut agirligi  degisiminin
dagilimina bakildiginda ise %42.1’inin viicut agirhiginda artis oldugu, %47.2’sinin viicut
agirhiginda degisiklik olmadig1 ve %10.6’sinda ise viicut agirliginda azalma oldugunu
belirttikleri goriilmiistiir. Bu bulgulara baktigimizda salgin siirecinde katilimcilarimizin
%352.7’sinin viicut agirliginda degisim yasadigi sonucuna ulasabiliriz.

Salgin siirecinde 23-34 yas araliginda olanlarda gida ve gida dirlinlerine ydnelik
harcamalarm 35-49 yas araliginda olanlardan daha fazla oldugu tespit edilmistir
(p=0.021).

Salgin siirecinde 23-34 yas araliginda olan bireylerde ¢ay, kahve ve diger iceceklerin
tiiketimi 35-49 yas aralifindakilerden daha fazla artis gostermistir (p=0.002).

Salgin silirecinde 23-34 yas araligindaki bireylerin 6glin  diizeni, 35-49 yas
araligindakilere gore daha fazla olumsuz etkilenmistir (p=0.012).

Salgin siirecinde 23-34 yas araligindaki bireyler 35-49 yas araliginda olan bireylerden
daha fazla uykuya yonelik problemler yagamistir (p=0.003).

BKi’si zayif sinifinda olanlarin salgin siirecindeki 6giin sayis1 normal smifinda olanlara
gore daha ¢ok artmistir (p=0.004).

Salgin siirecinde Ars. Gor. unvanindakilerin evde kaldiklar1 silire¢ igerisinde yeme
arzulari Doc. Dr. ve Ogr. Gér. unvanindaki akademisyenlere gore daha ¢ok artis
gostermistir (p=0.026).

Salgin siirecinde Ars. Gor. akademik unvanma sahip olanlarda Doc. Dr. ve Ogr. Gér.
olanlara gore icecek tiikketimi daha fazla artmustir (p=0.032).

Calismamizda ASO puan ortalamasi kadinlarda erkeklerden daha yiiksek bulunmustur
(p<0.001).
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22.

23.

24.

25.

26.

217.

28.

29.

30.

31.

32.

Calismamizda ASO puan ortalamasimin kronik rahatsizligi olanlarda, olmayanlara gore
daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (p=0.033).

Calismamizda ASO puan ortalamasinin bekarlarda, evlilerden daha yiiksek oldugu
bulunmustur (p=0.045).

Calismamizda "Gelir gidere esit" diyenlerin (27.35 + 6.35) ASO puan ortalamasinin,
"Gelir giderden fazla" (24.60 + 6.88) diyenlerin ASO puan ortalamasindan daha yiiksek
oldugu goriilmektedir (p=0.017).

Calismamizda arastirma gorevlisi (28.53 + 6.54) olanlarin ASO puan ortalamasinin,
dogent doktor (23.35 + 6.05) olanlarin ASO puan ortalamasindan daha yiiksek oldugu
goriilmektedir (p=0.003).

Calismamizda ASO puan ortalamasinin salgin siirecinde beslenmesine yeterli ve dengeli
olmasi agisindan sorusuna "kotii" yanitini verenlerin ASO puan ortalamasimin (29.38 +
7.27), "¢ok iyi" (21.58 £ 9.14) yanitim verenlerin ASO puan ortalamasindan daha
yiiksek oldugu goriilmektedir (p<0.001).

Calismamizda ASO puan ortalamasmin salgin siirecinde beslenmesinin etkiledigini
belirtenlerde ASO puan ortalamasindan etkilemedi diyenlere gore daha yiiksek oldugu
goriilmektedir (p=0.015).

Calismamizda ASO puan ortalamasinin salgin siirecinde beslenme harcamasinin bazen
etkilendigini sdyleyenlerde, etkilenmedigini sdyleyenlerden daha fazla oldugu
bulunmustur (p=0.005).

Calismamizda ASO puan ortalamasmin salgin siirecinde kilosunun arttigmi ifade
edenlerde degisiklik olmadigini ifade edenlerden daha yiiksek oldugu tespit edilmistir
(p=0.007).

Calismamizda ASO puan ortalamasinin salgin siirecinde paket servisinin arttigin
sOyleyenlerde; degisiklik olmadigini ve bu yontemi kullanmadigini ifade edenlerden daha
yiiksek oldugu bulunmustur (p=0.003).

Calismamizda ASO puan ortalamasinin salgin siirecinde 4 6giin beslendigini ifade
edenlerde; 3 6giin diyenlerden daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (p=0.009).

Calismamizda ASO puan ortalamasinin salgin siirecinde stres diizeyinin ¢ok arttigini
sOyleyenlerde, stresin arttifin1 sOyleyenlerden; salgin siirecinde stresin arttigini
sOyleyenlerde stresinde degisiklik olmadigin1 sdyleyenlerden daha yiiksek oldugu tespit
edilmistir (p<0.001).
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33. Calismamizda salgin siirecinde "Gelir sabit kaldi, gider artti" (27.37 + 6.19) yanitim
verenlerin ASO puan ortalamas1 "Gelir ve giderde degisiklik olmadi" (24.18 + 7.28)
yanitini verenlerin ASO puan ortalamasindan daha yiiksektir (p=0.013).

Tez galismasindan elde ettigimiz sonuglar dogrultusunda yapabilecegimiz Onerileri su
sekilde siralayabiliriz;

Koronaviriis ~ stirecinde  bireyler  yeterli ve dengeli beslenme  yoniinden
bilinglendirilmelidir. Fiziksel aktivitenin 6nemi anlatilmali ve kisitlamalarin oldugu zamanlar
icin alternatif fiziksel aktiviteler (ev i¢i egzersiz yontemleri) ve beslenme Onerilerinde (insanlarin
enerji igerigi yiiksek olan triinlerin tiiketiminden uzak durulmasi) bulunulmalidir.

Evde kalma siirecinde insanlar daha fazla besin tiiketmeye yonelebilmektedir. Buna
yonelik olarak diyet listesi dnerisi olusturulmalidir.

Paket servis yerine daha saglikli olan ev yemeklerinin tercih edilmesi yoniinde tavsiyeler
verilmeli ve 6glinler ideal diizene oturtulmalidir.

Bireylere saglikli icecek tiikketmeleri yoniinde 6nerilerde bulunulmali zararli igeceklerden
uzak durmalar saglanmalidir. Kalorisi diisiik vitamin ve minarellerden zengin igecekler
onerilmelidir. Yiiksek kalorili iceceklerden uzak durmalart saglanmalidir.

Pandemi siirecinin yol agtigi uyku problemleriyle basa ¢ikmaya dair egitimler
yaptlmalidir. Uyku diizeni olusturulmalidir. Uyku vakitlerinde kafein gibi uykuyu kagiracak
besinlerden uzak durmasi tavsiye edilmelidir.

Korunma admna sifali bitkileri tiiketenlere yonelik bilinglendirmeler yapilmalidir. Zarar
verebilecek {irtinlerin tiiketilmemesi icin uyarilar yapilmalidir. Bireyler faydasi ispatlanmis ve
kullanilmasinda sakinca olmayan iiriinlere yonlendirilmelidir.

Stresin ve beslenmenin birbirlerine olan etkilerinin bilincinde olunmali ve yapilan
miidahalelerde bu agidan biitiinciil yaklasiimalidir. Insanlar degerlendirilirken psikolojik
unsurlarda g6z 6niinde bulundurulmalidir.

Uzun siire evlerde kalan bireylerin kaygi ve streslerinin azaltilmasi i¢in onlara sosyal ve
psikolojik destekler saglanmalidir. Stres ve kaygiya yonelik bas etme egitimleri verilmelidir.

Beslenmenin stres iizerindeki etkisine yonelik bilinglendirmeler yapilmali. Bireylerin
stresliyken besinleri yeterli ve dengeli almasi, saglikli olmayan gidalardan uzak durmasi
saglanmali ve bu konuda gerekli uyarilar yapilmalidir. Gerekli bilgilendirme, planlama, oneriler

alaninda uzman olan kisiler esliginde yapilmalidir.
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6. EKLER

Ek.1. Etik Kurul izin Belgesi

ST,
'} BITLIS EREN UNIVERSITESI REKTORLUGU

l\ A IVLJ Etik ilkeleri ve Etik Kurulu

Sayi
Konu :Eu urulu Karar

DAGITIM YERLERINE

llgide kayith dilekceniz geregi, "Koronaviriis (COVID-19) Salgininin Akademisyenlerin

Beslenme Aliskanliklari ve Stres Diizeyleri Uzerine Etkisi: Bitlis Eren Universitesi Ornegi" adli
karartyla uygun gorulmustur.

Bilgilerini ve geregini rica ederim.

Kurul Baskam

Dagitim:

Sayin Omer EKIN

Sayin Dr. Ogr. Uyesi Esma AKSOY
KENDILCI




Ek.2. Anket Uygulama izin Belgesi

Evrak Tarih ve Sayisi: (DI.HLZ!)Z_
g -

&?” - BITLIS EREN UNIVERSITESI REKTORLUGU
\ )/ chlcl Sekreterlik
Yaz Isleri Mudirlugi

Say1
Konu :Anket Uygulama Talebi

Saym Omer EKIN

v - QD

flgide kayith dilekgeniz geregi "Koronaviriis (COVID-19) Salgminin  Akademisyenlerin
Beslenme Ahskanhklan ve Stres Diizeyleri Uzerine Etkisi: Bitlis Eren Universitesi Omegi " adl anket
¢alismamizi Universitemiz akademisyenlerine uygulama talebiniz Rektérliigiimiizee uygun goriilmiigtiir.
Bilgilerinize sunulur.

Rektor a.
Rektdr Yardimcisi
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Ek-3 Arastirma Amach Anket Formu

Koronaviriis (COVID-19) Salginimin Akademisyenlerin Beslenme ve Stres Diizeyi Uzerine Etkisi: Bitlis Eren
Universitesi Ornegi

Anket Formu
Degerli katilimcilar; Bu arastirma koronaviriis (COVID-19) salgininin akademisyenlerin  beslenme
aligkanliklar1 {izerine etkisini degerlendirmek amaciyla yapilacaktir. Aragtirmanin amacina ulagmasi ig¢in ankete
vereceginiz yanitlardaki ictenliginiz biiylik dnem tasimaktadir. Alinan tiim bilgiler gizli tutulacaktir. Katiliminiz igin
simdiden tesekkiir ederiz.

Omer EKIN Dr.Ogr. Uyesi Esma AKSOY KENDILCi
BEU Acil Durum ve Afet Yonetimi YL program BEU Saglik Yiiksekokulu
Anket No:..........
1. Cinsiyetiniz? 1) Erkek 2) Kadin
2.YaSmIZ?.......coooviiiieiiieeee
3.Cahstigimz Alan?

1) Saglik Bilimleri 2) Fen Bilimleri 3)Sosyal Bilimler
4.0grenim durumunuz?
1) Lisans mezunu 2) Yiiksek lisans 3) Doktora
5.Akademik iinvanimz?
1) Prof. Dr. 2) Dog. Dr  3) Dr Ogr. Uyesi 4) Ogretim gorevlisi 5) Arastirma Gorevlisi
6.Medeni durumunuz?
1) Evli 2) Bekar  3) Bosanmig/Dul
7.Gelir durumunuz nedir?
1) Gelir giderden az 2) Gelir gidere esit ~ 3) Gelir giderden fazla

8.(En son yaptirdiginmiz 6l¢iime gore) Boyunuz : .................... cm
9. (En son yaptirdiginiz 6l¢iime gore) Kilonuz : ..................... kg
10.Herhangi bir kronik (uzun siiren) hastaliginiz var mi? 1) Evet 2) Hayir( ise 12. soruya ge¢iniz)
11.Hangi kronik hastahiginiz var?(birden fazla isaretleyebilirsiniz)
1) Diyabet

2) Hipertansiyon
3) Kronik Obstriiktif Akciger Hastaligt
4) Stroke(inme)
5) Kronik bobrek yetmezligi
6) Diger(ise belirtiniz........................ )
12.Sigara/puro/pipo vb tiitiin kullaniyor musunuz?
1) Iciyordum, biraktim.
2) Evetigiyorum.
3) Hayir igmiyorum.
13.Alkollii i¢ki tiiketiyor musunuz?
1) igiyordum, biraktim.
2) Evet i¢iyorum.
3) Hayir igmiyorum.
14.COVID-19 salgini beslenme aliskanhgimzi etkiledi mi?
1) Evet 2) Bazen  3) Hayir
15.COVID-19 salgim siirecindeki beslenmenizi yeterli ve dengeli olmasi bakimindan nasil
degerlendiriyorsunuz?
1) Cok kotii 2) Kot 3) Emin degilim 4)iyi  5) Cok iyi
16.COVID-19 salgini siirecinde daha ¢ok hangi icecekleri tiikettiniz? (birden fazla secenek isaretleyebilirsiniz)
1) Su 2)Siit 3) Cay 4) Kahve 5) Asitli igecekler 6) Meyve suyu 7) Alkollii igecekler
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17.COVID-19 salgim siirecinde hangi besinlerin tiiketiminde artis oldu?(birden fazla
isaretleyebilirsiniz)

1) Et

2) Tavuk

3) Siit ve siit driinleri

4) Tahillar(Ekmek, pilav, simit, borek, ¢orek vb.)

5) Kurubaklagiller

6) Meyve

7) Sebze

8) Tatlilar

9) Fast-food yiyecekler

10) Bitki ¢aylart

11) Baharatlar

13) Degisiklik olmadi
18.COVID-19 salgim siirecinde hangi besinlerin tiiketiminde azalma oldu?(birden fazla
isaretleyebilirsiniz)
1) Et
2) Tavuk
3) Siit ve siit {irtinleri
4) Tahillar (Ekmek, pilav, simit, borek, ¢orek vb.)
5) Kurubaklagiller
6) Meyve
7) Sebze
8) Tatlilar
9) Fast-food yiyecekler
10) Bitki ¢aylart
11) Babharatlar
12) Diger...o.oveeiiiiiiiiieeee,
13) Degisiklik olmadi
19.COVID-19 siirecinde gida paket-servis siparisleriniz ne yonde degisti?
1) Paket- servis siparis yontemi kullanmiyorum
2) Dabha az siparis verdim
3) Siparis miktarinda degisiklik olmadi
4) Daha fazla siparis verdim

20.COVID-19 salginindan énce bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslenirdiniz?
1) 2 6giin ve daha az
2) 306gin
3) 4 6giin
4) 5 6gin ve fazlast
21.COVID-19 salgim siirecinde bir giin icerisinde ka¢ 6giin beslendiniz?
1) 2 6giin ve daha az
2) 306gin
3) 406gin
4) 5 6giin ve fazlast
22.COVID-19 salgim siirecinde beslenme harcamasi ekonomik olarak sizi etkiledi mi?
1) Evet
2) Bazen
3) Hayrr
23.COVID-19 salgim aylik gelir gider dengenizde nasil bir degisiklige neden oldu?
1) Gelir ve gider artti
2) Gelir sabit kaldi, gider artti
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3) Gelir azaldi, gider sabit kald1
4) Gelir ve gider azaldi
5) Gelir ve giderde degisiklik olmadi
24.COVID-19 salgim siireci kilonuzda nasil bir degisiklige neden oldu?
1) Artis oldu
2) Degisiklik olmadi
3) Azalmaoldu
25.COVID-19 salgim siirecinde fiziksel aktivite diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?
1) Artis oldu
2) Degisiklik olmadi
3) Azalmaoldu
4) Fiziksel aktivite yapmiyorum
26.COVID-19 salgini siirecinde stres diizeyinizde nasil bir degisiklik oldu?
1) Stres diizeyim ¢ok artti
2) Stres diizeyim artt1
3) Stres diizeyimde degisiklik olmadi
4) Stres diizeyim azald1
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Ek.4. Koronaviriis salgimimin bireylerin beslenme aliskanliklari iizerine etkisinin 6nemine iliskin goriislerini ortaya koyan 5°li likert olcegi

(Kesinlikle Katilmiyorum=1, Katilmiyorum=2, Kararsizim=3, Katiliyorum=4, Kesinlikle Katiliyorum=5)

Kesinlikle Katilmiyorum Kararsizim Katiliyorum Kesinlikle
Katilmiyorum Katihyorum

Koronaviriis salgini siiresince hareketsizlik sagligim etkiledi.

Koronaviriis salgin1 siiresince stres ve kaygi yeme aliskanligimi
degistirdi.

Koronaviriis salgini kilomu arttirdi.

Koronaviriis salgini kronik rahatsizligimu tetikledi.

Koronaviriis salgini siiresince 6giin sayimu arttirdi.

Koronaviriis salgini siiresince gida ve gida iiriinleri i¢in harcamam artti.

Koronaviriis salgimi siiresince evde kalmak yeme arzumu arttirdi.

Koronaviriis salgini siiresince ¢ay, kahve ve diger icecek tiiketimi artt1.

Koronaviriis salgini siiresince 6giin diizenimi olumsuz etkiledi.

Koronaviriis salgini siiresince uyku diizeni ve uyku problemleri
yasadim.

Koronaviriis viriisiinden korunmak i¢in sifali bitkiler vb {irlinleri
titkettim.
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Ek.5. Algilanan Stres Olcegi (ASO)

Asagida gectigimiz ay icerisindeki kisisel deneyimleriniz hakkinda bir dizi soru yoneltilmektedir. Her soruyu dikkatlice okuyarak size en uygun secenegin altindaki
Kutuya bir carp isareti koyarak cevaplaymmz. Sorularin dogru veya yanhs cevabi yoktur. Onemli olan sizin duygu ve diisiincelerinizi yansitan yanitlar1 vermenizdir.

Hicbir Zaman Neredeyse Hi¢bir | Bazen Oldukg¢a Sik Cok Sik
Zaman

1. Gegen ay, beklenmedik bir seylerin olmast nedeniyle ne siklikta rahatsizlik
duydunuz?

2. Gegen ay, hayatinizdaki onemli seyleri kontrol edemediginizi ne siklikta
hissettiniz?

3. Gegen ay, kendinizi ne siklikta sinirli ve stresli hissettiniz?

4. Gegen ay, ne siklikta giindelik zorluklarin {istesinden basariyla geldiniz?

5. Gegen ay, hayatinizda ortaya ¢ikan dnemli degisikliklerle etkili bir sekilde basa
¢iktiginizi ne siklikta hissettiniz?

6. Gegen ay, kisisel sorunlarmizi ele alma yeteneginize ne siklikta giiven
duydunuz?

7. Gegen ay, her seyin yolunda gittigini ne siklikta hissettiniz?

8. Gegen ay, ne siklikta yapmaniz gereken seylerle basa ¢ikamadiginizi fark
ettiniz?

9. Gegen ay, hayatinizdaki zorluklar1 ne siklikta kontrol edebildiniz?

10. Gegen ay, ne siklikta her seyin iistesinden geldiginizi hissettiniz?

11. Gegen ay, ne siklikta kontroliiniiz disinda gelisen olaylar yiiziinden
ofkelendiniz?

12. Gegen ay, kendinizi ne siklikta basarmak zorunda oldugunuz seyleri
diisiintirken buldunuz?

13. Gegen ay, ne siklikta zamaninizi nasil kullanacaginizi kontrol edebildiniz?

14. Gegen ay, ne siklikta problemlerin iistesinden gelemeyeceginiz kadar
biriktigini hissettiniz?
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