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OZET

Inénii Universitesi T1ip Fakiiltesi Saghk Cahsanlarinda Beden Algisinin

Degerlendirilmesi ve Yasam Niteligine Etkisi

Amacg: Beden algis1 kisinin kendi viicudunu zihninde nasil algiladigidir. Aile,
arkadaslar, yasadig1 toplumdan ve medyadan etkilenerek zamanla gelisir ve degisir.
Calismamizda amacimiz indnii Universitesi Tip Fakiiltesi saglik calisanlarinda beden
algismin nasil degerlendirildigini, yasam niteligini nasil etkiledigini, beden algi
bozuklugunun ne siklikla goriildigiini degerlendirmek ve ayrica bu saghk

calisanlarindaki obezite oranini ve bunun beden algisiyla iliskisini degerlendirmektir.

Materyal ve Metot: Kesitsel belirleyici bir arastirma olan ¢aligmamiz Aralik
2020 — Ocak 2021 tarihlerinde Inénii Universitesi Tip Fakiiltesi Turgut Ozal Tip
Merkezi’ nde gorev yapan ve ¢alismaya katilmaya goniilli kisiler tizerinde yapildi. %95
giiven diizeyinde (alfa=0,05) ve =1 sapma pay1 ile kestirebilmek i¢in standart sapmanin
6 olacag1 ongoriisii ile gerekli minimum Orneklem genisligi 138 olarak hesaplanmustir.

Katilimcilara sosyodemografik sorular, BDO-2 ve BIYNEQ’ yii iceren anket yapildi.

Bulgular: Toplam 182 katilimcinin anketleri degerlendirildi. Calismaya
katilanlarin 100° { kadm, 82’ si erkekti. Katilimcilardan 120 kisi doktor, 49 kisi
ebe/hemsire, 3 kisi saglik memuru, 10 kisi diger meslek gruplarindandi. Yas ortalamasi
29+6,21 idi. Katilimcilardan 3 kisi zayif, 107 kisi normal, 57 kisi fazla kilolu, 15 kisi
obez olarak degerlendirildi. Katilimcilarin biiyiik ¢ogunlugunun (%96,2) olumlu beden
degerine sahip oldugu goriildii. Beden algisinin cinsiyet, yas, meslek, egitim diizeyi ve
ideal BKI> den etkilenmedigi; BKI, boy memnuniyeti ve kilo memnuniyetinden
etkilendigi gozlemlendi. Beden imaj1 ile yagam kalitesi arasinda pozitif dogrusal iliski

oldugu gozlemlendi.

Sonuglar: Beden algisinda viicut agirhiginin énemli bir faktoér oldugu, normal
kiloda olan kisilerin bile kilo vermek istedikleri goriildii. Beden imaj1 ile yasam kalitesi

arasinda kuvvetli bir iliski oldugu tespit edildi.

Anahtar Kelimeler: beden algisi, obezite, saglik ¢alisani, yasam kalitesi



ABSTRACT

Body Perception of Inonu University Faculty of Medicine Health Professionals

Evaluation and Effect on Quality of Life

Aim: Body image is how a person perceives his own body in his mind. It
develops and changes over time by being influenced by family, friends, society, and the
media. Our aim in our study is to evaluate how body image is evaluated in Inonu
University Faculty of Medicine health workers, how often body image disorder is seen,
how body image affects the quality of life, and also to evaluate the obesity rate in these

healthcare professionals and its relationship with body image.

Material and Method: Our study, which is a cross-sectional determinant study,
was conducted on individuals who volunteered to participate in the work and worked at
Inonu University Medical Faculty Turgut Ozal Medical Center between December 2020
and January 2021. The minimum required sample size was calculated as 138, with the
assumption that the standard deviation would be 6 to be able to estimate with 95%
confidence level (alpha=0.05) and +1 deviation margin. A questionnaire including

sociodemographic questions, BAS-2 and BIQLI was administered to the participants.

Results: A total of 182 participants' questionnaires were evaluated. Of the
participants in the study, 100 were female and 82 were male. Among the participants,
120 were doctors, 49 were midwives/nurses, 3 were health officers, and 10 were from
other professions. The mean age was 29+6.21. Three of the participants were
underweight, 107 were normal, 57 were overweight, and 15 were obese. It was observed
that the majority of the participants (96.2%) had positive body values. Body image is
not affected by gender, age, occupation, education level, and ideal BMI; They observed
that BMI was affected by height satisfaction and weight satisfaction. It was observed

that there was a positive linear relationship between body image and quality of life.

Conclusion: It has been observed that body weight is an important factor in body
image and even people with normal weight want to lose weight. It was determined that

there was a strong relationship between body image and quality of life.

Key Words: Body image, health worker, obesity, quality of life
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SIMGELER VE KISALTMALAR DIiZiNi

: Beden Kitle indeksi

: American Society for Aesthetic Plastic Surgery

: Diinya Saglik Orgiitii

: Beden Imgesinin Yasam Niteligine Etkisi Olcegi
: Body Image Quality of Life Inventory
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1. GIRIS

Aile hekimi, bireyin sadece beden degil ruhsal iyilik haliyle de ilgilenir. Beden
algist; kisinin viicudunu zihninde belirli anlamlar yiikleyerek algiladigi sekildir (1).
Beden algisi kiside benlik ve 6z saygi olusmasinda dnemli bir yer tutar (2). Giiniimiizde
medya sebebiyle ideal beden algisi1 belirli kaliplara gére sunulur. Boylelikle insanlar o
beden normlariyla kendi viicudunu degerlendirir ve kendi bedeninden memnuniyetsizlik
duyabilir. O kaliplara uymadigi zaman toplum tarafindan dislanacagi veya kabul

gormeyecegini diistiniir. Bunlar da bireyde ¢esitli saglik sorunlarina sebep olabilir (3).

Fiziksel c¢ekiciligin insan yasamindaki Onemini arastiran bazi g¢aligmalarda,
bunun kisinin psikolojik saglamliginda giiclii bir etkisi oldugu bulunmustur. Yine bu
calismalarda fiziksel ¢ekiciligi ortalamadan yiiksek olan bireylerin daha diistik olanlara

gore para kazanma ihtimalinin %10 ile %15 daha fazla oldugu gosterilmistir (4).

Kronik bir hastalik olarak kabul edilen obezite, kisinin beden kitle indeksinin
(BKI) 30 kg/m2’ den fazla olmasidir. Obezite ve benlik saygisi arasinda ters bir
orantinin oldugu bir¢ok ¢alismada gosterilmistir. Yapilan ¢aligmalarda obez kisilerde
bedeninden memnun olmama, obez olmayanlara gore daha sik gorilmektedir. Yine
obez bireylerin is yasaminda daha koti olduklari, duygusal iliskilerinde daha ¢ok

sorunlart oldugu gosterilmistir (5).

Saglik calisanlar1 da her seyden Once birer insandir. Hem toplumun birer iiyesi
olarak hem de hizmet sektoriinde calisan kisiler olarak saglik c¢alisanlarinin ruhsal
iyiliginin 6nemi yadsinamaz. Beden ve ruh sagligi iyi olan saglik ¢alisaninin iyi bir aile
iiyesi olacagl ve topluma daha iyi hizmet verecegi asikardir. Calismamizda amacimiz
Inénii  Universitesi Tip Fakiiltesi saghk calisanlarinda beden algismin nasil
degerlendirildigini, beden algi bozuklugunun ne siklikla goriildiigiinii, beden algisinin
yasam niteligini nasil etkiledigini degerlendirmek ve ayrica bu saglik ¢alisanlarindaki

obezite oranini ve bunun beden algisiyla iligkisini degerlendirmektir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Beden Algis1

2.1.1. Beden Algis1 Tanimi ve Tarihcesi

Beden algist; kisinin kendi viicudunu kendi diisiince ve duygulartyla zihninde
nasil algiladigidir (2). Yani oldukca subjektif bir kavramdir. Beden algisi, bireyin
kendini sadece estetik yoniiyle degil yetenekleri, fiziksel sagligi, cinsel giiciiyle birlikte
degerlendirerek bunlarin zihninde canlandirdigr sekliyle olusan ¢ok boyutlu ve dinamik
bir kavramdir (6). Kisinin beden algis1 ger¢ek beden yapisiyla uyumlu ya da uyumsuz
olabilir. Diger kisilerin onu degerlendirdigiyle ayni olmayabilir. Beden algisinin
olusmasinda bireyin ge¢mis yasantisindaki algilar, tutumlar, duygular ve bilingalti
etkilidir. Beden algis1 bireyin sadece viicut pargalarini nasil algiladigini degil onlarin

islevlerini nasil algiladigini da igerir (7).

Beden algisi kisinin kendi 6zelliklerinden, yasadigi toplumsal degerlerden hatta
kisinin o anki ruhsal durumu gibi birgok faktérden etkilenir, degisir ve gelisir (3, 8).
Ornegin; yapilan bir calismada Afro-Amerikan cocuklarin daha ciisseli gériinmek
istedigi, Kafkas kokenli ¢ocuklarin daha ciliz goriinmek istedigi ortaya konulmustur.
Yine ayni aragtirmada Latin soyundan kizlarin ayni yastaki Cin soyundan olan kizlara

nazaran beden algisin1 daha ¢ok 6nemsedikleri goriilmiistiir (3).

Beden algisi, gesitli kaynaklarda beden imaji, beden imgesi veya beden siniri
olarak da ifade edilmektedir (9). ilk kez Head ve Schilder tarafindan bacag1 ampiite olan
bireylerde ampiite olan bacakta agri olmasiyla beden imaji1 kavrami ortaya konulmustur.
1935 yilinda Schilder beden algisini, kendi viicudumuzun zihnimizde olusan resmi
olarak tanimlamistir. Schilder’ e gore beden algisinin fizyolojik, psikolojik ve sosyal
yonleri vardir. Kas tonusu, aci, viicudumuzun uzaysal durumu, duyularimiz fizyolojik
tarafint olustururken, sahsiyet oOzelliklerimiz, mizacimiz ise psikolojik tarafidir.
Sosyolojik yonden ise beden algist olumlu olan insanlar kendine giivenirler, diger

insanlarla iligkileri daha iyi olur, toplumda kabul goren kisiler olurlar (10).

Bir bagka tanima gore beden algisi, kisinin fiziksel goriiniim, saglik durumu,
fiziksel yetenekleri, libidosu da igerecek sekilde biitlin duyumlarla ii¢ boyutlu olarak
hissetmesidir (11).



Lotze’ nin mekan idraki teorisinde, kisinin eski viicut yasanmisligiyla ¢evresi
arasinda i¢ gbzlem yaparak iliski kurdugu psikolojik yonlii bir beden algisi tanimi
yapilmistir.  Wunt, farkli kisisel egilimlerle farkli beden algilarinin olacagini
savunmustur. Yani c¢evre kosullari aymi olsa bile beden algisinin kisiden kisiye
degisecegini soylemistir. Freud’ a gore beden algisinin olusmasindaki en onemli sey
egodur. Ego beden yiizeyinin zihne yansimasidir. Pick ise beden algisint viicudun

uzaysal algilanmasi olarak tanimlamistir (12).

Simmel, beden algisinin siirekli degistigini soylemistir. Ciizzamlilarla yaptig bir
calismada uzuvlart bir anda kesilen (ampiite edilen) kisilerin hayali organ (fantom)
gelistirdigini, beden algilarinin bozuldugunu géstermistir. Yine ayni ¢alismada uzuvlari
yavas yavas eriyerek yok olan hastalarin uzuv kayiplarina uyum sagladigini gostermistir
(12).

Federn, beden algisimi etkileyen faktorleri incelediginde uykunun 6nemli bir
etmen oldugunu ortaya koymustur. Uykunun beden smirlarimi sildigi ve Ozelligini
kaybettigini, bunun beden algisina yansidiginda kisilik dagilmasina sebep oldugunu ileri

stirmiistiir (12).

Witkin, beden algisinda erkeklerin kendi bedenlerinden elde ettikleri verileri
kullanirken, kadinlarin bedenlerini diger insanlarin nasil degerlendirdiklerini ve tarif
ettiklerini onemsediklerini ortaya koymustur. Kadinlarin giizel goériinmek erkekler giiclii

goriinmek istedigi ifade edilmistir (12).

1968’ de Schwab’ 1n tanimina goére beden algisi, kisinin kendi viicudunun
boliimlerine ve onlarin islevlerine kars1 olumlu ya da olumsuz duygularinin kendisi

tarafindan degerlendirilmesidir (13).

2.1.2. Beden Algisinin Onemi

Toplumda kadinlar ¢ekici bedenleriyle ve dis goriintisleriyle, erkekler kuvvet ve
basar1 sayesinde kiymet gormektedirler. Bu yilizden dig goriiniis hayatimizda biiyiik
oneme sahiptir (14). Kisinin, i¢inde bulundugu toplumun medyasinda yer alan
insanlarin viicutlarina benzeyen ideal bir beden imgesi olusturdugu ve bu beden
imgesinin de gerek anne baba, gerek arkadaslar1 gerekse de sosyal ¢evresi tarafindan
kisiye empoze edildigi gosterilmistir (15). Fakat medyada olusturulan bu kadin imaji

toplumun genelini yansitmamakta ve tarafli bir beden algisi yaratmaktadir (10).



Medyada daima kusursuz yiizler ve viicutlar gosterildiginden dolay1 zayifligin
daima giizel oldugu, kisinin buna gore g¢ocukluktan ergenlige tiim yaslarinda ideal bir
beden imgesi olusturdugu ve bunun kisilerde yanlis beden algisi olusturdugunu ortaya

konulmustur (16).

Yapilan bagka bir ¢alismada beden algisinin olusumunda ailenin etkisinin biiyiik
oldugu gosterilmistir. Kiigiik yaslardan itibaren kisinin ailesi tarafindan dig goriiniisiine
yapilan olumsuz elestiriler kiside 6zgiiven eksikligi, diisiik benlik saygisina sebep

olmaktadir (17).

Kisinin beden algisinin olusmasinda g¢evresinden aldigi geri bildirimlerin de
Oonemi biiyiiktiir. Bu geri bildirimler yalnizca s6zel degil karsi tarafin viicut dili, yaptigi

jest ve mimikleri de igerir. Bunlar vesilesiyle kisi toplum tarafindan kabul

edilebilirligini belirler (18).

Bireyin beden algis1 her zaman gergcegi yansitmamaktadir. Zamanla bireyin
kendi viicuduna bakis agisinin degismesiyle ve ¢evresinin verdigi tepkileri 6ziimseyerek
beden algisi sekillenir ve beden algis1 hafizast olusur (19). Kisinin dig goriiniimii ile
beden algis1 arasinda olusan farklilik bireyin 6z saygisinda diisiikliige sebep olabilir.
Beden algis1 o kadar 6nemlidir ki bireyin bedeni hakkindaki hisleriyle kendi hakkindaki
genel hisleri aynidir (20).

Birey zihninde canlandirdigi ideal beden goriintiisiine ne kadar yaklagirsa
Ozgiiveni de dogru orantili artar. Bu ideal beden imajindan ne kadar uzaklasirsa da
kendini suclama ve 6zsaygida azalma goriiliir. Yapilan ¢alismalarda, toplum tarafindan
yapilan ideal bedende olma baskisinin kadinlarda erkeklerden daha fazla olmasindan

dolay1 bu problemin kadinlarda erkeklerden daha fazla oldugu gosterilmistir (21).

Olumsuz beden algis1 kisinin zihninde olusturdugu ideal bedene sahip olmadig:
zaman ya da fiziksel biitlinliigliniin bozuldugu durumlarda 6rnegin; uzuv kaybi, ostomi
acilmasi vb. durumlarda da ortaya ¢ikabilir. Bununla birlikte insan iliskilerindeki
tecriibeler ve kiiltiirel sebeplerden de olumsuz beden algist olabilir. Olumsuz beden
algist basta ergenlik donemi olmak {izere hayatin her evresinde kiginin yasam kalitesini
ve psikolojisini etkilemektedir. Cash, olumsuz beden algisinin kisinin yasam kalitesi ve
ruhsal iyilik halini kotli yonde etkiledigini ortaya koymustur. Olumsuz beden algisinin;

depresyon, diisiik benlik saygisi, beden dismorfik bozuklugu, anoreksiya nervosa ve



bulimiya nervosa gibi yeme bozukluklari, sosyal anksiyete gibi ¢esitli saglik sorunlarina

sebep oldugu gosterilmistir (22).

Beden algis1 bozuk olan kisilerin yasam kaliteleri de olumsuz etkilenmektedir.
Ornegin; olumsuz beden algisina sahip bireyler yeni ortamlara girmekten ve yeni

insanlarla tanismaktan kaginirlar (22).

Beden algisi ile benlik saygisi arasinda dogrudan bir iliski vardir. Kisi kendisini
fiziksel olarak begeniyorsa benlik saygist da o oranda artar ve kendiyle ilgili olarak
olumlu duygular gelistirir (23). Benlik saygisi; bireyin kendisini degerlendirerek
sonucunda kendisini onaylamasiyla ortaya c¢ikan begeni duygusudur ve kendini
oldugundan daha iyi veya daha kotii degerlendirmeden oldugu haliyle kabul edip
kendini sevilmeye layik, begenilen biri olarak gérmeyi ve Oziline giivenmeyi saglayan
olumlu bir ruh halidir. Benlik saygisi kisinin davranislarin1 da biiyiik 6lciide etkiler.
Benlik saygis1 yiiksek bireyler, daha basarili, saglikli, atilgan, kendine giivenen,
diistincelerini kolayca dile getirebilen, sosyal hayatta daha uyumlu bireylerdir (24, 25).
Benlik saygisi yiiksek olan kisiler egitim, is, aile ve sosyal yasantilarinda daha basarili

olurlar (26).

Yasam niteligi; bireyin i¢inde yasadigi toplumun sartlarina gore belirledigi
amaglari, beklentileri, standartlar1 ve ilgilerine gore yasami algilama seklidir. Bireyin
saglik durumu, psikolojisi, Ozglirliigii, sosyal iliskileri gibi pek cok degiskenden
etkilenmektedir (27).

Olumlu beden algisina sahip insanlarin is yasaminda ve sosyal hayatlarinda daha
basarili olduklari, olumsuz beden algisina sahip insanlarinsa her zaman veya ara ara
sosyal iliskilerinde daha giivensiz olduklari, kendilerine deger vermedikleri

gozlemlenmistir (28).

Kisinin bedeninden memnun olmas1 yasam doyumunu da etkilemektedir. Yasam
doyumu bireyin amaglari, timitleri, endiseleri, standartlariyla ilgili olup bireyin fiziksel
ve ruhsal sagligi, toplumsal iliskileri ve 6zgiirliikk seviyesinden etkilenmektedir. Bireyin
bedeni kendilik kavraminin merkezidir bu yilizden beden algininin yasam kalitesine
etkisi biiytiktiir (29). Beden algisi ile yasam doyumu arasinda dogrusal bir iliski vardir.
Beden algisinin zayif olmasi yasam niteligini olumsuz etkilemektedir (30). Engelli

bireylerle yapilan, beden algis1 ve yasam doyumu arasindaki iligkiyi inceleyen baska bir



calismada yine beden algisiyla yasam doyumu arasinda dogrusal yonde bir iligski oldugu

gorilmistiir (14).

Beden algisi, bebeklik doneminde gelismeye baslayan, ergenlik doneminde daha
cok o6nem kazanan, dmiir boyu degisen ve gelisen dinamik bir siirectir. Subjektif bir
kavramdir (31). Cocukluktan ihtiyarliga kadar bu degisimin bilinmesi beden algisi

degisimine kars1 bireyin tepkisini belirlemede 6nemlidir (32).

Insan dogdugunda kendisi ile dis diinya arasindaki fark: anlayamamaktadir. Yas
ilerledikce ve algi kapasitesi gelistik¢e kisi kendi bedeni ve benliginin farkina varmaya
baglar. Psikanalist Jacques Lacan’ 1in ayna kuramina gore 1,5 yas civar kisi kendisini
diger insanlarla karsilastirir. 1 yasta kisinin kendi viicudunu ve pargalarini ayirt
etmesiyle baslayan ¢evreden farklilasma siireci 3 yas civarinda tamamlanir. Kisi kii¢iik
yaslarda iken tiim kahramanlarin giizel ve yakisikli oldugu masallar1 dinleyerek biiyiir.
5 yasinda ise akranlariyla kilo ve boyunu karsilastirmaya baslar. 10 yas civarinda aile
igindeki roliiyle benligi pekisir. 14 yas, ergenlikte viicudunun degismesiyle beden algisi
daha fazla 6nem kazanir. 18 yas ve sonrasinda artik beden algisi iyice oturmustur ve
yetiskinlikteki halini almistir. Beden algis1 bu sekilde olusur ve yasam boyu siirekli

degiserek gelismeye devam eder. (3, 7, 10)

Ozellikle bebeklik doneminde anneyle yakin temasta olmak, kiside benlik
saygist ve olumlu beden algis1 olusmasinda énemli yer tutar. Cocukluk déneminde ise
¢ocugun bedenine iliskin yapilan olumsuz elestiriler kiside olumsuz beden algisi
olusmasma ve oOzgiiven diisiikliigiine zemin hazirlar (10, 33). Ileri yas ostomili
hastalarla yapilan bir ¢alismada ise ¢ocukluk doneminde ebeveynlerinden ayri kalmis

kisilerin beden algisinin daha bozuk oldugu gozlenmistir (34).

Eski caglardan beri kadinlar siislenmek i¢in ¢esitli bitki 6zlerini ve yosunlari
kullaniyordu. Giinlimiizde ise dev bir makyaj sektorii bu isi iistlenmis durumdadir.
Eskiden kilolu ve kivrimli olarak tanimlanan tanrigalar giiniimiizde yerini sifir bedene
birakmistir (28). Giiniimiizde kadinlar bu ince goriiniime sahip olmak ve bunu devam
ettirmek icin ¢ok fazla gaba sarf etmektedir (35). Gelisen tip ve teknolojiyle beraber
insanlar makyaj gibi kimyasal yontemler veya cerrahi operasyonlara bagvurmaktadirlar.
American Society for Aesthetic Plastic Surgery (ASAPS) 2013 verilerine gore estetik
ameliyatlarda son 15 yila baktigimizda %89’ luk bir artig goriilmektedir (36).



Beden algisiyla ilgili yapilan caligmalar1 inceledigimizde genellikle kadinlarin
bedenleriyle daha ilgili oldugu, beden algisinin kadinlarda erkeklere gére daha olumlu
oldugu ortaya konmustur. Nitekim bazi ¢alismalar bunun tam aksini gostermekte olup
kadinlarin daha olumsuz beden algisina sahip oldugunu bunun toplumsal cinsiyet
rolleriyle iliskisi oldugunu belirtmislerdir. Kimi ¢alismalar ise kadin ve erkek arasinda
fark olmadigimi gostermektedir (11, 34, 37-41). Yine yapilan baska bir c¢aligmada
kadinlarin erkeklere gore beden algisinin daha olumsuz oldugu ve beden algisindaki
degisimin zamanla daha fazla oldugu gosterilmistir (42). Baska bir ¢aligmada ise
gengken erkeklerin kadinlara gore beden algisinin daha olumlu oldugu, yas ilerledikce
erkeklerin de beden algisinda olumsuz algi olusturduklar1 gdésterilmistir. Yine bu
calismada beden algisinin daha ¢ok viicut agirligiyla ilgili oldugu gosterilmistir (43). 22
farkli iilkeye ait iniversite 6grencilerini iceren bir ¢alismada kadinlarin erkeklere gore
kilo verme cabasinin daha fazla oldugu ve Asya irkina mensup kisilerin kilolar1 normal

olsa bile kilo verme ¢abasinda olduklar1 gosterilmistir (44, 45).

Cogu kadin toplumun olusturdugu ideal bedene ulagmaya galisir. Bu ideal
bedene ulasamayinca beden hosnutsuzlugu, yasam doyumunda azalma ve g¢esitli
psikolojik sorunlar ortaya ¢ikar (46). Romatoid artritli hastalarda yapilan baska bir
calismaya gore yine kadinlarin erkeklere gore beden algisinin daha olumsuz oldugu

fakat egitim diizeyi arttik¢a 6zgiivenin arttig1 gosterilmistir (47).

Yapilan ¢aligmalarda beden algisiyla cinsel fonksiyon arasinda da gii¢lii bir iliski

oldugu gosterilmistir (48).

2.1.3. Obezitenin Tanimi ve Beden Algisindaki Onemi

Kronik bir hastalik olarak kabul edilen obezite, kisinin BKI> nin 30 kg/m2’ den
fazla olmasidir (5). Obezite prevalansi hizla artmaktadir. Morbid obezite prevalansi
Avrupa' da %15- 20, ABD' de ise %22 olarak rapor edilmistir (49). Son 15 yilda

obezite prevelansi Avrupa lilkelerinde %10-40 arasinda artmigtir (50).

Diinya Saglik Orgiitii’ ne (DSO) gore obezite beslenme bozuklugu ve enfeksiyon
hastaliklar1 gibi geleneksel saglik sorunlarinin yerini almistir. Obezite ile beraber tibbi
ve cerrahi patolojilerin siklig1r artmistir. Obezite sikligr sosyoekonomik durumdan da
etkilenmektedir. Gelismis lilkelerde obezite daha ¢ok fakirlikle iliskiliyken gelismekte
olan iilkelerde zenginlikle iligkilidir (51).



Obezite artik ciddi ve karmasik bir hastalik olarak kabul edilmektedir.
Obezitenin derecesi ve abdominal dagilimi arttikga saglik problemleri de artmaktadir
(52). Calismalar incelendiginde, orta dereceli kilolu olmanin kronik kalp damar
hastaliklarmin mortalite ve morbiditesiyle baglantis1 bulunmamstir. Ancak BKI>30
kg/m2 olan kisilerde kronik kalp damar hastaliklarinin mortalite ve morbidite riskinin

arttig1 gdzlenmistir (53).

Obezite kardivaskiiler, metabolik, kas ve iskelet sistemi ile yakindan iliskilidir.
Bu sistemlerde olan olumsuz degisiklikler sebebiyle obezite, ciddi saglik, ekonomik ve
sosyal bir problemdir (54). Obezite, koroner arter hastaligi, kolelitiyazis, hipertansiyon
ve tip 2 diyabetes mellitus gibi bir¢ok hastaliga zemin hazirlamaktadir. Obezite,
hipertansiyon, tip 2 diyabetes mellitus birlikteligi metabolik sendrom olarak da
adlandirtlir (52). Obez bireylerde abdominal yaglanma ve abdominal kitle arttikca
akciger ventilasyonu da bozulur. Pickwickian sendromu olarak da bilinen yeni adiyla
obezite-hipoventilasyon sendromu; hiperkapni, siyanoza sekonder polisitemia vera,
somnolans, sag kalp yetmezligi ile karakterize ciddi bir obezite komplikasyonudur. Bu
hastalarin solunum giidiileri koreldiginden ¢ogu kez horlama ve uyku apne sendromu da
eslik eder. Obez kisilerde yag dokusunun perfiizyonu i¢in kalp atim hacmi arttigindan
kalbin is yiikii artar. Bu da sol ventrikiil hipertirofisi ve hipertansiyona neden
olmaktadir. Pulmoner kan akiminin artmasi ve inat¢i hipoksiye sekonder pulmoner
vazokonstriiksiyon ise pulmoner hipertansiyon ve kor pulmonaleye sebep
olabilmektedir (54-56).

Yine obez bireylerde kotii gastrik bosalma, gastrodzafageal reflii, hiatal herni,
hiperasidik mide sivist ve mide kanseri riskinde artis goriilmektedir. Obez kisilerde
karaciger yaglanmasi ve buna bagl karaciger fonksiyon testinde bozulmalar da
gozlenmektedir. Ancak karaciger fonksiyon testi bozuklugunun derecesi Ve

hepatosteatoz siddeti arasindan bir korelasyon yoktur (54-56).

BKI ile beden memnuniyeti arasinda dogrudan bir iliski vardir (57). Yapilan bir
aragtirmaya gore obez ve obez olmayan bireyler karsilastirildiginda obezlerde daha fazla
beden memnuniyetsizligi oldugu gorilmistir (58). Yine, beden memnuniyetsizligi
sebebiyle terapiye giden obez kadinlar iizerinde yapilan bagka bir ¢aligmaya gore
katilimcilarin %80’ den daha fazlasinda olumsuz beden algis1 oldugu tespit edilmistir

(59). Baska bir ¢alismada algilanan viicut agirhigi ile beden memnuniyetsizligi, benlik



saygist ve depresyon arasinda iliski kurulurken, gergek viicut agirligiyla bunlar arasinda

bir iliski kurulamamustir (60).

Obez bireylerde yapilan bir ¢alismada bireylerin %54,4’ iinlin beden algisinin,

%S58,6” smin benlik saygisinin diisiik oldugu tespit edilmistir (61).

Kilo almayla benlik saygisinda diisme goriilmektedir. Yapilan bir ¢aligmada
BK1’ si yiiksek kadinlarda 6zsaygmin diisiik oldugu gdzlenmistir (62). Obez 64 bayanda
yapilan baska bir calismada ise kadimnlarin kilo verdik¢e benlik saygilarinin arttigi
goriilmiistiir (63).

Obez bireylerde beden algisi, benlik saygisi ve depresyon arasindaki iliskinin
incelendigi bir ¢alismada; benlik algis1 ile benlik saygisi arasinda pozitif bir iliski
oldugu gosterilmistir. Depresyon ve olumsuz benlik saygisi arasindaki iligki ise ¢ok
daha Okarmasiktir. Kimi bireylerde olumsuz beden algist depresyona sebep olurken

kimi bireyde ise depresyon olumsuz beden algisina sebep olmaktadir (22).

Obez bireylerde, duygu durum bozuklugu olan kisilerde ve cevresinde deger
verdigi kisiler tarafindan olumsuz elestirilere maruz kalanlarda olumsuz beden algisina
daha sik rastlanmaktadir. Buradan hareketle birey olumsuz beden algisina sahip
oldugunda yasam doyumunda ve psikolojik iyilik hélinde bozulmanin olacagi

sOylenebilir (5).



3. GEREC VE YONTEM

Arastirmamiz kesitsel belirleyici bir arastirmadir. Calismamiz Aralik 2020 —
Ocak 2021 tarihlerinde Inénii Universitesi Tip Fakiiltesi Turgut Ozal Tip Merkezi’ nde
yapilmistir. Calisma i¢in Inonii Universitesi Saglik Bilimleri Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu’ ndan 08.12.2020 tarihli 2020/1343 sayili yazili izin alindi
(Ek-1). Anketimiz, Google Anket uygulamasiyla diizenlenmis olup katilimcilara Covid-
19 pandemisi sebebiyle WhatsApp Messsenger uygulamasi araciligiyla telefon

tizerinden uygulanmustir.

Inénii Universitesi saglik calisanlarinda beden algisini ve beden imgesinin yasam
niteligine etkisini %95 giiven diizeyinde (alfa=0,05) ve +1 sapma pay1 ile kestirebilmek
icin standart sapmanin 6 olacagi ongorisii ile gerekli minimum 6rneklem genisligi 138
olarak hesaplanmistir. Orneklem basit rastgele secim metoduyla olusturuldu.
Calismamiza Aralik 2020 ve Ocak 2021 tarihlerinde Inonii Universitesi Tip Fakiiltesi
Turgut Ozal Tip Merkezi’ nde galismakta olan 182 saglik ¢aligan1 katilmustir.

38 sorudan olusan anketimizin ilk sorusu calisma onay1 olup, 2-5 arasindaki
sorular sosyodemografik durumlarmmi tanimlamak i¢in cinsiyet, yas, egitim diizeyi,
meslek bilgilerini igermektedir. Cinsiyet; kadin ve erkek olmak {izere iki gruptan,
egitim; diizeyi ilkokul, ortaokul, lise ve iiniversite mezunu olmak iizere dort gruptan,
meslek; doktor, ebe/hemsire, saglik memuru, laborant ve diger olmak tizere bes gruptan
olugmaktadir. Katilimcilar yaslarina gore 20-30 yas, 31-40 yas, 41-50 yas, 50 yas ve

izeri olmak tizere 4 gruba ayrilmistir.

6-9. sorularimizda boy, kilo ve bunlarla ilgili memnuniyetleri sorulmaktadir.
Katilimcilarin  belirttikleri boy ve kilo degerlerine gore gercek BKI degerleri ve
kendilerine gore kabul ettikleri ideal kilo ve boya gore ideal BKI degerleri hesaplandi.
Bu olgiimlere gore katilimcilar DSO’ niin belirledigi BKI siniflamasina gére <18,5
olanlar ‘zayif’, 18,5- 24,9 ‘normal’, 25,0- 29,9 ‘fazla kilolu’ ve >30 ‘obez’ olmak iizere

dort gruba ayrilarak siniflandirildi.

10-19. sorularimiz Beden Degeri Olgegi-2 sorularini icermektedir. Tylka ve
Wood-Barcalow tarafindan 2015 yilinda gelistirilen 6lgek, Vesile Oktan ve Ezgi Saylan
tarafindan Nisan 2020 de Tiirk¢e’ ye ¢evrilmis olup genc¢ yetiskinlerde gegerliligi ve

giivenilirligi kamtlanmstir. Beden Degeri Olgegi-2, 5° 1i Likert tiirii bir dl¢gme araci
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olup 10 maddeden olugsmaktadir. A¢imlayici faktor analizi sonucunda 6z degeri 5.45
olan toplam varyansin % 49,8’ ini agiklayan Glgegin 6zgiin formunda oldugu gibi tek
faktorlii bir yapr elde edilmistir. Dogrulayic1 faktdr analizinden elde edilen uyum
indeksi degerleri modelin uyumlu oldugunu ortaya koymustur. Giivenirlik analizlerinde
Cronbach Alfa i¢ tutarlilik katsayisi tekniginden faydalanilmistir ve olgegin genel
giivenilirligi. 90 olarak bulunmustur. Beden Degeri Olgegi-2° nde ters madde
bulunmamakta ve 6lgekten en az 10, en fazla 50 puan alinabilmektedir. Olgekte yer alan
maddelerin puanlar1 toplanarak toplam bir puan elde edilmektedir. Olgekten alinan
diisiik puan bireylerin olumsuz beden degerine sahip oldugunu, yiiksek puan ise olumlu
beden degerine sahip oldugunu gostermektedir (64). Calismamizda 25 puan ve {izeri
alan katilimcilar olumlu beden degerine sahip kabul edilirken <25 puan alan katilimcilar
olumsuz beden degerine sahip oldugu kabul edilmistir. Bu 6l¢ege gore katilimcilarimiz

olumlu ve olumsuz beden degerine sahip olarak iki gruba ayrilmistir.

20-38. sorular Beden imgesinin Yasam Niteligine Etkisi Olcegi (BIYNEO)’ nin
sorularin1 igermektedir. Cash ve Fleming tarafindan 2002 yilinda gelistirilen Body
Image Quality of Life Inventory (BIQLI), 2015 yilinda Meral Demiralp ve arkadaslari
tarafindan Tiirkge’ ye ¢evrilmis olup Tirk toplumu tizerinde gecerliligi ve giivenilirligi
kanitlanmistir. BIYNEO, 19 maddenin temsil ettigi 7 puanli iki uclu bir 6lgek olup, her
madde +3’ ten -3’ e kadar puanlanir. BIYNEO’ den alinabilecek en yiiksek puan +57,
en diisiik puan -57° dir. Olgekten alinacak pozitif degerdeki puanlar beden imgesinin
yasam niteligini olumlu diizeyde etkiledigini gdsterirken, negatif degerdeki puanlar
beden imgesinin yasam niteligini olumsuz diizeyde etkiledigini gdsterir. Olgekten 0’
puan almmasi, beden imgesinin yagam alanlar1 {izerinde etkisi olmadigini gosterir.
BIYNEO’ niin alt faktorleri ‘kendilik degeri iizerine etki (20, 21, 22, 24, 25, 27.
sorular)’, ‘glinliik yasant1 {izerine etki (28, 29, 36, 37, 38 sorular )’, ‘karsi cinsle
etkilesime etki (23, 30, 31, 35. sorular)’ ve ‘davranis /tutum tizerine etkidir (32, 33, 34.
sorular )’. Alt faktorlerin her biri, madde sayisiyla orantili olarak yukarida agiklandig:
sekilde puanlanmir ve degerlendirilir. Ornegin, ‘davranis /tutum iizerine etki’ faktorii iic
maddeden olusmaktadir, bu faktorden alinabilecek en yiiksek puan +9, en diisiik puan
ise -9°dur. Olgegin kesme puani yoktur (29). (Ek-2 ) BIYNEO’ den alinan toplam
puanlara gdére + puan alanlar1 beden imgesinin yasam niteligine etkisinin olumlu
oldugu, 0 alanlar1 beden imgesinin yasam niteligine etki etmedigi yani notr oldugu, -

puan alanlari beden imgesinin yasam niteligini olumsuz etkisinin oldugu kabul edilip 3
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gruba ayrilmistir. Ayrica BIYNEO’ niin alt faktdrlerinden alman puanlar hesaplanip

kendi i¢inde gruplandirilmistir.

3.1. Verilerin Analizi

Veriler medyan (min - maks), ortalama (standart sapma) ve say1 (yiizde) ile
verildi. Normal dagilima uygunluk Kolmogorov-Smirnov testi ile yapildi. Istatistik
analizlerde Mann-Whitney U testi, Pearson ki-kare testi, Yatesin diizeltmeli ki-kare
testi, Fisher kesin ki-kare testi, Kruskal Wallis testi uygun olan yerlerde kullanildi.
Coklu karsilagtirmalarda Kruskall Wallis testi i¢cin Conover testi kullanildi. p<0,05
degeri istatistiksel olarak anlamli kabul edildi. Analizlerde IBM SPSS Statistics 25.0

programi kullanildi.
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4. BULGULAR

Calismamiza katilan 182 kisiden 100’ i (%54,9) kadin, 82’ si (%45,1) erkekti.
Bunlardan 178 kiginin (%97,8) egitim diizeyi {iniversite mezunuyken, geriye kalan 4
kisi (%2,2) lise mezunuydu. Meslek dagilimina baktigimizda katilimcilardan 120 kisi
(%65,9) doktor, 49 kisi (%26,9) ebe/hemsire, 3 kisi (%]1,6) saglik memuru, 10 kisi
(%5,5) diger meslek gruplarindandi. Katilimcilarin sosyodemografik dagilimlart

asagidaki tablolarda verilmistir. (Tablo 4.1, Tablo4.2, Tablo 4.3)

Tablo 4.1. Katilimcilarin Cinsiyet Dagilimi

CINSIYET KiSI SAYISI (n) YUZDE (%)
Kadin 100 54,9
Erkek 82 45,1
TOPLAM 182 100

Tablo 4.2. Katilimcilarin Egitim Diizeyi Dagilimi

EGITIM DUZEYi KiSi SAYISI (n) YUZDE (%)
[lkokul Mezunu 0 0,0
Ortaokul Mezunu 0 0,0
Lise Mezunu 4 2,2
Universite Mezunu 178 97,8
TOPLAM 182 100

Tablo 4.3. Katilimcilar Meslek Dagilimi

MESLEK KiSI SAYISI (n) YUZDE (%)
Doktor 120 65,9
Ebe/hemsgire 49 26,9
Saglik Memuru 3 1,6
Laborant 0 0,0
Diger 10 55
TOPLAM 182 100
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Yas dagilimina bakildiginda katilimcilarin minimum 20, maksimum 56 yasinda
oldugu, ortalama yasin ise 29 oldugu goriilmiistiir. Boy dagilimina bakildiginda
katilimcilarin boyunun minimum 148 cm, maksimum 195 cm, ortalama 169,7 cm
oldugu goriilmiistiir. Katilimcilarin minimum kilosunun 42 kg, maksimum Kkilosunun
130, ortalama kilosunun ise 70 kg oldugu tespit edilmistir. BKI hesaplandiginda
minimum BKI’ nin 16 kg/m2, maksimum BKI’ nin 35,49 kg/m2, ortalama BKI’ nin
24,30 kg/m2 oldugu gozlemlenmistir. Katilimeilarin sahip olmak istedigi ideal boyun
minimum 153 cm, maksimum 195 cm, ortalama 170 cm oldugu goriilmistiir.
Katilimcilarin sahip olmak istedigi minimum ideal kilonun 47 kg, maksimum ideal
kilonun 95, ortalama ideal kilonun ise 64 kg oldugu tespit edilmistir. Ideal BKI
hesaplandiginda minimum ideal BKI® nin 18,36 kg/m2, maksimum ideal BKi’ nin

28,08 kg/m2, ortalama ideal BKi’ nin 22,04 kg/m2 oldugu goézlemlenmistir.

Tablo 4.4. Calismaya Katilan Katilimecilarmn Sayisal Ozelliklerinin  Betimleyici
Ozellikleri

Ortanca Standart Sapma Minimum Maksimum

Yas 29 6,21 20 56
Boy (cm) 170 9,21 148 195
Agirlik (kg) 70 14,87 42 130
BKi (kg/m2) 24,30 3,78 16 35,49
ideal Boy (cm) 170 8,43 153 195
Ideal Agirhk (kg) 64 11,38 47 95
Ideal BKI (kg/m2) 22,04 2,06 18,36 28,08

Katilimcilarin 109’ u (%59,9) 20-30 yas, 60’ 1 (%33) 31-40 yas, 11’ i (%6) 41-
50 yas, 2’ si (%1,1) 50 yas ve lizeri yas grubuna dahil edilmistir. Katilimcilar hesaplan
BKI ve ideal BKI’ lerine gore zayif, normal, fazla kilolu ve obez olmak iizere 4 gruba
ayrilmistir. Katilimcilardan 3 kisi (%1,6) zayif, 107 kisi (%58,8) normal, 57 kisi
(%31,3) fazla kilolu, 15 kisi (%8,2) obez olarak degerlendirildi. Ideal BKI’> ye gore
gruplandirildiginda katilimeilarin 3” i (%1,6) zayif olmayi, 167 kisi (%91,8) normal
kilolu olmay1, 12 kisi (%6,6) fazla kilolu olmay1 ideal olarak gormektedirler.
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Tablo 4.5. Katilimcilarin Yas Grubu Dagilimi

YAS GRUBU KiSI SAYISI (n) YUZDE (%)
20-30 (1. Grup) 109 59,9
31-40 (2. Grup) 60 33,0
40-50 (3. Grup) 11 6,0
>51 (4. Grup) 2 1,1
TOPLAM 182 100

Tablo 4.6. Katilimcilarin BKi Grup Dagilimi

KiLO GRUBU KiSI SAYISI (n) YUZDE (%)
<18,5 (Zay1f) 3 1,6
18,5-24,99 (Normal) 107 58,8
25.00-29.99 (Fazla Kilolu) 57 31,3
>30.00 (Obez) 15 8,2
TOPLAM 182 100

Tablo 4.7. Katilimcilarin Ideal BKi Grup Dagilim

KiLO GRUBU KiSI SAYISI (n) YUZDE (%)
<18,5 (Zay1f) 3 1,6
18,5-24,99 (Normal) 167 91,8
25.00-29.99 (Fazla Kilolu) 12 6,6
>30.00 (Obez) 0 0,0
TOPLAM 182 100

Calismaya katilanlarin 147’ si (%80,8) boyundan memnunken 35’ i (%19,2)

boyundan memnun degildi. Katilimcilardan 14 kisi (%7,7) kilo almak istediklerini, 111

kisi (%61) kilo vermek istediklerini, 57 kisi (%31,3) ise kilosundan memnun oldugunu

belirtmistir.
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Tablo 4.8. Katilimcilarin Boy Memnuniyeti Dagilimi

BOY MEMNUNIYETI KIiSi SAYISI (n) YUZDE (%)
Evet 147 80,8
Hay1r 35 19,2
TOPLAM 182 100

Tablo 4.9. Katilimcilarin Kilo Memnuniyeti Dagilimi

KIiLO MEMNUNIYETI KiST SAYISI (n) YUZDE (%)
Kilo Almak istiyorum 14 17,7
Kilo Vermek 1stiy0rum 111 61,0
Kilomdan Memnunum 57 31,3
TOPLAM 182 100

BDO-2’ den alinan ortalama puan 38+7,35 iken, alinan minimum BDO-2 puan

17, maksimum 50 dir. BIYNEO’ den alinan ortalama puan 30+14,38 iken minimum

alman puan -36, maksimum puan 57°dir. BDO-2, BIYNEQ’ den ve BIYNEQO’ iin alt

faktorlerinden alinan minimum, maksimum degerler, ortanca ve standart sapmalari

asagidaki tabloda gdsterilmistir.

Tablo 4.10. Calismaya Katilanlarm Beden Degeri Olgegi-2 ve Beden imgesinin Yasam

Niteligine Etkisi Olgegi Puanina Ait Betimleyici Ozellikleri

Ortanca Standart Sapma Minimum Maksimum

BDO-2 38,00 7,35 17,00 50,00
BiYNEO 30,00 14,38 -36,00 57,00
Kendilik Degerl 14,00 5,12 -12,00 15,00
Uzerine Etki

Giinliik Yasanti

Uzerine Etki 8,00 5,15 -12,00 15,00
Kar.sl Cinsle Etkilesime 6,00 4,00 19,00 12,00
Etki

Davranis/Tutum

. 2 4,01 -

Uzerine Etki 00 0 9,00 9,00
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BDO-2’ den alinan puanlar hesaplandiginda katilimcilarin 7° sinin (%3,8) 25
puanin altinda alip olumsuz beden degerine sahip oldugu, 175’ inin (%96,2) bu dlgekten

25 ve lizeri puan alarak olumlu beden degerine sahip oldugu gézlemlenmistir.

Tablo 4.11. Katilimcilarin BDO-2 Puanina Gére Beden Degerleri Dagilimi

BDO-2 PUANI BEDEN DEGERI  KiSi SAYISI(n)  YUZDE (%)
<25 Olumsuz 7 3,8
>25 Olumlu 175 96,2
TOPLAM 182 100

BIYNEO’ den alinan toplam puanlar hesaplandiginda 7 kisinin (%3,8) — puan
alarak beden degerinin yasam niteligini olumsuz etkiledigi, 175 kisinin (%96,2) + puan
alarak beden degerinin yasam niteligini olumlu etkiledigi godzlemlenmistir.
Caligmamizda 0 puan alarak beden degerinin yagam niteligini etkilemedigi, katilimcilar
arasinda goriilmemistir. BIYNEO’ niin alt gruplarina bakildiginda; beden imgesinin
kendilik degeri lizerine etkisinde 2 kisinin (%]1,1) olumsuz etkilendigi, 1 kisinin (%0,5)
etkilenmedigi, 179 kisinin (%98,4) olumlu etkilendigi, giinliik yasanti iizerine etkisinde
15 kiginin (%8,2) olumsuz etkilendigi, 6 kisinin (%3,3) etkilenmedigi, 161 kisinin
(%88,5) olumlu etkilendigi, kars1 cinsle etkilesime etkisinde 15 kisinin (%8,2) olumsuz
etkilendigi, 3 kisinin (%1,6) etkilenmedigi, 164 kisinin (%90,1) olumlu etkilendigi,
davranmig/tutum iizerine etkisinde 45 kisinin (%24,7) olumsuz etkilendigi, 9 kisinin

(%4,9) etkilenmedigi 128 kisinin (%70,3) olumlu etkilendigi goriilmiistiir.
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Tablo 4.12. Katilimcilarin BIYNEO ve Alt Faktorlerinden Aldiklar1 Puanlara Gore
Yasam Niteligine Etki Dagilimi

YASAM . .
PUAN NITELIGINE K(:SI YI(JO?))E
ETKi °
(-57) - (-1) Olumsuz 7 3,8
BIYNEO 0 Notr 0 0,0
1-57 Olumlu 175 96,2
Kendilik Deeri (-21) - (-1) Olumsuz 2 1,1
1-21 Olumlu 179 98,4
R (-15) - (-1) Olumsuz 15 8,2
Giinliik Yasanti ~
Uzerine Etki 0 Notr 6 3,3
1-15 Olumlu 161 88,5
. (-12) - (-1) Olumsuz 15 8,2
Karsi Cinsle "
Etkilesime Etki 2 NGty 3 16
? 1-12 olumlu 164 90,1
(-9) - (-1) Olumsuz 45 27,4
Davranig/Tutum —
Uzerine Etki 0 Notn 9 4,9
1-9 Olumlu 128 70,3
TOPLAM 182 100

Calismaya katilan kadinlarin minimum yasi 20, maksimum yas1 49, yas
ortalamast 29+6,10 iken, erkeklerin minimum yast 20, maksimum yast 56, yas
otalamasi 29,50+6,38 idi. Kadinlarin 58 i (%58) 20-30 yas araliginda, 36’ s1 (%36) 31-
40 yas araliginda, 6’ s1 (%6) 41-50 yas araliginda yer alirken erkeklerin 51° i (%62,2)
20-30 yas araliginda, 24’ i (%29,3) 31-40 yas araliginda, 5° i (%6,1) 41-50 yas
araliginda, 2’ si, (%2,4) 51 yas ve iizerinde yer almaktaydi. Cinsiyet ve yas grubu
karsilagtirildiginda kadinlar ve erkekler arasinda anlamli bir fark goriilmedi (p>0,05).

Calismaya katilan kadinlarin 3’ i (%3) lise mezunu iken 97’ si (%97) iiniversite
mezunu idi. Erkek katilimcilardan 1° i (%1,2) lise mezunu iken 81 i (%98,8) tiniversite
mezunuydu. Cinsiyet ve egitim diizeyi karsilastirildiginda kadinlar ve erkekler arasinda

anlamli bir fark goriilmedi (p>0,05).

Calismaya katilan kadinlarin 58 1 (%58) doktor, 37’ si (%37) ebe/hemsire iken
57 1 (%5) diger meslek grubundandi. Erkeklerin 62 si (%75,6) doktor, 12° si (%14,6)
ebe/hemsire, 3’ 1 (%3,7) saglik memuru iken 5° i (%6,1) diger meslek grubundandi.
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Cinsiyet ve meslek gruplar karsilastirildiginda kadinlar ve erkekler arasinda anlamli bir
fark goriildi (p<0,05). Erkeklerin c¢ogunlugu doktorken, kadinlarin c¢ogunlugunun

ebe/hemsire oldugu gozlemlenmektedir.

Kadimlarm 76’ s1 (%76) boyundan memnunken, 24’ i (%24) boyundan memnun
degildi. Erkeklerin 71’ i (%86,6) boyundan memnunken, 11’ i (%13,4) boyundan
memnun degildi. Cinsiyet ve boy memnuniyeti karsilastirildiginda kadinlar ve erkekler

arasinda anlamli bir fark goriilmedi (p>0,05).

Tablo 4.13. Cinsiyet ile Boy Memnuniyeti Karsilagtirilmasi

Boy ile ilgili memnuniyet

CINSIYET Boyumdan Boyumdan
- Toplam
memnunum  memnun degilim
Kadin Say1 (n) 76 24 100
Yiizde (%) 76,0 24,0 100,0
Erkek Say1 (n) 71 11 82
Yiizde (%) 86,6 13,4 100,0

Kilo memnuniyetine bakildiginda kadinlarin 5” i (%5) kilo almak, 67’ si (%67)
kilo vermek isterken, 28’ i (%28) kilosundan memnundu. Erkeklerin 9° u (%11) kilo
almak, 44’ i (%53,7) kilo vermek isterken, 29° u (%35,4) kilosundan memnundu. Kilo
memnuniyeti ile cinsiyet karsilastirildiginda kadin ve erkekler arasinda kilo

memnuniyeti agisindan anlamli bir fark olmadig1 gézlemlenmistir (p>0,05).

Tablo 4.14. Cinsiyet ile Kilo Memnuniyeti Karsilastirilmasi

Kilo ile ilgili memnuniyet
Kilo

CINSIYET Kllf) almak vermek Kilomdan Toplam
istiyorum o memnunum
istiyorum
Say1 (n) 5 67 28 100
Kad
adm Yiizde (%) 5,0 67,0 28,0 100,0
Say1 (n) 9 44 29 82
Erkek
Yiizde (%) 11,0 53,7 354 100,0

Kadinlardan 1’ i (%]1) zay1f, 73’ i (%73) normal, 22’ si (%22)fazla kilolu ve 4’ i
(%4) obez iken erkeklerin 2’ si (%2,4) zayif, 34° i (%41,5) normal, 35” i (%42,7) fazla
kilolu ve 11° i (%13,4) obezdi. Cinsiyet ve BKI arasindaki iliskiye bakildiginda erkek
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ve kadinlar arasindaki fark anlamliydi (p<0,05). Bu fark incelendiginde fazla kilolu ve
obez olanlarin sayisi erkeklerde daha fazla iken normal kilolu olanlarin sayisi
kadinlarda daha fazlaydi.

Tablo 4.15. Cinsiyet ile BKI Karsilastiriimasi

CINSIYET Zayif Normal FazlaKilolu Obez Toplam
Say1 (n) 1 73 22 4 100
Kad
adin Yiizde (%) 1,0 73,0 22,0 40 1000
Erkek Sé.yl (n) 2 34 35 11 82
Yiizde (%) 2,4 41,5 42,7 134 100,0

Kadinlardan 3’ i (%3) zayif olmay1, 97° si (%97) normal kiloda olmay1 ideal
goriirken, erkeklerin 70’ i (%85,4) normal kilolu olmayi, 12” si (%14,6) fazla kilolu
olmayi ideal olarak goérmiistii. Cinsiyet ve ideal BKI arasindaki iliskiye bakildiginda
erkek ve kadinlar arasindaki fark anlamliydi (p<0,05). Bu fark incelendiginde erkeklerin
fazla kilolu olmay1 ideal goérme oranlari daha fazlayken, kadinlarin normal kilolu

olmay1 ideal gérme oranlar1 daha fazladir.

Tablo 4.16. Cinsiyet ile ideal BKI Karsilastirilmasi

CINSIYET Zayif Normal FazlaKilolu Obez Toplam
Say1 (n) 3 97 0 0 100
Kadin
Yiizde (%) 3,0 97,0 0,0 0,0 100,0
Say1 (n) 0 70 12 0 82
Erkek Y
Yiizde (%) 00 854 14,6 00  100,0

Kadinlarin ve erkeklerin Olgeklerden aldiklart puan ortancalari, standart
sapmalari, aldiklari minimum ve maksimum puanlar Tablo-17° de gosterilmistir.
Cinsiyet ile BDO-2, BIYNEO’ den alinan puanlar ve BIYNEO’ niin alt faktdrlerinden
alinan puanlar karsilagtirildiginda kadin ve erkekler arasinda anlaml fark gortilmemistir

(p>0,05).
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Tablo 4.17. Calismaya Katilan Kadinlari Beden Degeri Olgegi-2 ve Beden Imgesinin
Yasam Niteligine Etkisi Olgegi Puanina Ait Betimleyici Ozellikleri

Ortanca  Standart Sapma Minimum Maksimum

BDO-2 38,50 6,86 18,00 50
BIYNEO 30,00 13,96 -28,00 50
K ilik Degeri

Uil'ﬁLl Etli;gen 14,50 4,72 -6,00 21,00
g;lenrlll:lt ;:{:13? " 8,50 4,90 -8,00 15,00
Btk Eti 700 4,09 900 11,00
D T

Drorime £t 2,00 434 900 900

Tablo 4.18. Calismaya Katilan Erkeklerin Beden Degeri Olgegi-2 ve Beden Imgesinin
Yasam Niteligine Etkisi Ol¢egi Puanina Ait Betimleyici Ozellikleri

Ortanca StandartSapma  Minimum  Maksimum

BDO-2 37,00 7,97 17,00 50
BIiYNEO 32,00 14.96 36,00 ==
I“(en(?llk Defgerl 14,00 5 58 1700 2100
Uzerine Etki

Giinliik Yasanti

o 4 _12 1
Uzerine Etki 8,00 5,46 ,00 5,00
Kars1 Cinsle

Etkilesime Etki 6,00 3,92 9,00 12,00
Davrams/Tutum

Uzerine Etki 3,00 3,57 -9,00 9,00

Yas grubu ile egitim diizeyi, meslek karsilastirildiginda istatistiksel olarak
anlamli fark gorilmemistir (p>0,05). Yas grubu ile boy ve kilo memnuniyeti
karsilastirildiginda yine istatistiksel olarak anlamli fark goriilmemistir (p>0,05). Yas
gruplari ile BKI karsilastirildiginda 40 yas alt1 ile 41 yas iistii katilimcilar arasinda BK1
degeri 25’ in altinda olanlar ve 25 ve tizeri olanlar arasinda anlamli fark goriilmiistiir
(p<0,05). Yas gruplar ile ideal BKI gruplar1 karsilastirildiginda istatistiksel olarak
anlaml fark goriilmemistir (p>0,05). Yas gruplari ile BDO-2, BIYNEO’ den alinan
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puanlar ve BIYNEO’ niin alt faktdrlerinden almman puanlar karsilastirildiginda yas

gruplar1 arasinda anlaml fark goériilmemistir (p>0,05).

Egitim diizeyi ile boy ve kilo memnuniyeti, BKI, ideal BKi, BDO-2, BIlYNEO’
den alman puanlar ve BIYNEO’ niin alt faktdrlerinden alinan puanlar

karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli fark goriilmemistir (p>0,05).

Meslek ile boy ve kilo memnuniyeti, BKi, ideal BKI, BDO-2, BIYNEO’ den
alinan puanlar ve BIYNEO’ niin alt faktérlerinden alman puanlar karsilastirildiginda

istatistiksel olarak anlamli fark goriilmemistir (p>0,05).

BKI ile boy memnuniyeti karsilastirildiginda anlamli fark goriilmemistir
(p>0,05). BKI ile kilo memnuniyeti karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli fark
goriilmiistiir (p<0,05). BKI gruplarinda kilo vermek isteyenlerin oraminmn kilosundan
memnun olanlar ve kilo almak isteyenlere gore daha fazla oldugu goriilmiistiir. BKI
gruplar1 ile BDO-2, BIYNEQ’ den alinan puanlar ve BIYNEO’ niin alt faktdrlerinden
alinan puanlar karsilastirildiginda yalnizca beden imgesinin davramig/tutum iizerine
etkisinde normal ve fazla kilolular arasinda istatistiksel olarak anlamli fark goriilmiistiir

(p<0,05).

Ideal BKI ile boy ve kilo memnuniyeti karsilastirildiginda anlamli fark
goriilmemistir (p>0,05). Ideal BKI gruplar1 ile BDO-2, BITYNEO’ den alian puanlar ve
BIYNEOQ’ niin alt faktorlerinden alman puanlar karsilastirildiginda ideal BKi gruplart

arasinda anlamli fark goériilmemistir (p>0,05).

Boy memnuniyeti ile BDO-2, BIYNEO’ den alinan puanlar ve BIYNEO’ niin alt
faktorlerinden alinan puanlar karsilastirildiginda boyundan memnun olanlar ve
olmayanlar arasinda BDO-2, BIYNEO ve beden imgesinin davramg/tutum {izerine

etkisinde istatistiksel olarak anlamli fark goriilmiistiir (p<0,05).

Kilo memnuniyeti ile BDO-2, BIYNEQO’ den alinan puanlar ve BIYNEO” niin alt
faktorlerinden alinan puanlar karsilastirildiginda BDO-2, BIYNEO ve beden imgesinin
davranig/tutum iizerine etkisinde istatistiksel olarak anlamli fark goriilmiistiir (p<0,05).
BDO-2 ve BIYNEQ’ den alinan puanlar karsilastirildiginda kilo vermek isteyenler ve
kilosundan memnun olanlar arasinda fark goriilmiistiir. BITYNEO’ niin alt faktdrlerinden
olan beden imgesinin davranig/tutum {izerine etkisi karsilastirildiginda kilo vermek

isteyenler ve diger iki grup arasinda fark goriilmiistiir.

22



BDO-2 ile BIYNEO arasindaki iliskiyi istatiksel olarak 6lgmek icin Spearman
korelasyon analizi yapilmistir. Korelasyon katsayis1 0’ dan farkli bulunmustur
(r=0.753). iki 6lgek 0.01 seviyesinde birbirleriyle koreledir. Bu dlgekler arasinda pozitif
yonde kuvvetli anlamlilik saptanmistir(p=0.000).
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5. TARTISMA

Saglik calisanlarinda beden algisinin nasil oldugu ve bunun yasam niteligini
nasil etkiledigi inceledigimiz bu calismamizda, ayni zamanda saglik calisanlari
arasindaki obezite sikligin1 da gérmeyi amagladik. Calismamiza katilan 182 kisiden 3
kisi (%1,6) zayif, 107 kisi (%58,8) normal, 57 kisi (%31,3) fazla kilolu, 15 kisi (%8,2)
obez olarak degerlendirildi. Cinsiyete gore kilo dagilimina baktigimizda kadinlardan 1’
1 (%1) zayif, 73’ 10 (%73) normal, 22’ si (%22) fazla kilolu ve 4’ i (%4) obez iken,
erkeklerin 2’ si (%2,4) zayif, 34° i (%41,5) normal, 35’ 1 (%42,7) fazla kilolu ve 11’ 1
(%13,4) obezdi. Cinsiyet ve BKI arasindaki iliskiye bakildiginda erkek ve kadinlar
arasindaki fark anlamliydi. Fazla kilolu ve obez olanlarin sayisi erkeklerde daha fazla
iken, normal kilolu olanlarin sayis1 kadinlarda daha fazlaydi. Onal ve arkadaslarmin
2019’ da 17-30 yas aras1 304’ i erkek, 313 i kadin 617 tiniversite 6grencisi tizerinde
yaptid1 ¢alismada, arastirmamiza benzer sekilde fazla kilolu ve obez oraninin erkeklerde

daha fazla oldugu goriilmiistiir (65).

Calismamizda cinsiyet ile boy ve kilo memnuniyeti karsilastirildiginda anlamh
bir fark goriilmemistir. Ancak Onal ve arkadaslarinin yaptig1 ¢alismada erkeklerin viicut
agirligindan memnun olma oranlarinin kadinlara gore daha fazla oldugu goriilmiistiir
(65). Wardle ve arkadaslarinin 22 iilkede tiniversite dgrencileri lizerinde yiiriittiikleri
calismada, kadinlarin erkeklerden daha fazla kilolu hissettiklerini ortaya koymuslardir
(45). Bu calismalarla farkli sonuglar elde etmemizin sebebinin 6rneklemimizin bu
caligmalara gore daha kiigiik olmasindan ve kadinlarin ¢ogunlugunun %73 normal

kiloya sahip olmasindan kaynaklandigini diisiinmekteyiz.

Calismamizda cinsiyet ile ideal BKI’ yi karsilastirdigimizda kadinlarla erkekler
arasinda anlamli fark goriilmistiir. Kadinlarda normal kilolu olmayi ideal gorenlerin
sayist fazlayken, erkeklerde fazla kilolu olmay1 ideal gorenlerin sayist da fazlaydi.
Bunun sebebinin toplum tarafindan kadinlarin daha ince olmasinin ideallestirildigi,
erkeklerinse daha iri ve kasli olmasinin ideallestirildigi sdylenebilir. Yine bu farkliligin
viicut agirhigini algilama sekliyle de ilgisi olabilir. Onal ve arkadaslarmin yaptigi,
erkeklerin daha kilolu ve obez oldugu bir calismada, erkeklerin viicut agirligindan
memnun olma oranlarinin kadinlardan fazla olmasi bu goriisiimiizii desteklemektedir.
Yine bu galismada BKI’ ye gore normal veya zayif olan kadinlarmn kendini fazla kilolu

gorme orani erkeklerden fazla bulunmustur (65). Beden imaji hem erkek hem de
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kadinlar i¢in 6nemli olmasina ragmen, eskiden beri kadinlara bu konuda daha ¢ok baski1
yapildig1 sOylenebilir. Bu da kadinlarin daha c¢ok bedenleriyle ilgilenmesine sebep
olmustur (66).

BKI ve kilo memnuniyeti arasindaki iliskiyi de inceledigimiz bu ¢alismamizda
anlamh fark goriilmiistir. BKI gruplarinda kilo vermek isteyenlerin oranmin,
kilosundan memnun olanlar ve kilo almak isteyenlere gore daha fazla oldugu
goriilmiistiir. Katilimcilardan normal kiloda olanlarin bile kilo vermek isteme
oranlarinin azimsanmayacak kadar c¢ok oldugu goriilmiistir. Bunun sebebinin,
calismamizdaki zayif ve kilosundan memnun olanlarin oraninin, fazla kilolu ve obez
oranindan fazla olmasma ragmen toplumun ve medyanin daha zayif olmay1
ideallestirmesi oldugu sdylenebilir. Bir bagka deyisle normal ve fazla kilolu bireylerin
kilo vermek istemesinin sebebinin dig goriinislerini diizeltmek i¢in oldugunu
sOyleyebiliriz. Wharton, Adams ve Hampl’ in ABD’ de {iniversite 6grencileri lizerinde
yaptiklar1 calismada 6grencilerin %28’ inin fazla kilolu veya obez olmasina ragmen,
yarisinin kilo vermeye galistiginin goriilmesi de ¢alismamiza paralel bir bulgudur (67).
Obezitenin beden algst ile iliskisini inceleyen baska bir ¢alismada BKI’ den bagimsiz

olarak 6rneklemin ¢ogunlugunun kilo vermek istedigine dikkat ¢ekilmistir (68).

Beden kitle indeksi ile beden imaji1 arasindaki iliski konusunda alayazindaki
calismalarin ortak bulgusu, beden kitle indeksinin normalin istiine ¢iktik¢a beden
imajiin olumsuz etkilendigi yoniindedir. Ongéren’ in 102’ si kadin 152 kisi iizerinde
yaptig1 caligmasinda, Hamurcu ve arkadaslarinin 816 kisi {izerinde yaptig1 calismasinda
ve Nazik ve arkadaslarinin 2014 yilinda yayinlanan 200 Polikistik Over Sendromu tanili
hasta tlizerinde yaptiklari calismada literatiirle uyumlu bulgular elde edilmis olup beden
kitle indeksi arttikca bireylerin beden imaji seviyeleri azalmaktadir (68-70). Bizim
calismamizda ise BKI ile beden degeri ile dogrudan anlamli bir iliski olmadig1 ancak
beden imgesinin davranis/tutum iizerine etkisinde normal ve fazla kilolular arasinda
anlamli fark oldugu goriilmiistiir. Aydin ve Vural’ 1n iiniversite dgrencileri iizerinde
yaptig1 bir ¢alismada BKI ile beden degerinin yasam niteligine etkisi arasinda negatif
yonli anlamli bir iliski goériilmiistiir (71). Calismamizda normal kilolu olanlarin
cogunlukta olmasi sebebiyle BKI ile BITYNEO arasinda anlamli bir iliski ¢ikmadigini
diisiinmekteyiz. BIYNEO ile BIYNEO’ niin davrams/tutum {izerine etkisi alt
faktoriintin sorular1 olan; ‘Neyi ne kadar yiyecegimi kontrol edebilme yetenegim’,

‘Kilomu kontrol edebilme yetenegim’, ‘Fiziksel egzersiz ig¢in aktivitelerim’ e
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baktifimizda bunlarin saglikli kilo vermede temel yapilmasi gerekenler oldugunu
gormekteyiz. Saglikli kilo vermede, viicuda alian kalorinin viicutta harcanan kaloriden
kiiciik olmasi gerektiginden, yemeyi kontrol etme ve fiziksel aktivite ile iligkili bu

puanlamada anlamli fark ¢ikmasi bizi sasirtmamaktadir ve beklenen bir sonugtur.

Calismamizda BKI ve Beden Degeri Olgegi-2’ den alinan puanlar
karsilastirildiginda anlamli bir fark goriilmemistir. Ancak Onal ve arkadaslarmin yaptig
calismada BKI’ ye gdre normal kilolu ve zayif olanlarin, fazla kilolu ve obezlere gore
bedenlerinden daha fazla memnun olduklar1 goriilmistiir (65). Obez bireylerde beden
algis1 iizerinde yapilan baska bir ¢alismada ise BKI ile olumsuz beden algisi arasinda
anlamli bir iliski oldugunu saptanmustir (68). Bizim ¢alismamizla bu ¢alismalar arasinda
farkl1 sonu¢ ¢ikmasinin sebebinin, ¢alismamiza katilanlar arasinda obezite oraninin
diisiik (%8,2) olmasi1 ve normal kilolu olanlarin 6rneklemimizin ¢ogunlugunu (%58)

olusturmasindan kaynaklandigini diistinmekteyiz.

Alanyazinda yas ile beden imaj1 arasindaki iligkinin incelendigi calismalara
baktigimizda Ongéren’ in 102” si kadin 152 kisi {izerinde yaptig1 calismada, Giimiis ve
arkadaslarinin 150 gebe iizerinde yaptig1 ¢alismasinda, Abakay ve arkadaslarinin 2017
yilinda 251 iiniversite O0grencisi iizerinde yaptig1 ¢alismanin sonucunda, ¢alismamiza
paralel olarak yas ile beden imgesi arasinda anlamli bir iliski bulunmamustir (2, 70, 72).
Yas ile beden imaj1 arasinda anlamli iligki oldugunu gosteren galigmalar da mevcuttur.
Hacioglu tarafindan 2017 yilinda 17-29 yas araliginda 342 {iniversite 6grencisi lizerinde
yaptig1 ¢alismada, 17-21 yaglar1 arasinda beden imaj1 ile yas arasinda anlamh bir iligki
bulunmustur. Kumcagiz tarafindan 2012 yilinda 126 gebe {izerinde yapilan bir
calismada beden imaji, yaslar1 kiiclik olan gebelerde anlamli olarak daha yiiksek
bulunmustur (73, 74). Calismamiza katilan kisilerin yas ortalamasi 29+6,21 idi. Bizim
calismamiz ile bu calismalarin sonuclarmin farkli olmasinin sebebinin c¢alismalardaki
yas gruplarmin dagilimmin farkli olmasindan kaynaklandigi soylenebilir. Beden
imgesinin yasam niteligine etkisini inceleyen caligmalara baktigimizda, Aydin ve Vural’
mn iniversite dgrencileri lizerinde yaptigi, Muz ve arkadaslarinin hemodiyaliz tedavisi
alan hastalar lizerinde yaptig1 ¢alismalarda aragtirmamiza benzer sekilde yas ile beden

imgesinin yasam niteligine etkisi arasinda anlamli bir iliski gériilmemistir(71, 75).

Aragtirmamizda egitim diizeyi ile beden algisi arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir iliski bulunmamistir. Karagdéz ve arkadaslarinin 2015 yilinda 480

profesyonel sporcu iizerinde yaptiklari bir calismada, Giimiis ve arkadaglarinin 150 gebe
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lizerinde yaptig1 ¢calismasinda, calismamiza benzer sekilde beden imaji ile egitim diizeyi
arasinda anlamli bir iliski bulunmamustir (72, 76). Muz ve arkadaslarinin hemodiyaliz
tedavisi alan hastalar {izerinde yaptig1 caligmalarda BIYNEO’ niin karsi cinsle
etkilesime etki alt faktoriinde anlamli fark bulunmustur. Bu calisma ile farkli sonuglar
bulunmasini, ¢alismamizdaki ¢ogunlugun (%97,8) iiniversite mezunu olmasiyla

iligkilendirmekteyiz.

Calismamizda meslek ile beden imaj1 da karsilagtirilmis ve aralarinda istatistiksel
olarak anlamli bir iliski goriilmemistir. Uniivar’ 1n siinnetli ve siinnetsiz erkeklerde
beden algisini inceledigi ¢alismasinda, Ongéren’ in 102’si kadin 152 kisi iizerinde
yaptig1 calismasinda, Yilmaz’ in 2009’ da yaptig1 ¢calismasinda da arastirmamiza benzer
sekilde sonuglar bulunmustur (70, 77, 78). Baska bir ¢aligmada beden algisi ile gelir
diizeyi karsilastirildiginda gelir durumu orta ve iyi olanlarin, kotii olanlara gore beden
algist daha yiiksek ¢ikmustir (2). Eryilmaz’ in 2017 yilinda 520 gebe iizerinde yaptigi
caligmasinda ekonomik durum ile beden imaji arasinda anlamli bir iliski oldugu
goriilmistiir (79). Kumcagiz’ m yaptigi calismada, Hamurcu ve arkadaslarinin yaptig
calismanin sonuclarinda ve Giimiis ve arkadaslarinin yaptigi calismanin sonuglarinda
istatistiksel olarak anlamli bir sekilde gelir seviyesi arttikca beden imajmin yiikseldigini
gostermektedir (68, 72, 74). Calismamiza katilan kisilerin gelir diizeylerinin, toplumun
geneline nazaran orta ve yiiksek oldugunu, gelir dagilimi agisindan meslekler arasinda
cok farklilik olmadigini diisiindiigiimiiz i¢in beden imaj1 ile meslekler arasinda fark

olmamasin gelir diizeyi ile iliskilendirmekteyiz.

Calismamizda beden algisi ile cinsiyeti karsilastirdigimizda istatistiksel olarak
anlaml bir fark goriilmedi. Ata ve arkadaslarinin 2014 yilinda 1241 katilimer ile yaptig
calismasinda, Altintas ve arkadaslarinin 64 fitnes uzmani iizerinde yaptigi ¢calismasinda
da bulgularimiza benzer sekilde erkekler ve kadinlar arasinda beden algis1 yoniinden
anlamli fark bulunmamustir (37, 80). Beden algisinin cinsiyet ile farklilasmamasinin,
giiniimiizde gelisen teknolojiyle beraber sosyal medya ve i¢inde yasadigimiz toplum
tarafindan beden imaji konusunda her iki cinse de artan baski sebebiyle oldugu
sOylenebilir. Cagimizda kadinlar da erkekler de fiziksel ozelliklerine c¢ok dikkat
etmektedir. Ancak 2010 yilinda romatoid artritli hastalar {izerinde yapilan bir ¢alismada
kadinlarin beden imaj1 puanlarinin erkeklerden daha diisiik oldugu tespit edilmistir (47).
Benzer sekilde ayaktan periton diyalizi yapilan hastalar iizerinde yapilan bagka bir

calismada kadinlarin beden imajinin erkeklere gore daha olumsuz oldugu bulunmustur
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(81). Bu c¢alismalarla ortaya ¢ikan farkliligi bizim ¢alismamizdaki bireylerin fiziksel
olarak saglam olmalariyla iliskilendirmekteyiz. Viicutta belirli sekil bozuklugu yaratan
hastalar tiizerinde yapilan ¢aligmalarda cinsiyet ile beden algisinin farklilagtigini
gormekteyiz. Ciinkii kadinlarin estetik degerlere, erkeklerin ise toplumsal imaja 6nem
verdikleri gosterilmistir (82). Abakay ve arkadaslarinin 2017 yilinda 251 tniversite
ogrencisi lizerinde yaptigir calismanin sonucunda erkeklerin beden algis1 anlamli bir
sekilde yiiksek ¢ikmistir (2). Kisacasi alanyazinda cinsiyet ve beden algisi arasinda
anlamli iliski oldugunu da olmadigini da gosteren birgok ¢aligsma vardir. Ortak bir goriis
birligi olmamasini, beden algisin1 cinsiyet disinda etkileyen daha pek ¢ok faktor
olmasma baglamaktayiz. Yine c¢alismamizdaki kadinlarda olumsuz beden algisinin
yiiksek oranda c¢ikmamasinin sebebi, kadinlarin %73’ iiniin normal kiloda olmasi
olabilir. Beden algisinin daha ¢ok viicut agirliiyla ilgili oldugunu belirten bagka bir

calisma da bu goriistimiizii destekler niteliktedir (43).

Beden imgesinin yasam niteligine etkisini inceleyen caligmalara baktigimizda,
Aydm ve Vural’ 1 iniversite 0grencileri iizerinde yaptigi, Muz ve arkadaglarinin
hemodiyaliz tedavisi alan hastalar iizerinde yaptig1 ¢alismalarda arastirmamiza benzer

sekilde kadinlar ve erkekler arasinda anlamli fark goriilmemistir (71, 75).

Arastirmamizda boyundan memnun olanlar ve olmayanlar arasinda BDO-2,
BIYNEO ve beden imgesinin davramis/tutum iizerine etkisinde alinan puanlarda
istatistiksel olarak anlamli fark goriilmiistiir. Boyundan memnun olanlarin ortalama
BDO-2 puani 39+6,76 iken, boyundan memnun olmayanlarin 33+8,17° dir. BITYNEO’
den alinan puanlara bakildiginda boyundan memnun olanlarin ortalama puani 31+12,49
iken, boyundan memnun olmayanlarin ortalama puam = 27+19,32  olarak
gdzlemlenmistir. iki grup arasinda anlamli fark goriilmesi bize, boyun beden algisinda
onemli bir yeri oldugunu ve beden imgesinin davranig/tutum iizerine etkisinde énemli
role sahip oldugunu gostermektedir. Ancak literatiire baktigimizda bununla ilgili benzer
calisma bulunmamaktadir. Calismamizin bu yoniiyle, bu konuyla ilgili yeni yapilacak

caligmalara fikir verecek niteliktedir.

Arastirmamizda kilo memnuniyeti ile BDO-2, BIYNEO’ den alinan puanlar ve
BIYNEOQ’ niin alt faktorlerinden alinan puanlar karsilastirildiginda BDO-2, BIYNEO ve
beden imgesinin davranig/tutum iizerine etkisinde istatistiksel olarak anlamli fark
goriilmiistir. BDO-2 ve BIYNEO’ den alinan puanlar karsilastirildiginda kilo vermek

isteyenler ve kilosundan memnun olanlar arasinda fark goriilmiistiir. Kilo vermek
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isteyenlerin BDO-2" den aldiklar1 ortalama puan 37+7,86 iken, kilosundan memnun
olanlarin ortalama puani 39+6,17 idi. BTYNEO’ den alinan puanlara bakildiginda kilo
vermek isteyenlerin ortalamasi1 29+14,76 iken, kilosundan memnun olanlarin ortalamasi
33+13,83 idi. BIYNEO’ niin alt faktorlerinden olan beden imgesinin davranig/tutum
tizerine etkisi karsilastirildiginda kilo vermek isteyenler ve diger iki grup arasinda fark
goriilmiistiir. Davranig/tutum iizerine etki puanlarina bakildigindan kilo vermek
isteyenlerin ortalama puan1 2+4,02, kilo almak isteyenlerin ortalama puanmi 4,5+2,21,
kilosundan memnun olanlarin ortalama puam 5+3,13 olarak hesaplanmistir. BIYNEO’
nlin davranig/tutum {izerine etkisi alt faktoriiniin sorulart olan; ‘Neyi ne kadar
yiyecegimi kontrol edebilme yetenegim’, ‘Kilomu kontrol edebilme yetenegim’,
‘Fiziksel egzersiz icin aktivitelerim’ e baktigimizda bunlarin kilo vermek isteyenlerle
diger iki grup arasinda anlamli fark ¢ikmasi bizi sasirtmamaktadir ve bekledigimiz bir
bulgudur. Calismamizda kilo vermek isteyenler ile diger iki grup karsilastirildiginda,
BDO-2, BIYNEO ve beden imgesinin davranis/tutum iizerine etkisinde istatistiksel
olarak anlaml fark goriilmiistiir. Beden algisinin daha c¢ok viicut agirhigiyla ilgili oldugu
gosterilen bir c¢alisma da bulgularimizi destekler niteliktedir (43). Buradan da
anlagilacagi iizere viicut agirhi@inin, beden algisinda Onemi biyiktir. Ancak
caligmamizdaki katilimcilardan yarisindan fazlast (%58) normal kilolu olmasina
ragmen, biiyiik ¢ogunlugun (%61) kilo vermek istemesi sasirtict olmustur. Bu bulgu
bize kisilerin saglikli olan kilolarinda olsalar bile fiziksel goriintiilerini daha iyi hale

getirmek i¢in kilo vermek istemelerini diisiindiirmektedir.

BDO-2 ile BIYNEO arasinda pozitif yonde kuvvetli anlamlilik saptanmustir
(p=0.000). iki 6lgek 0.01 seviyesinde birbirleriyle koreledir. BDO-2’ den alman puanlar
arttikga, BIYNEO’ den alinan puanlar da artmaktadir. Beden imaj1 iyilestikce yasam
kalitesi de artmaktadir. Aydin ve Vural’ i iniversite 6grencileri iizerinde yaptigi
calismada, Muz ve arkadaslarinin hemodiyaliz tedavisi alan hastalar iizerinde yaptigi
calismada, Yagci ve arkadasglarmin skolyozlu 96 katilimc1 ve 71 saglikli kontrol
katilimcist tlizerinde yaptigi calismada, aragtirmamiza paralel olarak beden algisinin
yasam niteliginde onemli derecede etkisi oldugu ve olumlu beden algisinin yasam
kalitesini artirdig1 gortilmistiir (71, 75). Literatiire baktigimizda beden imgesinin yagam
niteligine etkisini inceleyen ¢ok az calisma oldugunu gdrmekteyiz. Ozellikle beden
algisini fiziksel olarak saglam bireylerde inceleyen ¢aligma yok denecek kadar azdir.

Calismamizin bu yondeki arastirmalara 1s1k tutacagim diisinmekteyiz. incelemelerimiz
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sonucunda calismamizin literatiirde saglik ¢alisanlarinda beden algisini inceleyen tek

calisma oldugunu gérmekteyiz.
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6. SONUCLAR VE ONERILER

Her seyden once saglik calisanlar1 da birer insandir. Onlarin fiziksel ve
psikolojik saglamlig1 hizmet verdikleri ve etkilesimde bulundugu hasta popiilasyonunu
da etkilemektedir. Calismamizda, saglik ¢alisanlarinda beden algisinin nasil oldugunu,
beden algisinin yasam niteligini nasil etkiledigini ve obezite sikligin1 goérmeyi
amagladik. Ayrica calisma grubumuz olan saglik ¢alisanlarinda beden algis1 kavrami ile
ilgili farkindalik yaratmay1 amagladik. Ciinkii bu konuda bilgi ve donanim sahibi olan
saglik calisani, hastalarint  dogru yoOnlendirmis olacaktir. Literatiirde saglik
calisanlarinda beden algisini inceleyen tek ¢alisma olarak da bu konuda yeni yapilacak

calismalara yol gdsterici olacagimizi diistinmekteyiz.

Yaptigimiz analiz sonucunda saglik ¢alisanlarinda olumsuz beden algisinin ¢ok
diisiik seviyelerde oldugunu ve beden imaj1 ile yasam niteligi arasinda olumlu dogrusal
bir iligski oldugunu gozlemledik. Calismamizda katilimcilarin ¢ogunun beden imajimnin
olumlu oldugu gézlemlenmistir. Bunu katilimcilarin ¢ogunun iiniversite mezunu olmast,
normal kilolu olmasi ve meslekten dolay1 gelir dagiliminin orta-yiikksek diizeyde
olmasiyla iliskilendirdik. Gelir diizeyini sormamak ve katilimci sayisinin ¢ok olmamasi
calismamizin eksik yanlarindandir. Bu konuda 6rneklem sayisi artirilarak, gelir diizeyi

ve egitim diizeyinin de degiskenlere eklendigi daha kapsamli arastirmalar yapilabilir.

Calismamizda beden algisinin cinsiyet, yas, meslek, egitim diizeyi ve ideal BKI’
den etkilenmedigini; BKI, boy memnuniyeti ve kilo memnuniyetinden etkilendigini
gozlemledik. Calismamizda, Covid-19 pandemisi sebebiyle katilimcilarla yiiz yiize
goriisiilemediginden, boy ve kilo Ol¢iimlerini kisilerin beyanina esas almamiz
calismamizin eksik yoniidiir. Pandemi sonrasinda arastirmaci tarafindan antropometrik
Olciimlerin  yapildig1 c¢aligmalarin artmasi bu konudaki eksikligi giderebilir.
Calismamizda her ne kadar obezite orami diisiik olsa da, kilo vermek isteyenler
cogunluktaydi. Bunun medyanin zayif olmayi ideallestirmesinden kaynaklandigini
diisinmekteyiz. Beden algisiyla ilgili medyanin rolii biiyiiktir. Bu konuda kisilerin
bedenlerini sevmeleri, ¢cok zayif olmanin saglikli ve ideal olmadigi, ¢esitli yayinlar; TV

programlari, diziler, filmler ve sosyal medya araciligiyla topluma anlatilabilir.

Aile hekimligindeki biitlincil modellemede, aile hekimi kisiyi fiziksel,

psikolojik, sosyal, kiiltiirel ve varoluscu boyutlar1 ile ele aldigindan beden algisi
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konusunda da hizmet verdigi bireylere yol gosterici olmalidir. Obezite hem bireysel
hem de toplumsal bir sorundur. Aile hekiminin toplumsal yonelimli olma 6zelliginden
dolay1 obez ve fazla kilolu kisilere kilo vermek i¢in diyet ve egzersiz onerilmeli, bu
konunun uzmani olan diyetisyenlere yonlendirilmelidir. Obeziteye eslik eden birgok
komorbiditeden dolay: hastalar ilgili boliimlere konstilte edilip hasta gerekli boliimlere
yonlendirilmelidir. Aile hekiminin o6zelliklerinden olan kapsamli yaklasim, bireyin
sadece hasta olma durumuyla degil, saglik ve esenlik halinin gelistirmesiyle de ilgilenir.
Bu sebeple saglikli kilosunda olan kisiler de bu halini devam ettirmesi igin tesvik

edilmelidir.

Giiniimiizde kisilerin beden goriintiisiine verdigi onem artmaktadir. Calisma
grubumuz olan saglik ¢alisanlaria kurumlari tarafindan dogru beden algisina yonelik
egitimler verilebilir. Alinan egitimler sonucu farkindaliin ve bilgi diizeyinin artmasiyla

saglik calisanlariin hastalarina olumlu katki saglayacagini diisiinmekteyiz.
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EKLER

EK-1. Etik Kurul Onay1

T
INONU UNIVERSITESI
BILIMSEL ARASTIRMA VE YAYIN ETiGi KURULU
(Saghk Bilimleri Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu)

Oturum Tarihi Oturum Sayisi Karar Sayisi
08.12.2020 20 2020/1343
Caligmn Ads Inonii Universitesi Tip Fakiiltesi Saglik Caliganlarinda Beden Algisinin

Degerlendirilmesi ve Yasam Niteligine Etkisi

Dog. Dr. Burcu KAYHAN TETIK ( Yiiriitiicii )
Arastirmacilar: Arastirma Gorevlisi Nuray KUS ( Yardimer Aragtirmaci )
Dog. Dr. Engin Burak SELCUK ( Yardime: Arastirmact )

Basvurunuz; iiniversitemiz Bilimsel Aragtirma ve Yaymn Etigi Yonergesi agisindan uygun olup-
olmadig1 hususundaki bagvurusuna iliskin raportdr raporu goriistildii. Calisma Bilimsel Arastirma
ve Yayin Etigi Yonergesi agisindan degerlendirildiginde; calismanin etik acidan uygun olduguna;
oy birligi ile karar verilmistir.

Va
Prof. Dr. Osman CELBIS
Etik Kurul Baskam
Prof. Dr. Kadir ERTEM KATILDI |Prof. Dr. Yiiksel SECKIN | KATILMADI
Etik Kurul Baskan Yrd. Etik Kurul Uyesi
Prof. Dr. Cemsit KARAKURT KATILDI | Prof. Dr. Banis OTLU KATILDI
Etik Kurul Uyesi Etik Kurul Uyesi
Prof. Dr. SeEmin TIMUR TASHAN KATILDI Prof. Dr. Dincer OZGOR KATILDI
Etik Kurul Uyesi Etik Kurul Uyesi




EK-2. Arastirmada Kullanilan Anket Formu

SOSYODEMOGROFIK VERI FORMU:

1.Bu ¢alismaya katilmay1 onayliyor musunuz?

Evet O Hayir
2.Cinsiyetiniz:

Kadin Erkek
3Yasimiz i..ooooiiiiinnnan,

4. Egitim Diizeyiniz:

1 Tlkokul mezunu 1 Ortaokul mezunu [ Lise Mezunu ~ Universite Mezunu

5.Mesleginiz:

[ | Doktor | Ebe/ Hemsire [ Saglik Memuru ~ Laborant [ Diger

6.Boyunuz(cm): Kilonuz(kg):
BMI (Tarafimizca Hesaplanacak):

7. Sizce ideal boyunuz ve kilonuz nedir?

Ideal BKI (Tarafimizca Hesaplanacak):
8.Boyunuzdan memnun musunuz?
' Evet ~  Hayrr

9. Viicut agirhiginizla ilgili olarak hangisi sizin durumunuza uygundur?

1 Kilo almak istiyorum 7 Kilo vermek istiyorum ~ Kilomdan memnunum
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BEDEN DEGERIi OLCEGi-2

10. Bedenime saygi duyarim.

LIAsla _ Nadiren 1 Bazen L Sik Sik L/Her zaman
11.Bedenim hakkinda iyi hissederim.

MAsla ~ Nadiren Bazen 7 Sik Sik MHer zaman
12.Bedenimin en azindan bazi iyi nitelikleri oldugunu diistiniiriim.

[1Asla Nadiren 1 Bazen Sik Sik [ Her zaman
13.Bedenime karsi olumlu bir tutum sergilerim.

[1Asla Nadiren 1 Bazen Sik Sik [ 'Her zaman
14.Bedenimin ihtiyaclarina 6zen gosteririm.

TAsla 1 Nadiren | Bazen MSik Sik [MHer zaman
15.Bedenime hayranim.

_Asla LI Nadiren [ Bazen LIS1k Sik L/Her zaman
16.Bedenimin farkli ve essiz 6zelliklerine deger veririm.

TAsla ~ Nadiren Bazen ~Sik Sik “'Her zaman

17.Davraniglarim bedenime karsi olan olumlu tutumlarimi belli eder; 6rnegin basimi dik

tutar ve giilimserim.

“TAsla " Nadiren | Bazen ISik Sik

[MHer zaman
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18.Bedenimden memnunum.

“TAsla " Nadiren | Bazen ISik Sik [THer zaman

19.Cekici insanlarin (6rnegin, modeller, aktrisler/aktorler) medyadaki goriintiilerinden

farkli olsam bile giizel oldugumu hissederim.

_Asla LI Nadiren [1 Bazen LIS1k Sik LIHer zaman

BEDEN iMGESININ YASAM NIiTELiGIiNE ETKiSi OLCEGI
Bundan sonraki sorulara +3 ten -3 e kadar size en yakin gelen puani veriniz.
Verdiginiz puam liitfen yuvarlak icine alimiz. Puanlar +3 ten -3 e dogru

azalmaktadir.
20. Kendimle ilgili temel duygularim (kisisel yeterlilik ve 6z deger duygular)
+3 +2 +1 0 -1 -2 -3

21. Bir kadin veya erkek olarak yeterliligime iliskin duygularim (erkeklik veya disilik
duygulari)

+3 2 +1 0 -1 -2 -3
22. Kendi cinsiyetimden olan insanlarla (hemcinslerimle) etkilesimlerim
+3 2 +1 0 -1 -2 -3
23. Kars1 cinsten olan insanlarla etkilesimlerim
+3 +2 +1 0 -1 -2 -3
24. Yeni insanlarla tanistigimdaki deneyimlerim
+3 +2 +1 0 -1 -2 -3
25. Iste ya da okuldaki deneyimlerim

+3 +2 +1 0 -1 -2 -3
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26. Arkadaslarimla iliskilerim

+3 +2 +1 0 -1 -2 -3
27. Aile iiyelerimle iliskilerim

+3 +2 +1 O -1 -2 -3
28. Giinliik yagadigim duygularim

+3 +2 +1 0 -1 -2 -3
29. Genel olarak yagamimla ilgili memnuniyetim

+3 +2 +1 0 -1 -2 -3
30. Karsi cins i¢in es olarak kabul edilebilirlik hissim

+3 +2 +1 0 -1 -2 -3
31. Karsi cins igin ¢ekiciligimle ilgili memnuniyetim

+3 +2 +1 0 -1 -2 -3
32. Neyi ne kadar yiyecegimi kontrol edebilme yetenegim

+3 2 +1 0 -1 -2 -3
33. Kilomu kontrol edebilme yetenegim

+3 +2 +1 0 -1 -2 -3
34. Fiziksel egzersiz i¢in aktivitelerim

+3 +2 +1 0 -1 -2 -3
35. Goriintistime dikkat ¢ekebilecek seyleri yapma istegim

+3  +2 +1 0 -1 -2 -3

36. Giinliik kisisel bakim faaliyetlerim (6rnegin, giyinmek ve giine fiziksel olarak hazir

olmak)

+3 +2 +1 0 -1 -2 -3
37. Giinliik yasantimda ne kadar giivenli hissettigim

3 +2 +1 O -1 -2 -3
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38. Giinliik yasantimda ne kadar mutlu hissettigim

+3 2 +1 0 -1 -2 -3

KATILIMINIZ iCIN TESEKKUR EDERIZ.
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