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OZET

Kes N. (2020). Universite Ogrencilerinde Probiyotik Besin Tiiketiminin Sinav Kaygis
Uzerine Etkisi. Yiiksek Lisans Tezi. Biruni Universitesi Lisansiistii Egitim Enstitiisii,

Istanbul.

Beslenme, ilag kullanimi, yasam tarzi, enfeksiyonlar gibi nedenlerle bireylerin
bagirsak mikrobiyotasinin dengesi bozulabilmektedir. Mikrobiyotanin dengesinin
bozuldugu bu durumda; inflamatuvar sistemden immiin sistemin c¢aligmasina ve
davranig degisikliklerine kadar farkli etkiler goriilebilmektedir. Bu amagla ¢alisma,
Istanbul ilindeki Biruni Universitesi'nde 6grenim gérmekte olan 240 6grencinin
katilimi1 ile gergeklestirilmistir. Bulgulara gore; calismaya katilan {iiniversite
ogrencilerinin %88,3'li probiyotikler hakkinda bilgiye sahip olduklar1 gibi katilan geng
erkekler ve gen¢ kadinlar arasinda probiyotiklerle ilgili bilgi diizeyi arasinda ise
onemli bir farklilik bulunmamistir (p= 0,283). Ayn1 zamanda bu kadin ve erkekler
arasinda probiyotik tiiketimiyle iligkili onemli bir fark belirlenmemistir (p=0,75).
Bulgularin tiimii degerlendirildiginde ise bu popiilasyonda probiyotik bakterilere
iligkin bilgi durumu ve farkindaliginin oldukca yiiksek oldugu tespit edilmistir. Buna
paralel olarak tiiketim aligkanliginin da ytiksek oldugu saptanmistir. Probiyotik gida
tilketenler ve tiiketmeyen bireyler arasinda smmav kaygisi diizeyleri de
karsilagtirildiginda ise istatistiksel olarak da énemli bir fark oldugu saptanmistir (p=
0,002). Benzer popiilasyonlarda probiyotik gidalar ve probiyotik katkilt tirlinlerle
ilgili bilgi diizeyinin artmasinin tiiketimi de arttirabildiginin goriildiigii bu ¢alisma bu
konuda verilecek olan egitimlerin kisilerin mikrobiyotalar1 {izerinde olumlu
degisiklige neden olabilecegi diisliniilmektedir. Sinav kaygisi, stres ve depresyon gibi
saglik sorunlarinda probiyotik gidalar ve probiyotik katkili {irlinlerin destekleyici
tedavide kullanilabilecegi 6n goriilmektedir. Psikolojik duruma fayda saglayan
probiyotik bakterilerin simnav kaygisina olan etkisi konusunda daha fazla calisma

yapilmasi1 gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: probiyotik tiiketimi, probiyotik, sinav kaygisi



ABSTRACT

Kes N. (2020). The Effect of Probiotic Food Consumption on Exam Anxiety in
University Students. Master Thesis. Biruni University Graduate Education Institute,

Istanbul.

The balance of the intestinal microbiota of individuals can be disturbed due to reasons
such as nutrition, drug use, lifestyle, infections. In this case, where the balance of the
microbiota is disturbed; Different effects can be seen from the inflammatory system
to the functioning of the immune system and behavioral changes. For this purpose, the
study was carried out with the participation of 240 students studying at Biruni
University in Istanbul. According to the findings; While 88.3% of the university
students participating in the study had knowledge about probiotics, there was no
significant difference between the knowledge level of probiotics between the
participating young men and young women (p= 0.283). At the same time, no
significant difference was found between these men and women regarding probiotic
consumption (p=0.75). When all the findings were evaluated, it was determined that
the knowledge and awareness of probiotic bacteria in this population was quite high.
In parallel with this, it was determined that the consumption habits were high. When
the test anxiety levels were compared between those who consumed probiotic food
and those who did not, it was found that there was a statistically significant difference
(p=0.002). In this study, in which it is seen that the increase in the level of knowledge
about probiotic foods and probiotic-added products in similar populations can also
increase consumption, it is thought that the training to be given on this subject may
cause positive changes on the microbiota of the people. It is predicted that probiotic
foods and probiotic-added products can be used in supportive treatment in health
problems such as exam anxiety, stress and depression. More studies are needed on the

effect of probiotic bacteria, which benefits the psychological state, on test anxiety.

Keywords: exam anxiety, probiotic consumption, probiotic



1. GIRIS VE AMAC

Biyoloji biliminde mikrobiyota, belirli bir yeri kolonize eden tiim
mikroorganizmalari ifade eder ve sadece bakterileri degil, ayn1 zamanda mantarlar,
arkeler, virlisler ve protozoalar gibi diger mikroorganizmalar1 da igerir. Bagirsak
mikrobiyal homeostazi bozuldugunda disbiyozis denilen durum meydana
gelir. Disbiyozis olustugunda ise yararli mikroorganizma sayisinin  azalmasi,
patojenik bakterilerin asir1 biiylimesi ve genel mikrobiyata popiilasyonunun
cesitliliginde kayiplar goriilebilir (DeGruttola, Low, Mizoguchi and Mizoguchi,
2016).

Baz1 besinlerin saglig1 korudugu, hastaliklar1 6nleyebildigi veya tedavide etkili
olabileceginin ortaya ¢ikmasi sonucu beslenme desteginin dnemi artmis; bu nedenle
de fonksiyonel besinler daha fazla tiiketilmeye baglanmistir (Coskun, 2005). Viicudun
temel besin 6gelerinin karsilanmasinin yaninda insan fizyolojisi ve metabolizmasi
iizerine ilave faydalari olan gida ve gida bilesinleri fonksiyonel gida olarak
isimlendirilir (Ozgelik, 2007).Fonksiyonel besinlerden olan probiyotikler; Birlesmis
Milletler Gida ve Tarim Orgiitii (FAO) ve Diinya Saghk Orgiitii (WHO) tarafindan
‘yeterli miktarda alindiginda konak¢iya saghk yarar1 saglayan canl
mikroorganizmalar’ olarak tanimlanmistir (FAO/WHO, 2001). Probiyotikler oral
olarak yeterli miktarda ve diizenli alindiginda bagirsaga ulasip koloni olusturabilecek
ozelliklerini korudugu takdirde bagirsak mikrobiyotasinin dengesinin yeniden
saglanmasinda kullanilmaktadir (Arpa Zemzemoglu, Uzun ve Uludag, 2019). Ancak
her mikroorganizma probiyotik 0Ozellik gostermez. Probiyotik 6zelliklerini
gosterebilmeleri i¢in; insan orijinli, mide asidi ve safra tuzlarma direngli olmasi,
antimikrobiyal maddeler {iiretebilmesi, sindirim sisteminde kolonize olabilmesi ve
patojenik bakterilere karsi antagonist etki gostermeleri gerekmektedir (Yangilar,
2015). iddia edilen probiyotik 6zelliklere sahip bakteriler yogurt, kefir gibi gidalarda
dogal olarak; kapsiil, damla ve toz seklinde ise takviye olacak sekilde bulunmaktadir.
Bu gida takviyeleri bir¢ok farkli mikroorganizma ¢esidi igerebilir. Ticari olarak temin
edilenlerden en yaygin olarak bulunan Lactobacillus (acidophilus, delbrueckii,

fermentum, gasseri, johnsonii, reuteri, paracasei, plantarum, rhamnosus, helveticus,



brevis) ve Bifidobacterium (bifidum, adolescentis, animalis, breve, longum, infantis)

suslaridir (De Simone, C. 2019).

Ulkemizde probiyotikler ile ilgili Tiirk Gida Kodeksi“nin belirledigi
yonetmelige gore etiketlemede; “Bu gida probiyotik mikroorganizma igerir.
Probiyotik mikroorganizmalar sindirim sistemini diizenlemeye ve bagisiklik sistemini

desteklemeye yardimci olur” seklinde saglik beyanmi yer alabilir. Ayrica gidanin

probiyotik gida olarak adlandirilabilmesi i¢in en az 1X106 CFU/g canl
mikroorganizma igermesi gerekmektedir (T.C. Resmi Gazete, 7 Temmuz 2006, say1:
26221). Gidanin igerdigi probiyotik mikroorganizmalar raf 6mrii siiresince canliligini
devam ettirebilmelidir (Ozden, 2013). Probiyotik iiriinlerin raf dmrii 3-6 hafta, takviye
halindeki formlarmin da yaklagik 12 aydir. Etkilerinin goriilebilmesi i¢in diizenli alim
saglanmal1 ve miimkiin oldugunca iiretim tarihine yakin tiiketilmelidir (Douglas and

Sanders, 2008).

Fermente besinler ile probiyotikler her ne kadar es anlamli sanilsalar da tanim
olarak aralarinda onemli farklar vardir. Fermentasyon yontemi sayesinde; besinler
daha uzun siire saklanabilmekte, besleyici 6zellikleri ve vitamin igerikleri artmakta,
saglik icin daha faydali duruma gelmektedir. Besinlerin fermente edilmesinde
genellikle probiyotik mikroorganizmalar etkili olur, ancak her mikroorganizmadan
ayni etki beklenmemelidir. Ayrica fermente besinin hazirlanmasinda 6zellikle 1sitma
gibi islemler sonucu probiyotik mikroorganizmalarin bazilar1 ya da tamanu
kaybolabilmektedir. Yogurt, peynir ve kefir insanlarin yiizyillardir kullandigi
probiyotik iceren fermente siit iriinlerindendir (Yurdakok, 2015). Ayrica
probiyotiklerin kolonilerin bagirsak ortamindaki mikroorganizma yasam kosullarini
degistirmesi ve dis ortama salgiladiklar1 metabolitler nedeniyle patojenik bakterilerin
bu ortamda yasamasini1 da engellemektedir. Probiyotiklerin bu yolla fiziksel sagligin
yaninda zihinsel sagliga da fayda gosterdikleri bilinmektedir (Sherwin, Sandhu, Dinan
and Cryan, 2016). Yapilan ¢alismalarda probiyotiklerin bireylerde disbiyozis nedeni
ile olusan davranis degisiklerinin dnlenmesinde etkili oldugu bildirilmistir. Buna ek
olarak psikolojik faydalarinin kaygi bozukluklarinda da olumlu etkileri oldugu
gosterilmektedir (Taylor and Holscher, 2020).



Bu tezin ana konusunun cer¢evelendigi kaygi konusu incelendiginde; kaygi
yaygin goriilen psikolojik bir sorun olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Birgok duruma
karst duyulabilen kaygi, Ozellikle Ogrencilerde sinav —donemlerinde sik
goriilebilmektedir. Okullarda kayginin en yogun yasandigi zamanlar sinav
donemleridir. Bu noktada sinav kaygisi, 6zel bir kaygi ¢esidi olarak tanimlanmakta ve
bireyin degerlendirilmesi s6z konusu oldugunda hissedilen korkuyla karisik bir
tedirginlik duygusu olarak ifade edilmektedir (Erdzkan, 2004). Spielberger (1972)’e
gore sinav kaygisi; formal bir sinav veya degerlendirme durumunda yasanan, bireyin
gercek performansini ortaya koymasini engelleyen, bilissel, duyussal, davranigsal
ozellikleri olan ve bireyde gerginlik yaratan hos olmayan bir duygu durumudur
(Spielberger, 1972). Universite gencligi iizerinde meslek edinme ve is bulmaya iliskin
kaygilarinda okul performansini etkiledigi beliren yetiskinlik déneminde yasanan
smav kaygis1 0grencilerin okul basarilarin1 ve sinav performanslarini da olumsuz

etkileyebilmektedir.

Bagirsak mikrobiyatasinin saglik ve hastaliktaki rolii giderek daha fazla 6nem
kazanmaktadir (Sherwin et al., 2016). Psikolojik duruma fayda saglayan probiyotik
bakterilerin de sinav kaygisina olan etkisi konusundaki ¢alismalarin oldukg¢a sinirl ve
yetersiz oldugu sdylenebilir. Bu nedenle calismada zihinsel siireclerde etkin rol
oynayan probiyotiklerin 6grencilerde olusabilecek sinav kaygisi {izerine etkisi buna
paralel olarak da basari durumlar iizerinde olabilecek olumlu, olumsuz etkilerinin

belirlenilmesi amaglanmaktadir.



2. GENEL BILGILER

2.1. Probiyotik

Mikroorganizmalarin kullanilmasinin insanlarda ve hayvanlarda goriilen ishal
gibi bazi hastaliklar iyilestirebildigi ve bagisiklik sistemini gelistirerek hastaliklarin
olusmasini Onleyebildigi goriilmiistiir. Bu nedenle son yillarda yapilan ¢alismalar
probiyotik olarak tanimlanan mikroorganizmalarin saglik {izerine yararlarini

incelemeye odaklanmustir.

Sagliga yararli mikroorganizmalar uzun yillardir kullanilmasina ragmen tam
anlamu ile probiyotik olarak isimlendirilmelerinin istiinden yalnizca bir asir gegmistir.
Elias Metchnikoff'un tiim mikroorganizmalarin insan sagligina zararli olmadigini ve
baz1 bagirsak bakterilerinin yaslanmaya kars1 yararli bilesikler lirettigini gozlemlemesi
ile probiyotik kavraminin temelleri atilmistir. Bu temelin dayanak noktas1 Bulgar
koylerindeki kisilerin uzun yasamasi ve yogurt tiiketmeleridir. Yogurdun bu uzun
yasamin sirr1 olduguna inanan Elias Metchnikoff yogurdu arastirmis ve igeriginde
bulunan bir laktobasil tiirii kesfetmistir. Bulgar yogurdunda bulmasi nedeniyle
Lactobacillus Bulgaricus adint verdigi diisliniilmektedir. Mikroorganizmalarin
16kositler tarafindan fagosite edildigi ve {irtinlerin sindirildiginin kesfedilmesi sonucu
insanlarin uzun 6mrti ile iliski olabilecegi diisiiniilmiistiir. Bunu ise fermente iirtinlerin
tilketiminin  bakterilerin T{irettigi toksinlerin etkisini azaltarak yaptig1 iddia

edilmektedir (Kneifel and Salminen, 2010).

Gecgmiste sigellozis salgini sirasinda bagirsakla iligkili herhangi bir semptom
gelismeyen bir birey gézlenmistir. Bu durum tizerine o bireyin digkisindan elde edilen
Escherichia coli (E. coli) izole edilerek tedavide kullanilabilecegi 6ne siiriilmiistiir.
Izole edilen E.coli susunun kisilerin irritabl bagirsak bulgularinin ve bacaklarindaki
ekzamat6z yaralarinin tedavisinde "Mutaflor" adli ilag olarak kullanildig1 goriilmiistiir

(Yurdakok, 2015).

Yeni dogan bebeklere E. coli O83:K24:H31 susu verilmis ve yillar boyunca

takip edilmistir. On ve yirmi yil sonrasinda alerjik ve enfeksiyon hastaliklara



yakalanma sikliklarinin diger bireylere gbére onemli bir diizeyde azaldigi tespit
edilmistir. Probiyotikler iizerine yapilmis bilimsel ¢aligmalarda saglig gelistirici ve

hastaliklar1 6nleyici etkisi oldugu goriilmiistiir (Yurdakok, 2015).

2.1.1. Probiyotiklerin tanimi

Metchnikoff’a goére "probiyotik" teriminin kokeni Yunanca yasam icin
anlamina gelen "probios" dan gelmektedir. Alman arastirmaci Ferdinand Vergin
tarafindan 1954 yilinda "saglikli bir yagam gelisimi i¢in gerekli olan aktif maddeler"
olarak "Probiotika" teriminin kullanilmasi 6nerilmistir (Giirsoy, Kinik ve Gonen,

2005; Vergin 1954).

Lilly ve Stillwell tarafindan 1965'de Science'ta yaymlanan bir makalede,
probiyotikler “farkli diyet substratlarindan baglayarak laktik asit tiretebilen ve diger
mikroorganizmalarin biiylimesini uyarabilen anaerobik bakteri" olarak tanimlanmistir

(Lilly and Stillwell, 1965).

Parker'n 1974 yilinda yaptig1 tanmima gore "Probiyotik" kelimesi "hayvan
yemlerinde yer alan ve konak¢inin intestinal mikroflora dengesinin gelismesini tesvik
eden organizmalar1 ve diger maddeleri" anlamina gelmektedir (Onal, Beyatli, ve Aslim

2005).

Zaman gectikge probiyotikler iizerine yapilan caligmalarin artmasi ile
taniminda degismeler olmustur. Fuller 1989 yilinda "konakg¢1 hayvanin dengesini

diizelten canli mikroorganizma igeren yem" olarak tanimlamay1 degistirmistir.

Diinya Saglik Orgiitii (WHO) ve Gida ve Tarim Orgiitii (FAO)'niin uzmanlar
tarafindan 2001 yilinda yararli probiyotik tanimi yapilmistir. (FAO/WHO, 2001).
Yapilan bu tanim 2014 yilinda Hill ve arkadaglar1 tarafindan, probiyotiklerin
“tanimlanmus icerikleri, raf dmrii sonunda uygun gegerli sayimi ve saglik yararlari i¢in
uygun kanitlar1” olmasi gerektigini ve ayrica tiim probiyotiklerin “amaglanan

kullanimlari igin glivenli” olmasi gerektigi belirtilerek degistirilmistir (Hill vd. 2014).



Bu noktalar, 2018 yilinda Uluslararast Probiyotikler ve Prebiyotikler Dernegi (ISAPP)
tarafindan bir durum bildirimi ile desteklenmistir (Binda vd. 2020).

Her bakterinin probiyotik olmadig1 bilinen bir gercektir. Probiyotik olabilmesi
icin belirli ozelliklere sahip olmasi gerekmektedir. Bunlardan en 6nemlisi sagligi
olumlu etkilemesi yoniinde var olan temel kavramla ters diigmemesi gerektigidir. Eger
bir bakteri bireyde hastalik yapiyorsa veya bireyin sagligini olumsuz ydnde
etkileyecek metabolitler -toksinler- iiretiyorsa bu bakteri kesinlikle probiyotik olarak
atfedilemez. Ayrica mide gibi diisiik pH'a sahip asidik ortamlarda yasamini
siirdiirebilmelidir. Bunlara ek olarak benzer bir konakg¢idan elde edilmeleri
gerekmektedir. Farkli bir konakcidan elde edilen bakteri ile yogurt elde edilebilir
ancak bu bakteriler insan bagirsaklarina uygun olmamalari nedeniyle beklenen olumlu

etkiyi gostermeyebilir (Hill vd. 2014).

2.1.2. Probiyotiklerin énemi

Insanin dogumundan itibaren viicudunun i¢inde ve disinda mikroorganizmalar
bulunmaktadir. Bebeklik doneminde insan bagirsagi mikrobiyotasinin olusmasina
birgok faktor katki saglar. Derisinin {lizerinde, mide-bagirsak sisteminde, agiz ve dis
ortamla temas edebilecek bosluklarda mikroorganizmalar bulunmaktadir. Beslenme,
yasam siiresi boyunca bagirsak mikrobiyotasini sekillendirmede ana faktorlerden biri
olarak kabul edilir. Bagirsak bakterileri, bagisiklik ve metabolik homeostazi

siirdiirmede ve patojenlere karst korumada ¢ok 6nemli bir rol oynar.

Insan viicudunda yaklasik olarak 3,8x10'> bakteri yasamaktadir. Bunlarin
bliylik bir c¢ogunlugu bagirsaklarda bulunmaktadir. Bagirsaklarda bulunan
mikroorganizmalarin olusturdugu yapiya “bagirsak mikrobiyotas1” denilmektedir
(Sender, Fuchs, and Milo, 2016). Normal sartlar altinda bireyin mikrobiyotasinda
bulunan mikroorganizma tiir ve ¢esitliligi belirli oranlardadir. Oranlarina gore bireyde
hastaliklardan koruyucu etkiler yaparken oranlar1 bozuldugunda ve baskin olmamasi

gereken bir tiir baskin hale geldiginde bireyde hastalik olusturabilmektedir.



Bagirsaklarda 10!! sayisinin iizerinde mikroorganizma bulunmaktadir. Bireyin
kilosu ile iligkilendirdigimizde bu kadar miktarda bakterinin 1-2 kg oldugu
bildirilmistir (Walker vd. 2014). Degisen bagirsak bakteri bilesimi (disbiyozis), bir¢ok
enflamatuar hastalik ve enfeksiyonun patogenezi ile iliskilendirilmistir. Bu
caligmalarin yorumlanmasi, bireyler aras1 varyasyonlarin daha iyi anlasilmasina, GI
yolu boyunca bakteri topluluklarinin heterojenligine, fonksiyonel fazlaliga ve disbiyoz

durumlarinda nedeni etkiden ayirt etme ihtiyacina dayanmaktadir.

Yasamin belirli evrelerinde yasa, beslenmeye, ¢evresel etmenlere ve ilag
kullanimi vb. nedenlere bagli olarak bireylerin bagirsak mikrobiyotas: degiserek
bozulabilmektedir. Bozulmasi durumlarinda disbiyozis olugmaktadir. Disbiyozis
bireylerde inflamasyonun artmasi, immiin yanitin farklilasmasi, fizyolojik olaylarin
bozulmasi1 ve davranis degisikleri vb. durumlara neden olabilmektedir. Olusan bu
durumunun diizeltilmesi icin diinyada yaygin tercih edilen ydntem probiyotik

kullanimidir (Raymann and Moran, 2018).

Probiyotik bakterilerin, saglik {izerine yararli olduklarinin kanitlanmas1 amaci
ile bir¢ok ¢aligma yapilmaktadir. Sagladigi faydalara 6rnek olarak; bagisiklik sistemini
giiclendirerek hastaliklara diren¢ kazandirilmasi, sagligi olumsuz yonde etkileyen
belirli bir mikroorganizmaya kars1 gosterdikleri tepkiler, kandaki kolesterol oranini
diistirticii etkide bulunmalari, laktoz intoleranst olan bireylerin laktoz sindirimine
katkida bulunarak siit iriinleri tiikketimini saglamalar1 gosterilebilir. Kisacasi
hastaliklarin tedavisinde ve bireyin sagliginin gelistirilmesinde kullanilabilecegine

dair kanitlar bulunmaktadir (Yagei, 2013).

Yapilan  caligmalar  Ozellikle bazi  gastroenterolojik  hastaliklarda
mikrobiyotanin, bagirsak mukozasinin ve immiinolojik yonlerin islevselligini geri
kazanmaya ve / veya yeniden dengelemeye calismak icin dnleyici-terap6tik- kullanimi
lizerine odaklanmaktadir. Calisilmis ve etkisi ortaya konulmus probiyotik

uygulamalar sunlardir:

e Akut enfeksiyoz,
e Antibiyotik kullanim1 nedenli clostridium difficile ile iliskili ve gezgin ishalleri,

e Helicobacter pylori'nin neden oldugu enfeksiyonlar,



e Nekrotizan enterokolit,

e Bakteriyel vajinoz,

e Irritabl bagirsak sendromu,

e Crohn hastaligi,

e Ulseratif kolit,

e Atopik dermatit,

e Dis ciiriikleri (Caramia and Silvi, 2011).

2.1.3. Probiyotik olarak kullanilan mikroorganizmalar

Laktik asit bakterileri ve suglar1 genellikle probiyotik olarak kullanilmaktadir.
Probiyotik olarak kullanilan iiriinlerin bir¢ogunun icinde laktik asit bakterileri
bulunmaktadir. Buna ek olarak sadece laktik asit bakterileri degil ayn1 zamanda baska
bakterilerde probiyotik ozellikler gdsterebilmektedir. Ornek olarak Saccharomyces

boulardii (S.boulardii) probiyotik olarak kullanilmaktadir (Ozen, 2011).

Laktik asit bakterileri fermente siit tirlinleri iiretiminde geleneksel olarak
kullanildig1 ve var olan rutinin digina ¢ikilmasi i¢in gérece giivenli kabul edilmektedir.
Siit iirtinleri iiretiminde insan orijinli olmayan suslarin da kullanildig1 bilinmekte fakat
bu suslar probiyotik bakteri olarak kabul gsrmemektedir (Ozden, 2010). Bunun nedeni
olarak ise, insan kdkenli olmayan bakterilerin insan bagirsak mikrobiyotasina uygun
olmamasi gosterilmektedir. Probiyotik olarak kullanilan mikroorganizma tiirleri ve

suslar1 Tablo 2.1.'de goriilmektedir (Gupta and Garg, 2015).



Tablo 2.1. Probiyotik Olarak Kullanilan Mikroorganizmalar (Tiir ve Suslar)

Lactobacillus Bifidobacterium Streptococcus Saccharomyces Diger
L. acidophilus B. bifidum S. thermophilus S. boulardii Bacillus cereus
L. casei B. breve S. salivarius S. cerevisiae Escherichia coli
Enterococcus
L. fermentum B. lactis S. lactis .
faecalis
Enterococcus
L. gasseri B. longum S. cremoris i
faecium
L. johnsonii B. infantis S. intermedius Propionibacterium
B.
L. lactis Leuconostoc
thermophilum
L. paracasei B. animalis Pediococcus
L. plantarum B. adolescentis Aspergillus niger
L. reuteri Aspergillus oryzae
L. rhamnosus GG Candida pintolopesii

L. salivarius
L. bulgaricus
L. sporogenes
L. delbrueckii
L. brevis
L. cellobiosus
L. helveticus
L. crispatus
L. delbrueckii subsp.
lactis
L. salivarius subsp.

salicinius

2.1.4. Probiyotik gidalar

Tarih boyunca insanlar gidalar1 saklamak ve depolamak amaciyla cesitli
yontemler kullanmistir. Insanlarin siitii tasimak igin hayvan derisinde bekletmesi ve
piht1 benzeri bir hal almasi ile ilk peynir kesfedilmistir. Kulaga biraz tesadiifi gelse de
insanlar binlerce yildir, besinleri mayalamak veya fermente i¢ecekler tiretmek amact
ile mikroorganizmalar1 kullanmaktadir (Mobay ve Cekin, 2001). Bunlardan biri olan
fermentasyon yoOnteminin kullanimi ile gidalarin tat, doku ve saklama siireleri

degismektedir. Son yillarda yapilan ¢aligmalarda fermente iiriinlerin saglik {izerinde



olusturdugu olumlu etkilere bakilarak probiyotik gidalar tanimi ortaya ¢ikmustir
(Aksu, Kahraman, ve Altunatmaz 2010).

Siit, yogurt ve yiyecekler tarih Oncesi insanlar tarafindan ve daha sonra
Fenikeliler, Misirlilar, Yunanlilar, Romalilar ve Fransa Kraliyet Saray1 I. Francis
tarafindan (1494-1547) kullanilmistir. Fermente {riinlerin Kafkaslar, Bulgarlar ve
Osmanli Imparatorlugu'nun diger topluluklar1 tarafindan kani temizlemek,
tiiberkiilozdan kacinmak, bagirsak sorunlarmi iyilestirmek ve hatta uykuyu tesvik

etmek amaciyla kullanildig1 bilinmektedir (Caramia and Silvi, 2011).

Probiyotik gida; icerisinde raf émrii sonuna kadar yeterli miktarlarda canl
probiyotik mikroorganizma (103 cfu/gram) igeren gidalardir (Ozden, 2013).Probiyotik
gidalar bireyin sagligmi olumlu yonde etkileyerek bagirsak mikrobiyotasini
diizenleyen mikroorganizmalar1 igerirler. Kefir, kimiz, boza, yogurt gibi gidalar
probiyotik gidalara 6rnek verilebilir (Aksu, Kahraman, ve Altunatmaz 2010). Baz1
besinlerde ise yapim asamasinda probiyotik gida ortaya ¢ikmasa da igerisine
probiyotik mikroorganizmalar eklenerek probiyotik katkili gidalar elde
edilebilmektedir (Giirsoy ve Kinik 2006).

2.2. Bagirsak-Beyin Aksy/Ekseni

Bagirsak beyin aksi/evreni kavrami beyin ve bagirsakta bulunan sinirlerin
birbiri ile var olan ¢ift tarafli etkilesimini tanimlamaktadir. Yapilan ¢aligmalarda
enterik ve merkezi sinir sisteminin sadece anatomi ile degil ayn1 zamanda endokrin,
hiimoral, metabolik ve immiin sistem araciliiyla birbiri ile etkilesim halinde oldugu
diisiiniilmektedir. Otonom sinir sistemi, hipotalamik-hipofiz-adrenal (HPA) ekseni ve
gastrointestinal (GI) sistem i¢indeki sinirlerin tiimiiniin bagirsak ve beyni birbirine
bagladigi bilinmektedir (Carabotti vd. 2015). Bireyin immiin efektdr hiicrelerinin
aktivitesini, ruh halini, bilisi ve zihinsel saghg etkilemek gibi birbirileri {izerine
etkileri bulunmaktadir (Appleton 2018). Klinik, epidemiyolojik ve immiinolojik
kanitlar, enterik mikrobiyotanin bagirsak-beyin iligkisini (yani zihinsel durum,
duygusal diizenleme, néromiiskiiler islev ve HPA'min diizenlenmesi) kapsamli ve

derinden etkiledigini gostermektedir. Arastirmalar, mikrobiyotanin beynin duygusal
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ve biligsel merkezleri {izerindeki etkilerini hem dogrudan hem de dolayli olarak
aciklamak icin etki mekanizmalarini iizerine yogunlasmaktadir. Caligmalara gore
mikrobiyotada olusan dalgalanmalarin bagirsak beyin eksenini dahil olan
sistemlerindeki degisikliklerle baglantili oldugunu oldugu gosterilmistir (Mayer,
Savidge, and Shulman, 2014).

Anksiyete, depresyon ve otizm spektrum bozukluklar1 gibi duygudurum
bozukluklarinin GI mikrobiyotasindaki bozulmaya neden olabilecegi bildirilmistir.
Aynt sekilde bagirsak mikrobiyomunun degismesiyle iligkili psikolojik
komorbiditeleri olusabilecegi tespit edilmistir (Kennedy vd. 2012).

2.2.1. Probiyotiklerin etki mekanizmalart

Probiyotiklerin farkli etki mekanizmalar1 vardir. Sagligi farkli sekillerde

gelistirirler;

e Patojenik bakterilerin rekabet¢i dislanmasi: Probiyotikler, epitel baglanma yerleri
icin patojenik bakterilerle rekabet edebilir ve bdylece Clostridium difficile,
Salmonella choleraesuis, Staphylococcus aureus ve digerleri gibi bakteri tiirlerinin

bagirsak kolonizasyonunu onleyebilir.

e Defensin iiretiminin indiiksiyonu: Sitoprotektif ve antimikrobiyal maddeler,
bagirsagin mikro ortamimi kontrol etmek i¢in bagirsak epitelyumu tarafindan
iretilir: Defensinler, bakteri yapigsmasi ve istilasina kars1 koymak icin kriptlerde

bulunan Paneth hiicreleri tarafindan sentezlenen antimikrobiyal peptidlerdir.

e Antibakteriyel maddelerin iiretimi: Bir¢ok laktik asit lireten bakteri (LAB),
Lactobacillus acidophilus'tan laktasin B gibi, yalnizca yakindan ilgili bakterilere
kars1 etki eden dar bir aktivite spektrumuna sahip bakteriyosinler adi verilen

antibakteriyel peptidler liretir.
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e Bagirsak bariyer islevinin gelistirilmesi: Son veriler, probiyotiklerin hasardan
sonra bagirsak bariyer islevinin onarimini baglatabilecegini gostermektedir.
Probiyotik bakteriler, Toll benzeri reseptorlerin (TLR'ler) uyarilmas: yoluyla
hareket edebilir ve baz1 probiyotik suslar veya preparatlar tarafindan uygulanan
belirli etkilere, farkli TLR'lerle etkilesimler aracilifiyla aracilik edildigi
gorlilmektedir. Probiyotik bakterilerin, anti-inflamatuar sitokinler tireten dendritik

hiicreleri uyardig1 varsayilabilir (Gupta and Garg, 2015).

2.2.2. Probiyotiklerin psikolojik durum iizerine etkileri

Son yillarda yapilan ¢alismalarda, bagirsak mikrobiyotasinin bireylerin duygu
ve davraniginda 6nemli bir rol oynadig1 ve ayn1 zamanda ruh sagligi tedavisinde etkili
olabilecegi goriilmiistiir. Stres, bireylerin gastrointestinal sisteminde mide bulantisi
ve ishal nobetleri gibi fizyolojik durumlara neden olabilmektedir. Dolayisiyla stres
bagirsak mikrobiyotasinin dengesinin olumlu veya olumsuz yonde degismesine etki

edebilmektedir (Verdino, 2017).

Psikiyatrik hastalifi olan bireylerin biligsel islevlerini iyilestirmek icin
psikobiyotik ad1 verilen yeni bir probiyotik grubu kullanilmaktadir (Cerdo vd. 2017).
Bagirsak mikrobiyotasinda yer alan bazi mikroorganizmalar, bireyin ruh halini ve
fizyolojisini etkileyen c¢esitli noromolekiiller iiretebilmektedir. Baz1 Bifidobacterium
ve Lactobacillus tiirleri gama-aminobutirik asit (GABA), Enterococcus, Escherichia,
Streptococcus ve Candida tirleri serotonin ve Bacillus tirleri dopamin

iiretebilmektedir (Holzer and Farzi, 2014).

2.2.2.1 In vivo ¢alismalar

Deney hayvanlari tizerine yapilmis ¢aligmalarda farkli bakteri tiirleri ve suslari
kullanilarak olusturduklar1 etkiler gozlemlenmistir. Yakin zamanda yapilan bir
calismada, maternal farelere yiiksek yagli diyet verilerek, yavrularmin bagirsak
mikrobiyotasinda disbiyozis olusturulmustir. Ardindan bir L. reuteri susu verilmistir.

Calisma sonucunda disbiyozisli farelere probiyotik verilmesinin beyin gelisimini
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olumlu etkileyerek sosyal davraniglarin1 diizelttigi ve oksitosin seviyelerini

normallestirdigi goriilmiistiir (Buffington vd. 2016).

Stresin bagirsak mikrobiyotasi lizerindeki etkisini gostermek amaci ile yapilan
bir calismada yavru fareler annelerinden periyodik olarak ayrilmistir. Calisma
sonucunda, strese sokulan farelerin mikrobiyota ¢esitliliginin kontrol grubuna gore

daha diisiik oldugu tespit edilmistir (O’Mahony vd. 2009).

BALB/c ve NIH Swiss fareleri lizerine yapilan bir ¢aligmada farelerden alinan
bagirsak mikrobiyota Ornekleri carprazlanarak bir tiirlin mikrobiyotas: diger tiire
transfer edilmistir. Bu fare tiirleri dogal ortamlarinda gézlemlendiklerinde BALB/c
fareleri daha gergin iken, NIH Swiss farelerinin daha sakin oldugu ve cevreyi
kesfetmek konusunda daha fazla zaman harcadiklar1 goriilmiistiir. Transfer sonrasinda
BALB}/c farelerinin ¢evreyi kesfetme miktarlariin ve beyinde tiiretilmis sinir hiicresi
biliylime faktoriiniin arttig1 goriilmiistlir. Buna ek olarak, NIH Swiss farelerinin daha
kaygili ve gergin oldugu, transfer edilen tiiriin baz1 davranissal 6zellikleri gosterdigi
tespit edilmistir. Ancak bu degisimlerin kalict olmadigi goriilmiistiir. Bu ¢alisma
sonucunda bagirsak mikrobiyotasindaki degisikliklerin davranis ve beyin iizerinde
dogrudan bir etkiye sahip olabilecegi ortaya g¢ikarilmistir. Bu bulgular bagirsak
mikrobiyotas1 ve beyin arasindaki iki yonlii iletisimi vurgulayarak, bagirsaklarin
"ikinci" beyin olarak adlandirilabilecegini gostermektedir (Bercik vd. 2011; Verdino

2017).

2.2.2.2 Klinik deneyler

Farkli probiyotik tiirleri (B. longum R0175 ve L. helveticus R0052) kullanilan
cift kor, plasebo kontrollii, randomize bir ¢alismada, saglikli insan goniilliilerinde
ofke-diismanlik, depresyon ve somatizasyon diizeylerinin azaltilabildigi goriilmiistiir

(Messaoudi vd. 2011).

Yapilan bir calismada saglikli bireylere L. casei Shirota igeren yogurt
tikettirilmistir. Caligma sonunda tiiketimin saglikli bireylerin ruh halini iyilestirdigi

gorlilmiistiir (Benton, Williams, and Brown, 2007).
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Kirk saglikli geng yetiskinden olusan bir grubun, 4 hafta boyunca probiyotik
iceren bir karigim tiikettikten sonra depresyona karsi genel biligsel reaktivitede dahil
ruminatif ve agresif diigiincelerde Onemli bir azalma gosterdigi bildirilmistir

(Steenbergen vd. 2015).

Probiyotik takviye (B. bifidum, L. casei ve L. acidophilus) tiikketiminin, Beck
Depresyon Envanteri (BDI) skorlarini 6nemli 6l¢iide diisiirdiigii ve depresyon teshisi
konan hastalarda ruh halini ve genel semptomlar: iyilestirdigi tespit edilmistir

(Akkasheh vd. 2016).

Cocuklarda fonksiyonel karin agris1 ve irritabl bagirsak sendromunun neden
oldugu agr1 yogunlugu, L. reuteri DSMZ 17938'in uygulanmasiyla azaltilmistir
(Jadresin vd. 2017).

22 otizmli bireye L. acidophilus'un miidahalesi yapildiginda yonergeleri takip
edebilme yeteneklerinin gelistigi ve idrarlarindaki D-arabinitol konsantrasyonunun ve
D-arabinitol'iin L-arabinitole oranina diistiigii goriilmistiir (Kaluzna-Czaplinska and

Blaszczyk, 2012).

Immiinomodiilatér Del-Immune V (L. rhamnosus V lizat) ile birlikte
probiyotik bir karisimin (B. bifidum, B. longum, L. delbrueckii, L. casei ve L.
acidophilus) tiketiminin, 33 ¢ocugun otizm siddetini azalttig1 tespit edilmistir (West

vd. 2013).

Erken dogum oOncesi stresi aragtiran ve fare modelini kullanan bir calisma,
probiyotiklerin vajinal mikrobiyomda degisikliklere neden oldugunu gdstermistir. Bu
degisikliklerin Lactobacillus'un miktartyla iligkili oldugu ve yavrunun bagirsaklar1 ve
beyninin metabolik profillerinde farklilagsmaya neden oldugu bildirilmistir (Jasarevi¢

vd. 2015).

Probiyotiklerin akademik smav stresi altindaki deneklerde anksiyete ve stres

diizeylerini de azaltabildigi bulunmustur (Marcos vd. 2004). Ancak, probiyotik
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tiikketiminin (B. longum ve L. helveticus) duygudurum bozukluklarinin tedavisinde

onemli bir yararli etki gdstermedigi bildirilmistir (Romijn vd. 2017).

Saglikli yaslilarda bilissel islevi iyilestirdigi gozlenen L. helveticus IDCC 3801
iceren fermente siitiin stres veya yaslilik depresyon semptomlari iizerinde higbir etkisi

olmadig tespit edilmistir (Chung vd. 2014).

2.3. Smav Kaygisi
2.3.1. Sinav kaygist kavrami

Ogrenciler arasinda mevcut oldugu diisiiniilen en yaygin kayg: tiirlerinden biri
smav kaygisidir (Burns, 2004). Sinav kaygisi, "bir sinavin veya benzer degerlendirme
durumlarinin olas1 olumsuz sonuglar1 veya basarisizligi ile ilgili endiselere eslik eden
bir dizi fenomenolojik, psikolojik ve davranigsal yanitlar" olarak tanimlanir

(Rezazadeh and Tavakoli, 2009).

Ericksen'e gore, "birgok dgrenci, 6grencilerin konuya olan ilgisini uyandiran,
ogrencilerin 6grenme siirecini etkilemede basarili olan hevesli egitmenler tarafindan
yonetilen ve iyi organize edilmis kurslara daha olumlu yanit verir. Ayrica, yapici
O0grenme yontemlerinin Ogrencilerin 0grenmede sorumluluk almalarina yardimct
oldugu ve Ogretilen konularla ilgili bagimsiz olmalarmi ve kendi kavramlarini

gelistirmelerini sagladig1 anlasilmaktadir" (Zarrett and Eccles, 2006).

Smav kaygis1 diinyada bu sekilde tanimlanirken, Tirkiye'de ise,
"Degerlendirmenin  sonucunda istenen sonuca ulagilamama diislincesinden
kaynaklanan rahatsizlik" olarak tanimlanmaktadir (U. Aydin ve Bulgan, 2017). Baska
bir tanim ise, "bu duyguyu kisinin sinava iliskin diislincelerinin sonucunda sinavda
istenen performansin gosterilmesine engel olan bir kaygilanma sekli" olarak
tanimlamistir (Zengin, 2019). Yasanan kaygi yalniz sinav sirasinda degil, benzeri
durumlarda da ortaya ¢ikmaktadir. Kisiler arasi iletisim, soru sorulmasi ve belirli bir
konu hakkinda tartigma yasamak gibi durumlar sinav kaygisi yiiksek olan bireylerde

siav kaygisina benzer gerginlik etkileri olusturabilmektedir (Koparan, 2019).
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Sinav kaygisi, genellikle duygusal ve biligsel bilesenleri olan iki boyutlu bir
yap1 olarak analiz edilmektedir. Bilissel boyut, endise ve olumsuz diigiinceleri,
Ozelestiriyi veya test durumlarinda ortaya ¢ikan basarisizligin olumsuz sonuglariyla
ilgili endiseyi igerirken Ogrencilerin zihinsel olarak 'donmasina’ ve gerekli bilgiyi
hatirlamamasina neden olabilirken, duygusal bilesen, 6grencilerin bedensel olarak
etkileyerek sinav sirasinda yasadiklari kas gerginligi, hizlanan kalp atisi, sinirlilik veya
avug ici terlemesi ile ortaya cikan gerginligi seklinde tanimlanmaktadir (Asghari vd.

2012; Musch and Broder, 1999).

Her iki bilesenin de 6grencileri duygusal, fiziksel ve biligsel olarak etkiledigi
diisiiniiliirken, ergenlerin ve lise sonrasi 6grencilerin akademik basarilarindaki diisiiste
onemli 6l¢iide sorumlu olan sinav kaygisinin biligsel yontidiir. Bununla birlikte, diger
bakis acilarina gore, dgrencinin derse katilim diizeyi ile akademik basarisi arasinda
korelasyon bulunmaktadir. Bunun yani sira, akademik basaris1 davranislari, biligsel ve

duygusal yonleriyle de baglantilidir (Rana ve Mahmood 2010).

Sinav kaygisini etkileyen bir dizi faktdr oldugu diisiiniilmektedir. Ogrencilerin
sahip olduklar1 bilgiye ve 6grenme konusundaki yetersizliklerine iliskin algilari,
ogrenci performansim1 ve stres diizeylerini etkileyen faktorler grubu iginde
degerlendirilmektedir (Carveth, Gesse, and Moss, 1996). Alg1 faktor, 6grencilerin
smavlara hazirlanmak veya ders materyallerini 6grenmek icin yeterli zamana sahip
olmadiklar1 veya dnceki degerlendirmelerde elde edilen akademik sonuglardan tatmin

olmadiklart sikayetleriyle kendini gosterebilmektedir (Duraku, 2017).

Ogrencinin sinav kaygisi diizeylerinin, iiniversitede dgrenim gordiikleri yillar
siiresince degistigi diisiiniilmektedir. Yapilan calismalarda, gecirilen psikolojik
bozukluklarin biiyiik bir cogunlugunun birinci sinif 6grencilerinde goriildiigii ortaya
koyulmustur. Yapilan baska bir aragtirma ¢alismasina gore, birinci sinif 6grencilerinin
en yaygin olarak psikolojik degisiklikleri ortaya ¢ikardigi, ¢ogu zaman 6grencilerin
finansal kaygilariyla ve akademik baskiyla karsilasmasi ile iligkili oldugu tespit
edilmistir (Cooke vd. 2006). Ilk smifta artan psikolojik problemlerin nedeni
ogrencilerin stres belirtilerinin en ¢ok {iniversite yasamina uyum saglamakta giigliik

cekmesinden dolay1 olabilecegi diisiiniilmektedir.
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Profesorlerin 6gretim ve degerlendirme yontemleri de akademik performansi
ve dgrencilerdeki kaygiyi etkileyen faktorlerin igerisinde yer almaktadir. Davis'e gore,
"sinavlar ve yiiksek hacimli projeler, 6grencilerin motivasyonunu ve artan anksiyete

deneyimlerini olumsuz etkileyebilecek yetersiz degerlendirme bigimleridir".

Egitim kurumlarinda belirlenen ve 6grencileri etkileyen faktorlerden en fazla
strese neden olanlar; Ogrenciler arasindaki degerlendirmeler ve yarigsmalar,
ogrencilerin akademik basarisizliklari, 6grenciler ve kurs egitmenleri arasindaki

sagliksiz iliskiler oldugu tespit edilmistir (Fairbrother and Warn, 2003).

Ogrencilerin stres diizeyini etkileyen diger faktdrler arasinda iiniversite
hayatina uyum saglayamamasi, akademik donem isleyis yontemleri ve akademik
kurumlarin 6grencilerinin akademik ¢abalarin1 destekleme kapasitesinin sinirlt olmasi
bulunmaktadir (Awino and Agolla, 2008). Ayrica, simavlarda yiiksek sonuglar elde
etme yoniindeki yiiksek baskinin, 6grencilerin akademik performansini olumsuz

etkiledigi ve stres diizeylerini artirdig1 kabul edilmektedir (Erlauer, 2003).

Akademik faktorlerin yani sira, 6grencileri etkileyen diger stres faktorleri
arasinda finansal faktorler, zamanlarin1 yonetme yetenekleri, dgrencilerin saglik
sorunlari, diger kisisel faktorler, diisiinceler, eylemler ve duygularla ilgili 6z denetim
diizeyi yer almaktadir (Ahmed vd. 2012; Zelazo and Lyons, 2012). Ayrica, bu faktorler
arasindaki etkilesimler, 6grencilerin genel zorluklar yasamalarina neden olmanin yan1

sira, akademik performanslarin1 etkileyerek basari diizeylerini de etkilemektedir.

2.3.2. Sinav kaygisinin nedenleri

Bireyin smmandigi veya degerlendirildigi herhangi bir durum kisinin
kaygilanmasina neden olabilmektedir. Bu gibi durumlarda bireylerin gerilmesi ve
herhangi bir duruma karsi tetikte kaldigi gézlenebilmektedir. Bu durumun olugsmasina
neden olan durum ise bariz bir sekilde bireyin sinanmasi sonucunda bagarili
olamayacagina dair diisiincelerinden kaynaklanmaktadir. Bir¢ok faktdr sinav kaygisini
tetikleyebilmekte ve kaygiya neden olabilmektedir. Kisinin basarisiz olacaginm

diistinmesine neden olan yeteri kadar calismamasi veya yeterli bilgiye sahip
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olmamasi/olmadigini diisiinmesinden kaynaklanmaktadir. Sonug olarak kisi, sinavda
bu bilgileri yeterli miktarda kullanamayacagini ve iyi not almayacagini diislinerek

endiselenir ve giderek artan endisesi sinavda basarisiz olmasina yolabilir (Acar, 2019).

Bireyin kisiligi kaygilanmasina neden olan faktorlerden biri olarak karsimiza
cikabilmektedir. Genel anlam itibari ile rekabet¢i ve tahammiilsiiz bireyler basari i¢in
daha ¢ok caba sarf etmeleri ve basarisizliga olan tahammiilsiizliikleri nedeni ile
genellikle diger insanlara gore daha fazla kaygilanabilmektedir. Bunun disinda diger

nedenler ise su sekilde siralanabilir:

e Bireyin kendine olan giliveninin diisiik olmasi,

e Ebeveynlerin ger¢ekci olmayan beklentileri,

e Basarisiz olarak addedilme korkusu,

e Smava girmeden Once bile basarisiz olacagina dair diislinceye sahip olunmasi,
e Smav sorularinin kisiligi ile bagdastirilmasi,

e Smavdan ¢ok alinacak nota yogunlasma,

e Diizenli bir ders ¢alisma aligkanliginin bulunmayist,

e Oteleme/Erteleme davranisinin bulunmast,

e Zamanin yonetiminde yetersiz kalma,

e Negatif elestirilere fazla maruz kalmak,

e Bireyin herhangi bir kisi ile karsilastirilmasi,

e Bireyin diizenli bir hayatinin olmayisi (Orn. uykunun yeterli ve diizenli olmamast,

dengeli bir beslenme programina sahip olunmamasi) (Basoglu 2007).
2.3.3. Sinav kaygisi belirtileri
Bireyin sinanmasina bagli olarak bedensel, biligsel ve davranigsal semptomlar
gozlenebilmektedir. Smav kaygisi olan bireylerde sinanmaya bagli olarak gelisen
bedensel semptomlar;
e Agiz kurumasi,

e Bas agrisy,

e Kalp ritminde yiikselis,
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e Karin agrisi,
e Kasilma,
e Mide bulantisi,

e Terleme,

Sinav kaygisi olan bireylerde sinanmaya bagli olarak gelisen biligsel semptomlar;

e Dikkat dagmikligi,
e Fikir yiiriitememe,

e Sinavdan uzaklagsma arzusu,
Davranigsal semptomlar ise, durumdan ka¢gmay1 veya kag¢inmayi saglam,

bunlar sinavlar i¢in ¢aba sarf etmeyi 6teleme, sinava katilmama bi¢giminde ortaya ¢ikar

(Yesilyurt, 2007).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Cahsmanin yeri ve belirlenen ¢calisma siiresi

Bu ¢alisma Eyliil 2020-Aralik 2020 tarihleri arasinda Istanbul ilinde bulunan
Biruni Universitesi’nde okuyan lisans ve 6n lisans olmak iizere (bdliim ve smmif fark
etmeksizin) toplam 5112 &grenci ile paylasilmis olan anketlere doniis yapan geng
yetiskin birey lizerinden yiiriitiilmesi planlanmistir. Anketler Google Sheets iizerinden
yuriitilmiis ve 240 genc bireyin katilimi ile gerceklesmistir. Katilacak bireyler

goniilliiliik esasina dayanarak ¢alismaya alinmistir.

Calismaya baslamadan 6nce Biruni Universitesi Girisimsel Olmayan Klinik
Arastirmalar Etik Kurulu’ndan 16.09.2020 tarihli ve 2020/43-25 sayili etik kurul (Ek3)

onay1 alinmigtir.

3.2. Evren/ Orneklem

Istanbul ilinde bulunan Biruni Universitesi’nde okuyan fakiilte dgrencileri
evreni, bu dgrenciler arasindan arastirma kriterlerine uygun ve goniillii olan bireyler

de calismanin 6rneklemini olusturmustur. Buna gore;

Nt?pq
d2(N-1)+t2pq

Ornek Sayisi (n) =

n: Belirlenecek 6rneklem sayisi

N: Evrendeki eleman say1s1

t: t tablo degeri (Sd 1000 iizerinde ve sonsuz i¢in 0.05 olasilikta 1.96)
p: Incelenen olayin goriiliis sikligi (0.8)

q: Incelenen olaym gériilmeyis sikligi(0.2)

d: Olayn goriiliis sikligina gore istenen olasilik(0.05 ; 0.03 ; 0.01 vb.)
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Evrendeki Eleman Sayis1 Biliniyorsa (Sinirli Evren), hesaplamasina gore: En

az 235 kisi olarak hesaplanmistir.

Arastirmaya dahil edilme ve dislanma Kkriterleri:

Calismaya 30 yasin iistiindeki 6grenci sonuglar1 dahil edilmemistir. Yiiksek

lisans 0grencilerine formlar gonderilmemistir.

3.3. Veri Toplama Yontemi

Calismaya katilacak olan bireylere calismanin verilerini toplamak iizere
Probiyotik tiiketim anketi ve Westside Smav Kaygis1 Olgegi formundaki calismanin
anketleri Covid-19 pandemisi nedeniyle Google anket formatina ¢evrilmistir. Google
anket formlar1 6grencilere gonderilmistir. Doniis yapanlar arasindan 30 yasindan

biiylik olan 6grenciler ¢ikarilmistir.

3.4. Veri Toplama Araclarn

Bilgi Formu: Bireylerin demografik bilgilerinin ve probiyotik besin tiiketim
diizeylerinin belirlenmesi amaciyla “Probiyotik Tiiketim Bilgi Formu” kullanilmistir

(Ek 1).

Westside Smav Kaygis1 Olgegi: Driscoll (2007) tarafindan gelistirilen Westside
Sinav Kaygis1 Olgegi; smav kaygisini azaltmaya yonelik programlarin etkililigini
belirlemek amaciyla olusturulan, Ogrencilerin sinav kaygisi diizeylerini 6lgmeye
yonelik tek faktorde on maddeden olusan bir olgektir (Driscoll, 2007). Sinav
kaygisinin alt boyutlar1 i¢in ortak bir goriis birliginin olmamasi nedeniyle Driscoll,
kapsam gegerliligi sonrasinda tek bir faktorde 6grencinin uyumunun bozulmasini ve

endiseyi iceren on bir maddelik tek bir boyut iizerinde karar kilmistir (Ek 2).

Olgek besli Likert tipi derecelendirmeli, (5) Daima Dogru, (4) Genellikle
Dogru, (3) Ara Sira Dogru, (2) Nadiren Dogru ve (1) Asla Dogru Degil seklinde
puanlanan, 11 maddeden olusur. Olgekten alinabilecek en diisiik puan 11, en yiiksek

puan ise 55°tir. Ters kodlanmis madde olmayan Ol¢ekten alinan yiiksek puanlar
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ogrencinin sinav kaygisinin yiiksek oldugu, diisiik puanlar ise sinav kaygisi diizeyinin
diisiik oldugu anlamina gelmektedir. Olgegin Tiirk¢eye uyarlamasi Totan ve Yavuz
(2009) tarafindan yapilmistir (Totan & Yasar, 2009). Olcegin yap1 gecerliligi
aciklayici faktor analizi ve dogrulayici faktor analizi ile gergeklestirilmistir. Westside
Sinav Kaygis1 Olgegi’nin benzer dlgek gegerligi calismasi da yapilmis ve kaygiyl
Olcen iki ayr Ol¢ekle anlamli iliskilere sahip oldugu bulunmustur. Westside Sinav
Kaygisi Olgegi’nin giivenirligi Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsayisinin. 89 ile yeterli
diizeyde oldugu goriilmiistiir (Basol ve Zabun, 2014).

3.5. [Istatistiksel degerlendirme

Istatistiksel analizler SPSS( Statistical Package for the Social Sciences) 22.0
paket programu ile yapilmustir. Likert tipi anket bilgi formu degiskenlerinin tanimlayici
istatistikleri icin, degiskenler siirekli ise ortalama standart sapma degerleri, kesikli
degisken ise medyan degerleri kullanilmistir. Siirekli degiskenlerin  grup
karsilastirilmalarinda student’s t test, ¢coklu karsilastirilmalar icin ANOVA, kesikli
degiskenler ve kategorik degiskenler icin Khi Kare testi, 6nemli farkliligin tespitinde
ise Bonferroni ¢oklu karsilastirma testi kullanilmustir. Istatistiksel degerlendirmede R
software programi kullanilmis, hipotezler ¢ift yonlii ve sonuglar p<0.05 ise onemli

kabul edilmistir.
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4. BULGULAR

4.1. Genel ve Demografik Bulgular

Bireylerin genel ve demografik verileri Tablo 4.1 ve Tablo 4.2°de verilmistir.

Tablo 4.1. Bireylerin Cinsiyetlere Gore Yas Aralig1 ve Branglarinin Dagilimi

Cinsiyet
Kadin Erkek Toplam
(n=190) (n=50) (n=240)
n % n % n % x2 P
Yas <19 14 7,37 5 10 19 7,92
Aralig 20-24 166 87,36 41 82 207 86,25 1,467 0,690
(y1l) 25-29 10 5,26 4 8 14 5,83
Acil Yardim
ve Afet 10 5,26 8 16 18 7,5
Yonetimi
Beslenme ve
Diyetetik 63 33,16 16 32 79 32,92
Eczacilik 55 28,95 11 22 66 27,5
Hemsgirelik 24 12,63 4 8 28 11,67
OKUAUBY poiekitter 10,456 0,234
Bolimi g1 oji ve 15 7,89 4 8 19 7,92
Genetik
Odyoloji 3 1,58 0 0 3 1,25
Ozel Egitim 4 2,11 3 6 7 2,92
Sosyal 3 1,58 1 2 4 1,67
Hizmet
Tip 13 6,84 3 6 16 6,67

Katilimeilarin %79,1° 1 (n=190) kadin, %20,9’1 (n= 50) erkek idi. Tiim grubun
yas ortalamasi 20,99+2.26 yil iken; kadinlarin 20,7£2,26 yil, erkeklerin ise 21,92
+2,04 yil idi. Calismaya en diisiik 18 yas en yiiksek 29 yas katilmis; bu araliklar g6z
Ontline alinarak yas dagilimlar ii¢ gruba ayrilarak detayli degerlendirilmistir. Buna
gore calismaya katilan bireylerin %86,25’inin 20-24 yas arasinda oldugu tespit
edilmigtir (Tablo 4.1).
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Tablo 4.2. Calismaya Katilan Bireylerin Medeni Durumunun Cinsiyete Gore

Dagilimi
Kadin Erkek Toplam
n % n % n %
Bekar 186 97,89 42 84 228 95
Evli 4 2,11 8 16 12 5

Calismaya katilan bireylerin %95°1 (n=228) bekar, %5°1 (n=12) ise evli idi.

Tablo 4.3. Calismaya Katilan Bireylerin Antropometrik Olgiimlerinin Cinsiyete Gore

Dagilimi
Cinsiyet
Kadin Erkek
(n=190) (n=50)
X+SD Alt-Ust X+SD Alt-Ust z p
Viicut
Agirhig 58,67+9,85 40-90 75,224+10,17 50-95 -9,859 <0,001*
(kg)
Boy
Uzunlugu  165,36+5,88 153-188 178,38+6,94 162-194 -5,928 <0,001*
(cm)
BKI
(kg/m?) 21,45+3,54 15,79-35,16  23,61£2,79 17,72-31,14 -4,553 <0,001*

Bireylerin cinsiyetine gore antropometrik verilerinin ortalamalari, dagilimlar
ve istatistik bulgulari Tablo 4.3’te verilmistir. Cinsiyete gore dagilimlar
incelendiginde; erkeklerde viicut agirligi ortalamas: 75,22+10,17 kg ve ve boy
ortalamast 178,3846,94 cm iken kadinlarin sirastyla 58,67+9,85 kg 165,36+5,88 cm
idi. Viicut agirhigi ve boy uzunlugunun cinsiyete gore dagilimi incelendiginde
istatistiksel olarak énemli farkliliklar oldugu tespit edilmistir. BKI ortalamalart DSO’
niin 6nerdigi smiflandirmaya gore degerlendirildiginde kadinlarin ve erkeklerin
ortalamalarinin “normal” grubunda oldugu saptanmistir. Buna ek olarak BKI
ortalamasi ile cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak onemli bir fark oldugu tespit

edilmistir (p<0,05).
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Tablo 4.4. Calismaya Katilan Bireylerin Cinsiyetlerine Gére Giinliik Tiikettigi Ogiin

Sayis1
Cinsiyet
Kadin Erkek Toplam
n % n % n % %2 P

iki Ogiin 70 36,84 14 28 84 35

Ug Ogiin 85 4474 16 32 101 42,08 13.062  0.005*
Dort 6giin 24 12,63 10 20 34 14,17

*Bes 0glin ve fazlasi 11 5,79 10 200 21 8,75

* a ve b harfler arasindaki farklilik belirgindir.

Cinsiyet ile tiikketilen 6giin sayis1 arasinda istatistiksel olarak 6nemli bir fark

tespit edilmistir (p<0.005). Farkin tiiketilen ka¢ 6glin sayisi arasinda oldugunu

anlamak icin yapilan Bonferroni ¢oklu karsilastirma testine gére bes ve daha fazla

ogilin tiiketimi cinsiyete gore farklilik gostermektedir. Dagilimlar incelendiginden

kadinlarin bes ve daha fazla 6giin tiiketim oran1 %5,79 (n:11) iken erkeklerde bu oran

%20’dir (n:10)
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Tablo 4.5. Calismaya Katilan Bireylerin Cinsiyetine Gore Ogiin Sikliklari

Cinsiyet
Kadin Erkek Toplam
(n=190) (n=50) (n=240)
n % n % n % x2 P
Her giin 146 76,84 34 68 180 75
Haftada5-6 s 7.89 2 4 17 7.08
kez
Haftada 3-4
Kahvalt: kez 13 6,84 6 12 19 7,92 5034 0284
Haftada 1-2 13 6.84 6 12 19 7,92
kez
Hi¢ Yemem 3 1,58 2 4 5 2,08
*Her giin 11 5.79, 10 20, 21 8,75
Haftada5-6 |, 632 5 10 17 7.08
kez
Haftada 3-4
Kusluk kez 27 14,21 9 18 36 15 12,647 0,013
Haﬂf{‘da 12 49 2579 1 2 60 25
(74
*Hic Yemem 87 45,79, 15 30, 102 42,50
*Her giin 63 33,16, 38 764 101 42,08
Haﬂf{‘da 36 31 16,32 3 6 34 14,17
(74
N Haftada 3-4
Ogle kez 20 10,53 4 8 24 10 30,599 0,001*
* -
Haftada 1-2 \5 5 63, 2 4 45 18,75
kez
Hi¢ Yemem 31 16,32 3 6 34 14,17
*Her giin 23 12,11, 12 24y 35 14,58
Haftada 3-6 ) 11,05 4 8 2 9.17
kez
ikindi Haﬂ;‘g;‘ g 10,53 10 20 30 1250 9,651  0,047*
* -
Haftada 1-2 72 37,89, 11 22, 83 34,58
kez
Hi¢ Yemem 54 28,42 13 26 67 27,92
Her giin 171 90 43 86 214 89,17
Haftada 5-6 3 1,58 3 6 6 2,50
kez
Haftada 3-4
Aksam kez 7 3,68 3 6 10 417 4538 0338
Haﬂ;‘g;‘ 1-2 7 3,68 1 2 8 333
Hi¢ Yemem 2 1,05 0 0 2 0,83
Her giin 17 8,95 7 14 24 10
Haﬂf{‘da 36 12 6.32 2 4 14 5.83
(74
Haftada 3-4
Yatarken ez 23 12,11 6 12 29 12,08 1,421 0,84
Haftada 1-2 84 4421 22 44 106 44,17
kez
Hi¢ Yemem 54 28,42 13 26 66 27.50
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Cinsiyet ile kusluk 6glinii tilketim sikliklar1 arasinda istatistiksel olarak dnemli
bir fark tespit edilmistir (p<0.005). Farkin hangi tiiketim sikliklar1 arasinda oldugunu
anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu karsilagtirma testine gore kusluk 6giliniinii her
giin yapma ve hi¢ yapmama durumu cinsiyete gore farklilik gostermektedir.
Dagilimlar incelendiginde her giin kusluk 6gilinti tiikketimi kadinlarda %5,79 (n:11)
iken erkeklerde %20’dir (n:10). Kusluk tiiketimi yapmam diyenler kadinlarda %45,79
(n:87) iken erkeklerde %30’dur (n:15).

Cinsiyet ile 6gle 6giinii tiiketim sikliklar1 arasinda istatistiksel olarak énemli
bir fark tespit edilmistir (p<0.005). Farkin hangi tiiketim sikliklar1 arasinda oldugunu
anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu karsilagtirma testine gore 6gle 6giiniinii her giin
yapma ve haftada bir-iki kez yapma durumu cinsiyete gore farklilik gostermektedir.
Dagilimlar incelendiginde her giin 6gle 6giinii tiikketimi kadinlarda %33,16 (n:63) iken
erkeklerde %76°dir (n:38). Haftada bir-iki kez 6gle tiikketimi yapma durumu kadinlarda
%22,63 (n:43) iken erkeklerde %4 tlir (n:2).

Cinsiyet ile ikindi 6giinii tiiketim sikliklar1 arasinda istatistiksel olarak dnemli
bir fark tespit edilmistir (p<0.005). Farkin hangi tiiketim sikliklar1 arasinda oldugunu
anlamak icin yapilan Bonferroni ¢coklu karsilagtirma testine gore 6gle 6giiniinii her giin
yapma ve haftada bir-iki kez yapma durumu cinsiyete gore farklilik gostermektedir.
Dagilimlar incelendiginde her giin ikindi 6giinii tiiketimi kadinlarda %12,11 (n:23)
iken erkeklerde %24’tiir (n:12). Haftada bir-iki kez ikindi tiiketimi yapma durumu
kadinlarda %37,89 (n:72) iken erkeklerde %22°dir (n:11).

Kahvalti, aksam yemegi ve yatarken yeme sikliklar1 ile cinsiyete gore

istatistiksel olarak onemli bir fark tespit edilmemistir (p>0.005).
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Tablo 4.6. Calismaya Katilan Bireylerin En Sik Atladigi Ogiiniin Dagilim1

Cinsiyet
Kadin Erkek Toplam
(n=190) (n=50) (n=240)
n % n % n % X2 P
*Kahvalt: 47 24,74, 22 44, 70 29,17
*Ogle 132 69,47, 24 48, 156 65,0 8,398 0,015%
Aksam 11 5,79 4 8 14 5,83

Cinsiyet ile atlanan 6giinler arasinda istatistiksel olarak onemli bir fark tespit
edilmistir (p<0.005). Farkin hangi 6giinler arasinda oldugunu anlamak i¢in yapilan
Bonferroni ¢oklu karsilagtirma testine gore kahvalti ve 6gle 6giinlerini atlama durumu
cinsiyete gore farklilik gostermektedir. Dagilimlar incelendiginden kahvalti 6gilintinii
atlama kadinlarda %24,74 (n:47) iken erkeklerde %44 tiir (n:22). Ogle yemegi atlama
durumu kadinlarda %69,47 (n:132) iken erkeklerde %48’dir (n:24).
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Tablo 4.7. Calismaya Katilan Bireylerin Probiyotik Uriinler Hakkindaki Bilgileri ve

Tuketimi

Cinsiyet
Kadin Erkek Toplam
(n=190) (n=50) (n=240)
n % n % n % %2 P
Probiyotik Uriinler Hakkinda
Bilgim var 170 89,47 42 84 212 88,3
1,151 0,283
Bilgim yok 20 10,53 8 16 28 11,7
Probiyotik Uriinlerdeki Mikroorganizmalarla ilgili
Bilgim var 137 72,1. 28 56b 165 68,75
4,779  0,029*
Bilgim yok 53 27,9, 22 44y 75 31,25
Probiyotik Uriin Tiiketir misiniz?
Evet 163 85,79 42 84 205 85,4
0,102 0,750
Hayir 27 1421 8 16 35 14,6
Probiyotik Katkilt Gida Tiiketir misiniz?
Evet 101 53,15 27 54 128 53,3
0,011 0,915
Hayir 89 46,85 23 46 112 46,7
Tiiketmenize etkili olan faktorler
*Reklamlar 4 2,1a 7 14y 11 4,6
Saglik Sorunu 27 142 4 8 31 12,9
Tavsiye 65 342 20 40 79 32,9
Okulda alinan 13,876 0,008*
76 40 20 40 96 40
egitim
Diger 18 9,5 5 10 23 9,6

Cinsiyet ile probiyotik iiriinlerdeki mikroorganizmalar hakkinda bilgili olma

durumu arasinda istatistiksel olarak 6nemli bir fark tespit edilmistir (p<<0.005). Farkin

hangi gruplar arasinda oldugunu anlamak icin yapilan Bonferroni ¢oklu karsilagtirma

testine gore bilgili olma ve olmama durumu cinsiyete gore farklilik gostermektedir.

Dagilimlar incelendiginde probiyotik iiriinlerdeki mikroorganizmalar konusunda

bilgili olma durumu kadinlarda %71,1 (n:137) iken erkeklerde %66’dir (n:28).

Probiyotik iirlinlerdeki mikroorganizmalar konusunda bilgili olmama durumu

kadinlarda %27,9 (n:53) iken erkeklerde %44 tiir (n:22).
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Cinsiyet ile probiyotik tiiketiminde etkili olan faktorler arasinda istatistiksel
olarak onemli bir fark tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi faktorler arasinda
oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu karsilagtirma testine gore probiyotik
tilketimine etkili olan faktorlerden reklamlar ile cinsiyet arasinda istatistiksel olarak
onemli farklilik bulunmustur. Dagilimlar incelendiginde probiyotik tiiketiminde

reklamlarin etkili olma durumu kadinlarda %2,1 (n:4) iken erkeklerde %14 tiir (n:7).
Probiyotik iirlinler hakkinda bilgi sahibi olunmasi, probiyotik {iriin tiikketimi ve

probiyotik katkili gida tiikketimi cinsiyete gore istatistiksel olarak 6nemli bir farklilik

gostermemektedir (p>0.05).

30



Tablo 4.8. Calismaya Katilan Bireylerin Probiyotik Katkili Gidalar Tiiketimi

Cinsiyet
Kadm Erkek Toplam
(n=101) (n=19) (n=240)
n % n % n % ¥2 P

Probiyotik katkili gidalar en sik hangi &giinde tiiketirsiniz? (n=128)

Sabah 11 109 0 0,0 11 8,6

Ogle 14 139 2 74 16 12,5

Aksam 26 257 12 444 38 29,7 8,831 0,079

Ara dgiinlerde 48 47,5 11 40,7 59 46,1

Her 6giinde 2 20 2 74 4 3,1
Probiyotik katkili gidalarin fiyatlarini nasil buluyorsunuz? (n=128)

Cok Pahali 14 139 1 37 15 11,72

*Pahalt 48 47,5, 5 18,5, 53 41,41

*Normal 36 356 21 77,8, 57 44,53 s 000

Bilmiyorum 3 30 0 00 3 2,34
Probiyotik katkili gidalar1 neden tiiketmiyorsunuz (n=112)

Bilmiyorum 13 1461 1 4,35 14 12,50

Dogal bulmuyorum 5 5,62 3 13,04 8 7,14

Ihtiyag duymuyorum 27 30,34 10 43,48 37 33,04 4,683 0,321

Pahal1 buluyorum 42 47,19 9 39,13 51 45,54

Lezzetli bulmuyorum 2 225 0 0 2 1,79

Cinsiyet ile probiyotik katkili gidalarin fiyatlarinin degerlendirme durumu
arasinda istatistiksel olarak onemli bir fark tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi
faktorler arasinda oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu karsilastirma
testine gore probiyotik katkili gidalarin fiyatin1 pahali ve normal bulma durumu
cinsiyete gore farklilik gostermektedir. Dagilimlar incelendiginde probiyotik katkili
gida fiyatlarim1 pahali bulma durumu kadinlarda %47,5 (n:48) iken erkeklerde
%18,5tir (n:5). Probiyotik katkili gida fiyatlarin1 normal bulma durumu kadinlarda
%35,6 (n:36) iken erkeklerde %77,8 dir (n:21).

Probiyotik katkili gidalari en sik hangi 6giinde tilketme durumu ve probiyotik

katkili gidalart tiiketme nedeni kisilerin cinsiyetine gore istatistiksel olarak dnemli bir

farklilik gostermemektedir (p>0.05).
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Tablo 4.9. Calismaya Katilan Bireylerin Probiyotik Katkili Gidalar1 Tiiketim Siklig1

Cinsiyet
Kadin Erkek Toplam
(n=101) (n=27) (n=128)
n % n % n % x2 P
Probiyotik katkili yogurtlar (1 adet)
Giinde 2-3 kez 1 0,99 0 0 1 0,78
Her giin 7 6,93 5 18,52 12 9,38
*Giinasiri 12 11,88 8 29,63 20 15,63
*Haftada 1 kez 33 32,67 3 11,11 36 28,13 12,666  0,049*
Iki haftada 1 8 7,92 3 11,11 11 8,59
Ayda 1 kez 17 16,83 2 7,41 19 14,84
Hig Tiiketmem 23 22,77 6 22,22 29 22,66
Probiyotik gida takviyeleri/ilaglar (kapsiil/sase )
*Her giin 6 5,94 6 22,22 12 9,38
*Giinasiri 1 0,99 7 25,93 8 6,25
i"Haftada 1 kez 7 6,93 1 3,70 8 6,25 31716 <0,001%
Iki haftada 1 1 0,99 0 0 1 0,78
Ayda 1 kez 10 9,90 2 7,41 12 9,38
Hig Tiikketmem 76 75,25 11 40,74 87 67,97
Probiyotik katkili meyve suyu (1 kutu)
Her giin 1 0,99 3 11,11 4 3,13
Giinasir 1 0,99 2 7,41 3 2,34
Haftada 1 kez 6 5,94 1 3,70 7 5,47 12,651 0,027
Iki haftada 1 11 10,89 3 11,11 14 10,94
Ayda 1 kez 13 12,87 1 3,70 14 10,94
Hig Tiiketmem 69 68,32 17 62,96 86 67,19
Probiyotik katkil1 ayran (1 kutu)
*Her giin 0 0 2 7,41 2 1,56
*Giinasiri 7 6,93 10 37,04 17 13,28
Haftada 1 kez 12 11,88 2 7,41 14 10,94 27540 <0,001*
Iki haftada 1 11 10,89 0 0 11 8,59
Ayda 1 kez 19 18,81 2 7,41 21 16,41
Hig Tiiketmem 52 51,49 11 40,74 63 49,22
Probiyotik katkili ¢aylar (1 adet)
Her giin 4 3,96 3 11,11 7 5,47
*Giinasiri 2 1,98 10 37,04 12 9,38
Haftada 1 kez 19 18,81 1 3,70 20 15,63 3649  <0,001%
Iki haftada 1 5 4,95 0 0 5 391
Ayda 1 kez 10 9,90 3 11,11 13 10,16
*Hig Tiiketmem 61 60,40 10 37,04 71 55,47
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Cinsiyet ile probiyotik katkili yogurt tiiketim siklig1 arasinda istatistiksel olarak
onemli bir fark tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi tiiketim siklig1 arasinda
oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu karsilagtirma testine gore giinasir1 ve
haftada bir kez tiikketim sikliklar1 cinsiyete gore farklilik gostermektedir. Dagilimlar
incelendiginde giinasir1 probiyotik katkili yogurt tiikketimi kadinlarda %11,88 (n:12)
iken erkeklerde %29,63’tlir (n:8). Haftada bir kez probiyotik katkili yogurt tiiketimi
kadinlarda %32,67 (n:33) iken erkeklerde %11,11°dir (n:3).

Cinsiyet ile probiyotik gida takviyeleri tiiketim siklig1 arasinda istatistiksel
olarak onemli bir fark tespit edilmistir (p<<0.05). Farkin hangi tiiketim siklig1 arasinda
oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu karsilastirma testine gore her giin,
giinasirt ve haftada bir kez tiikketim sikliklar1 cinsiyete gore farklilik gostermektedir.
Dagilimlar incelendiginde her giin probiyotik gida takviyeleri tiikketimi kadinlarda
%5,94 (n:6) iken erkeklerde %?22,22°dir (n:6). Giinasir1 probiyotik gida takviyeleri
tiikketimi kadinlarda %0,99 (n:1) iken erkeklerde %25,93’tlir (n:7). Haftada bir kez
probiyotik gida takviyeleri tiiketimi kadinlarda %6,93 (n:7) iken erkeklerde %3,7 dir

(n:1).

Cinsiyet ile probiyotik katkili ayran tiiketim siklig1 arasinda istatistiksel olarak
onemli bir fark tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi tliketim siklig1 arasinda
oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu karsilastirma testine gore her giin ve
giinagirt  tiikketim sikliklar1 cinsiyete gore farklilik gostermektedir. Dagilimlar
incelendiginde her giin probiyotik katkili ayran tiiketimi kadinlarda yokken erkeklerde
%7,41°dir (n:2). Giinasir1 probiyotik katkili ayran tiiketimi kadinlarda %6,93 (n:7)
iken erkeklerde %37,04 tiir (n:10).

Cinsiyet ile probiyotik katkili cay tiiketim siklig1 arasinda istatistiksel olarak
onemli bir fark tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi tliketim siklig1 arasinda
oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu karsilagtirma testine gore gilinasiri
tilketme ve hig tiiketmeme sikliklar1 cinsiyete gore farklilik gdstermektedir. Dagilimlar
incelendiginde giinasir1 probiyotik katkili ¢ay tiiketimi kadinlarda %1,98 (n:2) iken
erkeklerde %37,04’tilir (n:10). Glinasir1 probiyotik katkili ¢ay tiikketmeme kadinlarda
%60,40 (n:61) iken erkeklerde %37,04 tiir (n:10).
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Cinsiyet ile probiyotik katkili meyve suyu tiiketim siklig1 arasinda istatistiksel

olarak dnemli bir fark tespit edilmemistir (p>0.05).

Tablo 4.10. Calismaya Katilan Bireylerin Smav Kaygis1 Puaninin Ortalamasi

Kadin Erkek Toplam
(n=190) (n=50) (n=240)
X+SD Alt-Ust X+SD Alt-Ust X+SD Alt-Ust
Deger
Sinav
Kaygist | 36,0249,94 12-55 32,94+11,52 11-55 35,38+10,34 11-55
Puani

Calismaya katilan bireylerin smav kaygisi puani ortalamasi 35,38+10,34
seklinde belirlenmistir. Buna gore puani 35,38'in altinda olanlarin sinav kaygi diizeyi

diisiik olarak kabul edilmistir. Uzeri ise yiiksek olarak degerlendirilmistir.

Tablo 4.11. Cinsiyete Gore Sinav Kaygis1 Diizeyinin Dagilim1

Kadin Erkek Toplam
(n=190) (n=50) (n=240)
n % n % n % 12 P
Stnav Diisiik 88 %4631, 31 %62 119 %49,58
%
Kaygist | yijksek 102 %53,69, 19 %38 121 %s042 890 0,048
Diizeyi

Calismaya katilan kisilerin smav kaygi diizeyleri ile cinsiyetleri arasinda
istatistiksel olarak Onemli bir iligki tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi kaygi
diizeyleri arasinda oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu karsilastirma
testine gore kadinlarda yiiksek kaygi diizeyi %53,69 (n:102) iken erkeklerde bu oran
%38’dir (n:19). Diisiik kayg1 diizeyleri de benzer sekilde kadinlarda %46,31 (n:88) ike
erkeklerde %62°dir (n:31)
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Tablo 4.12. Sinav Kaygisina Gére Calismaya Katilan Bireylerin Probiyotiklerle Ilgili

Bilgi ve Tiiketim Durumlarinin Dagilimi

Sinav Kayg: Diizeyi
Diisiik Yiiksek Toplam
(n=119) (n=121) (n=240)
n % n % n % x2 P
Probiyotik Uriinler Hakkinda
Bilgim var 113 94,95, 99 81,8 212 88,3
10,051 0,002*

Bilgim yok 6 5,05, 22 18,24 28 11,7

Probiyotik Uriinlerdeki Mikroorganizmalarla ilgili

Bilgim var 86 72,3 79 65,3 165 68,8
Bilgim yok 33 27,7 42 34,7 75 31,3

1,36 0,243

Probiyotik Uriin Tiiketir misiniz?

Evet 110 92,4, 95 78,5 205 85,4
9,339 0,002*
Hayir 9 7,6a 26 21,5 35 14,6
Probiyotikli Gida Tiiketir misiniz?
Evet 62 52,1 66 54,5 128 53,3
0,144 0,704
Hayir 57 47,9 55 45,5 112 46,7

Calismaya katilan kisilerin sinav kaygis1 diizeyleri ile probiyotik iiriinler
hakkinda bilgili olma durumu arasinda istatistiksel olarak onemli bir iligki tespit
edilmistir (p<0.05). Farkin hangi gruplar arasinda oldugunu anlamak icin yapilan
Bonferroni ¢oklu karsilagtirma testine gore probiyotik iiriin tiiketen kisilerin %94.95’1
(n:113) diistik smav kaygi diizeyine sahipken %5,05°1 (n:6) yiiksek sinav kaygisina
sahiptir. Probiyotik iiriinler hakkinda bilgi sahibi olmayan kisilerin %5.05’1 (n:6)
diisiik sinav kaygi diizeyine sahipken %18,2’si (n:22) yiiksek sinav kaygisina sahiptir.

Caligmaya katilan kisilerin sinav kaygi diizeyleri ile probiyotik iiriin tiiketim
durumu arasinda istatistiksel olarak 6nemli bir iliski tespit edilmistir (p<<0.05). Farkin
hangi gruplar arasinda oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu karsilagtirma
testine gore probiyotik iriin tiiketen kisilerin %92,4’t4 (n:110) diisiik sinav kaygi
diizeyine sahipken %78,5°1 (n:95) yiiksek sinav kaygisina sahiptir. Probiyotik iiriin
tilketmeyen kisilerin %7,6’s1 (n:9) diisiik smav kaygi diizeyine sahipken %21,5’1
(n:26) yiiksek siav kaygisina sahiptir.
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Caligmaya katilan kisilerin simav kaygisi diizeyleri ile probiyotik tirtinlerdeki
mikroorganizmalarla ilgili bilgi sahibi olma durumu ve probiyotik gida tiiketimi

arasinda istatistiksel olarak 6nemli bir iliski tespit edilmemistir (p>0.05).

Tablo 4.13. Cinsiyete Gére Calismaya Katilan Bireylerin Probiyotik Uriinleri Tiiketim
Siklig1

Kadin Erkek Toplam
(n=163) (n=42) (n=205)
n % n % n % X2 P
Giinde 2-3 kez 1 0,61 1 2,38 2 0,98
*Her giin 11 6,75, 16 38,10, 27 13,17
Giinasir 41 25,15 6 14,29 47 22,93

Ayran(lortaboy o pdaikez 59 3620 11 2619 70 3415 31,161 <0,001%

bardak) ikihaftadal 27 1656 5 1190 32 1561
Ayda 1 kez 21 1288 2 476 23 1122
Hi¢ Tiketmem 3 18 1 238 4 1,95
*Ginde23kez 5 307, 6 1429, 11 537
*Her giin 97 5951, 30 7143 127 6195
Giinagirn 2 2577 4 952 46 2244
Peynir (Lkibrit 1y foda 1 kez 7 429 1 238 8 390 14440 0,025*
kutusu ) iki haftada 1 2 123 0 000 2 0,98
Ayda 1 kez 3 184 0 000 3 1,46
Hi¢ Tiketmem 7 429 1 238 8 3,90
*Ginde 2-3 kez 3 184 4 952 7 341
*Her giin 45 2761, 19 4524y 64 31,22
Giinagirn 36 2209 11 2619 47 22,93
Sit(lomaboy ‘Hafladalkez 52 3190, 6 1429, 58 2829
bardak ) iki haftada 1 8 491 0 000 8 390 16,620 0,011*
Ayda 1 kez 9 552 1 238 10 488
Hi¢ Tiketmem 10 6,13 1238 11 537

Giinde 2-3kez 15 9,20 4 9,52 19 9,27

Yogurt (1 orta boy
bardak ) Her giin 50 30,67 18 42,86 68 33,17
Giinasir1 74 45,40 11 26,19 85 41,46
Haftada 1 kez 17 10,43 8 19,05 25 12,20

12,188 0,058
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ki haftada 1 5 3,07 0 000 5 2,44
Ayda 1 kez 0 0,00 1238 1 0,49
Hic Tiketmem 2 1,23 0 000 2 0,98
Ginde 23 kez 4 2,45 0 000 4 1,95
Her giin 64 3926 20 4762 84 4098
Giinastri 26 1595 10 2381 36 17,56
Tereyagi (1yemek o padatkez 29 17,79 6 1429 35 1707 5164 0523
kasig1 ) .
ki haftada 1 7 429 2 476 9 4,39
Ayda 1 kez 9 5,52 1 238 10 488
Hic Tiketmem 24 1472 3 704 27 13,17
*Her giin 4 245, 8 1905 12 585
*Giinasirt 9 552, 10 2381, 19 927
Kefir (1 ortaboy Haftadalkez 23 1411 8§ 1905 31 1512
- 37322 <0,001*
bardak ) ki haftada 1 16 982 2 476 18 878
*Aydalkez 33 2025, 7 1667, 40 19,51
Hic Tiketmem 78 47,85 7 1667 85 4146
Her giin 0 0,00 1 238 1 0,49
Giinastri 1 0,61 1 238 2 0,98
Boza (1 ortaboy *Haftada lkez 4 245, 4 952 8 3,90
- 12,180  0,032*
bardak ) ki haftada 1 2 1,23 2 476 4 1,95
Ayda 1 kez 30 1840 7 1667 37 18,05
Hic Tiketmem 126 77,30 27 6429 153 74,63
Her giin 1 0,61 1 238 2 0,08
Giinastri 2 1,23 1 238 3 1,46
Salamura bamya (1 Haftada 1 kez 7 4,29 2 4,76 9 4,39
- 6,150 0,292
yemek kaslgl ) Iki haftada 1 11 6,75 7 16,67 18 8,78
Ayda 1 kez 34 2086 9 2143 43 2098
Hic Tiketmem 108 6626 22 5238 130 6341
Ginde 23 kez 7 429 0 000 7 3,41
Her giin 47 2883 20 47,62 67 32,68
Giinastri 26 1595 6 1429 32 1561
1 tin (1
Salamurazeytin(l pp g ikez 24 1472 4 952 28 13,66 8303 0217
yemek kagig1) . .
ki haftada 1 17 1043 3 7,14 20 976
Ayda 1 kez 7 429 0 000 7 3,41
Hic Tiketmem 35 2147 9 2143 44 2146
Her giin 4 2,45 1 2,38 5 2,44
Giinastri 7 429 4 95 11 537
Salamura yaprak(1 Haftada lkez 16 9.82 § 1905 24 1171
- 10,356 0,066
yemek kagigr)  Ikihaftadal 20 1227 8 1905 28 13,66
Ayda 1 kez 70 4294 8 1905 78 3805
Hic Tiketmem 46 2822 13 3095 59 2878
Ginde 23 kez | 0,61 0 000 1 0,49 11,690 0,069
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Her giin 1 0,61 2 476 3 1,46
Giinagiri 2 1,23 3 7145 2,44

Salgam suyu (1 orta Haftada 1kez 17 1043 3 714 20 9,76
boy bardak ) iki haftada 1 21 1288 7 1667 28 13,66
Ayda 1 kez 30 1840 10 2381 40 19,51

Hi¢ Tiiketmem 91 55,83 17 40,48 108 52,68

Giinde 2-3 kez 2 1,23 2 4,76 4 1,95
Her giin 15 9,20 8 19,05 23 11,22
Giinasir 33 20,25 6 14,29 39 19,02

Tarsu(lyemek . adatker 42 2577 7 1667 49 2390 10519 0,104

kagigr) ikihaftada1 42 2577 12 2857 54 2634
Ayda 1 kez 23 1411 3 714 26 12,68
Hic Tiiketmem 6 368 4 952 10 488
Ginde 23 kez 9 552 2 476 11 537
Her giin 35 2147 10 2381 45 2195
Giinasirt 47 2883 14 3333 61 2976

Bibersaleast (1 1y fada 1kez 34 2086 7 1667 41 20,00 4596 0597
yemekkasigl) i paftada 1 14 859 4 952 18 878
Ayda 1 kez 12 736 0 000 12 585
Hig Tiketmem 12 736 5 11,90 17 829
Ginde23kez 11 675 2 476 13 634
Her giin 56 3436 18 4286 74 36,10
Giinasirt 56 3436 11 26,19 67 32,68

Domates salgast (I yafiada 1kez 21 12,88 5 1190 26 12,68 4708 0582
yemek kasigt) - jy; pafiada 1 8 491 3 714 11 537
Ayda 1 kez 9 5,52 1 238 10 488
Hig Tiikketmem 2 1,23 2 4,76 4 1,95
Ginde 23 kez 2 123 0 000 2 0,98
Her giin 6 3,68 1 238 7 3,41
Giinasirt 16 98 6 1429 22 10,73

Tarhana (1 yemek Haftada 1 kez 43 26,38 13 30,95 56 27,32 2622 0855
kagig1 ) Iki haftada 1 32 19,63 8 19,05 40 19,51
Ayda 1 kez 36 2209 6 1429 42 2049

Hi¢ Tiiketmem 28 17,18 8 19,05 36 17,56

Giinde 2-3 kez 3 1,84 0 0,00 3 1,46
*Her giin 13 7,98 10 23,81 23 11,22
Giinasir 33 20,25 21,43 42 20,49

9
Nar eksisi (1 yemek
Kasig Haftada 1 kez 33 20,25 8 19,05 41 20,00 13,831 0,032%
181
Iki haftada 1 28 17,18 4 9,52 32 15,61
Ayda 1 kez 37 22,70 4 9,52 41 20,00
7

Hi¢ Tiketmem 16 9,82 16,67 23 11,22

38



Caligmaya katilan kisilerin cinsiyetleri ile ayran tiikketim sikliklar1 arasinda
istatistiksel olarak onemli bir iliski tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi gruplar
tiketim sikliklar1 arasinda oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu
karsilagtirma testine gore her giin ayran tiiketim sikliginin cinsiyete gore farklilik
gosterdigi tespit edilmistir. Dagilim incelendiginde her giin ayran tiikketimi kadinlarda

%6,75 (n:11) iken erkeklerde %38,10’dur (n:16).

Caligmaya katilan kisilerin cinsiyetleri ile peynir tiikketim sikliklar1 arasinda
istatistiksel olarak onemli bir iliski tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi gruplar
tilketim sikliklar1 arasinda oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu
karsilagtirma testine gore gilinde iki-lic kez ve her giin peynir tiiketim sikliginin
cinsiyete gore farklilik gosterdigi tespit edilmistir. Dagilim incelendiginde giinde
iki-ii¢ kez peynir tiiketimi kadinlarda %3,07 (n:5) iken erkeklerde %14,29°dur (n:6).
Her giin peynir tiiketimi kadinlarda %59,51 (n:97) iken erkeklerde %71,43 tiir (n:30).

Calismaya katilan kisilerin cinsiyetleri ile siit tiiketim sikliklar1 arasinda
istatistiksel olarak onemli bir iliski tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi gruplar
tiketim sikliklar1 arasinda oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu
karsilagtirma testine gore giinde iki-li¢c kez, her giin ve haftada bir kez siit tiikketim
sikligimin cinsiyete gore farklilik gosterdigi tespit edilmistir. Dagilim incelendiginde
giinde iki-ii¢ kez siit tiiketimi kadinlarda %1,84 (n:3) iken erkeklerde %9,52’dir (n:4).
Her giin siit tiikketimi kadinlarda %27,61 (n:45) iken erkeklerde %45,24’tlir (n:19).
Haftada bir kez siit tiiketimi kadinlarda %31,90 (n:52) iken erkeklerde %14,29’dur
(n:6).

Calismaya katilan kisilerin cinsiyetleri ile kefir tiiketim sikliklar1 arasinda
istatistiksel olarak onemli bir iliski tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi gruplar
tiketim sikliklar1 arasinda oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu
karsilagtirma testine gore her giin, gilinasir1 ve ayda bir kez kefir tiiketim sikliginin
cinsiyete gore farklilik gosterdigi tespit edilmistir. Dagilim incelendiginde her giin

kefir tiiketimi kadinlarda %2,45 (n:4) iken erkeklerde %19,05°tir (n:8). Giinasir
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tiiketimi kadinlarda %5,52 (n:9) iken erkeklerde %23,81dir (n:10). Ayda bir kez kefir
titkketimi ise kadinlarda %20,25 (n:33) iken erkeklerde %16,67 dir (n:7).

Calismaya katilan kisilerin cinsiyetleri ile boza tiiketim sikliklar1 arasinda
istatistiksel olarak onemli bir iliski tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi gruplar
tiketim sikliklar1 arasinda oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu
karsilastirma testine gore haftada bir kez boza tiiketim sikliginin cinsiyete gore
farklilik gosterdigi tespit edilmistir. Dagilim incelendiginde haftada bir kez boza
tiikketimi kadinlarda %2,45 (n:4) iken erkeklerde %9,52’dir (n:4).

Calismaya katilan kisilerin cinsiyetleri ile nar eksisi tiiketim sikliklar1 arasinda
istatistiksel olarak onemli bir iliski tespit edilmistir (p<0.05). Farkin hangi gruplar
tiketim sikliklar1 arasinda oldugunu anlamak i¢in yapilan Bonferroni ¢oklu
karsilagtirma testine gore her giin nar eksisi tiiketim sikliginin cinsiyete gore farklilik
gosterdigi tespit edilmistir. Dagilim incelendiginde her giin nar eksisi tiikketimi

kadinlarda %7,98 (n:13) iken erkeklerde %23,81dir (n:10).

Yogurt,tereyag, salamura bamya, salamura yaprak, salamura zeytin, salgam
suyu, tursu, biber salcasi, domates sal¢asit ve tarhana tiiketim sikliklart kisilerin

cinsiyetine gore istatistiksel olarak dnemli bir fark géstermemektedir (p>0,05)
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Tablo 4.14. Sinav Kaygis1 Diizeyine Gore Calismaya Katilan Bireylerin Probiyotik
Katkili Uriin Tiiketim Siklig1

Sinav Kaygisi
Diistik Yiiksek Toplam
(n=62) (n=66) (n=128)
n % n % n % x2 P
Probiyotik katkili yogurtlar (1 adet)
Giinde 2-3 kez 0 0 1 1,52 1 0,78
Her giin 7 11,29 5 7,58 12 9,38
Giinasir1 10 16,13 10 15,15 20 15,63
Haftada 1 kez 17 27,42 19 28,79 36 28,13 1,775 0,939
Iki haftada 1 6 9,68 5 7,58 11 8,59
Ayda 1 kez 9 14,52 10 15,15 19 14,84
Hig Tiiketmem 13 20,97 16 24,24 29 22,66
Probiyotik gida takviyeleri/ilaglar (kapsiil/sase )
Her giin 9 14,52 3 4,55 12 9,38
Giinasir 5 8,06 3 4,55 8 6,25
Haftada 1 kez 5 8,06 3 4,55 8 6,25 6524 0234
Iki haftada 1 0 0 1 1,52 1 0,78
Ayda 1 kez 6 9,68 6 9,09 12 9,38
Hig Tiikketmem 37 59,68 50 75,76 87 67,97
Probiyotik katkili meyve suyu (1 kutu)
Her giin 1 1,61 3 4,55 4 3,13
Giinasir 2 3,23 1 1,52 3 2,34
Haftada 1 kez 3 4,84 4 6,06 7 5,47 4631 0462
Iki haftada 1 4 6,45 10 15,15 14 10,94
Ayda 1 kez 6 9,68 8 12,12 14 10,94
Hig Tiiketmem 46 74,19 40 60,61 86 67,19
Probiyotik katkil1 ayran (1 kutu)
Her giin 1 1,61 1 1,52 2 1,56
Giinasir 9 14,52 8 12,12 17 13,28
Haftada 1 kez 5 8,06 9 13,64 14 10,94 2342 0.800
Iki haftada 1 7 11,29 4 6,06 11 8,59
Ayda 1 kez 9 14,52 12 18,18 21 16,41
Hig Tiiketmem 31 50 32 48,48 63 49,22
Probiyotik katkili ¢aylar (1 adet)
*Her giin 0 0a 7 10,615 7 5,47 26297 <0,001
*Giinasir 12 19,35, 0 0y 12 9,38
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*Haftada 1 kez 14 22,58, 6 9,09, 20 15,63

Iki haftada 1 1 1,61 4 6,06 5 391
Ayda 1 kez 5 8,06 8 12,12 13 10,16
Hig Tiiketmem 30 48,39 41 62,12 71 55,47

Caligmaya katilan kisilerin sinav kaygis1 diizeyi ile probiyotik katkili cay
tilketim sikliklar1 arasinda istatistiksel olarak onemli bir iliski tespit edilmistir
(p<0.05). Farkin hangi gruplar tiiketim sikliklar1 arasinda oldugunu anlamak igin
yapilan Bonferroni ¢oklu karsilastirma testine gore her giin, giinasir1 ve haftada 1 kez
probiyotik katkili cay tiikketim sikliginin sinav kaygis1 diizeylerine gore farklilik
gosterdigi tespit edilmistir. Dagilim incelendiginde her giin probiyotik katkili ¢ay
tilkketimi kadinlarda yokken erkeklerde %10,61°dir (n:7). Giinasir1 probiyotik katkili
cay tiiketimi kadinlarda %19,35 (n:12) iken erkeklerde yoktur. Haftada bir kez
probiyotik katkili ¢ay tiiketimi kadinlarda %22,58 (n:14) iken erkeklerde %9,09’dur
(n:6).

Caligmaya katilan kisilerin sinav kaygisi diizeyi ile probiyotik katkili yogurt,
ilag, meyve suyu ve ayran tiiketim sikliklar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir

iligki tespit edilmemistir (p>0,05).
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5. TARTISMA SONUC VE ONERILER

5.1. Tartisma
5.1.1. Sinav kaygist ve cinsiyet

Calismaya katilan {iniversite 6grencilerinin sinav kaygi 6l¢eginden alinan
puanin ortalama 35,38+10,34 oldugu tespit edilmistir. Benzer iki farkli ¢alismadan
elde edilen sonuglar {iniversite Ogrencilerinin orta diizeyde kaygilandigini ortaya
koymustur. Calismada elde edilen veriler ve bu iki calismanin sonuglar
karsilastirildiginda sonuglarin paralellik gosterdigi goézlenmistir (Aba 2018; Cini,
2020).

Universite dgrencilerinin  yasadiklart smnav  kaygismin cinsiyete gore
dagiliminda istatistiksel olarak 6nemli bir farklilik oldugu tespit edilmistir. Buna goére
kadmlar erkeklere gore daha fazla sinav kaygisi yasamaktadir. Soguksu (2020)
tarafindan yapilan smav kaygisini belirlemeye yonelik bir ¢aligmada kadinlarin
erkeklerden daha fazla sinav kaygisi yasadiklar1 goriilmiistiir. Baska bir calismada
cinsiyetin smav kaygist diizeyine etki etmedigini gosteren caligmalara ek olarak
erkeklerin kadinlara gore daha fazla sinav kaygisi yasadig: belirlenen ¢aligsmalar da
vardir (Karatag ve Akar, 2020). Yine benzer bir ¢alismada ise calismamiz ile paralel
olarak kadinlarin daha fazla sinav kaygisi yasadigi goriilmiistiir (Erozkan, 2004).
Calismalar arasindaki bu farkliligin bireylerin yasadig1 yerlerdeki ve kisiliklerindeki

farkliliklar nedeniyle olabilecegi diisiiniilmektedir.

5.1.2. Probiyotik bilgisi, tiiketimi ve cinsiyet

Calismaya katilan bireylerin %88,3'ii (n=212) probiyotikler hakkinda bilgi
sahibi oldugunu beyan etmistir. Universite dgrencilerinin probiyotik tiiketimi ve bilgi
diizeylerini belirlemek icin yapilan bir calismada ise calismaya katilan bireylerin
%356'sinin probiyotikler hakkinda bilgi sahibi olduklar1 goriilmiistiir (Zemzemoglu,
Uludag ve Sevda, 2019). Ayn1 amagla yapilan baska bir ¢alisma da calismaya katilan
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bireylerin %54,6'sinin bilgi sahibi oldugu tespit edilmistir (Yabanci ve Simsek, 2007).
Universite 6grencilerinde yapilan benzer amacgh bir calismada ise calismaya katilan
bireylerin %45,2'sinin probiyotiklerle ilgili bilgiye sahip oldugu saptanmistir (Aydin,
Acikgdz ve Simsek, 2010). Bu farkliligin agiklanmasinda calismanin yapildig:
tiniversite ve okunan boliimlerin bir faktdr olabilecegi diisiiniilmektedir. Buna ek
olarak son yillarda probiyotik ve probiyotik tiriinlerle ilgili artan ilgi ve trend nedeniyle

olustugu diisiiniilmektedir (Guan, Xiong and Xie, 2020).

Calismaya katilan bireylerin %85,4'i (n=205) probiyotik gidalar tiikettiklerini
beyan etmigstir. Cinsiyete gore ayrildiginda kadmnlarin %85,7'si erkeklerin ise
%84,3'"linilin probiyotik gida tiikettigi tespit edilmistir. Zemzemoglu ve arkadaslarinin
(2019) yaptig1 caligmaya katilan bireylerin %46's1 probiyotik tiikettiklerini beyan
etmigtir. Diger calismalarla ve bilgiye sahip olan katilimci sayisi ile paralellik
gostermektedir. Yabanci ve Simsek (2007) tarafindan yapilan ¢alismada ise kadinlarin
erkeklere gore daha fazla probiyotik tiikettigi saptanmistir. Benzer bir ¢aligmada
kadmlarin %42,6'sinin erkeklerin ise %30,7'sinin probiyotik tiikettigi tespit edilmistir
(Kaya Cebioglu ve Onal, 2019). Iki ¢alismamada da cinsiyetler arasinda probiyotik
tiiketiminde istatistiksel olarak 6nemli bir fark gézlenmistir. Ancak diger calismalarin
aksine erkek ve kadin katilimcilar arasinda probiyotik tiiketimi agisindan cinsiyetin

onemli bir istatistiksel farka neden olmadigi tespit edilmistir.

5.1.3. Probiyotik gidalar ve probiyotik katkili gidalar

Calisma sonucunda bireylerin yogurt hari¢ probiyotik katkili gidalar
tilketmedikleri tespit edilmistir. Bunun nedeninin ise, kiiltiirel kaynakli olabilecegi
diistiniilmektedir. Tiirkiye'de genellikle evde yapilan besinlerin daha saglikli oldugu
algis1 bulunmaktadir. Bu nedenle en fazla tercih edilen ve tiiketilen probiyotik {iriin ev
yapimi tursu ve yogurttur (Ayhan ve Simsek, 2007). Calisma ile paralel sekilde hig
yogurt tiiketmedigini beyan eden bireyler calismaya katilan bireylerin yalnizca

%0,83"inii olusturmaktadir.

Calismamizda bozanin en az tiiketilen probiyotik iiriin oldugu tespit edilmistir.

Bu caligmaya katilan bireylerin bozayr sevmedikleri ya da denemediklerinden
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kaynaklanabilecegi gibi bilgilerinin olmamasindan da kaynaklaniyor olabilir

(Cebioglu ve Onal, 2019).

Yetiskin bireylerin probiyotik tiikketim sikligini belirlemek amaciyla yapilan
benzer bir ¢aligmada ¢alismamizla paralel sekilde probiyotik katkili gidalarin hig
tilketilmedigi tespit edilmistir. Probiyotik gida tiiketimleri sonuglarinin da paralel

oldugu tespit edilmistir (Pehlivan, 2020).

Baska bir calismada ise, calismaya katilan bireylerin %61,8'nin probiyotikli
stitleri hi¢ tiiketmedikleri tespit edilmistir. Kefiri ise %90,5'inin tiiketmedigi
bildirilmistir. Probiyotikli yogurtlarin daha tercih edilebilir {iriinler oldugu tespit
edilmistir. Kizlarm %33,3"i erkeklerin ise %26,7'sinin probiyotik yogurt tiikettikleri
saptanmistir (Balkis, 2011).

Ulkelerin kiiltiirlerine ve beslenme aliskanliklarma gére tiikettikleri probiyotik

gidalar ve tiiketme aliskanliklar1 degisiklik gosterebilmektedir (Ozen vd. 2014).

5.1.4. Probiyotik Kullanimi ve Sinav Kaygist

Calismaya katilan bireylerin probiyotik bilgisine sahip olmasinin ve
tiiketmesinin simav kaygisinda istatistiksel olarak 6nemli denebilecek bir farka sahip
oldugu tespit edilmistir. Universite dgrencilerinin smav kaygisi ile ilgili olarak yurt
disinda yapilan bir calismada 6grencilere probiyotik suslar verilmistir. Calismanin
sonunda probiyotik takviyesi kullanan bireylerde stres ve depresyonun istatistiksel
olarak Onemli bir oranda azaldigi tespit edilmistir. Arastirmacilar bu etkiyi stres
nedeniyle bagirsak mikrobiyotasinin degismesine baglamistir. Probiyotik tiiketimi ile
bagirsak mikrobiyotasinin diizeltilmesi sonucu stresin dnemli oranda azaldig1 tespit

edilmistir (Qin vd. 2021).

Benzer amaci olan baska bir calismada 19-22 yas arasindaki bireylere
probiyotik takviyesi yapilmigs ve 6 haftalik periyot sonunda bireylerin stres ve

anksiyete diizeylerine bakilmigtir. Calisma sonucunda elde edilen veriler plasebo
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grubu ile karsilastirildiginda probiyotik takviyesinin istatistiksel olarak 6nemli bir fark

olusturdugu bildirilmistir (Salleh vd. 2021).

Probiyotik kullanimin stres ve anksiyete lizerine etkilerini incelemek amaciyla
yapilan meta analiz ve kontrollii randomize klinik bir calisma sonucunda ise probiyotik
kullanim1 ve plasebo arasinda istatistiksel olarak 6nemli bir fark gézlenmemistir (Liu
vd. 2018). Ancak bilindigi iizere stres bireyin mikrobiyotasinin bozulmasina neden
olabilmektedir (Foster, Rinaman, and Cryan, 2017). Son yillarda yapilan ¢aligmalarda
ise bagirsak mikrobiyotasinin bireyin psikolojik tepkilerini etkileyebildigi tespit
edilmistir (Wallace and Milev, 2017). Plasebo olsa dahi bireyin bir iirin kullaniyor
olusu psikolojisinde rahatlamaya neden olarak bagirsak mikrobiyotasina kendisini
toparlayacak zamani verebilecegi gz 6niinde bulundurulmalidir (Piercy vd. 1996). lyi
ya da kotii anlamda da stres ve mikrobiyota birbirini negatif geri bildirim yontemiyle

giiclendirebilmekte veya zayiflatabilmektedir.

5.2. Sonug ve Oneriler

Universite &grencilerinin probiyotik tiiketimi ile sinav kaygisi iligkisinin

incelendigi bu calismada su sonuglar elde edilmistir:

e Calismaya katilan 240 kisinin % 86’s1 (n=205) 20-24 yas araligindadir.Bunlarin
166’s1 kadin, 41°1 ise erkek bireylerden olugmaktadir.

e Katilimcilarin %32,92°si (n=79) Beslenme ve Diyetetik bolimi, %27,5’1
Eczacilik (n=66), %11,67’si (n=28) Hemsirelik boliimiindendir.

e Katilimcilarin %95°, (n=228) bekar, %5’1 (n=12) evlidir.

e Kadinlarin viicut agirlig1 ortalamasi 58,67+9,85 kg, boy uzunluklar1 165,36+5,88
cm, BKI'leri 21,45+3,54 kg/m? iken erkeklerin viicut agirligi ortalamasi
75,22+10,17 kg, Boy uzunluklar1 178,38+6,94 cm, BKI’leri 23,614+2,79 kg/m? dir.

e Kadmmlarin %44,74’ii (n=85) en fazla li¢ 6glin, %36,84’1i (n=70) iki O6giin,
%12,63°1 (n=24) dort 6giin, %5,79’u ise bes 0giin ve fazlasim tiiketir iken,
erkeklerin %32’si (n=16) {i¢ 6giin, %281 (n=14) iki 6giin, %20’si (n=10) dort 6giin

ve kalan %20’si (n=10) bes 6giin ve fazlasin1 yapmaktadir.
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Katilimcilarin %75’inin (n=180) kahvaltiy1 her giin, %42,08’inin (n=101) &gle
oglniinii her giin ve %89,17’sinin (n=214) aksam ana Ogiinlerini yaptiklari
bulunmustur.

Katilimcilarin %65°1 (n=156) en fazla 6gle 6giiniinii ardindan %29,17’si (n=70)
kahvaltiy1 ve %5,83’1i (n=14) aksam 6giinilinii atlamaktadir.

Katilimcilarin %88,3’1 (n=212) probiyotik iirlinler hakkinda bilgi sahibi iken
%85,4’1i (n=205) probiyotik iiriin tilketmektedir.

Katilimeilarin %68,75°1 (n=165) probiyotik iirinlerdeki mikroorganizmalarla ilgili
bilgi sahibi iken %31,25°1 (n=75) bilgi sahibi degildir.

Katilimeilarin probiyotik {iriin tiiketimini etkileyen faktorler arasinda %40’
(n=96) okulda alinan egitim, %32,9’u (n=79) tavsiye, %12,9’u (n=31) ve %4,6’s1
(n=11) reklamlarin etkili oldugunu belirtmistir

Kadinlarin %47,5’1 (n=48) probiyotik katkili gidalar1 en c¢ok ara Ggiinlerde
erkeklerin %44,4’1i (n=12) ara 6glinlerde tiikketmektedir.

Kadinlarin %47,19°u probiyotik katkili gidalar1 pahali bulduklart i¢in erkeklerin
%43,48’1 ise ihtiya¢ duymadiklar icin tilketmemektedir.

Kadinlarin smav kaygi puani ortalamasi 36,02+9,94, erkeklerin 32,94+11,52
bulunmustur.35,38'in altinda olanlarin sinav kayg1 diizeyi diisiik olarak kabul edilir
iken tiizeri ise yliksek olarak degerlendirilmistir.

Kadinlarin %53,69’unun (n=102) smav kaygi diizeyi yliksek, %46,31’inin (n=88)
diisiik erkeklerin %50,42’sinin (n=121) yiiksek, %49,58’inin (n=119) diisiik
bulunmustur. Cinsiyetler ile sinav kaygi diizeyi arasinda istatistiksel olarak dnemli
bir fark tespit edilmistir (p<0,05).

Probiyotik triinler hakkinda bilgi sahibi olan 212 kisinin 113’{iniin smav kaygi
diizeyi diisiik, 99 kisinin ise yliksek bulunmustur (p<0,05).

Katilimeilardan 205 kisinin probiyotik iirlin tiikettikleri bunlardan 110 kisinin
smav kaygi diizeyi diisiik, 95’inin ise yliksek bulunmustur. Probiyotik tiikketimi ve
sinav kaygist arasinda 6nemli bir farklilik bulunmustur (p<0,05).

Katilimeilardan sinav kaygisi diisiik olanlarin %27,42’si haftada bir kez probiyotik
katkilt yogurt tiiketir iken; %59,68’1 probiyotik gida takviyelerini, %74,19’u
probiyotik katkilt meyve suyunu, %50’si probiyotik katkili ayrami hig

tuketmemektedir
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Caligmada probiyotikler hakkinda bilgi sahibi olunmas1 ve probiyotik iiriin
tilketimleri diger caligmalara oranla daha yiliksek bulunmustur. Bu farkliligin ortaya
¢cikmasinda Covid déneminde kisilerin sagliklarina daha fazla dikkat etmesi ve okulun

saglik tiniversitesi olmasinin etken olabilecegi diisiiniilmektedir

Sonug olarak probiyotik kullanan bireyler ve kullanmayan bireyler arasinda
sinav kaygis1 arasinda onemli farkliliklar tespit edilmistir. Ancak bu farklilik
bireylerin daha fazla tercih ettigini gidalarda olurken, diger gidalarda 6nemli bir fark
olusturmamistir. Bu nedenle kullanilacak probiyotik gidanin veya katkili iiriiniin
seciminde Onemli olan etkenlerden birinin kabul edilebilirlik oldugu gbéz Oniinde
bulundurulmalidir. Bireylerin probiyotiklerle ilgili bilgi diizeyinin yiiksek olmasi,
bununla ilgili egitim verilmesi probiyotik gidalarin tiiketimi {izerinde etkili olabildigi
tespit edilmistir. Bu nedenle bireylerin probiyotik {irlinler ve gidalar hakkinda
egitilmesi bir gereklilik haline gelmektedir. Beyin ve bagirsak arasindaki iliski
sayesinde bireyin bagirsak sagliginin psikolojisini etkileyebildigi bilinmektedir. Bu
sebeple probiyotik kullanimina tesvik edilmesi bireylerin sinav kaygisi, stres ve

depresyon gibi sorunlarla basa ¢ikmasinda destekleyici rol oynayabilmektedir.
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7. EKLER

EK-1 : Geng¢ Yetiskin Bireylerin Probiyotik Tiiketim Durumlarim Belirten Bilgi

Formu

L.DEMOGRAFIK BILGILER

1.Yasiniz

2.Cinsiyet  :1-( ) Kadmn 2- () Erkek
3.Viicut Agirhigi : Kg.

4.Boy Uzunlugu: :Cm

5.Medeni Durumu : 1-( ) Evli 2-( )Bekar  3-( ) Diger

6.0grenim Durumunuz:

7.Tand1 konmus herangi bir saglik probleminiz var mi?

II.LBESLENME ALISKANLIKLARI

1.Bir giinde kag 6giin yemek yersiniz?

()206gin  2-( )3 06gln 3-( )4 06gln  4-( )5 6giin ve fazlasi

2-Asagida belirtilen dgiinleri yeme sikliginizi belirtiniz.

Ogiin ad1 Hergiin Haftada 5-6 | Haftada 3-4 | Haftada 1-2 | Hi¢ yemem
kez kez kez

1.Kahvalt

2.Kusluk

3.0gle
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4.1kindi

5.Aksam

6.Yatarken

3-Giin i¢inde herhangi bir 6giinii atladiginiz zaman oluyor mu?

1-( ) Evet 2-( )Bazen 3-( )Hayir

4.En ¢ok hangi 6giinii atliyorsunuz?

1-( ) Kahvalt1 2-( )Ogle 3-( ) Aksam

5- Ogiin atliyorsaniz sebebi nedir?

6-Hangi 6giinler arasinda yiyecek ve icecek tiiketirsiniz?

7-Ogiinler arasinda tiikettiginiz yiyecek ve igecekleri belirtiniz.

8-Yemek seciyor musunuz?

9-Hangi tiir yemekleri tercih edersiniz?

1-(. ) Sebze yemekleri. 2-(.) Et yemekleri. 3-(.) Corbalar.  4-( )Kurubaklagil
yemekleri. 5-(.) Diger

10-Kahvaltiniz1 ve 6gle yemeklerinizi nerede yersiniz)

OGUNLER | Okul Evde Pastane, Okul Diger
kantininde kafeteryada Cevresindeki | (Liitfen

Restoranlarda | Belirtiniz)

Kahvalt:

Ogle Yemegi
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II1.PROBIYOTIK BESINLER iLE ILGILI BILGILER VE PROBIYOTIK URUN
TUKETIM DURUMLARI

1-Probiyotik tiriinler hakkinda bilginiz var m1?

1-( )Evet  2-() Hayir

2-Probiyotik iiriinlerdeki mikroorganizmalar hakkinda bilginiz var mi?

1-( )Evet  2-( ) Hayir

3.Probiyotik tiriinler tiiketir misiniz? (Cevabiniz hayir ise 18.souya geciniz)

1-( ) Evet tiikketirim  2-( ) Hayir tiiketmem (18.soruya ge¢iniz)

4.Probiyotik iiriinler tiikketmenizde etkili olan faktorler nelerdir)

1-( ) Reklam. 2-(.)Saglik sorunu.  3-(.) Tavsiye.  4-( )Okulda alman egitim.

5-(. )Diger

5-Asagida tabloda yer alan probiyotik igeren gidalar1 ne siklikla tiiketiyorsunuz?

Dogal Gilinde | Hergiin | Giin Haftada 1 15 Ayda 1 | Hig

Gidalar

Probiyotik 2-3 kez asir1 kez giinde 1 | kez tilketmem

1.Ayran ( 1
orta boy
bardak)

2.Peynir (1
kibrit kutusu

)

3.Siit (1 orta
boy bardak )

4.Yogurt ( 1
orta boy
bardak )
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5.Tereyagi (1
yemek kasig1 )

6.Kefir (1 orta
boy bardak )

7. Boza (1
orta boy
bardak )

8.Salamura
bamya (1
yemek kasig1)

9. Salamura
zeytin (1
yemek kasigi1 )

10. Salamura
yaprak(1
yemek kasig1 )

11. Salgam
suyu (1 orta
boy bardak )

12. Tursu (1
yemek kasig1 )

13. Biber
salcasi (1
yemek kasig1 )

14.Domates
salcasi (1
yemek kasig1 )

15.Tarhana (1
yemek kasig1 )

16. Nar eksisi
(1 yemek
kasig1 )
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6.Probiyotik katkili gidalar tiiketiyor musunuz? (Cevabimiz hayir ise 18.soruya gec¢iniz)

1-(. )Evet

2- (.) Hayr

7.Asagidaki tabloda yer alan probiyotik katkili gidalar ne siklikla tiiketiyorsunuz?

Probiyotik katkilt
gidalar

Giinde
2-3 kez

Hergiin

Gilin

asir1

Haftada | 15 Ayda 1
1 kez giinde 1 | kez
kez

Hig

tiketmem

1.Probiyotik
katkili yogurtlar
(1 adet)

2. Probiyotik gida
takviyeleri/ilaglar

(kapsiil/sase )

3. Probiyotik
katkili meyve

suyu (1 kutu)

4. Probiyotik
katkili ayran (1
kutu)

5. Probiyotik
katkili gaylar (1
adet)

6.Diger
probiyotik katkili
gidalar.....

8- Probiyotik katkili gidalan tiikketim sekliniz)
2-(.) Yemeklerle birlikte. 3-(. )Makarna-Pilav ile birlikte

1-(. )Tek basina
4-(. )Meyvelerle

5-(. )Diger....

9.Probiyotik katkili gida tiiketmenizde ne etkili olmustur?

1-( )Saglik problemleri. 2-(. )TV/Gazete/Dergi.

4-(. )Diger....

3-(. )Arkadas tavsiyesi

60



10-Probiyotik katkili gidalar1 en sik hangi 6glinde tiiketirsiniz?
1-(.)Sabah. 2-(.)Ogle 3-( ) Aksam (.). 4-(.)Ara dgiinlerde 5-(. )Her dgiinde
11.Probiyotik katkili gidalarn fiyatlarini nasil buluyorsunuz?
12.Tikettiginiz probiyotik katkili gidalardan fayda gordiingliz mii?
13.Probiyotik {iriinleri severek tliketir misiniz?
1-(. )Evet,severek tiikketirim. 2-(. )Hayir sadece yararli oldugu igin tiiketirim
14.Probiyotik tiriinlerin ambalaj etiketlerini okur musunuz?
15.Probiyotik tiriinleri nerede saklarsiniz?
1-(. ) Oda sicakliginda. 2-(. )Buzdolabinda. 3-(.)Saklamam,hemen tiiketirim
16.Tiikettiginiz probiyotik iiriinlerin faydasini goérdiiniiz mii?
17- Cevrenizdekilere probiyotik tiriinler tiiketmelerini 6nerir misiniz?
18- Probiyotik katkili gidalar tiiketmiyorsaniz tiikketmeme nedeniniz nedir?
1-(. )Bilmiyorum
2-( )Dogal bulmuyorum
3-(. )Ihtiya¢ duymuyorum
4-(. )Pahali buluyorum
5-(. )Lezzetli bulmuyorum
6-(. )Diger....

19- Probiyotik gidalarin sagladig faydalar sizin probiyotik gida tiiketiminizde etkili midir?

1=Kesinlikle Kesinlikle | Etkilidir | Kararsizim | Etkili Hig Etkili
katilmiyorum, etkilidir Degildir | Degildir
2=Katilmiyorum,
3=Kararsizim.
4=Katiliyorum
5=Kesinlikle
katiliyorum

1.Bagirsak
sisteminin diizenli
caligmasina ve
kabizlik
sorununun
giderilmesine
yardimci olmasi

2. Kabizlik nedeni
ile goriilen agiz
kokusu sorununun
da az goriilmesine
etkide bulunmasi

Ince ve kalin
bagirsaklardaki
koti ve zararli
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bakterilerin yerine
gecerek, onlart
kontrol altina
alabilir ve
sindirim
fonksiyonlarini
olumlu yonde
etkileyebilir
olmast

Protein sindirimini
kolaylagtirmast

Viicut direncinin
artmasina katkida
bulunmasi

Bagisiklik
sisteminin
giiclenmesine
yardimci olmasi

Kanser tiirlerine
yakalanma riskini
azaltmasi

20.Probiyotik gidalarin sagligimiz iizerinde etileri oldugunu diisiiniiyor musunuz?

1=Kesinlikle
katilmiyorum,
2=Katilmiyorum
3=Kararsizim.
4=Katiliyorum
5=Kesinlikle
katiliyorum

Kesinlikle
katilmiyorum

Katilmiyorum

Kararsizim

Katiliyorum

Kesinlikle
katiliyorum

1. Sagliga yararh

ogeler igerir

2.Bagisiklik
sisteminin
giiclenmesine
yardimci olur

3. Sindirim
sisteminin
diizenlenmesine etki
etmez

4. Yiksek sayida
mikroorganizma
igerir

5. Siit tiiketimi
kaynakli
rahatsizliklari(laktoz
intoleransi) engeller

6.Kemik gelisimini
destekler

7.Tedavi edici bir
etkisi yoktur
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8. Tiiketilen
gidalari bagirsaktan
gecisini
hizlandirarak
sindirimi
kolaylastirir

9.Kansere sebep olur

10. Hastalik yapict
mikroorganizmalarin
bagirsaga
yerlesmesini 6nler

11.Antibiyotik
kaynakli ishale iyi
gelir

12.Alerjik
hastaliklara sebep
olur

13.Ag1z boskugunda
yasayan
mikroorganizmalarin
dengede kalmasini
saglar

14 .Kilo vermeye
yardimcidir

15.Vitaminlerin
(B12,Folik Asit)
sentezlenmesini
saglar

16.Bagirsaklarda
kalsiyum emilimini
arttirarak kemik
gelisimini destekler

17. Agiz ve dis
sagligini olumsuz
yonde etkiler

18.Yasllikta da
bagirsak
fonksiyonlarini
diizenler

19. Probiyotik
katkili gidalarin
¢ocuklarda
kullanilmasi pek
giivenli degildir

20. Bagirsaklarda
yasayan canli
mikroorganizmalarin
dengede kalmasini
saglar
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EK-2: Westside Smav Kaygis1 Olcegi

Daima

dogru

Genellikle
dogru

Ara sira

dogru

Nadiren

dogru

Asla dogru
degil

1-Onemli bir smav
yaklagtikca ders
caligmaya
yogunlasmam da

zorlasir

2-Ders calisirken
calistigim konulari
sinavda
hatirlayamacagim diye

endiselenirim

3-Onemli sinavlar
strasinda yanlis
yapiyorum diye

diistintiriim

4-Onemli sinavlar
sirasinda dersten
kalacagim diye

diistintiriim

5-Onemli sinavlarda
dikkatimi kaybederek
bildigim seyleri

hatirlamayabilirim

6-S1inav sorulariin
yanitlarini sinav
bittikten sonra

hatirlarim

7-Onemli bir smav
oncesinde dylesine
endiselenirim ki
sonunda en iyi
sinavimda bile ¢ok

yorgun olurum
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8-Onemli bir
smavdayken kendimi
keyifsiz hissederim

9-Onemli bir

sinavdayken gercekten
kendim degilmisim

gibi hissederim

10-Onemli sinavlar
sirasinda bazen zihnimi
baska yerlere dagilmis

olarak bulurum

11-Bir sinavdan sonra
sorular yeterince iyi
yanitlayip
yanitlayamadigim
konusunda

endiselenirim

Ol¢me aracinin degerlendirilmesi

Tiim sorular ters cevrilerek toplam puan alinmaktadir. Alinan yiiksek puanlar sinav
kaygis1 diizeyinin yiiksek olduguna alinan diisiik puanlar ise sinav kaygisi diizeyinin
diisikk olduguna isaret etmektedir. Herhangi bir kestirim noktast bulunmamakla
birlikte genis gruplara uygulandiginda +1 standart sapma ve yukarisinda degere sahip
olan &grencilerin sinav kaygisi yiiksek, -1 standart sapma ve asagisinda deger alan

ogrencilerin ise sinav kaygisi diisiik olarak degerlendirilebilir.
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EK-3: Etik Kurul Onay1
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Etik Kurul Onayi1 (devam)
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