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OZET
VEJETARYEN VE OMNIiVOR BESLENEN GRUPLARDA
ORTOREKSIYA VE YEME TUTUMLARININ iNCELENMESI

Bu calismada vejetaryen ve omnivor gruplarda saglikli beslenme takintisi olarak
adlandirilan ortoreksiya nervoza ve yeme tutumlari arasindaki iliskinin incelenmesi
amaclanmistir. Calismanin ana amacinin yam sira, elde edilen bulgular 1s18inda, diyet
sec¢imlerinin bireylerin gidaya yonelik tutumlar1 ve yeme davraniglari iizerindeki etkisinin
belirlenmesi hedeflenmistir. Caligmada vejetaryen ve omnivor beslenen 18-65 yas arasi
491 katilime1 yer almistir. Calismanin veri toplama araglart Demografik Bilgi Formu, Ug
Faktorlii Yeme Olgegi (TFEQ-R21) ve Ortoreksiya Nervoza Olgegi (ORTO-11)’dir.
Verilerin analizinde bagimli ve bagimsiz degiskenler arasindaki iligkinin incelenmesinde
bagimsiz Orneklemler i¢in t testi ve tek yonlii varyans analizi testi kullanilmigtir.
Degiskenlerin gruplar arasi varyanslarinin homojenligi Levene testi ile degerlendirilmis
olup farklilik tespit edilen gruplar i¢in Tukey HSD testi, dlgekler arasindaki iliskiyi
incelemek icin Pearson Korelasyon analizi kullanilmistir. Analizler sonucunda
katilimcilarin Ortoreksiya Nervoza Olgegi puanlart ile biligsel kisitlama puanlari arasinda
pozitif yonde zayif (.441); ortoreksiya nervoza puanlar ile duygusal yeme (.244) ve
kontrolsiiz yeme (.146) puanlar1 arasinda pozitif yonde ¢ok zayif; biligsel kisitlama
puanlari ile duygusal yeme (.220) ve kontrolsiiz yeme (.099) puanlar1 arasinda pozitif
yonde c¢ok zayif; duygusal yeme puanlari ile kontrolsiiz yeme puanlar arasinda pozitif
yonde orta diizeyde (.558) anlamli bir iligki bulunmustur. Demografik 6zelliklere gore
ise, psikolojik destek almakta olan katilimcilarin duygusal yeme diizeyleri daha 6nce
psikolojik destek almis katilimcilardan daha yiiksek oldugu; vejetaryen beslenen
katilimcilarin duygusal yeme diizeylerinin omnivor beslenen katilimcilardan daha yiiksek
oldugu ve etik/ahlaki sebeplerden dolay1 vejetaryen beslenen katilimcilarin bilissel
kisitlama diizeylerinin diger sebeplerden dolayi vejetaryen beslenmeyi tercih eden

katilimcilara oranla daha diisiik oldugu tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler : Vejetaryen, Vegan, Omnivor, Ortoreksiya, Yeme Tutumlari

Tarih : Agustos 2023
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EXAMINATION OF ORTHOREXIA AND EATING ATTITUDES IN
VEGETARIAN AND OMNIVOR FEEDING GROUPS

The objective of this study is to examine the relationship between eating attitudes
and orthorexia nervosa, which is defined as a healthy eating obsession, in vegetarian and
omnivorous groups. In addition to the main objective of the study, it is also aimed to
determine the effect of dietary choices on individuals’ attitudes toward food and their
eating behaviors in the light of the findings. A total of 491 vegetarian and omnivorous
participants aged from 18 to 65 were involved in the study. Data collection tools of the
study are Demographic Information Form, Three-Factor Eating Questionnaire (TFEQ-
R21), and Orthorexia Nervosa Scale (ORTO- 11). In the data analysis, t-test and one-way
analysis of variance test were used for independent samples to examine the relationship
between dependent and independent variables. The homogeneity of the variances of the
variables between the groups was evaluated using Levene's test; Tukey HSD test was
used for the groups where differences were detected, and Pearson Correlation analysis
was used to examine the relationship between the scales. The result of the analysis has
shown a weak positive directional relationship (.441) between Orthorexia Nervosa Scale
scores and cognitive restriction scores of the participants; a very weak positive directional
relationship between Orthorexia Nervosa Scale scores and emotional eating (.244) and
uncontrolled eating (.146) scores; a very weak positive directional relationship between
cognitive restriction scores and emotional eating (.220) and uncontrolled eating (.099);
and a moderate positive directional significant relationship between emotional eating
scores and uncontrolled eating scores (.558). Whereas according to demographic
characteristics, it is established that the emotional eating levels of the participants who
are receiving psychological support were higher than the participants who already
received psychological support in the past; that the emotional eating levels of the
vegetarian-fed participants were higher than the omnivorous-fed participants, and that the
cognitive restriction levels of the participants who are vegetarian-fed for ethical/moral

reasons were lower than the participants who preferred a vegetarian diet for other reasons.

Keywords : Vegetarian, Vegan, Omnivorous, Orthorexia, Eating Attitudes

Date : August 2023
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1 GIRIS

Beslenme insanoglunun en temel ihtiyaglarindan biridir. Insanoglunun ge¢misten
giiniimiize gelinceye kadar beslenme tarzi farkli bircok agamalardan ge¢mistir (Akin vd.,
2014). Giinlimiizde ise, giin gectikce artan bir trend haline gelen vegan ve vejetaryenlik
bir yasam bi¢imi, yasam felsefesi ve biyoetik bir yaklagim olarak kendini gostermistir
(Yetim vd., 2021). S6z konusu artis lilkemizde de gdzlenmekte olup 2016-2017 yili
Euromonitor istatistiklerine gore vejetaryenligin en fazla artis gosterdigi ilk 10 iilke
arasinda yer aldig1 belirlenmistir (Ntv, 2019).

Vegan/vejetaryen olmay1 tercih etme sebebi, kisilerin tercihlerine gore farklilik
gostermektedir. Yapilan c¢alismalar canlilarin yasamina saygi duymak, hayvanlarin
sOmiiriilmesine kars1 etik tavir almak, ekolojik tahribati azaltmak, saglikli olmak ve dini
amaglarin tercih nedenleri olarak yer aldigina isaret etmektedir. Bu noktada, vejetaryen
ve veganlar genellikle sadece et yemeyen bireyler olarak diisliniilmektedir. Oysaki bu
gorilis vejetaryenlik olgusunun altinda yatan sosyal gercekligi aciklamada yetersiz
kalmaktadir (Giiler ve Caglayan, 2021). Vejetaryenlik, beslenme davranisinin yasam tarzi
ile eslestirildigi stireklilik ve stirdiiriilebilirlik temelli bir olgudur (Giiler ve Caglayan,
2021). Bununla birlikte, bireylerin ¢ogunlugu hala beslenmelerinin bir parcasi olarak
hayvansal tiriinler tiikketmeyi tercih etmektedir ve bu beslenme bi¢imi Tiirk Dil Kurumu
(TDK) tarafindan omnivor, hepgil olarak tanimlanmustir.

Insanlarin yemek segimlerinde yasadig1 cografya, kiiltiirel ortam, aile ve yakin
cevre, yas, meslek gibi bir¢ok faktoriin de etkili oldugu goriilmektedir. insanin neyi, nasil
ve ne zaman yiyecegi kurallarla yazilmamis olsa da kiiltiirler tarafindan belirlenmistir.
Yiyeceklerin geleneksel olarak bazi dinleri hatta milletleri temsil ettigi de goriilmektedir
(Cayci, 2019). Konuya iligkin detayl1 bir ¢alisma yapan Tungay Son ve Bulut (2016) ise,
s0z konusu olgunun, bireyin hayat felsefesini de dogrudan etkileyen toplumsal ortak
etkilerini su sekilde ifade etmektedir:

“Et tiiketiminin yaygin oldugu bir toplumda hayvansal bazi ya da hi¢hir tiriinii
tiiketmeyen kisiler vegan/vejetaryenler zorluk yasayabilir. Bireyin hayvansal tiriin
tiiketmemesi yadirganabilir ve nedeni anlasiimayabilir. Et tiiketimi toplumda bir
statii sembolii olarak goriilebilmektedir. Evine et alabilen kigi daha zengin ve
giliclii olarak kabul gormektedir. Et tiiketimi erkeksi bir davramis olarak
goriiliirken, sebze tiiketimi kadinlara yakistirilmaktadr. Bu yoniiyle hayvansal et
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tiiketimi toplumsal cinsiyet rolleri agisindan da farkli anlamlar icermektedir. Et
reklamlarinda kadinlarin kullaniliyor olmast da olayin baska bir boyutunu
olusturmaktadr. Bunun kadina yonelik bakis agisi ve ataerkil goriis ile yakindan
ilgisi bulunmaktadir. Insanlarin inanclari, kiiltiirel olarak 6grendikleri, dogaya,

)

hayvanlara, canliya bakis a¢ilart dogrudan yasam tarzlarin etkilemektedir.’

Beslenmenin sosyokiiltiirel etkisi, toplumdan topluma degisebilir. Ancak,

beslenmenin bireylerin ve toplumlarin sagligi ve refahi iizerinde 6nemli bir etkisi oldugu

gozlemlenmektedir. Bu sosyokiiltiirel etkilerinin yani sira, yapilan arastirmalarda

vejetaryen ve vegan beslenmenin saglik iizerinde de etkileri oldugu da tespit edilmistir

(Ayyildiz ve Sezgin, 2021). Elde edilen sonuglar bireylerin ¢ogunun bu tarz beslenme ile

daha saglikli olduklarini diistinmesine etki etmistir. Bu baglamda vejetaryenligin son on

yilda

giderek daha popiiler hale gelmesinde bu durumun etkili oldugu goriilmektedir

(Ayyildiz ve Sezgin, 2021). Calismalara gore, vejetaryen ve vegan beslenmenin saglik

tizerindeki olumlu etkileri ise su sekilde siralanmaktadir:

Vejetaryen/vegan bireylerin kan kolesterol diizeyleri vegan olmayanlara gore
daha diisiik seviyelerdedir.

Kalp-damar hastaliklar1 ve diyabet hastaliklar1 omnivor (hepcil) beslenen
bireylere gore daha az goriilmektedir.

Meme kanseri disindaki tiim kanser vakalar1 vejetaryenlerde omnivorlara gore
anlamli derecede disiiktiir. Veganlar, omnivorlardan daha fazla baklagil,
meyve/sebze, allium sebzeleri, lif ve C vitamini tiiketmektedir. Bu gidalar kanser,
prostat ve bazi mide rahatsizliklarina kars1 koruyucudur.

Vejetaryen beslenme diizeninin 6zellikle kolon kanserine kars1 koruyucu etkileri
daha fazladir.

Obezite hastaliginin tedavisi sirasinda vejetaryen bir diyet uygulanmasi oldukga
anlamlidir.

Vegan beslenmenin, 6zellikle kadmnlar iizerinde stresi azalttigi ve ruh halini
tyilestirdigi belirlenmistir.

Bitkisel temelli beslenmenin bu olumlu etkileri g6z Oniinde bulundurularak

bireylerin saglik durumlarini iyilestirmeye yonelik planlamalar1 sonrasinda bu beslenme

tarzinin bireylerin hayatinda 6nemli bir yer kapladigi; ancak bu durumun zamanla sagligi

korumak ve iyilestirmek i¢in saglikli beslenme takintisina doniistiigii gdzlemlenmistir.

Bu olgu ortoreksiya nervoza olarak adlandirilmaktadir (Gezer ve Kabaran, 2013).

2



Ortoreksiya nervoza, saglikli beslenmeye asir1 6nem verilmesi nedeni ile yiyeceklerin
nasil hazirlandigini diisiinmek veya giiniin biiytik bir cogunlugunu yiyecekleri diisiinerek
gecirmek, yeme bozukluklarinin ortaya ¢ikmasina neden olabilecek Onemli risk
faktorlerini olusturmaktadir (Martins, Alvarenga, Vargas ve Sato, 2011). Dogru
beslenmeye Onem verme ve sismanlama endisesi yiikseldikce ve yeme tutumunda
bozulma arttikca ortorektik belirti diizeyinde de artis oldugu goézlemlenmistir (Arslantas
vd., 2017). Garcia ve arkadaslar1 (2019) vejetaryen ve vegan diyetlerin daha yiiksek
ortoreksiya gelistirme riski ile iligkili oldugunu bulgulamistir. Benzer sekilde, Depa ve
arkadaglar1 (2015) vejetaryenlerin saglikli beslenmeye daha fazla 6nem verdiklerini ve
ortoreksik davranislar gelistirme olasiliklarinin omnivorlara gore daha yiiksek oldugunu
bildirmistir. Konuya iliskin diger ¢aligmalar da veganlik ve vejetaryenlik gibi kisitlayici
diyet se¢imlerinin ortoreksiya da dahil olmak {iizere diizensiz yeme aliskanliklari
gelistirme riskini artirabilecegini ortaya koymustur (Dunn ve Bratman, 2016; Segura-
Garcia vd., 2012). Ortoreksiyanin vejetaryen ve vegan popllasyonlarda daha yaygin
olabilecegini gosteren bazi kanitlar da mevcuttur. Bunun nedeni vejetaryenlerin ve
veganlarin sagliklart ve refahlari konusunda daha fazla endise duymalar1 ve saglik
hedeflerine ulasmak i¢in diyetlerini kisitlama olasiliklarinin daha yiiksek olmasi olarak
degerlendirilmektedir. "Appetite” dergisinde 2017 yilinda yayinlanan bir ¢alismada,
vejetaryen ve veganlarin ortoreksiya dl¢timiinde omnivorlara gére daha yiiksek puan alma
olasiligmin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Mullee vd., 2017). Calismada ayrica
vejetaryen ve veganlarin sagliksiz yiyecekler yedikleri i¢in kendilerini suglu hissetme ve
kisitlayict yeme davraniglarinda bulunma olasiliklarinin - daha yiiksek oldugu
bulunmustur.

S6z konusu arastirma bulgulari, ortoreksiyanin, vejetaryenler ve veganlar arasinda
daha 6nce diisiiniilenden daha yaygin bir sorun olabilecegini géstermektedir. Vejetaryen
ve veganlarin ortoreksiya risklerinin farkinda olmalar1 ve bu yeme bozuklugu ile
miicadele ediyorlarsa yardim almalari 6nemlidir. Bu tez c¢alismasi kapsaminda da
ozellikle ortoreksiyaya odaklanarak, diyet secimleri ile yeme davranislarina yonelik
tutumlar arasindaki iliskinin incelenmesi amaclanmistir. Vejetaryen ve omnivor
gruplarda ortoreksiya yaygmliginin yani sira bu iki grup arasindaki yeme tutum ve
davraniglarindaki farkliliklar incelenmistir. Calismanin ana amacinin yani sira, elde
edilen bulgular 1s181nda, diyet se¢imlerinin bireylerin gidaya yonelik tutumlari ve yeme

davranislar iizerindeki etkisinin anlasilmasina katki saglamas1 hedeflenmistir.
3



1.1. VEJETARYEN BESLENME

Vejetaryenlik, hayvansal kaynakli bir veya daha fazla gida tiiriiniin, 6zellikle de
hayvan etinin tiikketiminden kaginma pratigini ifade eder. Alanyazinda zaman zaman bitki
bazli beslenme sekli olarak ele alinmis olmasina karsilik bu kabul gérmiis bir tanim
degildir (Gilsing, vd., 2013). Vejetaryen beslenme en genel hali ile kisinin et tiiketimine
dayali olmayan beslenme seklini ifade eder. Bu noktada kisinin beslenme aligkanligina
bagl olarak farkli vejetaryen beslenme sekilleri s6z konusudur (Haddad ve Tanzman,
2003). Arastirmanin bu kisminda vejetaryen beslenmeye iliskin tanimlama ve

siniflandirma konulari ele alinacaktir.

1.1.1. Vejetaryenligin Tanim

Vejetaryen beslenme, bir bireyin bitkisel iiriinleri tiikettigi ancak hayvansal
besinleri (kirmiz1 et, tavuk, balik, siit ve siit tirlinleri, yumurta gibi) sinirli miktarda ya da
hi¢ tilketmemesine dayali bir beslenme sekli olarak ifade edilir. Bu beslenme seklini
uygulayan bireyler de vejetaryen olarak ifade edilir (Fraser, 2009).

Farkl1 kiilttirler, farkli donemler ve belli basli gereklilikler insanlarin beslenmeleri
tizerinde Onemli bir degisken olmustur. Cografi yapi, inang sistemi, gelenek ve
gorenekler, ¢evreden ve dogadan yararlanabilme becerisi ve kisisel ¢esitlilikler ve bakis
acilar1 bakimindan etkileri dikkate alinarak beslenme tarzlarindaki degisiklikler ele
alinmistir. Bu noktada, beslenme kavraminin tamimsal olarak c¢esitli olusu kadar,
vejetaryen kavraminin da tanimlamasinda 6nemli farkliliklar goriilmistiir. Kelime anlami
olarak Latince “vegetus” kelimesinden gelen vejetaryenlik canli ve hayat dolu olarak
tanimlanmistir (Tungay Son, 2016). Giinlimiizde kullanilan anlami ile bir kimsenin
beslenme diizeni igerisinde balik, beyaz et ya da kirmizi et tiiketmemesi olarak ifade
edilir. Bu ifade bir diger tanima yol agarak, vejetaryenligin agirlikli olarak bitkisel bir
beslenme tarzi seklinde ifade edilmesine neden olmustur. Buna gore, vejetaryenin
hayvansal {irlinlerin belli bir kismin1 tiikketen ya da hayvansal iiriin tiiketmeyen kisiler
olarak ifade edildigi de goriilmektedir (Se¢im vd., 2022).

Alanyazinda yer alan bir diger tanimlamaya gore vejetaryenlik, birbiriyle iligkili
yiyecek se¢imi ve yiyeceklerden kag¢inma kaliplarinin bir yelpazesini ifade eder
(Beardsworth ve Keil, 1993). Bu noktada 6rnek olarak ovo-vejetaryenlerin diyetlerinde

yumurtanin yer almasi, ancak siit lirlinleri yer almamasi vardir. Bireyler birbiri ile iliskili
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olan bir beslenme grubuna yonelik beslenme uygularken belirlenmis olan bir beslenme
grubundan ise uzak durmaktadir. Genel hali ile vejetaryenler et ve et grubuna iliskin
beslenmeden uzak duran kimseler olarak tanmimlanirlar (Messina ve Burke, 1997,
Trautman, Rau, Wilson ve Walters, 2008). Et ve et tlirtinden uzak durmaya dayal1 olan
vejetaryenlik zaman zaman bazi et gruplarinin tiiketimi ile alanda “yar1 vejetaryenlik”
olarak ifade edilen bir olguyu da beraberinde getirmektedir. Yar1 vejetaryenler,
tiikettikleri et tiiriinii yalnizca belirli bir dlgiide kisitlar. Ornegin, bazilar1 yalnizca balik,
bazilar1 yalnizca kiimes hayvanlari ve bazilart hem balik hem de kiimes hayvanlarini
tiketirler.

Beslenme sekline bagli bir tanimlamay1 ifade eden kavram, vejetaryen diyetine
bagli kalan bireylerin artan siklig1, vejetaryen diyetini se¢enlerin davranislarindaki ve
ozelliklerindeki farkliliklar1 kavramsallastirma noktasinda nasil bir durum ortaya
koyulacagina iliskin soru isaretlerinin ortaya ¢ikmasina neden olmustur. Spesifik olarak,
vejetaryen bir diyetin, alim miktarim1 kisitlamak ve kiloyu kontrol etmek i¢in ‘sosyal
olarak kabul edilebilir’ bir yontemin kullanildigi beslenme aliskanligi seklindeki
vejetaryenlik ile temelinde bir beslenme alisgkanlig1 ve bunun herhangi bir diyet programi
olmamasi halindeki bir yontem olarak vejetaryenlik, arastirmacilara gore ayn1 durumu
temsil etmemektedir (Klopp vd., 2003; Perry vd., 2001; Sullivan ve Damani, 2000;
Trautman vd., 2008). Konuya iligkin aragtirmalarin ¢ogunlugunun vejetaryen ve
vejetaryen olmayanlar arasindaki yeme tutum ve davranislarindaki farkliliklara iliskin
genel olarak karigik bulgular c¢ercevesinde kesitsel nitelikte oldugu goriilmektedir.
Omnivorlar ile bir tiir et grubunu diyetlerinden ¢ikaranlar arasindaki diyet kisitlamasi
diizeylerindeki farkliliklar1 aragtiran ¢alismalarin sonuglar ise tutarsizlik gostermektedir.
Ayrica, bazi ¢alismalarda vejetaryenlara dair kisitlama puanlarinin daha yiiksek oldugu
vurgulanmistir (Trautman vd., 2008; Worsley ve Skrzypiec, 1998); diger caligmalarda
ise, vejetaryen olmayanlarda daha yiiksek puanlar 6nerilmektedir (Curtis ve Comer, 2006;
Janelle ve Barr, 1995). Bu baglamda, vejetaryenlik, vejetaryen bir diyeti takip ederken
bireylerin yaptiklar1 yiyecek se¢imleri iken, bircogunun da i¢inde biiylidiigii baskin et
yeme kiiltiirliniin beslenme ilkelerine meydan okumak olarak da degerlendirilmektedir
(Jabs vd., 2000: 376).

Vejetaryenligin ortak beslenme taniminda kirmizi et, kiimes hayvanlari veya balik
tilketmemek ifadesi olsa da alanyazinda ve insanlarin kendilerini nasil tanimladiklari

konusunda da onemli farkliliklar oldugu gozlenmektedir. Kanada'da Ulusal Beslenme
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Enstitiisii (1997) tarafindan yapilan bir ankette kendini vejetaryen olarak tanimlayanlarin
%90'n1n siit veya siit Uriinleri tiikettigini, %78'inin bazen balik veya deniz iriinleri
tiikettigini, %71'inin bazen yumurta, %61'inin bazen kiimes hayvanlar1 ve %20'sinin
bazen kirmizi et tiikettigini bulgulamistir. Benzer sekilde, Giineybati Amerika’daki
kadinlar iizerinde yapilan bir ¢alismada, kendini vejetaryen olarak tanimlayanlarin %40
et Urlinleri tiikettigini belirtmistir. Amerika’da yapilan daha kapsamli bir ¢aligmada,
kendini vejetaryen olarak tanimlayanlarin yalnizca %36's1 hi¢ kiimes hayvani yemedigini,
%301 ise hi¢ balik yemedigini, %64'i ise hi¢ kirmizi et yemedigini ifade etmistir.
Amerika Birlesik Devletleri'ndeki kadin doktorlarla yapilan ¢aligmada da katilimeilarin
%¢8'1 kendilerini vejetaryen olarak tanimlasa da yalnizca %>5'1 arasgtirmadan 6nceki hafta
hig et, kiimes hayvanlar1 veya balik yemedigini bildirmistir (Ruby, 2012).

Ifade edilen bu farkliliklar neticesinde “bir beslenme sekli olarak vejetaryenlik” ve
“etik olarak vejetaryenlik” olgular1 devreye girmektedir. Ornegin, hayvansal temelli
besin tiiketiminden kaginma Budizm gibi bazi inanglarin temelinde yer almaktadir. Etik
vejetaryenizm ise dini bir anlam1 olmayan motivasyonlara dayanmaktadir. Bitki temelli
diyetler kisisel saglik, hayvanlarin refahi ve ekolojik siirdiirebilirlik nedenlerinden dolay1
gelismekte olan birgok iilkede giderek daha yaygin hale gelmis ve bu grubun beslenme
sekli ve saglik {lizerine etkileri iizerine bir¢ok caligma yayinlanmistir. Bununla birlikte,
Hindistan’dan daha gelismis bircok iilkeye olan goclerle dzellikle ingiltere ve Avrupa’da
vejetaryenlerin sayisinda biiyiik bir artis goriilmiis ve bu bireylerin saglik durumlari
bircok sayida epidemiyolojik arastirmalara konu olmustur (Ozcan ve Baysal, 2016).

Beardsworth ve Keil (1992), tiiketilen hayvansal gida miktarini Olgtimleyerek,
vejetaryenligi tiiketilen gida miktarina gore kategorize etmenin bu beslenme seklini
incelemeyi kolaylastiracagini ileri siirmiislerdir. Bu kategorizasyonun basinda,
kendilerini vejetaryen olarak kabul eden, ancak ara sira bulundugu ortamlarda vejetaryen
secenekler bulmadigi ve tercihini dile getirmede sosyal bir kaygi duydugu i¢in kirmizi et
veya kiimes hayvanlarini tiikketmek zorunda kalan Tip I vejetaryenler yer alir. Tip II
vejetaryenler et ve kiimes hayvanlan tiiketmekten kacinirlar, Tip III vejetaryenler
baliktan da kaginirlar, Tip IV vejetaryenler yumurtalar1 da beslenmesi disinda birakir ve
Tip V vejetaryenler peynir mayasi (gen¢ buzagilarin midesinden ¢ikarilan enzimler) ile
tiretilen siit trlinlerini tiilketmeyi tercih etmemektedirler. Son olarak ise, hayvansal
kaynakli tiim gida {irlinlerinden kaginarak yalnizca bitkisel kaynakli gidalar tiikketen Tip

VI veganlar yer almaktadir.



Uluslararas1 Vejetaryen Birligi (IUV), 2011 yilinda yayinladiklar1 bir yazida
vejetaryenlik kavramini tanimlamislardir. Bu yaziya gore vejetaryenlik, hayvansal gida
olarak ifade edilen gida ¢esitlerinin kisinin kendi iradesine gore tliketmesi ya da
tilketmemesi ve bunun disinda biitiinii ile bitkisel bir beslenme tarzina sahip olmasi olarak
tanimlanmaktadir (Karabudak, 2012). Hoffman ve arkadaslar1 (2013) tarafindan
gerceklestirilen bir arastirmada ise, vejetaryenlik kavrami, et ve kiimes hayvanlaria ek
olarak balik ve kabuklu deniz canlilarinin da tiiketilmedigi bir beslenme tiirii olarak ifade
edilmigtir. Belirtilen tanima, arastirmaya katilan katilimcilar tarafindan yapilan
tanimlamalar neticesinde ulasildig1 gozlenmistir. Ayn1 zamanda ¢alismada kisilerin bu
tarz bir beslenmeyi tercih etmelerinin temel nedeni olarak etik diisiinceler ve saglik
sorunlarina baglt durumlar oldugu bulunmustur. Craig ve Mangels (2009),
arastirmalarinda vejetaryenligi bir kimsenin olabildigince hayvansal beslenme tarzini
tercth etmedigi ve genis beslenme bi¢imlerini kapsayan bir kavram olarak tanimladigi
dikkat cekmektedir. Arastirmacilarin ifade etmis oldugu bu tamimlama, diger
tanimlamalara gore daha yoruma agik bir anlayisa sahiptir. Diger tanimlama bigimlerinde
bir kimsenin genel olarak tiimiiyle hayvansal beslenme tarzini tercih etmemesi
gecerliyken burada ise kisinin olabildigince tercih etmeme hali s6z konusudur.
Alanyazinda vejetaryenlik kavrami beslenme tarzindan daha ¢ok bir yasam bigimi olarak
ele alinmakta olup, bu sekli ile kavramsallagtiran yaklasimlar da s6z konusudur. Buna
gore, vejetaryenlik bir kisinin yagam bi¢imi dinamiklerini 6nemli 6l¢iide degistiren,
beslenme tiirii olarak kisinin hayvansal gidaya dayali et tiiketimini tercih etmedigi bir
yasam bi¢imi seklinde ifade edilmektedir (Subramaniam, 2011; Yudina ve Fennell,
2013). Agirlikli olarak bitkisel kaynakli besin tiiketimine dayali olan ve bu tliketim
sirasinda herhangi bir hayvansal gida tiiketmeyen ya da siirl bir tiiketim alanina sahip
olan beslenme bi¢imi vejetaryen beslenme olarak ifade edilir. Bu noktada kapsayici bir
terim olarak ele alinan vejetaryen kavrami daha genis yapida alt basliklara ayrilir ve her
bir alt tanimlama mevcut tanimlama seklini biiylik dl¢lide etkilemektedir (Nalgaci ve
Solunoglu, 2018). Vejetaryenlik tiirleri aragtirmanin ilerleyen kisimlarinda detayli bir

sekilde ele alinacaktir.



1.1.2. Vejetaryenlik Kavramimnin Tarihsel Gelisimi

Vejetaryenligin baglangicina iligkin kesin bilgiler bulunmamakla birlikte
Avrupa’da vejetaryenlik ile ilgili ilk yazili metinlerde, Antik Yunan’da, et yemeyen
Orfeciler’e rastlanmistir (Kuz, 2018). Bu dini grup, hayvanlarin dini ritiiellerde
kullanilmasini (kurban edilmesi gibi) ve hayvansal kaynakli herhangi bir seyi (yumurta
dahil) yemeyi reddetmislerdir (Leitzmann, 2014: 496). Yunan filozof ve matematik¢i
Pisagor’un da et tiiketiminden kaginmay1 6neren reenkarnasyona iligkin fikirler tizerinde
calistig1 goriilmiistiir. Etik vejetaryenligin babasi olarak kabul gortilmiis ve ad1 Pisagor
yasam tarzi terimini dogurmustur. Pisagorcu yasam tarzi, bir dizi 6nde gelen klasik filozof
ve yazar tarafindan benimsenmis ve 19. yiizyila kadar Avrupa'da entelektiiellerin ve bilim
insanlarinin vejetaryen beslenmesine yol agmis, beslenmelerini etkilemistir (Lietzman,
2014).

Vejetaryen beslenmeyi uygulamak icin gosterilen nedenlerin ¢ogu son 2500 yilda
neredeyse hi¢ degismemistir. Eski Yunanlilar, hayvan refahinin insanlara insancilligi
ogrettigi gorlisiindeydiler ve reenkarnasyona inaniyorlardi; et yemenin sagliga zararl
olabilecegini gdzlemlediler ve bunun zihni etkiledigini diistindiiler. Bitkisel yiyeceklerin
ruhu temizlemesi gerektigi ve vejetaryenligin tanrilarla bir uyum saglamaya yol agtigi
goriisiindeydiler. Ayrica et yemeden de yeterli sayida yiyecek oldugunu biliyorlardi
(Spencer, 2001).

1800'lerde vejetaryenlik, Biiyiik Britanya ve Amerika Birlesik Devletleri'nde dini
orgiitlerin onciiliik ettigi yeni bir hayat buldu. Ilk vejetaryen toplulugu 1847'de
Ingiltere'nin Ramsgate kentinde kurulmustur. Ug yil sonra William Metcalfe, Sylvester
Graham, William Alcott ve Russell Trall, New York'ta Amerikan Vejetaryen Dernegi'ni
kurmuslardir. Yedinci Giin Adventistlerinin kurucusu Ellen White, 1864'te vejetaryen
diyetine ge¢is yapmistir. Yedinci Giin Adventistlerinden biri olan John Harvey Kellogg,
Battle Creek'teki Bat1 Saglik Reform Enstitiisii'nlin bashekimidir. Bu siiregte Kellog
vejetaryen bir meniiyli listeye dahil etmis ve bu meniide kepekli tahillar, meyveler ve
baklagiller bulundurmustur. Bugiin, Yedinci Giin Adventistleri de dahil olmak iizere bir
dizi din vejetaryen veya vegan diyetlerini takip etmektedir.

21. ylizyila gelindiginde yapilan bilimsel ¢aligmalar vejetaryen diyetin bazi hastalik
risklerini azalttigin1 ortaya koymus ve bu nedenle vejetaryen beslenme tarzina iliskin

onyargilar azaldigi gozlenmistir. Bu diyet benimsenerek giderek onem kazanmistir.
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Giliniimilizde de vejetaryen beslenme tarzi halen yaygin bir sekilde devam etmektedir (Gil
vd, 2011; Montanari, 1995).

Vejetaryen beslenmenin tercih sebebinde etnik ve saglik olmak iizere iki ana unsur
bulunmaktadir. Yapilan arastirmalar etnik etkinin saglik etkisinden daha fazla motive
edici oldugunu gostermistir. Genel olarak baslica tercih nedenleri ekolojik, ekonomik,
etnik, dini, saglik, politik, hayvan refahi, dogu felsefelerine karsi uyanan ilgi, insanin
cevreye yaptigl zararlarin yarattigi endise gibi sebepler olarak belirtilmektedir (Hoffman

vd, 2013).

1.1.3. Vejetaryenlik Cesitleri

Vejetaryenlik iizerine yapilan tanimlamalardan gbzlendigi lizere vejetaryenligi tek
bir sekilde tanimlamak miimkiin degildir. Farkli tanimlamalar farkli ¢esitlerin de ortaya
cikmasma neden olmustur. Yapilan bir¢ok arastirma kendisini vejetaryen olarak
tanimlayan, ancak birbirinden 6nemli 6l¢iide ayrilan beslenme bi¢imlerine sahip insanlar
oldugunu ortaya koymustur. Ornegin, Draper ve arkadaslar1 (2007), calismalarinda
kendilerini vejetaryen olarak tanimlayan ve ii¢ farkli beslenme cesitliligine sahip insan
grubuna rastlamislardir. Bir diger ¢aligmada Jabs ve arkadaslar1 (2000), vejetaryenlik ve
kimlikler iizerine bir ¢alisma gerceklestirmis, caligmada birden fazla vejetaryenlik bigimi
oldugunu ifade etmislerdir. Zamanla yapilan ¢alismalardan elde edilen sonuglara bagh
olarak yedi farkli vejetaryenlik ¢esidinin ortaya konuldugu goézlenmistir (Shani ve
DiPietro, 2007). Ancak, Vejetaryen Dernegi, vejetaryenligin c¢esitlerinden olan semi
vejetaryen, polo vejetaryen ve pesco vejetaryenligi hayvansal iiriin tilkketmeleri sebebi ile
vejetaryen olarak kabul etmemektedir (Vatan ve Tiirkbas, 2018: 24-39).

e Laktovejetaryen beslenme
eOvovejetaryen beslenme

e akto-ovo vejetaryen beslenme
e Pesko-vejetaryen beslenme

e Polovejetaryan beslenme

e Semivejetaryen beslenme

e Vegan beslenme (Shani ve DiPietro, 2007)



1.1.3.1 Laktovejetaryen Beslenme

Laktovejetaryen beslenme, siit, peynir ve yogurt gibi siit iirlinlerini igeren, ancak
her tiir et, kiimes hayvani, balik ve yumurtay1 hari¢ tutan bir vejetaryen diyet tiiriidiir. Bu
diyet oncelikle meyveler, sebzeler, kepekli tahillar, baklagiller, kabuklu yemisler ve
tohumlar gibi bitki bazli gidalara dayanir ve bu nedenle lif, vitaminler, mineraller ve
antioksidanlar agisindan zengindir (Gokgen vd., 2019).

Laktovejetaryen beslenme daha ¢ok zorunluluk kapsaminda saglik ve cevresel
nedenlere bagli olarak tercih edilen bir beslenme seklini ifade etmektedir. Kalp saglig
tizerindeki etkisine ve beslenme aligkanliginin getirmis oldugu yag ve besin dengesine
bagl olarak iyi kolesterol gelisimine hizmet etmektedir. Beslenme sekli siit iirlinlerini
icermesi ve yaninda sebzenin de bulunmasi ile olusturdugu dengede kan sekeri tizerinde
olumlu bir etkiye sahiptir. Yiiksek kan sekerini diizene sokmasi ile beraber Tip 2 diyabet
hastalar1 tarafinda da mecburi olarak benimsenen bir beslenme seklidir. Bununla birlikte,
laktovejetaryen 6glinlerin dengeli olmasi ve yeterli miktarda protein, demir, kalsiyum ve

diger gerekli besinleri saglamasi 6nemlidir (Gokgen vd., 2019).

1.1.3.2. Ovovejetaryen Beslenme

Bir ovo-vejetaryen, et veya siit lirlinleri yemeyen, buna karsilik beslenmesine
yumurta-tlirevli yiyecek grubunu dahil eden kisi olarak tanimlanir. Ovo- 6neki, Latince
yumurta kelimesinden gelir. Cok az insan lakto-ovo-vejetaryen diyeti, vegan diyeti ve
hatta lakto vejetaryen diyeti ile karsilastirildiginda bir ovo-vejetaryen diyeti takip eder
(Ozcan ve Baysal, 2016).

Ovo-vejetaryenler, beslenme aliskanligi i¢inde sig1r eti, tavuk, biftek, karides, balik,
domuz eti dahil olmak iizere tiim et ve hayvan eti yiyeceklerini hari¢ tutarlar. Ayrica inek
stiti, kecti siitli, peynir, manda peyniri, dondurma, tereyagi dahil olmak {izere tiim hayvan
siitli ve siit lirtinlerini ve peynir pizza, peynir alt1 suyu proteini, krem peynir, eksi krema
ve bir¢cok unlu mamul dahil olmak iizere bu siit {irlinlerinden yapilan tiim iiriinleri harig
tutmaktadirlar (Barnett, 2016). Ovo-vejetaryenler, siit, tereyagi, peynir ve yogurt gibi siit
tirlinleri tiiketen lakto-ovo-vejetaryenlerden daha az yaygindir. Yumurta veya herhangi
bir siit liriinli de dahil olmak {izere hayvansal {iriin tiiketmeyen veganlardan ise farkl bir
smifta yer alirlar. (Haddad ve Tanzman, 2003

Beslenme sekli genel olarak laktovejetaryenlik ile benzer sekilde genellikle etik,

saglik ve ¢evresel nedenlerle benimsenir ve obezite, Tip 2 diyabet ve kalp hastalig1 gibi
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kronik hastalik riskinin azalmasinda etkili oldugu belirtilmektedir. Yumurtalar, genellikle
bitki bazl diyetlerde eksik olan B12 vitamini gibi yiiksek kaliteli protein, saglikli yaglar,
vitaminler ve mineraller i¢in iyi bir kaynaktir. Bununla birlikte, ovovejetaryen
yemeklerinin dengeli olmasi1 ve demir, kalsiyum ve D vitamini gibi dikkatli yiyecek
secimleri veya takviyeleri gerektirebilecek diger temel besin maddelerini yeterli miktarda
saglanmas1 6nemlidir (Ozcan ve Baysal, 2016). Bu sekilde bir beslenme seklini etik
ilkelere bagl olarak secen kisiler i¢in temel motivasyon siit ineklerinin maruz kaldig:
sartlarin ve siit endistrisinin desteklenmiyor olmasidir. Buna karsilik yumurta tiiketimi
noktasindaki temel inang¢ ise bir yumurtanin canli olarak kabul edilmesi noktasinda
kromozomlarin yalnizca yarisina sahip olmasi anlayisi vardir. Bu etik diisiince ile hareket
eden kimselere gore tam bir hiicrenin hayvan olarak sayilmasi, olugsmasi ve boliinmesi

icin bir sperm hiicresi tarafindan déllenmeye ihtiya¢ vardir.

1.1.3.3. Lakto-ovo Vejetaryen Beslenme

Vejetaryen beslenme ¢esitleri arasinda olan bu beslenme sekli tahillara, meyve ve
sebzelere, baklagillere (kuru fasulye, bezelye ve mercimek), tohumlara, kuruyemislere,
siit tirtinlerine ve yumurtalara dayanir. Et, balik ve kiimes hayvanlarim1 veya bu
yiyecekleri iceren iirlinleri icermez (Hua ve ark., 2001). Hayvansal gidalar disinda
almabilecek gerekli aminoasitler yumurta, soya fasulyesinde, siit ve siit iiriinleri
bulundugundan lakto-ovo, lakto ve ovo vejetaryenlerde protein, kalsiyum, D vitamini,
B12 vitamini konusunda vegan beslenmeye gore daha avantajlidir (Ongan, 2012; Tungay,
2018). Cevreye olan etkisi vegan ve omnivor beslenme gruplart ile karsilastirildiginda
giinliik karbon ayak izi, su ayak izi ve ekolojik ayak izi bakimindan lakto-ovo vejetaryen
ve vegan beslenme tipleri kendi arasinda anlamli derecede farklilasmamistir (Rosi vd,

2017).

1.1.3.4. Pesko-vejetaryen Beslenme

Pesko-vejetaryen beslenme, balik ve deniz {iriinlerini igeren, ancak et ve kiimes
hayvanlarii hari¢ tutan bir vejetaryen diyet tiiriidiir. Bu diyet oncelikle meyveler,
sebzeler, kepekli tahillar, baklagiller, kabuklu yemisler ve tohumlar gibi bitki bazli
gidalara dayanir. Protein ve diger temel besin kaynaklar1 olarak balik ve deniz iiriinlerini
de igerir (Secim vd., 2022). Balik ve deniz iiriinleri, beyin ve kalp sagligiyla baglantili

olan omega-3 yag asitleri gibi yiiksek kaliteli protein, saglikli yaglar, vitaminler ve
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minerallerin 6nemli kaynaklarindan bir tanesidir (Beyter, 2020). Bununla birlikte, bu
diyet, bu besinlerin zengin bir kaynagi olan eti igermediginden, pesko-vejetaryen
yemeklerin dengeli oldugundan ve demir, kalsiyum ve B12 vitamini gibi diger temel
besin maddelerinin yeterli miktarda saglandigindan emin olmak ¢ok oOnemlidir. Bu

durum, dikkatli yiyecek se¢imi veya takviyeleri gerektirebilir (Clarys vd., 2014).

1.1.3.5. Polovejetaryen Beslenme

Polovejetaryan beslenme, tavuk, hindi, 6rdek ve diger kiimes hayvanlarini igeren,
ancak s1gir eti, domuz eti, kuzu eti ve av hayvanlar1 gibi diger et tiirlerini hari¢ tutan yar1
vejetaryen veya esnek bir diyet tiiriidiir. Bu diyet dncelikle meyveler, sebzeler, kepekli
tahillar, baklagiller, kabuklu yemisler ve tohumlar gibi bitki bazli gidalara dayanir. Ayni
zamanda protein kaynagi ve diger temel besin maddeleri olarak kiimes hayvanlarini da
igerir (Zohoori, 2020).

Pollotaryanizm genellikle etik, saglik ve ¢evresel nedenlerle benimsenir ve obezite,
Tip 2 diyabet ve kalp hastalig1 gibi kronik hastalik riskinin azalmasi gibi ¢ok sayida saglik
yarartyla iliskilendirilir. Bu diyet tiirtinde kiimes hayvanlari 1yi bir yiiksek kaliteli protein
kaynagidir ve genellikle kirmiz1 etten daha az yag ve kalori igerir (Yalginbas vd., 2022).
Polovejetaryan diyet, bu besinlerin ana kaynagi olan kirmizi eti ortadan kaldirir. Bu
nedenle, 6giinlerin dengeli oldugundan ve demir, kalsiyum ve B12 vitamini dahil olmak
tizere diger gerekli mineralleri yeterli diizeyde sundugundan emin olmak ¢ok énemlidir.

Bu durum, dikkatli yiyecek se¢imi veya takviyeleri gerektirebilir (Yal¢inbas vd., 2022).

1.1.3.6. Semivejetaryen Beslenme

Semivejetaryen beslenme, bazi hayvansal {riinleri, ancak ¢ogunlukla bitki bazl
gidalari iceren esnek bir diyettir. Baz1 hayvansal {iriin tiirlerinin tiikketimine izin verirken
digerlerini siirlayan veya dislayan pollotarian, peskatarian ve lakto-ovo vejetaryen
diyetleri dahil olmak iizere gesitli diyet tiirlerini kapsayan genis bir terimdir (Mulle vd.,
2017). Bununla birlikte, yar1 vejetaryen yemeklerin dengeli olmas1 ve yeterli miktarda
protein, saglikli yaglar, lif, vitaminler ve minerallerin saglanmasi 6nemlidir. Bu, dikkatli
yiyecek secimleri veya takviyeleri gerektirebilir (Mulle vd., 2017).

Semivejetaryenlik esnek bir diyet oldugu i¢in bireylerin tercihlerine ve ihtiyaglarina
uygun hayvansal iiriin tiirlerini ve miktarlarini1 segmelerine izin verirken, yine de bitki

temelli bir yeme yaklasimini vurgulamaktadir. Bu esneklik, insanlarin daha bitki bazli bir
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diyete gecisini kolaylastirabilir ve ayrica uzun vadede saglikli ve siirdiiriilebilir bir

beslenmenin olusturulmasi saglanabilir.

1.1.3.7. Vegan Beslenme

Evrensel tanimima gore, veganlik, hicbir hayvansal gida tiiketmemenin yani sira
hayvanlardan elde edilen yan iirlinleri de tiilketmeyen, yalnizca bitkisel kaynakli bir
tilketim seklidir (Stinnet¢ioglu vd., 2017). Brooks (2021) Vegan Avustralya (Vegan
Australia) i¢in yazmis oldugu yazisinda veganlig1 “givecek, yiyecek, eglence ve baska
sebeplerle hayvanlarin somiiriilmedigi bir diinya olusturmayr amaglayan sosyal esitlik
hareketi” olarak ifade etmistir.

Etik veganizmin odak noktasina baktigimizda ise, hayvanlari, endiistriyel
sahalardaki kotli durumlardan korumak ve kurtarmak anlayisinin hakim oldugu
goriilmektedir. Veganlar bu sebeple hayvansal iiriin kullanmama konusunda oldukga
hassastirlar (Greenebaum, 2012). Spencer ve arkadaslari (2003) yapmis olduklar
calismada vegan bireylerin hepgil beslenenlere gore daha diisiik beden kitle indeksine
sahip olduklarin1 gdzlemlemistir. Hepgil beslenen grubun beden kitle indeksinin yiiksek
olmasimin sebebini beslenmelerinde alinan protein oraninin, lif oranindan daha fazla
olmasiyla dogrudan iliskili oldugunu bulmuslardir. Leitzmann (2014) ise, ¢aligmasinda
Spencer’in s6z etmis oldugu bilgiye benzer olarak veganlarin, vejetaryenlere gore daha
diisiik viicut agirligi ve kolesterol seviyesine sahip olmasinin vegan beslenmede diger
beslenme tiirlerine oranla diisiik doymus yag asitleri, yiiksek lif ve bitkisel iirlinlerden
kaynaklandigini belirtmistir. Craig, 2009°da ‘Vegan Diyetlerin Saglhga Etkileri’ adli
calismasinda vegan diyetinin diger vejetaryen beslenme sekillerine gore daha az doymus
yag, diyet lifi ve kolesterol igerdigini agiklamistir. Ayn1 zamanda vegan beslenenlerde
daha diisilk kan basinct1 ve serum kolesterol (damarlarda kolesteroliin birikmesi)
goriildiigiinii bildirse de hayvansal {irlinlerin diyetten ¢ikarilmasinin ¢inko ve demir
eksikligine sebep olabilecegini vurgulamistir. Veganlar, besin tercihleri nedeniyle ¢ok
yonlii tiikketime sahip degildir. Sadece bitkisel gidalarin tiiketilmesi vegan bireylerde
kardiyovaskiiler hastaliklarin (dolasim sistemini etkileyen herhangi bir hastalik) goriilme
riskini azaltsa da B12, D vitamini, kalsiyum, ¢inko ve demir eksiklikleri siklikla
goriilebilmektedir. Bu nedenle vegan beslenen bireylere gida takviyeleri tavsiye

edilmektedir (Se¢im vd.., 2022).
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1.1.4 Vejetaryenlik ve Saghk Uzerindeki Etkisi

Diinya Saglik Orgiiti'ne (WHO) gére, yasam kalitesi fiziksel, psikolojik, sosyal,
cevresel ve ruhsal yonleri kapsayan 6znel bir kavramdir. Yeme diizeninde meydana gelen
degisimler kisilerin yasam kalitesini hem olumlu hem de olumsuz olarak
etkileyebilmektedir (Naik vd., 2018). Sistematik bir inceleme ¢alismasi da vejetaryen
diyetlerin beslenme kalitesini degerlendirmis ve 12 anketten elde edilen verilere
dayanarak vejetaryenlerin omnivorlardan daha yiiksek beslenme kalitesi seviyelerine
sahip oldugunu ifade etmistir (Lemale vd., 2019). Beslenme ve Diyetetik Akademisi'ne
gore ise, vejetaryen diyetler iyi planlanmis olduklari slirece yasamin tiim asamalari igin
besleyici olarak yeterlidir. Bununla birlikte, beslenme yetersizligi riskinin en aza

indirilmesi i¢in bazi 6nlemlerin alinmas1 gerektigi de belirtilmektedir (Mirzaei vd., 2016).

DIYET MODELI OZELLIKLER HEI 2010
Vegan Hayvansal kokenli tiim tirtinler harigtir 65.4
Lakto-Ovo Kirmizi et, kiimes hayvanlari ve balik harigtir.

Vejetaryen Ancak siit ve yumurta tiiketilir 87
Ovo-Vejetaryen Kirmizi et, siit lriinleri, kiimes hayvanlari ve

balik harigtir. Ancak yumurta tiiketir
Cig Vegan Bazli sebzeler, meyveler, kuruyemisler,
tohumlar, baklagiller ve tahillar. islenmemis -

gidalar diyetin %75’ inden fazlasini olusturur.

Pesketaryen Kirmizi et ve kiimes hayvanlari harigtir. Balik,

siit tirlinleri ve yumurta tiiketilir. 38.7
Lakto-Vejetaryen Yumurta, kirmizi et, kiimes hayvanlari ve

baliklar1 haftada birden fazla tiiketmez. )
Yar1 Vejetaryen Kirmizi et, kiimes hayvanlar1 ve baliklar

haftada birden fazla tiikketmez. 204
Omnivore Cesitli yiyecekleri tiiketir, hemen her giin balik

ya da et yer. 2

Sekil 1.1. Beslenme Sekillerinin Saglikli Beslenme Endeksi (HEI) Uzerindeki Etkileri
(Hayes vd, 2017)

Sekil 1.1°de beslenme sekilleri ile saglikli beslenme endeksi lizerindeki degerleri

ele alinmigtir. Buna gore, var olan beslenme sekilleri icinde vegan beslenme saglikli
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beslenme endeksinde en yliksek puana sahip beslenme sekli olarak kabul edilmektedir
(Hayes vd, 2017). Veganliktan sonraki deger 59.4 ile yar1 vejetaryen beslenme grubuna
aittir. Bu degerleri 58.7 ile lakto-ovo beslenme ve pesketaryen beslenme takip etmektedir.
54.2’lik deger ile son olarak omnivor beslenme vardir. Diger beslenme sekillerinde var
olan yatay c¢izgi ilgili puanlarin rapor edilmedigini gosterir. HEI i¢in olas1 puanlar 0 ile
100 arasinda degismektedir ve daha yiiksek puanlar tiiketilen gidalarin Amerika Birlesik
Devletleri Tarim Bakanligi tarafindan yayinlanan diyet onerileriyle uyumlu oldugunu
gosterir (Hayes,2017).

Vejetaryen bir beslenme aliskanlig1 benimsemis olan kisilerin sayisindaki son artis
ve son yillarda konuya olan daha genis ilgi g6z 6niine alindiginda, vejetaryenligin kisinin
yasam kalitesi ve sagligi iizerindeki farkli etkilerini anlamak kritik oneme sahiptir
(Ekmekcioglu, 2019). Yapilan arastirmalara gore kisinin vejetaryen bir beslenme
aligkanligina sahip olmasinin hem olumlu hem de olumsuz etkileri bulunmaktadir.
Aragtirmacilara gore, vejetaryen beslenmenin saglik iizerinde olumlu etkiye sahip
olabilmesi i¢in beslenme diizeninin iyi bir programa sahip olmasi1 gerekmektedir (Key
vd., 2006; Ozcan, 2016; Ozcan ve Baysal, 2016).

Vejetaryen beslenmenin saglik tizerindeki etkilerine dair yapilan ¢alismalarda 6n
plana c¢ikan bulgulardan bir digeri, kisilerin vejetaryenligi ya tamamen saglik
stireclerinden dolay1 birer mecburiyet olarak se¢meleri ya da etik yonlerden dolay1
yapmis olduklar1 secimlerde sagliklarina iyi geldiklerini fark etmeleridir. Hopwood ve
arkadaglar1  (2020), c¢alismalarinda kisilerin vejetaryen beslenmeyi tercih etme
nedenlerinde ilk nedenin saglik oldugunu ifade etmistir. Arastirmadan elde edilen bir
diger bulgu ise, vejetaryen olmayan kisilerin vejetaryenligi tercih ederlerse bunun
sagliklart icin olacagi yoniindeki diisiinceleridir. Bu anlamda vejetaryen bir diyet
uygulamak, saglikli olmakla ilgili olumlu sonuglarin hem nedeni hem de sonucu olarak
goriilmektedir. Vejetaryenlik ve cesitli saglik durumlariyla olan iligkisini alt baslhklar
altinda ele almak gerektiginde ise, kronik hastalik riskinin kontrolii ve/veya dnlenmesi,
kilo yoOnetimi, sindirim sisteminin igleyisi, gelistirilmis makro ve mikro besin alimi,
azaltilmis cevresel etki, beslenme eksikliklerinin yol acabilecegi risk faktorleri ve sosyal
giicliikler cergevesinde ele alinmaktadir. Belirtilen basliklara iliskin aciklamalar su
sekildedir:

Kronik hastalik riskinin kontrolii ve/veya onlenmesi: Bu beslenme sekli saglikli

aralikta bir beden kitle endeksi saglayabilmesi sebebiyle, hipertansiyonu ve diyabeti olan
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bireylerde olumlu etkiye sahip oldugu gozlemlenmistir. Erkeklerde kolon, prostat ve kalp
hastalig1 icin vejetaryen olanlarin vejetaryen olmayanlara karsilik bu hastaliklara
yakalanma riski azalmaktadir. Ayrica, bu etkiler vejetaryenlerde hem diisiik et tiiketimi
hem de meyve, sebze, tahil ve findik gibi besinlerin alimi ile iliskilidir. Sigara ve alkol
kullaniminin sinirli olmasi da bu ihtimalleri azaltmaktadir (Ozcan ve Baysal, 2016).

Yapilan prospektif calismalarda bitki bazli diyetlerin kardiyovaskiiler saglik sistemi
tizerinde anlamli degisimlere yol a¢tigi gosterilmistir. Ayni ¢alismada iskemik kalp
hastalig1 kaynakli mortalite riskinin vejetaryen olmayanlara gore daha diisiik oldugu
bildirilmistir (Yilmaz, 2018). Erkekler i¢in ise, vejetaryen olanlarin vejetaryen
olmayanlara gore inme gegirerek 6lme orani %22 daha diisiik olarak bulgulanmustir.
Calismada vejetaryen olmayan bir diyetle karsilastirildiginda, vejetaryen bir diyetin
toplam, LDL, HDL ve HDL olmayan kolesterol kan konsantrasyonlarinin yani sira diigiik
kan basmcini, artan kilo kaybini ve gelismis glisemik kontrolii 6nemli 6lciide
distirdligiinii gostermistir Yiiksek LDL kolesterol seviyelerinin kalp hastaligi ve felg
riskini artirdig1 bilinmektedir (Lucka vd, 2019). Klopp ve arkadaglar1 (2003) tarafindan
yiiriitiilen 16 haftalik randomize bir ¢alisma, bitki bazli bir diyetin viicut agirligini ve
insiilin direncini azalttigina dair bulgular sunmustur. Bu ¢alismada, BMI 28 ile 40 kg/m?
arasinda olan saglikli asir1 kilolu veya obez erkek ve kadinlar incelenip 1:1 oraninda
vegan veya kontrol grubuna atamistir. Kontrol grubundaki katilimcilara mevcut
diyetlerini siirdiirmeleri talimati verilirken, vegan grubuna az yagh bir vegan diyeti
benimsemeleri sdylenmistir. 16 hafta sonra vegan grubunda VKI, viicut ve insiilin
direncinde bir azalma olmustur. Hayvansal protein alimindaki azalma, yag kiitlesini 1,45
kg azaltirken, bitki proteini alimimin artmasi yag kiitlesini 0,88 kg azaltmistir.

Kilo yonetimi: Vejetaryen diyetler, et iceren diyetlere gore kalorileri daha diisiik ve
lifleri daha yiiksek egilimde oldugundan saglikli bir kiloya ulasmada ve bu kiloyu
korumada yardimei olabilmektedir. Turner McGrievy ve arkadaslar1 (2015) yaptig1 bir
calismada vejetaryen ve vejetaryen olmayan 18-65 yas arasi kilolu yetiskinlerle en fazla
kilo kayiplarinin vegan diyetle saglanabildigini gézlemlemistir. Saglikli bir bitki bazli
diyetin obezite riskini azaltmasi kismen antioksidan 6zellikleriyle iligskilendirilmektedir.
Bir¢ok saglikl1 bitki bazli gida, antioksidan etkileri olan ve ayn1 zamanda kardiyovaskiiler
hastaliklarda riskin azalmasina katkida bulunabilen polifenoller (PP'ler) ac¢isindan
zengindir. Gidalarda bulunan polifenoller dort siniftan olusur: flavonoidler, ligandlar,

fenolik asitler ve stilbenler. Ozellikle PP'lerin flavonoid smifinin kardiyovaskiiler hastalik
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gelistirme riskini azalttig1 bulunmustur. Hayvansal gidalar, hem demir agisindan var olan
yiiksek degerleri nedeniyle hem de yag oranlar1 degerleriyle obeziteye neden olan riski
ile iligkilendirilmektedir. Bu iligskilenme arastirmacilarin, hayvansal gidanin yer almadigi
bir beslenme seklinde kilo almanin da daha az olacagina iliskin bir atifta bulunmalarina
neden olmustur. (Savage, 2007).

Sindirim sistemi: Yiksek lifli beslenme sayesinde, gelisebilecek olan bagirsak
problemlerine karsi Onleyici ve koruyucu bir yapilanma insa ederek, kanserojen
maddelerin bagirsak boyunca direkt gegisini saglayarak bagirsak duvarinin, kanserojen
madde ve bilesikleri ile temasini azaltmaktadir (Ozcan ve Baysal, 2016). Omnivorlarla
karsilastirildiginda, vejetaryenler daha yiiksek bagirsak mikrobiyom cesitliligine, daha
yiiksek Prevotella, Clostridum, Lactobacillus, Ruminococcus,
bolluguna ve bagirsakta daha diisiik bacteroides ve Bifidobacterium bolluguna sahiptir.

Gelistirilmis makro ve mikro besin alimi: Vejetaryen diyetleri, 6zellikle ¢ok cesitli
bitki ve tohum bazli gidalar igeriyorsa, vitamin ve mineraller agisindan zengin
olabilmektedir (Just ve Payne, 2009).

Azaltlmis c¢evresel etki: Blackstone ve arkadaslari (2018), bitki temelli
beslenmenin iklim degisikligi, arazi kullanimi, tathi su asidifikasyonu, deniz suyu
asidifikasyonu ve hava kirliligine sebep olan partikiil madde boyutlarinda omnivor tarzi
beslenme ve Akdeniz diyetine kiyasla %42 ile %84 oraninda daha az zararli oldugunu
tespit etmistir. Gonzalez-Garcia ve arkadaslar1 (2018), sebze agisindan zengin vegan,
vejetaryen tipi beslenme tiirlerinin kirmizi ete dayali beslenme tiirlerine gore cevreye
daha az olumsuz etki ettigini belirtmistir. Corrado ve arkadaslarina (2019) gore iiretim,
islemleme ve atik boyutlarinin toplamimda omnivor beslenme, vejetaryen ve vegan
beslenmeye gore daha fazla sera gazi salinimina sebebiyet vermektedir. Olumsuz
etkileriyse, bazi vejetaryen diyetleri, 6zellikle 1yi planlanmamis veya kisitlayici olanlar,
beslenme yetersizliklerine ve diger saglik sorunlarina yol acabilir (Key vd., 2006; Ozcan,
2016):

Beslenme eksikliklerinin yol acabilecegi risk faktérleri: 1yi planlamayan bir
bitkisel temelli beslenmenin, eksik olarak viicuda alinan protein, kalsiyum, demir, ¢inko,
B12 vitamini, D vitamini, yag asitleri ve iyot bilesenlerinin kisiyi ¢esitli saglik sorunlari
acisindan risk altina sokabilecegi ileri siiriilmiistiir. Beslenmede yeterli miktarda protein
alinmasi fiziksel gelisim ile hiicresel onarimi, kaslarin islevini devam ettirmesi, sinir ve

bagisiklik sistemi icin ¢ok onemlidir. Bitki temelli besin kaynaklari, hayvansal gidalara
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kiyasla gerekli aminoasitleri diisiik diizeyde icermektedir ve daha az sindirilebilirlige
sahiptir. Soya fasulyesi, kinoa ve amarantin protein igerigi ile viicutta kullanilabilirligi
bakimindan hayvansal kaynakli {irlinlere benzer oldugu bilinmektedir. Bu nedenle vegan
ve vejetaryen bireyler protein alimlarimi kontrol edebilmek icin diyetlerinde bu
yiyeceklere yer vermektedir (Rizzo, 2018).

Sosyal giicliikler: Giliniimiizde restoran, kafe vb. yerlerde vegan, vejetaryen
alternatifler artsa da baskin olarak karsilasilan seceneklerin hepgil beslenme tarzina
uygun olmasi vejetaryen sosyal etkinlikler ve digsarida yemek yeme s6z konusu oldugunda
mesakkatli olabilir.

Ozetle, beslenme yasamin siirdiiriilmesi ve sagligin korunmasi bakimindan temel
etmenlerden biridir. Iyi dengelenmis bir vejetaryen beslenme plani ile olumlu etkiler
goriilebilecegi gibi, planlamada yapilan hatalarin viicut direncini azalttig1 gibi hastaliklara
yakalanma olasiligmi artirmakta ve hastaliklar daha agir seyretmektedir (Ozcan ve

Baysal, 2016).

1.1.5. Vejetaryenlik ve Yeme Tutumlari iliskisi

Psikolojide tutum bir kisiye atfedilmis olan duygular, diislinceler ve davraniglar
meydana getiren egilimler olarak ifade edilmektedir. S6z konusu tutum kavraminin yeme
ile olan iliskisi ise bir kisinin yeme ve beslenme s6z konusu oldugunda bu duruma iligskin
gostermis oldugu diislince, davranis ve duygularindan meydana gelen egilim olarak ifade
edilir (Arkonag, 2008). Kisinin yiyecegini ne zaman hangi miktarda ne kadar siireyle ve
kiminle yiyecegi noktasindaki tercihlerini igeren bir kavramdir. Yeme tutumlar: kiginin
yalnizca organik ve biyolojik gelisimleri ya da ihtiyaclarini icermez. Ayni zamanda
psikolojik ve cevresel ihtiyaglarimi karsilama ve ortaya koyma; bunlara bagl olarak
degiskenlik gostermeyi de kapsar (Shafran ve Robinson, 2004)

Kisinin yeme tutumunda gostermis oldugu davranislar “sagliksiz ya da uyumsuz”
olarak tanimlanabilir (Reba-Harrelsob vd., 2009). Sagliksiz ya da uyumsuz yeme
davraniglari, bir kiginin viicuduna ya da yedigi besinlere yonelik var olan islevsiz diislince
ve davraniglar biitiinii olarak ifade edilmektedir. S6z konusu bu tutumlar su sekilde
orneklendirilir:

e Yiyecekler ile ilgili kat1 kurallara sahip olmak,
e Yediklerini kisitlamak
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e Ac olmadig halde siirekli olarak rahatsiz hissedecegi kadar yemek,

e Yediklerini telafi etmek igin istifra etmek,

e [Laksatif kullanmak veya ekstra egzersiz yapmak gibi davraniglar
bulunmaktadir (Reba-Harrelsob vd., 2009).

Bozulmus yeme tutumlarinin ortaya ¢ikisin1 biyopsikososyal model ile agiklamak
miimkiindiir (Castillo ve Weiselberg, 2017). Bu modele gore bozulmus yeme
davraniglarinin gelisiminde rol oynayan faktorler organik (genetik ve nérokimyasal),
gelisimsel, psikolojik ve toplumsal sebepler ile aciklanabilmektedir. Ayni zamanda
‘ideal’ bedene sahip olmakla ilgili sosyokiiltiirel beklentiler, kisinin kendi karakteristik
Ozellikleri, diirtiisel veya miikemmeliyet¢i bir yapiya sahip olmak bozulmus yeme
davranislart i¢in risk faktoriidiir (Keel ve Forney, 2013). Saglikli beslenme hakkinda
bilgili/egitimli olan bireylerin saglikli beslenmeye 6nem verdikleri ve bunun da beslenme
obsesyonuna yol acabildigi bildirilmektedir (Ergin, 2014). Saglikli beslenmeye 6nem
verilmesi nedeni ile yiyeceklerin nasil hazirlandigimi diistinmek veya giiniin biiyiik bir
cogunlugunu yiyecekleri diigsiinerek gegirmek, yeme bozukluklarinin ortaya ¢ikmasina
neden olabilecek onemli risk faktdrlerini olusturmaktadir (Martins vd., 2011). Bununla
birlikte, yeme bozuklugu olan ya da siiphesi olan bir hasta vejetaryen oldugunda saglik
profesyonellerinin davranisa siiphecilikle yaklastiklari ifade edilmektedir. Arastirmacilar,
vejetaryenligin bazilar1 tarafindan yiyeceklerden kaginmayi mesrulastirmak ve belirli
yeme durumlarindan kaginmak i¢in sosyal olarak kabul edilebilir bir yol ve/veya “daha
siddetli yeme patolojisi i¢in bir duman perdesi" olarak kullanilabilecegini ifade
etmektedirler (Hansson, 2011; Trautmann vd., 2008). Yeme patolojisine sahip olan
bireyler icin vejetaryen beslenme bi¢cimi bireylerin yasaminda, kisitlama cabalarini
kolaylagtirabilme acisindan daha da avantajli hale gelebilir. Bununla birlikte,
vejetaryenlik ve yeme bozukluklari ile ilgili cok az ampirik veri mevcuttur ve sadece iki
calisma herhangi bir yeme bozuklugunun iyilesmesi baglaminda vejetaryenligi
incelemistir (Bardone vd., 2010; Hansson, 2011).

Arastirmalardan elde edilen bulgular, anoreksi nevroza hastalarin yaklagik
%350'sinin bir tiir vejetaryen diyet uyguladigini (%45 ila %54) bildirdigini gostermektedir.
Genel olarak ergen ve geng yetiskin kadinlarin yaklasik %6 ila %34 bu sekilde bir
beslenme aliskanligina sahip olduklarini ifade etmislerdir. Bir ¢alisma, katilimcilarinin
yaklagik yarisinin yeme bozuklugunun baslamasindan birkag yil Once vejetaryen

oldugunu bildirdigini ifade etmistir (Yackobovitch, 2009). Bir diger ¢aligma ise, bu
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durumun vejetaryenlerin sadece kiigiik bir azinlig1 i¢in gegerli oldugunu (%6) ortaya
koymustur. Elde edilen bu sonuglara bagli olarak yeme bozuklugunun baglangici ile
vejetaryenligin baslangici arasindaki zamansal diizen belirsizdir. Vejetaryenligi tercih
etme sebebinin saglik veya kilo verme/koruma sebebi ile etik sebeplerden secildigi
orneklem tarafindan belirtilse de yeme bozuklugu olan veya olmayan orneklerde
vejetaryen olma sebeplerini karsilastiran higcbir ¢alisma bulunamamastir.

Vejetaryen diyetleri uygulayan kisilerin kisitlayic1 yeme, asir1 yeme ve viicut
memnuniyetsizligi gibi diizensiz yeme tutumlar1 ve davraniglari sergileme olasiliklarinin
daha yiiksek olabilecegine rastlanilmistir (Pehlivan, 2021). Bunun nedeni, vejetaryen
diyetlerin bazen etik veya saglik nedenlerinden ziyade diizensiz beslenmeyi 6rtmek veya
viicut agirligint kontrol etmenin bir yolu olarak kullanilmasi olabilecegi belirtilmistir
(Pehlivan, 2021).

Son verilere bakildiginda vejetaryen tip beslenen bireylerin benzer 6zelliklerde olan
hepgillere kiyasla BKI degerlerinin daha diisiik oldugu tespit edilmistir. Bu sonuglar
ozellikle de geng kizlarda vejetaryen tip beslenme tercihlerine neden olmaktadir. Geng
kizlarin tigte birinin kilo vermek amaciyla vejetaryen diyet uyguladiklar1 belirtilmistir
(Barker vd., 2010). Ote yandan, diger arastirmalar vejetaryenligin daha saglikli beslenme
tutumlar1 ve davraniglart ile iliskilendirilebilecegine dair verilere de rastlanmustir.
Ornegin, vejetaryen grup ve hepcil grup arasinda bilingli farkindalik duyma, bilingli
farkindalik kullanma, meditasyon yapma ve farkindalikla yeme aligkanliklarina gore
karsilastirildiginda tiim karsilagtirmalarda da istatistiksel olarak anlamli farklilik
bulunmustur. Tiim karsilastirmalarda vejetaryen grupta, vejetaryen olmayan gruba gore
incelenen durum daha fazla saptanmistir (Ergiin, 2020).

Vejetaryenlik ile yeme tutumlari arasindaki iligkinin, yemekle ilgili kiiltiirel ve
sosyal normlar, bireyin vejetaryen beslenmeyi benimseme motivasyonlar1 ve aldiklari
sosyal destegin diizeyi gibi diger faktorlerden etkilenebilecegini de belirtmek gerekir
(Tepe, 2019). Genel olarak, vejetaryenlik ile yeme tutumlari arasinda bir miktar iligki olsa
da bu iliski mutlaka dogrudan degildir ve bir dizi bireysel ve baglamsal faktdre bagh

olabilir.
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1.2. OMNIVOR BESLENME

1.2.1. Omnivor Beslenme Tanimi

Omnivor beslenme hayvansal ve bitkisel kaynaklardan ¢esitli yiyecekleri i¢eren bir
beslenme seklidir. Buna et, balik, kiimes hayvanlari, siit {irtinleri, yumurtalar, tahillar,
baklagiller, meyveler ve sebzeler dahildir. Omnivor beslenme, kiiltiirel ge¢mis, cografi
konum ve kisisel tercihler gibi faktdrlere bagli olarak iceriginde farkliliklar gosterebilir
(Ayaz, 2018).

Omnivor beslenme ¢ok cesitli besinler saglayabilirken beslenme ihtiyaglarini
karsilayan ve genel sagligi destekleyen bir gida dengesi benimsemek onemlidir. Bu,
yagsiz protein kaynaklarinin se¢ilmesini, ¢esitli renkli meyve ve sebzelerin dahil
edilmesini, tam tahillarin tiiketilmesini ve doymus ve trans yaglarin, ilave sekerlerin ve
sodyum aliminin sinirlandirilmasini, pisirme metotlarinin iyilestirilmesini igerebilir. Bu
lyilestirme yOnergelerini takip etmek ve/veya diyetisyenle ¢aligmak omnivor bir diyetin
beslenme acisindan dengeli olmasina ve sagligi gelistirmesine yardimci olabilir (Ayaz,

2018).

1.2.2. Omnivor Beslenme Kavraminin Tarihsel Gelisimi

Insanlik tarihine bakildiginda, insanlar yaklasik 2.6 milyon yil énce toplayici, daha
sonra avci-toplayict oldugunu ve gilinlimiizden yaklasik 10 bin yil 6nce ise tarima
basladigin1 gormekteyiz. Paleolitik donemde insanlar yemek pisirirken besinleri bir araya
getirmeden tiiketiyorlardi. Fakat bugilinkii beslenme anlayisimizin  ge¢cmisteki
deneyimlerimizin bir birikimi olarak ortaya ¢iktigin1 da unutmamak gerekir (Boudan,
2006). Ayn1 zamanda her toplumun beslenme aligkanligina, damak zevkine, tarihi ve
kiiltiirel yapisina, tarimsal iiretimine gore mutfak kiltiirii de sekillenmektedir (Uzel,
2018)

Omnivor beslenme kavrami, insanlar geleneksel olarak hem hayvansal hem de
bitkisel kaynaklara kadar ¢ok ¢esitli yiyecekleri tiikettiklerinden binlerce yildir insanlik
tarihinin bir pargasi olmustur. Bununla birlikte, omnivor diyeti benimseyen insanlarin
beslenme gereksinimlerine iliskin bilimsel anlayis zamanla geligsmistir. Eski zamanlarda
insanlar, gecimlerini saglamak icin ¢ok ¢esitli bitki ve hayvansal gidalara giivenen avci-

toplayicilardi. Yaklagik 10.000 yil 6nce tarimin gelismesi, daha yerlesik bir yasam
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tarzina, ekinlerin yetistirilmesine ve hayvanlarin evcillestirilmesine yol agarak insanlara
sunulan yiyecek yelpazesini genisletmistir (Fischler, 1980).

19. yiizyilda ise, beslenme ile ilgili bilimsel ¢alismalar sekillenmeye baslamis ve
arastirmacilar gesitli gidalarin besin Ogelerini ve bunlarin insan sagligi tizerindeki
etkilerini arastirmaya baslamistir. Ik beslenme teorileri, protein, yag ve karbonhidratlar
gibi belirli besinlerin dnemine deginmis ve insanlarin tiim bu makro besinleri iceren
dengeli bir diyet tiiketmelerini tavsiye etmistir (Fischler, 1980).

20. ylizyilda beslenme alanindaki arastirmalar genisledik¢e vitamin ve minerallerin
Oonemine ve beslenme ihtiyaglarii karsilamak icin ¢esitli yiyecekleri igeren zengin bir
beslenmeye duyulan ihtiyaca vurgu yapilmistir. 20. yilizyilin ortalarinda, beslenme
uzmanlarinin ve tavsiyelerinin gelistirilmesi, tiim ana gida gruplarindan ¢esitli gidalari
iceren dengeli bir 6giin tiiketimi de dahil olmak tizere saglikli beslenme aligkanliklarini
tesvik etmek i¢in bir olanak saglamistir (Altmann, 2009).

Bugiin, giincel arastirmalar diyet ve saglik arasindaki karmasik iligkilere 1s1k
tuttuk¢a, omnivor beslenme kavrami da gelismeye devam etmektedir. Hayvansal ve
bitkisel kaynaklardan elde edilen besinlerin dengeli bir sekilde Ogiinlere dagilimi,
beslenmenin temel ilkesi olmaya devam ederken, optimal sagliga ulasmak i¢in 6zel
Oneriler yas, cinsiyet, saglik durumu ve kisisel tercihler gibi bireysel faktorlere bagh

olarak degisebilmektedir (Altmann, 2009).

1.2.3. Omnivor Beslenme ve Saghga Etkileri

Omnivor beslenme, tiiketilen belirli besinlerin yani sira yas, cinsiyet ve genel saglik
durumu gibi bireysel faktorlere bagli olarak saglik iizerinde olumlu ve olumsuz etkileri
olabilmektedir. Omnivor beslenme tarzinin sagliga iliskin olumlu yanlar1 su sekilde
belirtilmektedir (Craig, 2010; Saglam, 2021):

Yeterli besin alimi: Omnivor beslenme sekli, kendi basina bitki bazli gidalardan
elde edilmesi zor olabilen protein, demir, kalsiyum, ¢inko ve B12 vitamini dahil olmak
tizere ¢ok cesitli makro ve mikro besinlerin alimini icermektedir.

Kronik hastalik riskinde azalma: Meyveler, sebzeler ve tam tahillar bakimindan
zengin, dengeli, omnivor bir diyet, kalp hastaligi, diyabet ve belirli kanser tiirleri gibi
kronik hastalik riskini azaltmaya yardimci olabilir.

Bununla birlikte, omnivor bir diyet, islenmis ve/veya kirmizi et, doymus ve trans

yaglar, ilave sekerler ve sodyum agisindan yiiksekse insan sagligi lizerinde olumsuz
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etkilere sebep olmaktadir. Omnivor bir diyetin bazi potansiyel olumsuz saglik etkileri
sunlar icerir (Craig, 2010; Saglam, 2021):

Artan kronik hastalik riski: Islenmis ve/veya kirmizi et, doymus ve trans yaglar ve
ilave sekerler agisindan yiiksek bir diyet, kalp hastaligi, Tip 2 diyabet ve belirli tipler
kanser gibi kronik hastalik riskinin artmasiyla iligskilendirilmistir.

Artan gida kaynakli hastalik riski: Uygun sekilde pisirilmemis veya islenmemis
hayvansal iiriinlerin tiiketilmesi, gida kaynakl1 hastalik riskini artirabilir.

Cevresel etki: Hayvansal {irlinlerin iiretimi, sera gazi emisyonlar1 ve su kullanim
da dahil olmak {izere ¢evre iizerinde 6nemli bir etkiye sahip olabilir.

Genel olarak, omnivor beslenme, diger besinlerle dengelenmisse; hayvansal ve
bitkisel temelli kaynaklardan gelen besleyiciligi yogun cesitli yiyecekleri igeriyorsa

saglikli bir se¢im olarak ifade edilebilmektedir.

1.3. ORTOREKSIiYA

1.3.1. Ortoreksiya Tanimi

Ortoreksiya nevroza (ON), ICD-11 ve DSM-V hastalik siniflandirmalarina dahil
edilmemis nispeten yeni bir yeme bozuklugudur. Ortoreksi bir hastalik olarak
smiflandirilmamis olsa da konuya iliskin ¢ok sayida g¢aligma yapilmistir. ON, ilk olarak
1997 yilinda Amerikali Doktor Steve Bartman tarafindan ele alinmistir. Ortoreksi terimi
Yunanca’dan gelmekte olup orthos (normal) ve oreksi (istah) olarak ifade edilir (Kaar
vd., 2017; Lucka vd., 2019). ON ise ‘saglikli’ beslenme ve ‘uygun’ beslenme takintisi ile
karakterize olan, zaman igerisinde giinlik yasami olumsuz etkileyen bir davranis
bozuklugu olarak tanimlanmaktadir. Steven Bratman bu durumu sagligin korunmasi veya
tyilestirilmesi amaciyla uygun yeme davranislar1 ile ortaya ¢ikan patolojik bir takinti
olarak tanimlanmaktadir (Durmaz, 2023).

ON, saglikli beslenmeye dair asirt ve yogun bir duygu ve davramis halini
icermesine bagli motivasyon alani ile birlikte obsesif kompulsif bir durum olarak ifade
edilmistir. Bu durumdan muzdarip olan kisiler gida kalitesine iligskin ciddi bir hassasiyete
sahiptirler. ON bir kisi, ayrica, bir tek yedigi gidanin kalitesine degil, hazirlanisinda s6z
konusu olan tekniklere ve ekipmanlara kars1 da hassasiyet gostermektedir (Hamid vd.,

2018).
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ON tanili kisiler ile yapilan arastirmalarda bu kisilerin {iriin etiketlerini okumak i¢in
uzun siireler ayirdiklar1 ve aligverislerini saglikli gida magazalar1 olarak tarif edilen
yerlerden yaptiklar1 ifade edilmektedir. Bu kisilerin yiyecekleri satin almasi ve
hazirlamasina iligkin birtakim endiseleri s6z konusudur (Aksoydan ve Cameci, 2009;
Barnett, 2016). Yasanilan bu endisenin kaynag1 gidalarin kokeni, yiyeceklerin toplanmasi
ve paketleme seklinde goriilebilmektedir (Wansink, 2010):

a. Gidalarin kokeni: Sebzelere bocek ilaci veya suni giibre uygulandr mi? Siit
iiriinleri hormon igeriyor mu?

b. Yiyeceklerin depolanmasi: Pisirme sirasinda herhangi bir besin kaybedildi
mi? Herhangi bir koruyucu madde eklendi mi?

c. Paketleme: Ambalaj, gida kontaminasyonuna (Ornegin kanserojen
maddelerle) neden olabilir mi? Gida etiketleri, belirli bir {irliniin saglik

giivenligini degerlendirmek icin gereken giivenilir bilgileri sagliyor mu?

Kisilerin gidalara iliskin kaygilarinda ifade edildigi gibi ON kisiler gidalarin
kokeni, yiyeceklerin depolanmasi ve paketleme gibi konularda endigelere ve buna bagh
olarak belli sorulara sahiptirler. Ortorektik bir hasta, yemek yemenin sagliga faydalarini
en list diizeye c¢ikarmak icin, 6rnegin belirli yiyecekleri birlestirmeyerek veya secilen
yiyecekleri yalnizca giinlin belirli saatlerinde veya belirli araliklarla yiyerek belirli
davranis kaliplart  olusturabilmektedir. Ogiinler arasinda yiyecekleri okumak,
kataloglamak, gida iirlinlerini tartmak ve yemek planlamak amaciyla giiniin 6nemli bir
kismim1 ayirmaktadirlar. Baz1 ortorektikler ise, gida islemeyi birakarak besinleri ¢ig
sekilde tiiketmeyi tercih etmektedir (Renolds, 2018). Arastirmalara gére ON kisiler
tarafindan belirlenmis olan bu faaliyetlerin herhangi bir nedenle kesintiye ugramasi ya da
Onlenmesi halinde hissedilen duygu hayal kiriklig1 olmaktadir (Costa vd., 2017). Ancak,
s0z konusu arastirmaya gore, kisiler bu duygunun ardindan tekrar rutinlerine donmeyi
tercih ettiklerini belirtmektedirler. Arastirmalarda bir diger onemli veri de kisilerin
uygulamis olduklar1 bu rutinleri yerine getirmemeleri halinde su¢luluk duymalar1 ve belli
bir kisminin kendini yetersiz hissettigini ifade etmesidir (Sengiil ve Hocaoglu, 2019). Bu
duygular ile kars1 karsiya kalan hastalar beraberinde kendilerini cezalandirma diirtlistinii
hissettiklerini ve bununla birlikte daha kati diyet kisitlamalarina veya arindiric1 aglik

diyetine yoneldiklerini ifade ettikleri bulgulanmistir (Bundors, 2016; Hayes vd., 2017).

24



Ortoreksiya nervozada beslenmede oncelik besinin i¢erdigi degerlerdir. Bu nedenle
bu davranis modeli ayn1 zamanda saglikli bir gida bagimlilig1 veya saplantisina sahip
olma olarak da tanmimlanir. Ortoreksiyada beslenmede oncelik yiyecegin degerleri
oldugundan, tat ya da keyif gibi unsurlar arka planda kalir (Bratman, 2017). Ortoreksik
insanlar tiim hayatlarin1 besleyici olduguna inandiklar1 diyetleri planlayarak, hazirlayarak
ve tiiketerek gegcirebilirler. Bunun gibi tek tarafli bir yemek yeme pratigi, kisiye
baskalarinin yagama ve yeme bi¢imleri {izerinde bir Gistlinliik duygusu da verebilmektedir.
Buna paralel olarak, saglikli beslenmeyi diisiinmek ortoreksiyada neredeyse stirekli
olarak one ¢ikan bir oriintiidiir; bunun hem her tiirlii endiseye kars1 bir savunma hem de
6z-degerin ana kaynag1 oldugu sdylenebilir. Ote yandan, bu psikolojik sikintiya, bedensel
yaralanmaya veya sosyal izolasyona yol agabilir (Bratman, 2017). Yapilan ¢aligmalar da
bunu destekler niteliktedir. Caligmalar, diyet se¢imlerine ¢ok fazla odaklanmalarinin bu
kisilerin toplumsal sistem i¢indeki isleyislerine 6nemli dlgiide etki ettigine; ortak yemek
alanlarinda arkadaslariyla beraber yemek yemekten ciddi oranda kagindiklarina isaret
etmektedir (Martins, vd., 2011; Sengiil, 2019).

Bratman (2017), ON hastalarinin amacinin zayif olmak olmadigini iddia
etmektedir. ON'lu bireyler fazla kilolu hissetmezler; bunun yerine, beslenmeleri icerikler
bakimindan miikemmel olursa her seyin yoluna girecegi diisiincesine sahiptirler.
Gergekei veya abartili bir sekilde saglikli veya dengeli olmaya ¢alismaktadirlar.
Ortoreksik bireyler, biyolojik olarak temiz ve herbisitler, bocek ilaglar1 ve yapay katki
maddeleri icermeyen saglikli gidalar1 yemeyle ilgili patolojik bir endise
hissedebilmektedirler (Arusoglu, 2006). Ortoreksiyanin klinik bir fenomen olarak
tanimlanmasina katkida bulunan kriterlere iliskin farkli goriislere ragmen, saglikl
beslenmeyle ilgili zorlayici veya asirt zihinsel mesguliyetin sosyal, akademik ve
profesyonel alanlarda islevselligi bozdugu konusunda fikir birligi olmas1 dikkat ¢ekicidir.
Kompulsif yeme aligskanliklar1 veya ritiielleri, yetersiz beslenme ve kilo kayb1 diger
yaygin semptomlardir. Birey tarafindan belirlenen beslenme standartlarina
uyulmamasinin sugluluk, utang ve kaygi gibi duygusal yansimalar1 vardir (Varga vd.
2013).

National Eating Disorders Association [NEDA]’a (2018) gore, DSM-5’te tani
kriterlerinin belirlenmemesinden dolay1 bu bozukluk ile ilgili 6énemli bilgilerin elde

edilmesi zorlagmakla birlikte bozuklugun kendi bagina bir bozukluk mu yoksa anoreksiya
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nervozanin veya obsesif kompulsif bozuklugun bir alt tiirii mii oldugu da tam olarak

belirlenememektedir.

1.3.2.

Tam Kriterleri

Ortoreksiya, su an itibariyle, Mental Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El

Kitabinda (DSM-5) resmi olarak taninan bir tanisal kavram degildir; bu nedenle resmi bir

tan1 kriteri yoktur. Bununla birlikte, ON i¢in birtakim tan1 olciitleri de gelistirilmistir.

Moroze ve arkadaslarinin 2014 yilinda yayinladigi bu dlgiitler su sekildedir:

Kriter A: Yemeklerin kalitesi ve kullanilan malzemeler ile ilgili kaygilara

odaklanarak “saglikli gidalar” la ilgili saplant1 haline gelen durumlar. (Asagidakilerden

iki veya daha fazlasi varsa.)

Besin igerinin “safligi/temizligi” ile ilgili kurallar1 sebebiyle beslenme agisindan
dengesiz ve smirli igerikte olan bir yeme diizeni.

Igerigi temiz olmayan ve/veya sagliksiz olarak degerlendirilen yiyeceklerin
fiziksel veya duygusal saglik ya da her ikisi {izerindeki etkisi hakkinda kaygi ve
endise duyma.

Hastanin “sagliksi1z”’ olduguna inandig1 yiyeceklerden; herhangi bir yag, koruyucu
madde, gida katki maddesi, hayvansal {iriin veya sagliksiz olarak kabul edilen
diger maddeleri iceren gidalar1 yemeyi reddetme.

Beslenme uzmani olmadiklar1 halde bireyler; yiyeceklerin kalitesi, hazirlama
asamalar1 hakkinda uzun saatler okuma yapma (3 saat ve daha fazla).

“Sagliksi1z” veya “saf olmayan” gidalarin tiiketildikten sonra su¢luluk duygusu ve
endise hissetme.

Kisilerin dogru bulmadiklar1 diger beslenme sekillerine kars1 hosgoriisiiz olma.
Bireyin gelirine gore degerlendirildiginde, kaliteli ve temiz igerigi olan yemekler

i¢in agir1 miktarda para harcamasi.

Kriter B: Obsesyonel mesguliyet. (Asagidakilerden biri varsa)
Beslenme dengesizlikleri nedeniyle fiziksel sagligin bozulmasi (6rnegin, dengesiz
beslenme nedeniyle kotii beslenmenin gelismesi).
Bireyin “saglikli” beslenme hakkindaki inanglarmma odaklanan takintil
diisiinceleri ve davranislart nedeniyle sosyal, akademik veya mesleki islevsellikte

bozulma.
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Kriter C: Bu bozukluk obsesif kompulsif bozukluk veya sizofreni ya da bagka bir
psikotik bozukluk gibi baska bir bozuklugun belirtilerinin alevlenmesine bagli degildir.

Kriter D: Bu bozukluk, bazi dini inaniglara bagl gida tercihi ya da tan1 konulmus
gida alerjileri veya 6zel diyet gerektiren tibbi hastaliklarla agiklanamaz.

Saglik davraniglarinin temellerinden biri olan saglikli yasam ve beslenme bigimi
davranisi bir siire sonra ‘sagliksiz, yasami tehdit eden bir durum’ haline gelebilir (Sengiil

ve Hocaoglu, 2019).

1.3.3. Siiflandirma

Minnesota'da yeme, kilo alma ve beden imaj1 sorunlar1 olan hastalar1 tedavi etme
konusunda 10 yillik deneyime sahip bir psikoterapist olan Kater'e gore, hastalarindan
bazilar1 bu kategoriye girebilir ve Bratman tarafindan listelenen semptomlara sahip
olabilirler. Kater'e gore bu kisiler, diger yeme bozukluguna sahip hastalarla bazi ortak
egilimler olarak mitkemmeliyetgilik ve kontrol arzusu gibi 6zellikler sergileyebilmektedir
(Bratman, 2000). Diger bir noktada, Kater tarafindan yapilan baska bir calismaya gore,
ideal diyet i¢in ¢abalayan hastalar ile bulimikler veya anorektikler arasindaki en temel
ayrim, kilo vermeye dair duyulan istektir (Mathieu, 2005).

Miikemmellige ulasma ¢abalar1 nedeniyle, ortorektik insanlar diyetlerini kademeli
olarak kisitlama egilimindedir. Bu da yiyebilecekleri yiyeceklerin c¢esitliliginde dnemli
bir diisiise neden olur. Bu diisiis yetersiz beslenmeyle sonuglanabilir. Yetersiz beslenme
ayrica osteoporoz, diizensiz adet kanamalar1 ve siirekli kan basinci diisiislerinin yol agtigi
kalp sorunlariyla da iliskilendirilmistir. Diyet ¢esitlendirilmezse viicut vitamin, mineral
ve besin eksikligi ¢ekebilir. Sonuca hizlica varmak i¢in yapilan bu tarz diyetler siklikla
zarara neden olmaktadir. Ancak degismeyen sey, uzun bir siire boyunca kisitli bir diyet
uygulayan birinin olumsuz fiziksel ve fizyolojik etkiler yasama olasiligidir.
Mikemmellige ulasma cabasiyla Ogiinlerini kademeli olarak kisitlama egilimleri
nedeniyle, ortoreksiyasi olan kisiler 6zellikle beslenme yetersizlikleri ile karsilagsma riski

altindadir (Sinton, 2005).
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1.4. YEME TUTUMU

Kisinin beslenme ile ilgili tim bilgi, duygu, goriis ve eylemlerini igeren yeme
aligkanliklar1, motor, biligsel, sosyal ve duygusal gelisiminin temelini olustursa da yine
de ¢evreden etkilenen karmagsik bir olgu olarak diisiiniilmektedir (Kochan ve Arslan,
2021). Insanlarin neyi, ne zaman, nasil, ne kadar ve kiminle yiyecegi gibi yeme
tercihlerini i¢eren psikolojik ve sosyal faktdrlere bagli olarak degisebilen bir kavram olan
yeme tutumu, c¢ocukluktan itibaren gelisen ve ailesel, sosyokiiltiirel ve O0grenme
faktorlerine bagli olan bir kavramdir (Shafran ve Robinson, 2004).

Yeme davranisi karmasik bir davramis sekli olarak ifade edilmekedir. Yeme
davraniginin karmasik olmasinin nedeni olarak ise, bireylerin her giin cesitli kisisel,
sosyal, kiiltiirel, cevresel ve ekonomik faktdrlerden etkilenen gida kararlarina sahip
olmalar1 gosterilmektedir (Just ve Payne, 2009). Bireysel faktorlerin, sosyal ortamlarin,
fiziksel ortamlarin ve makro diizeydeki ortamlarin gida sec¢imleri lizerindeki etkisini
dikkate alan ekolojik bir model, yeme davranisinin ¢ok sayida belirleyicisinin
anlasilmasinda yarar saglamaktadir (Larson ve Story, 2009). Yeme davranigini ve yiyecek
secimini etkileyen bireyler arasi faktorler arasinda fizyolojik siirecler (6rnegin aglik,
tokluk, tath yiyecekler i¢in dogustan gelen tercih, beyin mekanizmalar1) ve psikolojik
stiregler (6rnegin 6grenilmis yiyecek tercihleri, bilgi, motivasyonlar, tutumlar, degerler,
kisilik oOzellikleri, biligsel siire¢ler, 6zdenetim) yer alir. Buna karsilik yapilan
arastirmalarda sosyal ¢cevrenin de yeme davranisi tizerinde 6nemli bir etkisi oldugu ifade
edilmektedir (Savage, 2007).

Yeme davranisi, baskalarinin  gozlemlenmesi ve gida  kurallarinin
icsellestirilmesiyle  dogrudan  sekillendirilebilir ~ bir  davramis  olarak  da
degerlendirilmektedir. Kisilerin gida davranisi iizerinde etkisi olan bu faktorler su sekilde
siralanmaktadir (Wansink, 2010):

e (Gidalarin mevcut durumu,

e (Gidalarin sagladig1 baglam,

e (Gidanin belirginligi,

e Paketin son kullanma siiresi

e Tabak / porsiyon biiytikliigii ve

e (esitli yiyecek g¢esitleri gibi dis ipuglarinin dahil oldugu fiziksel
ozelliklerdir.
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Arastirmalara gore, ekonomik yapilar, gida ve tarim politikalari, gida liretimi ve
dagitimi, gida pazarlamasi ve kiiltiirel normlar ve degerler dahil olmak iizere makro
diizeydeki ortamlar gida secimleri ve yeme davranisi lizerinde daha dolayli ancak giiclii
bir etkiye sahip olabilir. Yeme davranisinin belirleyicileri {izerine yapilan arastirmalar,
bireyler arasi degiskenleri biiyiik Olgiide vurgularken, cevresel etkiler ve bunlar
arasindaki etkilesim hakkinda énemli 6lciide daha az sey bilinmektedir. Ozellikle, yeme
davranisinda yer alan mekanizmalar1 daha iyi anlamak i¢in ¢esitli alt gruplar arasinda
daha iyi 6nlemler kullanarak ¢ok diizeyli arastirmalar yapilmasi gerekmektedir (Larson
ve Story, 2009).

Yeme aligkanliklarinda bireysel farkliliklar goriilebilir; bazi insanlar bozulmus
yeme davraniglarma sahipken, digerleri tipik yeme aligkanliklarina sahip olabilir.
Insanlarin beslenmeye yénelik tutumlar1 genel olarak kisinin hayatini tehlikeye atmayan,
giinliik 1slevselligini engellemeyen, fiziksel ve ruhsal sagligini koruyan dengeli bir oriintii
olarak gézlemlenebilmektedir. Ancak, bununla birlikte, normal yeme tutumlarinin net bir
cercevesi yoktur (Karabekir, 2020).

Bireylerin yeme aligkanliklar1 g¢esitli sosyal, bilissel, duygusal ve cevresel
faktorlerden etkilenir. Yeme bozukluklarinin ortaya ¢ikmasinda 6nemli bir faktor de
kisilerin yeme tutumlarmmin bozulmasidir (Batgiin ve Utku, 2006). Beslenme
aliskanliklari, ¢esitli nedenlerden dolay1 sagliksiz yeme davranislarina yol acabilir.
Bozulmus yeme davranislari, basta fiziksel, psikolojik ve sosyal sorunlar olmak iizere
cesitli sorunlara neden olabilir. Bedensel islevler i¢in yetersiz beslenme talepleri ve yeme

bozukluklar1 da yanlis yeme davraniglarindan kaynaklanmaktadir (Tuncel vd., 1992).

1.4.1. Yeme Tutumu Smiflandirmalari

Gliniimiizde bozulmus yeme tutumlari, klinik goriiniimleri bakimindan artig
gosteren ve yordayict kriterleri netlestirilemediginden uygun tedavi protokolii
uygulanmadiginda olumsuz sonuglara neden olabilen olast yeme bozuklugu tanisinin
onciilleri olarak gozlemlenmektedir (Toker ve Hocaoglu, 2009).

Yeme bozukluklar: tipik olarak Amerikan Psikiyatri Birligi tarafindan yayimlanan
Mental Bozukluklarin Tanisal ve Sayimsal El Kitabinda Kitabi'nda (DSM-5), kisinin
yemek, viicut agirhigi ve fiziksel goriintiisii ile ilgili diislincelerinde ve yeme

davraniglarinda bozulmalarla kendini gosteren durumlar olarak tanimlamaktadir. DSM-
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5’te belirtilen tani kriterlerine gore cesitli tiirlerde siniflandirilmaktadir. DSM-5 yeme
bozuklugu tanilarin1 asagidaki gibi 6zetlemektedir (APA, 2013; Fairnburn ve ark., 2003;
Becker ve ark.,1999):

Anoreksiya Nervoza: Normalden daha diisiik viicut agirligi, kilo almaya iliskin
yogun bir korku, kilo algisinda bozulmanin var olmasi ile karakterize bir yeme bozuklugu
olarak ifade edilir. Anoreksiya tanisina sahip kisiler, yasamlarinda 6nemli miidahalelerin
var olmasina ragmen konuya iligkin yogun ¢aba gostererek kilolarin1 ve beden imajlarini
kontrol altinda tutmaya calisirlar. En genel belirtileri su sekilde ifade edilir (Wansink,
2010):

e Asin kilo kayb1 veya beklenen gelisimsel kilo alimi1 yapmama

e Ince goriiniim

e Anormal kan sayimi

e Yorgunluk

e Uyku uyuyamama

e Bas donmesi veya bayilma

e Soguga kars1 hosgoriistizliik

e Diizensiz kalp ritimleri

e Kollarin veya bacaklarin sigsmesi

e Diyet veya orug yoluyla gida alimin1 ciddi sekilde kisitlamak

e Asiri egzersiz yapmak

e Laksatif, lavman, diyet yardimcilar1 veya bitkisel {irtinlerin kullanimini
icerebilen yiyeceklerden kurtulmak i¢in asiriya kagma ve kendi kendine
indiiklenen kusma

e Bazen baskalari icin ayrintili yemekler pisirmeyi ancak onlart yememeyi
iceren yiyeceklerle mesgul olmak

e Genellikle yag ve kalorisi diisiik olan sadece birkag belirli "giivenli" yiyecek

yemek

Bulimia Nervoza: Tekrarlayan tikinircasina yeme ataklari, ardindan kendi kendine
kusma, orug tutma veya asir1 egzersiz gibi telafi edici davraniglar ve tikinircasina yeme
ataklari sirasinda yeme iizerinde kontrol eksikligi hissi seklinde goriilmektedir. En genel
belirtileri su sekilde ifade edilir (Trautman vd., 2008):

e Viicut sekli ve kilo ile 6nemli dl¢iide mesgul olmak
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e Kilo alma korkusunun siirekli olmasi,

e Beslenme dongiisiinde tek seferde anormal derecede biiylik miktarlarda
yiyecek yeme ataklarinin olmasi

e Asirt yemeyi birakamama ya da ne yedigini kontrol edememe hali ile iligkili
kontrol kayb1

e Tikinircasina yeme ardindan kilo almamak kusmaya veya ¢ok fazla egzersiz
yapmaya zorlamak

e Kilo kaybr icin asir1 diyet takviyeleri veya bitkisel tirtinler kullanmak

Tikinircasina yeme bozuklugu: Tekrarlayan tikinircasina yeme ataklar1 ve ataklar
sirasindaki yeme davranisi tizerinde kontrol eksikligi hissi ile karakterize edilmektedir.
Buna karsilik, tikinircasina yeme bozuklugunda bulimia nervozada goriilen telafi edici
davraniglar goriilmez. En genel belirtileri ise asagida belirtildigi sekilde ifade
edilmektedir (Mirzaei vd, 2016):

o Ug saatlik bir siire gibi belirli bir siirede alisilmadik derecede biiyiik
miktarlarda yiyecek yemek,

e Yeme davraniginin kontrolde olmadigini fark etmek,

e Tokluk halinde veya a¢ hissedilmediginde dahi yemek yemek,

e Rahatsiz edici derecede doyana kadar yemek yemek,

e Sik sik yalniz veya gizlice yemek yemek,

e Yemek yenmesi ile beraber depresif, igrenmis, utanmis, suglu veya iizgiin
hissetmek

e Sik sik diyet yapmak ancak kilo kaybinda etki alamamaktir.

Kacingan/Kisitlayict Gida Alim Bozuklugu (ARFID): Kacinan Kisitlayic1 Gida
Alim Bozuklugu (ARFID), DSM-5’te ele alinan yeni bir bozukluktur. Bu bozukluk daha
oncesinde ‘“secici yeme bozuklugu" olarak anilmistir. ARFID, her iki bozuklugun da
tiiketilen yiyecek miktar1 ve/veya tiirlerinde sinirlamalar igermesi bakimindan anoreksiya
ile benzerlik gostermesine karsilik viicut sekli veya boyutu veya sismanlik korkusu
hakkinda herhangi bir sikintiy1 barindirmaz. En genel belirtileri su sekilde ifade edilir
(Hayes vd., 2017):

e Onemli kilo kayb1 (veya ¢cocuklarda beklenen kilo alimia veya bocalayan
biiylimeye ulasilamama).

e Onemli beslenme yetersizligi.
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e Enteral beslenme veya oral besin takviyelerine bagimlilik.

e Psikososyal islevsellikle belirgin miidahale.

Diger Belirlenmis Beslenme veya Yeme Bozuklugu (OSFED): Yeme bozuklugu
semptomlar1 olan ancak yukaridaki tanilardan herhangi biri i¢in tam kriterleri
karsilamayan bireyleri kapsar. Ornekler arasinda kusma bozuklugu, atipik anoreksiya

nervoza ve gece yeme sendromu yer alir.

1.5. YEME TUTUMU ve ORTOREKSIYA ILISKIiSi

Yeme tutumlar1 ve ortoreksiya, her ikisinin de bireyin gida ve yeme davranislariyla
iligkisini icermesi bakimindan birbiriyle iliskilidir. Yeme tutumlari, bireyin yemek, diyet,
kilo ve beden imaj1 hakkindaki tutum ve inanglarini ifade eder. Ortoreksiya ise, sadece
"saglikli" yiyecekler yemeye yonelik islevsiz bir takintiy1r tanimlamak i¢in kullanilan bir
terimdir (Dell'Osso vd., 2016). Ancak, yeme tutumlar1 ve ortoreksiya birbiriyle iliskili
olsa da ayn1 sey degildir. Yeme tutumlari, kisitlayici yeme, tikinircasina yeme, bosaltma
ve asir1 egzersiz dahil olmak iizere gida ile ilgili bir dizi tutum ve davranisi icerebilir. Ote
yandan ortoreksiya, 6zellikle "temiz" veya "saglikli" gidalar yemeye takintili bir sekilde
odaklanmayi; sagliksiz veya saf olmayan olarak algilanan gidalardan kaginmay1 igerir
(Dell'Osso vd., 2016).

Ortoreksiyasi olan kisiler yiyeceklerle ilgili kat1 kurallar gelistirebilir. Bu kurallara
uyamadiklarinda endiseli veya sikintili hale gelebilir ve sagliksiz olarak nitelendirdikleri
yiyeceklerin bulundugu sosyal ortam ve durumlardan kagmabilirler. Bu durum yetersiz
beslenmeye, sosyal izolasyona ve diger olumsuz saglik problemlerine yol acabilir (Garner
vd., 1979). Saglikli beslenmeye odaklanmak genellikle olumlu olsa da yiyeceklerle
sagliksiz bir sekilde mesgul olmanin ve asir1 kisitlayici bir diyetin hem fiziksel hem de

zihinsel sagliga zarar verebilecegini unutmamak 6énemlidir (Segura vd., 2012).
1.5.1. Vejetaryen ve Omnivor Beslenen Gruplarda Ortoreksiya ve Yeme Tutumlar
Mliskisi

Ortoreksiya, baslangicta bireyin beslenme diizenini veya yeme aligkanliklarini ve
genel sagligini iyilestirmek amaciyla ortaya ¢ikmaktadir (Haman vd, 2015). Ancak,

zamanla bu saglikli beslenmeye dair egilimleri bireyler i¢in takint1 haline gelebilmektedir
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(Durmaz, 2023). Ortorektik bireylerin biiyiik bir ¢ogunlugu sebze ve meyveleri
pisirmeden tiiketmektedirler (Pontillo vd, 2022). Genellikle makrobiyotik ve vejetaryen
beslenme seklini benimsemislerdir. Pisirme teknikleri ve yontemlerini fazlasiyla
onemsedikleri i¢in, mikrodalga firinda ve aliiminyum kaplarda pisirilmis yiyecekleri
tilkketmekten kaginmaktadirlar (Durmaz, 2023). Dogru beslenmeye énem vermenin kilo
alma endisesini de arttirdigi gozlemlenmistir. Yeme tutumunda bozulma arttikca
ortorektik belirti diizeyinde de artis olmaktadir (Arslantas ve ark., 2017).

Arastirmalar hem vejetaryen hem de omnivor gruplarda ortoreksiya ile yeme
tutumlar1 arasinda bir iliski olabilecegini gostermektedir. Brytek-Matera ve arkadaslar
(2019) tarafindan yapilan bir ¢calismada, vejetaryenlerin omnivorlara kiyasla daha yiiksek
ortoreksiya seviyelerine sahip oldugu ve daha yiiksek ortoreksiya seviyelerinin her iki
grupta da daha kati yeme tutumlariyla iliskili oldugu bulunmustur. Benzer sekilde,
Mathieu (2005) tarafindan yapilan bir calismada, daha yiiksek ortoreksiya diizeylerine
sahip hem vejetaryen hem de omnivor katilimcilarin, daha yiliksek diizeyde diyet
kisitlamas1 ve viicut agirligr ve sekli ile ilgili artan endiseler gibi daha diizensiz yeme
tutumlarina sahip olduklari bulunmustur. Son olarak, Varga ve arkadaslar1 (2014)
tarafindan yapilan bir ¢calismada, yliksek diizeyde ortoreksiyaya sahip katilimcilarin, kat
yeme tutumlarina katkida bulunabilecek yliksek diizeyde obsesif-kompulsif 6zelliklere
de sahip olduklar1 bulunmustur.

Portekiz'de bir spor salonunda antrenman yapan yaklasik 200 kisiden olusan bir
orneklem tizerinde yapilan arastirma kisilerin %51'inden fazlasinin ortoreksik
davranislara sahip oldugunu ortaya koymustur (Cigekoglu ve Tungay, 2018). Orneklemde
yasin yiikselmesi ile beraber ortoreksik davranislarda azalma oldugu; kisilerin cinsiyeti
ve egitimlerinin anlamli bir etkiye sahip olmadigi ifade edilmistir. Arastirmacilar
ortoreksi riskinin ortaya ¢ikmasinin, goriiniim ve fiziksel aktivite ile ilgili diyet dis1
yontemlerle iligkili oldugu belirtilmistir. Arastirmadan elde edilen bulgular ile Cigekoglu
ve Tungay (2018) tarafindan yapilan ¢alismanin bulgularinin da benzer sonuglara sahip
oldugu goriilmektedir. Arastirmacilar g¢aligmalarinda vejetaryen, vegan ve diyet
uygulamayan 62 yetiskin katilimei ile ¢alismislardir. Arastirma sonucunda vejetaryen /
vegan diyet uygulayan kisilerin ORTO-11 anketinde ortalama 27,7; diyet yapmayan
kisilerin ise 27,1 puan aldig1 bulgulanmigtir.

Polonya'da Bratman Ortoreksiya Testi ile gergeklestirilen bir calismada 1.346

vejetaryen ve 1.265 vejetaryen olmayan bir grup lizerinde yapilan bir ¢calismada ise farkl
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sonuglara ulasildig1 dikkat ¢ekmektedir (Dittfeld vd., 2017). Arastirmadan elde edilen
bulgular saglikli gida takintisinin vejetaryenlerde (%30,5) vejetaryen olmayanlara
(%26,4) gore daha yiiksek oldugu sonucunu ortaya koymustur. Bu noktada, aragtirmaya
gore ortoreksi lakto-vejetaryenleri ve ovo-vejetaryenleri veganlardan daha giiglii diizeyde
etkiledigi goriilmektedir. Elde edilen bu sonug, ayni zamanda, vejetaryenlikten daha
kisitlayict bir bi¢cim olarak veganligin, hayvansal kokenli tiim iiriinlerin veya hayvan
kullanimiyla yapilan {iriinlerin kullanimini ortadan kaldiran bir yasam tarzi olmasi, saglik
yoniiniin yalnizca katma deger olmasiyla a¢iklanmistir (Dittfeld vd., 2017). Anna Brytek-
Matera ve arkadaslar1 (2018) da vegan beslenme ile ortoreksiya nervoza baglaminda
besinlere karsi benzer tutumlarin olduguna dikkat ¢ekmistir. Bu tutumlar arasinda,
saglikli ve organik gida tiikketimine odaklanma, alinan gidanin kalitesine odaklanma,
belirli beslenme kurallarina gore gida aliminin azaltilmasi, hangi yiyeceklerin "serbest"
ve hangilerinin "yasak" oldugunu belirten beslenme kurallari, kat1 gida kurallar1 ve
kisinin yeme tutumlarinda esnek kalamama yer almaktadir. Bu ozellikler, vegan
beslenmenin daha kati ve smirlayict bir beslenme diizeni gerektirmesinden
kaynaklanabilecegini de diisiindiirtmektedir. Yeme tutumlar1 ile ortorektik egilim
arasindaki iligkinin ele alindig1 bir diger calismada ise, yeme tutumunda bozulma olan

grupta ortorektik egilimin daha yiiksek oldugu bulunmustur (Arusoglu, 2008).
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2 YONTEM

Ortoreksiya nervoza, giinliik yasami etkileyecek kadar saglikli beslenme
konusunda sagliksiz hale gelen bir diisiinme seklini tanimlamak i¢in kullanilan bir
tanimlamadir. Ortoreksiyasi olan bireyler yiyeceklerinin igeriginin temizligi ile asiri
derecede mesgul olabilir ve kat1 diyet kurallarindan saptiklarinda sugluluk veya endige
hissedebilirler (Moroze ve ark., 2014).

Vejetaryenlik ve ortoreksiya arasindaki iligkiyi arastiran ¢esitli ¢alismalarda birbiri
ile tutarsiz sonuglar elde edilmistir. Baz1 calismalarda vejetaryenlerin ortoreksiya
gelistirme riskinin daha yiiksek oldugunu bulunmustur (Pontillo ve ark., 2022). Ancak,
diger caligmalarda vejetaryenler ile vejetaryen olmayanlar arasinda ortoreksik egilimler
acisindan anlamli bir fark bulunmamustir (Ergiin, 2020). Bu g¢eliskili bulgular,
vejetaryenlik ile ortoreksiya arasindaki iliskinin karmasik oldugunu ve kisilik 6zellikleri
ve kiiltiirel etkiler gibi bireysel faktorlerden etkilenebilecegini gostermektedir (Chard,
2018; Garcia, 2015). Bu noktada, konuya iliskin ¢aligmalarin siirliligi baglaminda, s6z
konusu tez ¢aligsmasi kapsaminda 6zellikle ortoreksiyaya odaklanilmis, diyet secimleri ile
gida ve yeme davraniglarima yonelik tutumlar arasindaki iligkinin incelenmesi
amaglanmistir. Amaca bagli olarak, vejetaryen ve omnivor gruplarda ortoreksiya
yayginliginin yani sira bu iki grup arasindaki yeme tutum ve davraniglarindaki farkliliklar
incelenmistir.

Belirtilen amag¢ dogrultusunda belirlenen hipotezler ise, asagida belirtildigi
sekildedir:

H1: Vejetaryen beslenenlerin, omnivor beslenenlere gore ortoreksiya diizeyi daha

yuksektir.

H2: Vegan beslenenlerin, omnivor beslenenlere gore kisitlayici yeme davranigi

daha ytiksektir.

H3: Vegan beslenenlerin, lakto-ovo-vejetaryen beslenenlere gore kisitlayici yeme

davranis1 daha yiiksektir.

H4: Vejetaryen beslenenler omnivor beslenenlerden daha bozuk yeme

tutumlarina sahiptir.
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HS: Vejetaryenligi saglik sebebi ile secen bireylerde ortoreksiya egilimi etik

sebepler icin segenlerden yiiksektir.

H6: Veganlarin ortoreksiya diizeyleri lakto-ovo vejetaryen beslenenlere gore daha

yiiksektir.

2.1. ARASTIRMANIN EVRENI ve ORNEKLEMI

Aragtirmanin evreni, vejetaryen ve omnivor (her seyi yiyen) beslenen gruplardaki
bireylerdir. Evrende yer alan kisilerin demografik 6zellikleri, cinsiyet dagilimi, yas
dagilimi, egitim durumu, ¢alisma durumu, gelir diizeyi, iliski durumu ve psikolojik destek
alma durumuna gore incelenmistir. Kolayda Ornekleme yonteminin kullanildigi bu
calismada katilimcilarin katilimi i¢in sehir sinirlandirmasi yapilmamgtir. Tiirkiye’nin her
bolgesinden, farkli sehirlerden bireylerin arastirmaya katilmasi desteklenmistir.
Aragtirmaya iliskin yapilan bilgilendirme neticesinde aydinlatilmis onam formuna
olumlu cevap veren katilimcilarla uygulamaya devam edilmis olup veri toplama siirecine
katilan 523 birey ¢alismanin 6rneklemini olusturmustur. Calismaya katilan bireyler i¢in
belirlenen igleme kriteri katilimcilarin 18-65 yas araliginda olmasidir. Katilimcilar igin

herhangi bir digslama kriteri bulunmamaktadir.

2.2. ARASTIRMANIN MODELI

Arastirma, vejetaryen ve omnivor beslenen gruplarda ortoreksiya ve yeme
tutumlariin incelenmesi lizerine odaklanmaktadir. Bu agiklayict (tanimlayici) ¢alisma
modeli, katilimcilarin demografik 6zelliklerini (cinsiyet, yas, egitim durumu, calisma
durumu, gelir diizeyi, iliski durumu vb.) ve beslenme sekillerini (vejetaryen veya
omnivor) incelemektedir. Ayrica, U¢ Faktorlii Yeme Olgegi ve Ortoreksiya Nervoza
Olgegi kullanilarak katilmcilarin  yeme tutumlari ve ortoreksiya diizeyleri
degerlendirilmektedir. Calismanin genel modeli, vejetaryen ve omnivor beslenen
gruplarin yeme tutumlar1 ve ortoreksiya diizeyleri arasindaki iliskileri anlamak iizerine
odaklanmaktadir. Bu modelde, beslenme tercihleri ve demografik faktorlerin yeme

tutumlar1 ve ortoreksiya tizerindeki etkisi analiz edilmektedir.
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2.3. VERILERIN TOPLANMASI

Arastirmanin veri toplama siireci Oncesinde Beykoz Universitesi Bilimsel
Arastirma ve Yayin Etik Kurulu'na bagvuruda bulunulmustur. Degerlendirme sonrasi
23/02/2023 tarihinde arastirmanin yapilmasi etik olarak uygun goriilmiistiir. Benzer
sekilde, veri toplama siirecine gegcmeden dnce arastirmanin veri toplama araclar1 olarak
belirlenen Olgekleri hazirlayan uzmanlardan 6lgeklerin kullanimi igin izinler alinmistir.
Alinan etik kurul izni ve 6l¢ek kullanim onaylar1 sonrasi ¢alismanin veri toplama siirecine
gecilmigtir. Ulasilan katilimcilardan aydinlatilmis onam formunu kabul edenlerle
calismaya devam edilmis ve Google Forms uygulamasinda olusturulan 6lgek

uygulamasina ait link katilimcilara ¢evrimigi platformlar araciligi ile ulastirilmastir.

Olgekleri kullanilarak 523 kisiden veri toplanmustir. Eksik ve kayip veriler
regresyon yontemi ile analiz edildikten sonra 32 katilimcinin verileri ¢eliskili
yanitlarindan dolayr veri setinden kaldirilmis ve veri analizi 491 kisi iizerinden

yapilmigtir.

2.4. VERI TOPLAMA ARACLARI

Aragtirmanin veri toplama seti ili¢ boliimden olusmaktadir. Birinci boliimde
katilimcilarin demografik bilgilerinin yer aldigi Demografik Bilgi Formu; ikinci boliimde
ve {iiincii boliimde Ortoreksiya Nervoza (ORTO-11) Olgegi yer almistir. S6z konusu

veri toplama araclarina ait bilgiler asagida detayl bir sekilde paylasilmistir.
2.4.1. Demografik Bilgi Formu

Arastirmact tarafindan hazirlanan Demografik Bilgi Formunda katilimcilarin
cinsiyet, yas, egitim durumuna dair sorular yer almaktadir. Belirtilen demografik bilgi
sorularmin yani sira, daha 6nce psikolojik destek alinip alinmadigi, beslenme sekli,
beslenme tercihleri eger vejetaryeni isaretlediyse hangi tip oldugu, vejetaryen beslenmeyi
tercih etme sebebi, bu beslenme tipini ne kadar zamandir uyguladigina dair spesifik bilgi

sorular1 yer almaktadir.
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2.4.2. Uc Faktorlii Yeme Olcegi

Ug Faktorlii Yeme Olgegi (Three Factor Eating Questioniare ~TFEQ) ilk olarak
Stunkard ve Messic (1985) tarafindan yemenin davranigsal ve biligsel bilesenlerini
dlemek amaciyla gelistirilmistir (Karakus, 2016). Olgegin Tiirkce uyarlama galigmast ise,
Karakus ve arkadaslar1 (2016) tarafindan gercgeklestirilmistir. Tiirkceye c¢evrilmis
formunda 21 madde yer almistir. Bu boliimdeki maddelerin tamamu 41ii Likert tiiriinde
olup yanitlar 1= Kesinlikle yanlig, 2= Cogunlukla yanlis, 3= Cogunlukla dogru ve 4=
Kesinlikle dogru seklindedir. TFEQ-R21, kontrolsiiz yeme, bilissel kisitlama ve duygusal
yeme olmak iizere 3 faktorlii bir yap1 gostermektedir. TFEQ-Tr21’in alt faktorleri
“Kontrolsiiz Yeme”, “Bilissel Kisitlama” ve “Duygusal Yeme” olarak adlandirilmastir.
DFA analiz sonuglarina gore 393,68/186=2,116 degeri miikemmel bir uyum gostermistir.
Diger uyum indeksleri incelendiginde degerleri RMSEA=0,066, S-RMR=0,063,
RMR=0,059, CFI=0,94, NNFI=0,93 olarak hesaplanmistir. Modelin RMSEA, S-RMR,
RMR, CFI, NNFI sonuglarina gore kabul edilebilir bir uyuma sahip oldugu goriilmektedir
(Karakus vd, 2016).

e Kontrolsiiz yeme (KY) (uncontrolled eating); aglik hissedildigi ve dis bir uyarana
maruz kalindigt zaman yemek iizerine kontrolii kaybetme egilimini
degerlendirmekte olup dokuz madde i¢cermektedir.

e Biligsel kisitlama (BK) (cognitive restraint); viicut agirligii ve viicut seklini
korumak i¢in besin alimini kontrol etme egilimini degerlendirir. Alti maddeden
olusmaktadir.

e Duygusal yeme (DY) (emotional eating); yalnizlik hissi, endise ya da moral
bozuklugu gibi olumsuz ruh hali ile asir1 yeme arasindaki iligkiyi Olger. Altt

madde igermektedir.
2.4.3. Ortoreksiya Nervoza (ORTO-11) Olcegi

Olgek, Bratman (2000) tarafindan hazirlanan 10 soruluk ortoreksiya kisa soru
kagidinda yer alan ifadelerin, Donini ve arkadaslar1 (2005) tarafindan gelistirilmesi ve
degistirilmesi ile olusturulmustur (Arusoglu vd, 2018). Baz1 sorular ¢ikarilip yerlerine
farkli sorular eklenmistir. Orijinal haliyle ORTO-15 Olgegi, ilk olarak italya’da
gelistirilmis, ortoreksiya nervoza egilimini degerlendirmek i¢in diizenlenmis bir

degerlendirme aracidir (Arusoglu vd., 2018). Olgek, Arusoglu ve arkadaslar1 (2008)
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tarafindan Tiirkceye uyarlanmistir. Uyarlama ¢alismasinda 6lg¢egin i¢ tutarliligini
incelemek tlizere 15 madde lizerinden hesaplanan Cronbach Alfa degeri 0.44 iken bu
deger 11 madde iizerinden hesaplandiginda 0.62 olarak belirlenmistir. Olgekte
tutulmasina karar verilen 11 madde icin yeniden faktor analizi yapilmis ve 6zdegeri 1’in
tizerinde ti¢ faktor elde edilmistir. Ancak maddelerin ¢ogunun birinci faktore yiliklenmesi,
ikinci ve ticlincii faktorde ikiser madde bulunmasi nedeniyle iki faktorlii ¢oziime gidilmis;
bu durumda da birinci faktore 8, ikinci faktdre 3 maddenin yiiklendigi goriilmiistiir.
Acikladiklar varyans ise sirastyla %24.94 ve %12.25 olarak hesaplanmistir. Faktorler
i¢in elde edilen Cronbach Alfa degerleri de sirasiyla .70 ve .31 olarak bulunmustur. i¢
tutarlilik degerleri, 15 madde lizerinden elde edilen faktor yapilarina ait degerlerden daha
yiiksek olmakla birlikte, ikinci faktoriin i¢ tutarlilik katsayisinin ve madde sayisinin diisiik

olmas1 nedeniyle, dl¢egin tek bir yap1 halinde ele alinmas1 daha uygun bulunmustur.

Tablo 2.1. Kullamlan Olgeklerin i¢c Tutarhhk Katsayilar

Olgekler Alt Faktorler Cronbach’s Alpha
Orto-11 Olgegi 0.699
Bilissel Kisitlama 0.858
Ug Faktorlii Yeme Olcegi Duygusal Yeme 0.937
Kontrolsiiz Yeme 0.866

Tablo 2.1°de yapilan Cronbach’s Alpha i¢ tutarlilik testi sonucunda kullanilan
dlgeklerin ve alt faktdrlerinin i¢ tutarlilik katsayilar verilmistir. “ORTO-11 Olgegi” igin
0.699, “Uc¢ Faktorlii Yeme Tutumu Olgegi” bilissel kisitlama alt faktorii igin 0.858,
duygusal yeme alt faktorii icin 0.937 ve kontrolsiiz yeme alt faktorii i¢in 0.866 olarak
bulunmustur. Elde edilen bu degerler kullanilan 6lgeklerin giivenilir diizeyde oldugunu
ve Olcekte bulunan maddelerin birbiriyle tutarli ve ayni o6zelligin 6gelerini

degerlendirmeyi hedefleyen maddelerden olustugunu gostermektedir.

2.5. VERILERIN iSTATISTIiKSEL ANALIZI

Aragtirma verileri IBM SPSS 26 (IBM Statistical Package for Social Sciences)
araciligiyla bilgisayar ortamina yiiklenip ve degerlendirilmistir. Veriler, analize alinan
491 veri seti tizerinden degerlendirmeye alinmistir. Kategorik degiskenlerin tanimlayici
istatistiklerine frekans analizi yapilip say1 ve ylizde olarak sunulmustur. Jondau ve

Rockinger (2003)’e gore katilimcilarin demografik bilgilerinin kullanilan dlgege veya alt
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boyutlarina ait carpiklik ve basiklik indeksleri £3 araliginda yer aldiginda normal dagilim
varsayimini sagladigini belirtmistir. Niimerik degiskenlerin normal dagilima uygunlugu
carpiklik ve basiklik indeksleri kullanilarak incelenmistir. Normal dagilima uydugu
belirlenen degiskenler icin gruplar arasinda istatistiksel anlamliliklarda “Bagimsiz
Orneklemler I¢in T Testi ve Tek Yonlii Varyans Analizi Testi” istatistiksel yontem olarak
kullanilmistir. Degigkenlerin gruplar arasi varyanslarmin homojenligi Levene testi ile
degerlendirilmis olup farklilik tespit edilen gruplarda farkliligin hangi alt gruplara ait
oldugunu belirlemek i¢in Post-Hoc yontemlerinden Tukey HSD testi, 6lgekler arasindaki
iliskiyi incelemek igin Pearson Korelasyon analizi kullanilmustir. Istatistiksel anlamlilik

diizeyleri ise p< 05, p<.01 olarak kabul edilmistir.
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3 BULGULAR

Calismanin bu boliimiinde arastirmadan elde edilen bulgulara yer verilmistir.

Tablo 3.1. Katihmcilarin Sosyo-Demografik Bilgilerinin Frekans Analizi

Degiskenler n %
Cinsiyet

Kadin 435 88.6
Erkek 48 9.8
Diger 8 1.5
Yas

18-25 Yas 218 444
26-35 Yas 225 45.8
36-45 Yas 36 7.3
46 yas ve lizeri 12 24
Egitim Diizeyi

Lise 26 53
On Lisans 30 6.1
Lisans 292 59.5
Yiiksek Lisans 133 27.1
Doktora 10 2.0

Calisma Durumu

Evet 286 58.2
Hayir 205 41.8
Gelir Diizeyi

Diisiik 111 22.6
Orta 338 68.8
Yiiksek 42 8.6

Iliski Durumu

Evli 95 19.3
Bekar 321 65.4
Diger 75 15.3

Daha once psikolojik destek aldimiz m?

Evet 215 43.8
Hayir 219 44.6
Su an almaktayim 57 11.6
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Beslenme sekliniz nedir?
Vejetaryen Beslenme 298 60.7
Omnivor Beslenme 193 39.3

Tablo 3.1.°de katilimcilarin sosyo-demografik bilgilerine ait bulgulara yer
verilmistir. Katilimeilarin %60.7’s1 (298 kisi) vejetaryen, %39.3’1 (193 kisi) omnivor
beslenme sekline sahip olmak iizere toplam 491 birey ¢alismaya alinmistir. Caligmaya
alman katilmeilarin %88.6’s1 kadin (435 kisi), %9.8°1 erkek (48 kisi) ve %1.5’1 diger
cinsiyetine (8 kisi) sahiptir. Katilimcilarin yaslari incelendiginde %44.4°i4 18-25 yas
araliginda (218 kisi), %45.8’1 26-35 yas aralifinda (225 kisi) ve %9.7’si 36 yas ve
tizerinde (48 kisi) oldugunu belirtmistir. Katilimeilarin %5.3°1 lise (26 kisi), %6.1°1 6n
lisans (30 kisi), %59.5°1 lisans (292 kisi), %27.1° yiiksek lisans (133 kisi) ve % 2’si
doktora (10 kisi) egitim diizeyine sahiptir. Katilimeilarin %58.2°si aktif bir sekilde
calistigimi (286 kisi) ve %41.8’1 ¢alismadigint (205 kisi) belirtmistir. Katilimcilarin
%22.6’s1 diisiik gelire sahip iken %68.8°1 orta ve %8.6’s1 yiiksek gelir diizeyine sahiptir.
Katilimceilarin 9%19.3°1 evli (95 kisi), %65.8°1 bekar (321 kisi) ve %15.3"i diger iliski
durumuna (75 kisi) sahiptir. Katilimcilarin daha once psikolojik destek alip almadiklar
soruldugunda %43.8’1 daha 6nce psikolojik destek aldigini (215 kisi), %44.6’s1 psikolojik
destek almadigini (219 kisi) ve %11.6’s1 halen psikolojik destek almakta oldugunu (57
kisi) belirtmistir.

Tablo 3.2. Katihmcilarin Bazi Demografik Bilgilerinin Frekans Analizi

Degiskenler n %
Vejetaryen Tipi

Vegan 134 45.0
Lakto Vejetaryen 32 10.7
Ovo Vejetaryen 8 2.7
Lakto-Ovo Vejetaryen 97 32.6
Pesko Vejetaryen 15 5.0
Semi-Vejetaryen 12 4.0

Vejetaryen beslenmeyi tercih etme sebebiniz?

Etik/Ahlaki Sebepler 263 88.3
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Saglikli Beslenme/ Saglik Sorunu 17 5.7

Diger 18 6.0

Vejetaryen beslenmeyi ne zamandir uyguluyorsunuz?

1-6 Ay 7 2.3
6-9 Ay 10 3.4
9-12 Ay 14 4.7
1-3 Y1l 127 42.6
3 Y1l ve lizeri 140 47.0

Omnivor beslenmeyi tercih etme sebebiniz nedir?

Kiiltiirel Ogrenme 56 30.6
Saglikli Beslenme/ Saglik Sorunu 59 29.0
Lezzetini seviyorum 78 40.4

Tablo 3.2°de katilimcilara ait baz1 demografik bilgiler incelenmistir. Vejetaryen
katilimcilarin vejetaryen tipi soruldugunda %45.0°1 (134 kisi) vegan, %10.7’si lakto
vejetaryen (32 kisi), %2.7°si ovo vejetaryen, %32.6’s1 (97 kisi) lakto-ovo vejetaryen,
%5.0’1 pesko vejetaryen ve %4.0°1 (12 kisi) semi vejetaryen oldugunu belirtmistir.
Katilimcilarin  vejetaryen beslenme sebepleri soruldugunda %488.3°1i etik/ahlaki
sebeplerden dolay1 (263 kisi), %5.7’s1 saglikli beslenme veya saglik problemlerinden
dolay1 (17 kisi), %6’s1 ise diger sebeplerden dolay1 vejetaryen beslendigini belirtmistir.
Katilimceilarin %2.3’1 1-6 ay (7 kisi), %3.4°1 6-9 ay (10 kisi), %4.7’s1 9-12 ay (14 kisi),
%42.6’s1 1-3 yil ve %47.0’1 ise 3 yil ve daha uzun siiredir (140 kisi) vejetaryen
beslendigini belirmistir.

Omnivor beslenme sekline sahip katilimcilarin omnivor beslenmeyi tercih etme
sebepleri soruldugunda %30.6’s1 kiiltiirel 6grenmeden (56 kisi), %29.0’1 saglikli
beslenme veya saglik problemlerinden dolay1 (59 kisi) ve %40.0°1 lezzetini sevdigi i¢in

omnivor beslenmeyi tercih ettigini belirtmistir.
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Tablo 3.3. U¢ Faktorlii Yeme Olcegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Olgeginin

Sosyo-Demografik Bilgilere Gore Carpikhik ve Basiklik Degerleri

Biligsel Kisitlama Duygusal Yeme Kontrolsiiz Yeme Ortoreksiya Nervoza
Degiskenler Carpiklik Basiklik Carpiklik Basiklik Carpiklik Basiklik Carpiklik Basiklik
Cinsiyet
Kadin -0.122 -0.566 0.090 -0.666 0.396 0.321 0.083 -0.302
Erkek -0.081 -0.332 0.043 -0.427 -0.069 -0.377 -0.389 -0.364
Diger -1.844 1.374 0.958 -0.542 0.184 -0.399 1.830 1.767
Yas
18-25 Yas -0.191 -0.485 0.061 -0.685 0.398 0.698 0.163 -0.268
26-35 Yas -0.069 -0.458 0.092 -0.539 0.408 0.269 -0.031 -0.420
36-45 Yas -0.351 -1.251 0.240 -0.706 0.200 -0.717 -0.235 -0.129
46 yas ve lizeri -0.024 -1.424 -0.012 -0.483 -0.689 0.057 1.073 0.815
Egitim Diizeyi
Lise 0.028 -0.928 0.355 -0.079 0.213 0.119 -0.599 -0.431
On Lisans -0.064 0.220 -0.516 -0.664 -0.039 -0.753 -0.504 -0.908
Lisans -0.239 -0.540 0.066 -0.579 0.305 0.248 0.175 -0.414
Yiiksek Lisans 0.006 -0.575 0.160 -0.640 0.724 0.722 0.105 -0.232
Doktora 0.033 -0.575 0.328 0.948 0.012 -2.098 0414 -1.009
Calisma Durumu
Evet -0.030 -0.488 0.100 -0.548 0.419 0.138 0.102 -0.429
Hayir -0.281 -0.526 0.062 -0.729 0.292 0.621 0.054 -0.299
Gelir Diizeyi
Diisiik -0.111 -0.433 0.005 -0.668 0.384 0.466 0.239 -0.163
Orta -0.153 -0.560 0.051 -0.682 0.308 0.214 -0.002 -0.420
Yiiksek -0.180 -0.521 0.353 0.204 0.468 0.397 0.249 -0.375
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iliski Durumu

Evli

Bekar

Diger

Daha once psikolojik
destek aldiniz m1?
Evet

Hay1r

Su an almaktayim
Beslenme Sekliniz nedir?
Vejetaryen Beslenme

Omnivor Beslenme

-0.179
-0.052
-0.434

-0.012
-0.190
-0.377

-.0134
-0.145

-0.808
-0.480
-0.193

-0.432
-0.509
-0.724

-0.478
-0.609

0.049
0.130
-0.105

0.237
0.027
-0.189

0.057
0.101

-0.614
-0.633
-0.559

-0.636
-0.534
-0.381

-0.675
-0.528

0.368
0.404
0.216

0.419
0.244
0.689

0.358
0.375

0.317
0.316
0.435

0.359
0.187
0.672

0.343
0.219

0.049
0.046
0.252

0.102
0.106
-0.095

0.126
0.019

-0.597
-0.317
-0.279

-0.432
-0.235
-0.576

0.026
-0.862
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Tablo 3.4. Ug Faktorlii Yeme Olcegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Olceginin Bazi Demografik Bilgilere Gore Carpikhk ve Basikhk Degerleri

Bilissel Kisitlama Duygusal Yeme Kontrolsiiz Yeme Ortoreksiya Nervoza

Degiskenler Carpiklik Basiklik Carpiklik Basiklik Carpiklik Basiklik Carpiklik Basiklik
Vejetaryen Tipi
Vegan -0.174 -0.201 0.088 -0.377 0.311 0.252 0.006 2.548
Lakto Vejetaryen -0.129 -0.730 0.174 -1.179 -0.338 0.459 -0.245 -0.586
Ovo Vejetaryen 0.095 -0.489 -0.223 -0.532 -0.111 -0.718 -1.541 2.006
Lakto-Ovo

-0.106 -0.840 0.050 -0.893 0.506 0.225 0.264 0.414
Vejetaryen
Pesko Vejetaryen -1.092 0.704 -0.767 0.556 0.699 -0.172 0.621 0.357
Semi-Vejetaryen -1.021 0.621 -1.308 2.380 0.754 0.459 -0.046 -0.276
Vejetaryen
beslenmeyi tercih
etme sebebiniz?
Etik/Ahlaki

-0.190 -0.487 0.054 -0.650 0.378 0.325 0.132 0.212
Sebepler
Saglikli Beslenme/

-0.716 -0.099 -0.087 0.044 -0.390 -0.396 0.086 -1.516
Saglik Sorunu
Diger -0.070 -0.872 0.292 -1.204 0.380 2.407 -0.182 -0.275
Vejetaryen

beslenmeyi ne

46



zamandir
uyguluyorsunuz?

1-6 Ay

6-9 Ay

9-12 Ay

1-3 Y1l

3 Yil ve iizeri

Omnivor
beslenmeyi tercih
etme sebebiniz
nedir?

Kiiltiirel Ogrenme
Saglikli Beslenme/
Saglik Sorunu
Lezzetini

seviyorum

0.567

-0.552

-0.910

-0.208

0.041

-0.131

-0.309

-0.045

1.098
1.324
0.686
-0.665

-0.419

-0.904

-0.481

-0.379

-0.620
-1.009
0.314
0.119

0.070

-0.148

0.246

0.095

1.316
1.556
-0.913
-0.914

-0.538

-0.670

-0.468

-0.518

0.696
1.192
0.154
0.610

0.014

-0.060

0.548

0.531

0.491

1.776

-0.394
0.386

-0.075

-0.563

0.184

0.660

-0.319
1.586
-0.180
0.275

-0.023

0.110

-0.038

-0.016

0.473

1.955

0.309

-0.313

0.104

-0.865

-0.922

-0.762
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Tablo 3.3 ve 3.4’te katilimcilarm kisisel bilgilerinin Ug¢ Faktorlii Yeme Olgegi,
ORTO-11 Olgegi puanlarma iliskin ¢arpiklik ve basiklik indeksi degerleri verilmistir.
Carpiklik basiklik indeksleri incelendiginde -3 ile +3 arasinda oldugu ve normallik
varsayimini sagladigi tespit edilmistir.

Tablo 3.5. U¢ Faktorlii Yeme Olcegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Olgegi Puanlarinin
Katihmeilarin Cinsiyetine Gore Incelenmesi

. Cinsiye
Olgekler n x Ss F p Fark
t —_—
Kadin 435 2.25 0.63 1.118 0.328 -
Bilissel
Erkek 48 2.38 0.63
Kisitlama
Diger 8 2.41 0.55
Kadin 435 2.37 0.80 0.013 0.988 -
Duygusal Erkek 48 2.38 0.67
Yeme
Diger 8 2.41 0.44
Kadin 435 2.40 0.58 0.949 0.388 -
Kontrolsiiz
Erkek 48 2.28 0.52
Yeme
Diger 8 2.33 0.50
Kadin ap 435 2.54 0.41 5.876 0.003** a>b
Orto-11 Erkek o 48 2.74 0.47
Diger v 8 2.37 0.40

#p < .05 **p < 01

Tablo 3.5’te katilimcilarin cinsiyetlerinin Ug Faktorlii Yeme Olgegi alt faktorleri
ve ORTO-11 Olgegi puanlari arasinda anlamli bir farklilik olup olmadigini incelenmek
icin yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan analizler sonucunda

katilimcilarin biligsel kisitlama (F=1.118, p=0.328), duygusal yeme (F=0.013, p=0.988)
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ve kontrolsiiz yeme (F=0.949, p=0.388) puanlar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli bir

farklilik bulunamanustir (p>0.05). ORTO-11 Olgegi puanlart agisindan istatistiksel

olarak anlamli bir farklilik tespit edilmistir. (F=5.876 p<0.01) Bu farklilik incelendiginde
erkek katilimcilarin (Ort=2.74, Ss=0.41) cinsiyetini diger (Ort=2.37, Ss=0.40) belirten

katilimcilardan ortoreksiya nervoza puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu tespit

edilmistir.

Tablo 3.6. U¢ Faktorlii Yeme Olgegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Ol¢egi Puanlarinin

Katiimcilarin Yas Gruplarina Gore incelenmesi

Olgekler Yas n x Ss F P Fark
18-25 Yas 218 2.23 0.60 1.034 0.377 -
26-35 Yas 225 2.32 0.64
Biligsel
Kisitlama
36-45 Yas 36 2.18 0.66
46 yas ve
¥ 12 2.18 0.77
tlizeri
18-25 Yas 218 2.38 0.76 0.051 0.985 -
26-35 Yas 225 2.37 0.78
Duygusal
Yeme
36-45 Yas 36 2.32 0.91
46 yas ve
yas 12 2.38 0.90
lizeri
18-25 Yas 218 2.36 0.54 0.167 0.919 -
26-35 Yas 225 2.40 0.60
Kontrolsiiz
Yeme
36-45 Yas 36 2.42 0.66
46 yas ve
vas 12 2.40 0.54
lizeri
18-25 Yas 218 2.52 0.41 1.989 0.115 -
Orto-11 26-35 Yas 225 2.60 0.43
36-45 Yas 36 2.51 0.38
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46 yas ve

uzeri

12

243

0.47

*p <.05 **p < .01

Tablo 3.6’da katilimcilarin yas gruplarinin Ug Faktorlii Yeme Olcegi alt faktorleri

ve ORTO-11 Olgegi puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik olup olmadigini incelenmek

icin yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan analizler sonucunda
katilimcilarin biligsel kisitlama (F=1.034, p=0.377), duygusal yeme (F=0.051, p=0.985),
kontrolsiiz yeme (F=0.167, p=0.919) ve ORTO-11 Olgegi (F=1.989, p=0.115) puanlari

acisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunamamistir (p>0.05).

Tablo 3.7. U¢ Faktorlii Yeme Olgegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Ol¢egi Puanlarinin

Katiimcilarin Egitim Diizeylerine Gore Incelenmesi

Olgekler Egitim Diizeyi n x Ss F P Fark
Lise 26 2.06 0.58 1.346 0.252 -
On Lisans 30 2.30 0.70
Bilissel
Lisans 292 2.29 0.42
Kisitlama
Yiiksek Lisans 133 2.26 0.60
Doktora 10 1.98 0.61
Lise 26 2.17 0.82 1.318 0.262 -
On Lisans 30 2.53 0.77
Duygusal .
Lisans 292 2.39 0.78
Yeme
Yiiksek Lisans 133 2.35 0.80
Doktora 10 2.01 0.50
Lise 26 2.31 0.69 0.835 0.503 -
On Lisans 30 2.22 0.55
Kontrolsiiz .
Lisans 292 2.40 0.58
Yeme
Yiiksek Lisans 133 2.39 0.57
Doktora 10 2.46 0.41
Orto-11 Lise a 26 2.28 0.40 3.610 0.007%* b>a
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On Lisans » 30 2.68 0.47

Lisans ab 292 2.56 0.42
Yiiksek Lisans

133 2.57 0.39
ab
Doktora ap 10 2.44 0.40

*p <.05 **p < 01

Tablo 3.7°de katilimcilarin egitim diizeylerinin U¢ Faktorlii Yeme Olgegi alt
faktorleri ve ORTO-11 Olgegi puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik olup olmadigini
incelenmek icin yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan analizler
sonucunda katilimeilarin biligsel kisitlama (F=1.346, p=0.252), duygusal yeme (F=1.318,
p=0.262) ve kontrolsiiz yeme (F=0.835, p=0.503) puanlar1 agisindan istatistiksel olarak
anlamh bir farklilik bulunamamistir (p>0.05). ORTO-11 Olgegi puanlari acisindan
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilmistir. (F=3.610 p<0.01) Bu farklilik
incelendiginde egitim diizeyi lise (Ort=2.28, Ss=0.40) olan katilimcilarin ortoreksiya
nervoza degerlerinin egitim diizeyi 6n lisans (Ort=2.68, Ss=0.47) olan katilimcilardan

daha diistik oldugu tespit edilmistir.

Tablo 3.8. U¢ Faktorlii Yeme Olgegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Ol¢egi Puanlarinin

Katiimcilarm Calisma Durumlarina Gore incelenmesi

. Calisma
Olgekler n x Ss t p Fark

Durumu -

Evet 286 2.23 0.63 -1.557 0.120 -
Bilissel
Kisitlama

Hayir 205 2.32 0.62

Evet 286 2.39 0.79 0.651 0.516 -
Duygusal
Yeme

Hayir 205 2.34 0.77

Evet 286 2.38 0.61 -0.265 0.791 -
Kontrolsiiz
Yeme

Hayir 205 2.39 0.53

Evet 286 2.57 0.42 0.971 0.332 -
Orto-11

Hayir 205 2.53 0.42
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*p <.05 #p <.01

Tablo 3.8°de katilimcilarin ¢alisma durumlarmin Ug Faktorlii Yeme Olgegi alt
faktorleri ve ORTO-11 Olgegi puanlar1 arasinda anlamli bir farklilik olup olmadigini
incelenmek i¢in yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan analizler
sonucunda katilimecilarin biligsel kisitlama [t(490)=-1.557, p=0.120], duygusal yeme
[t(490)=0.651, p=0.516], kontrolsiiz yeme [t(490)=-0.265, p=0.791] ve ORTO-11 Olgegi
[t(490)=0.971, p=0.332]" puanlar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
bulunamamustir (p>0.05).

Tablo 3.9. U¢ Faktorlii Yeme Olcegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Olgegi Puanlarimin

Katihmeilarin Gelir Durumlarima Géore incelenmesi

.. Gelir
Olgekler n x Ss F p Fark

Diizeyi =

Diisiik 111 2.21 0.62 1.558 0.205 -
Bilissel

Orta 338 2.26 0.62
Kisitlama

Yiiksek 42 2.41 0.67

Diisiik 111 2.31 0.72 1.552 0.213 -
Duygusal Orta 338 2.41 0.71
Yeme

Yiiksek 42 2.21 0.69

Diisiik 111 2.28 0.48 2.481 0.085 -
Kontrolsiiz

Orta 338 2.42 0.60
Yeme

Yiiksek 42 2.38 0.62

Diisiik 111 2.52 0.42 0.684 0.505 -
Orto-11 Orta 338 2.56 0.42

Yiiksek 42 2.60 0.46

*p <.05 #p <.01
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Tablo 3.9’da katilmcilarin gelir diizeylerinin Ug¢ Faktorlii Yeme Olgegi alt
faktorleri ve ORTO-11 Olgegi puanlari arasinda anlamli bir farklilik olup olmadigim
incelenmek icin yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan analizler
sonucunda katilimcilarin bilissel kisitlama (F=1.558, p=0.205), duygusal yeme (F=1.552,
p=0.213), kontrolsiiz yeme (F=2.481, p=0.085) ve ORTO-11 Olgegi (F=0.684, p=0.505)

puanlari agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunamamastir (p>0.05).

Tablo 3.10. U¢ Faktorlii Yeme Olgegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Ol¢egi Puanlarinin

Katihmeilarin iliski Durumlarina Gére incelenmesi

.. Mliski
Olgekler n x Ss F p Fark
Durumu =
Evli 95 2.27 0.64 0.926 0.397
Biligsel
Bekar 321 2.24 0.61
Kisitlama
Diger 75 2.35 0.66
Evli 95 242 0.81 0.355 0.701
D 1
Hygusa Bekar 321 2.37 0.78
Yeme
Diger 75 2.32 0.75
Evli 95 2.45 0.58 0.862 0.423
Kontrolsiiz
Bekar 321 2.38 0.58
Yeme
Diger 75 2.33 0.55
Evli 95 2.58 0.44 0.542 0.582
Orto-11 Bekar 321 2.54 0.42
Diger 75 2.58 0.42

*p <.05 #p <.01

Tablo 3.10’da katilimcilarin iliski durumlarmin Ug Faktorlii Yeme Olgegi alt
faktorleri ve ORTO-11 Olgegi puanlari arasinda anlamli bir farklilik olup olmadigini

incelenmek i¢in yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan analizler
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sonucunda katilimcilarin biligsel kisitlama (F=0.926, p=0.397), duygusal yeme (F=0.355,
p=0.701), kontrolsiiz yeme (F=0.862, p=0.423) ve ORTO-11 Olgegi (F=0.542, p=0.582)

puanlari agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunamamustir (p>0.05).

Tablo 3.11. U¢ Faktorlii Yeme Olcegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Olcegi Puanlarinin

Katiimcilarin Psikolojik Destek Alma Durumlarina Gére Incelenmesi

. Psikolojik
Olgekler n x Ss F p Fark
Destek =
Evet 215 2.23 0.61 0.596 0.551
Bilissel Hayir 219 2.29 0.63
Kisitlama
Su an
57 2.30 0.66
almaktayim
0.039
Eveta 215 2.30 0.80 2.427 ) b>a
Duygusal
Hayir ap 219 2.39 0.77
Yeme
Su an
57 2.55 0.71
almaktayim
Evet 215 2.38 0.61 0.031 0.970
Kontrolly Hayir 219 2.39 0.55
Yeme
Su an
57 2.39 0.57
almaktayim
Evet 215 2.55 0.42 0.066 0.936
Orto-11 Hayir 219 2.56 0.42
Su an
57 2.55 0.43
almaktayim

*p <.05 #p <.01

Tablo 3.11°de katilimcilarin psikolojik destek alip almamalarmin Ug Faktérlii
Yeme Olgegi alt faktorleri ve ORTO-11 Olgegi puanlar arasinda anlamli bir farklilik
olup olmadigini incelenmek i¢in yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan
analizler sonucunda katilimcilarin biligsel kisitlama (F=0.596, p=0.551), kontrolsiiz yeme
(F=0.031, p=0.970) ve ORTO-11 (F=0.066, p=0.936) puanlar1 agisindan istatistiksel
olarak anlamli bir farklilik bulunamamuistir (p>0.05). Duygusal yeme puanlar1 agisindan

istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edilmistir. (F=2.427, p=0.039) Bu farklilik
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incelendiginde psikolojik destek almakta olan katilimcilarin (Ort=2.55, Ss=0.71)
duygusal yeme diizeyleri daha once psikolojik destek almis katilimcilarin (Ort=2.30,
Ss=0.80) diizeylerinden daha yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Tablo 3.12. U¢ Faktorlii Yeme Olcegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Olgegi Puanlarimin

Katilimcilarin Beslenme Sekillerine Gore incelenmesi

Sleekd Beslenme S Fark
gekler n S t ar
Sekli X P

Vejetaryen 298 2.24 0.62 ) 0.346
Bilissel 0.944
Kisitlama
Omnivor 193 2.30 0.64
0.021
Vejetaryen 298 2.44 0.79 2.309 a>b
Duygusal *
Yeme
Omnivor b 193 2.27 0.75
Vejetaryen 298 241 0.60 1.201 0.230
Kontrolsiiz
Yeme
Omnivor 193 2.35 0.55
Vejetaryen 298 2.55 0.41 ) 0.800
0.253
Orto-11
Omnivor 193 2.56 0.44

%p < .05 **p < 01

Tablo 3.12°de katilimcilarin beslenme sekillerinin {i¢ faktorlii yeme olgegi alt
faktorleri ve ORTO-11 Olgegi puanlari arasinda anlamli bir farklilik olup olmadigini
incelenmek i¢in yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan analizler
sonucunda katilimcilarin biligsel kisitlama [t(490)=-0.944, p=0.346], kontrolsiiz yeme
[t(490)=1.201, p=0.230] ve ORTO-11 Olgegi [t(490)=-0.253, p=0.800] puanlar
acisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunamamistir (p>0.05). Duygusal
yeme puanlar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklhilik tespit edilmistir
[t(490)=2.309 p=0.021]. Bu farklilik incelendiginde vejetaryen beslenen katilimcilarin
(Ort=2.44, Ss=0.79) duygusal yeme diizeyleri omnivor beslenen katilimcilarin (Ort=2.27,
Ss=0.75) diizeylerinden daha ytiksek oldugu tespit edilmistir.
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Tablo 3.13. U¢ Faktorlii Yeme Olcegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Olgegi Puanlariin

Katiimcilarin Beslenme Sekillerine Gore incelenmesi

. Vejetaryen
Olgekler o n x Ss F P Fark
Tipi =
Vegan 134 2.24 0.65 0.801 0.550 -
Lakto
32 2.20 0.66
Vejetaryen
Ovo
) 8 2.27 0.97
Biligsel Vejetaryen
Kisitlama Lakto-Ovo 97 2.26 0.64
Vejetaryen
Pesko
15 2.01 0.45
Vejetaryen
Semi-
12 247 0.66
Vejetaryen
Vegan 134 247 0.78 0.650 0.662 -
Lakto
] 32 2.27 0.86
Vejetaryen
Ovo
) 8 2.10 0.66
Duygusal Vejetaryen
v Lakto-Ovo
eme 97 2.47 0.83
Vejetaryen
Pesko
15 2.44 0.61
Vejetaryen
Semi-
12 2.52 0.75
Vejetaryen
Vegan 134 2.38 0.62 0.750 0.587 -
Lakto
] 32 245 0.57
Vejetaryen
Ovo
) 8 2.18 0.46
Kontrolsiiz Vejetaryen
v Lakto-Ovo
eme 97 2.48 0.62
Vejetaryen
Pesko
15 2.28 0.35
Vejetaryen
Semi-
12 2.43 0.46
Vejetaryen
Vegan 134 2.56 0.39 0.755 0.583 -
Orto-11 Lakto
32 2.54 0.44
Vejetaryen
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Ovo

8 2.59 0.36
Vejetaryen
Lakto-Ovo

97 2.52 0.42
Vejetaryen
Pesko

15 2.50 0.37
Vejetaryen
Semi-

12 2.75 0.50
Vejetaryen

*p < .05 **p < 01

Tablo 3.13’te katilimcilarin vejetaryen tiplerinin Ug Faktorlii Yeme Olgegi alt
faktorleri ve ORTO-11 Olgegi puanlar: arasinda anlamli bir farklilik olup olmadigim
incelenmek i¢in yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan analizler
sonucunda katilimcilarin bilissel kisitlama (F=0.801, p=0.550), duygusal yeme (F=0.650,
p=0.662), kontrolsiiz yeme (F=0.750, p=0.587) ve ORTO-11 Olgegi (F=0.755, p=0.583)

puanlari agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunamamustir (p>0.05).

Tablo 3.14. Uc Faktorlii Yeme Olcegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Ol¢egi Puanlarimmn

Katiimcilarin Vejetaryen Beslenme Tercih Sebeplerine Gore incelenmesi

Vejetaryen
Olgekler Beslenme Tercih n x Ss F p Fark
Sebebi
Etik/Ahlaki
263 2.21 0.59 2.968 0.033* b>a
Sebepler a
Biligsel Saglikli Beslenme/
17 2.50 0.72
Kisitlama Saglik Sorunu b
Diger b 18 2.46 0.80
Etik/Ahlaki
263 2.44 0.79 1.415 0.245 -
Sebepler
Duygusal Saglikli Beslenme/
17 2.67 0.78
Yeme Saglik Sorunu
Diger 18 222 0.79
Etik/Ahlaki
263 2.41 0.61 0.524 0.593 -
Sebepler
Kontrolsiiz Saglikli Beslenme/
17 2.51 0.55
Yeme Saglik Sorunu
Diger 18 2.30 0.44
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Etik/Ahlaki

263 2.54 0.40 0.725 0.485
Sebepler
Saglikli Beslenme/
Orto-11 17 2.63 0.48
Saglik Sorunu
Diger 18 2.63 0.53

*p < .05 *¥p < 01

Tablo 3.14’te katilimcilarin vejetaryen beslenme tercih sebeplerinin ti¢ faktorlii
yeme Slgegi alt faktdrleri ve ORTO-11 Olgegi puanlar arasinda anlamli bir farklilik olup
olmadigini incelenmek ic¢in yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan
analizler sonucunda katilimecilarin duygusal yeme (F=1.415, p=0.245), kontrolsiiz yeme
(0.524, p=0.593) ve Orto-11 (F=0.725, p=0.485) puanlar1 acisindan istatistiksel olarak
anlaml bir farklilik bulunamamistir. Biligsel kisitlama puanlar1 agisindan katilimcilarin
vejetaryen beslenme sebepleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit
edilmistir. (F=2.968 p=0.033) Bu farklilik incelendiginde etik/ ahlaki sebeplerden dolay1
vejetaryen beslenen katilimcilarin (Ort=2.21, Ss=0.59) bilissel kisitlama diizeyleri diger
sebeplerden dolay1 vejetaryen beslenmeyi tercih eden katilimcilarin (Ort=2.46, Ss=0.80)
biligsel kisitlama diizeylerinden daha diisiik oldugu tespit edilmistir.

Tablo 3.15. Uc Faktorlii Yeme Olcegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Olgegi Puanlarimin

Katiimcilarin Vejetaryen Beslenme Siirelerine Gore Incelenmesi

Vejetaryen
Olgekler Beslenme n x Ss F P Fark
Stiresi
1-6 Ay 7 2.23 0.42 0.257 0.905 .
6-9 Ay 10 2.43 0.45
Bilissel 912 Ay 14 226 0.60
Kisitlama 123 Vil 12
2.2 0.65
7
3 Y1l ve tizeri 14
2.05 0.62
0
1-6 Ay 7 221 0.67 0.816 0.516 .
Duygusal
vE 6-9 Ay 10 276 0.83
Yeme
9-12 Ay 14 258 0.47
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1-3 Y1l 12

2.46 0.84
7
3 Yil ve tuizeri 14
2.39 0.78
0
1-6 Ay 7 2.38 0.35 0.475 0.754 -
6-9 Ay 10 2.38 0.67
Kontrolsiiz 9-12 Ay 14 2.44 0.40
Yeme 1-3 Y1l 12
2.46 0.62
7
3 Y1l ve tizeri 14
2.36 0.59
0
1-6 Ay 7 2.57 0.29 0.075 0.990 -
6-9 Ay 10 2.54 0.44
9-12 Ay 14 2.56 0.41
Orto-11
1-3 Yil 12
2.56 0.40
7
3 Y1l ve tizeri 14
. 2.54 0.43

*p <.05 **p < 01

Tablo 3.15°te katihmcilarin vejetaryen beslenme siiresinin Ug Faktorlii Yeme
Olgegi alt faktorleri ve ORTO-11 Olgegi puanlari arasinda anlamli bir farklilik olup
olmadigini incelenmek i¢in yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan
analizler sonucunda katilimcilarin biligsel kisitlama (F=0.257, p=0.905), duygusal yeme
(F=0.816, p=0.516), kontrolsiiz yeme (F=0.475, p=0.754) ve ORTO-11 Olgegi (F=0.075,
p=0.990) puanlar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunamamistir

(p>0.05).

Tablo 3.16. Uc Faktorlii Yeme Olcegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Olgegi Puanlarimin

Katihmcilarin Omnivor Beslenme Tercih Sebeplerine Gore incelenmesi

Omnivor
Olgekler Beslenme Tercih n x Ss F p Fark

Sebebi

Kiiltiirel Ogrenme 56 2.28 0.64 0.040 0.961 -
Bilissel
Kisitlama Saglikl1 Beslenme/

59 232 0.64
Saglik Sorunu
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Lezzetini

78 2.29 0.64
seviyorum
Kiiltiirel Ogrenme 56 222 0.72 1.172 0.312 -
Saglikli Beslenme/
Duygusal s 59 2.18 0.72
Yeme Saglik Sorunu
Lezzetini
78 2.37 0.80
seviyorum
Kiiltiirel Ogrenme 56 2.32 0.53 0.100 0.905 -
Kontrolsiiz Saglikli Beslenme/
59 2.35 0.53
Yeme Saglik Sorunu
Lezzetini
78 2.36 0.58
seviyorum
Kiiltiirel Ogrenme 56 2.52 0.45 0.883 0.415 -
Saglikli Beslenme/
Orto-11 59 2.62 0.44
Saglik Sorunu
Lezzetini
78 2.55 0.43
seviyorum

*p <.05 **p < 01

Tablo 3.16°da katilimcilarin omnivor beslenme sebeplerinin Ug Faktorlii Yeme
Olgegi alt faktorleri ve ORTO-11 Olgegi puanlari arasinda anlamli bir farklilik olup
olmadigini incelenmek i¢in yapilan istatistiksel analizlere yer verilmistir. Yapilan
analizler sonucunda katilimecilarin bilissel kisitlama (F=0.040, p=0.961), duygusal yeme
(F=1.172, p=0.312), kontrolsiiz yeme (F=0.100, p=0.905) ve ORTO-11 Olgegi (F=0.883,
p=0.415) puanlar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunamamustir

(p>0.05).

Tablo 3.17. U¢ Faktorlii Yeme Olgegi Alt Faktorleri ve ORTO-11 Olcegi Puanlari Arasindaki

Iliskinin incelenmesi

. Min-
Olgekler x Ss 1 2 3 4
= Maks
1. Orto-11 2.55 0.42 1-4 - A41%#* 244%* 146%*
2.Bilissel
2.26 0.63 1-4 - 220%* 099*
Kisitlama
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3. Duygusal

2.37 0.78 1-4 - 588:+:*
Yeme

4 Kontrolsiiz

2.38 0.58 1-3.82 -
Yeme

*p <.05 **p < .01

Tablo 3.17°de ol¢eklerden alinan puanlarin  birbirleriyle iliski gdsterip
gostermedigini incelemek i¢in korelasyon analizi sonuglar1 verilmistir. Yapilan analizler
sonucunda katilimcilarin ORTO-11 Olgegi puanlari ile biligsel kisitlama puanlari
arasinda pozitif yonde zayif (.441), ortoreksiya nervoza puanlari ile duygusal yeme (.244)
ve kontrolsiiz yeme (.146) puanlar1 arasinda pozitif yonde ¢ok zayif, biligsel kisitlama
puanlari ile duygusal Yeme (.220) ve kontrolsiiz yeme (.099) puanlar1 arasinda pozitif
yonde c¢ok zayif, duygusal yeme puanlari ile kontrolsiiz yeme puanlar1 arasinda pozitif

yonde orta diizeyde (.558) anlamli bir iliski bulunmustur.
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4 TARTISMA ve SONUC

Bu tez calismasi kapsaminda, vejetaryen ve omnivor gruplarda ortoreksiya
yayginlig1 ve bu iki beslenme grubunu benimsemis bireyler arasindaki yeme tutum ve
davraniglarindaki farkliliklar incelenmistir. Calismanin bu boliimiinde aragtirmadan elde

edilen bulgularin alanyazin ¢ercevesinde tartisilmasina yer verilmistir.

4.1. UC FAKTORLU YEME TUTUMLARI, ORTOREKSIYA ve
BESLENME TERCIHLERI ile DEMOGRAFIK OZELLIKLER
ARASINDAKI ILISKININ TARTISILMASI

Arastirmaya dahil olan katilimcilarin vejetaryen beslenmelerine iliskin nedenler ele
alindiginda %88.3’linlin etik/ahlaki sebeplerden dolayi, %5.7’sinin saglikli beslenme
veya saglik problemlerinden dolay1 ve %6’simin diger sebeplerden dolay1 vejetaryen
beslendigi sonucuna ulasilmistir. S6z konusu iliskiye dair alanyazinda yer alan
caligmalarin da etik/ahlaki ve saglik nedenlerinin diger faktorlere gore daha ¢ok agirlik
kazandigina isaret ettigi dikkat cekmektedir (Cunningham, 2004; Engin, 2014; Yegen ve
Aydin, 2019). Bu baglamda, arastirmadan elde edilen sonuglarin alanyazindaki sonuglarla
benzerlik gosterdigi soylenebilmektedir. Bununla birlikte, her iki faktore ait bulgulanan
oranlar1 karsilastirdigimizda etik/ahlaki sebeplerden dolay1 vejetaryen beslenmeyi tercih
edenlerin sayisinin (%88.3) onemli derecede yiiksek oldugu dikkat ¢ekmektedir. Her ne
kadar konuya iliskin bilimsel literatiirde belirgin bir sekilde yer bulmadig1 gozlense de,
son yillarda kiiresel 1sinma, ekolojik denge ve kirmizi et tiiketimi gergevesindeki giincel
tartismalarin ortaya koydugu etik degerlerin s6z konusu oranin bulgulanmasinda etkili
olabilecegi ongoriilmektedir.

Omnivor beslenme ¢ergevesinde ele alindiginda ise, bireylerin omnivor beslenme
tercihlerinde %30.6’s1 kiiltiirel 6grenme nedeniyle, %29’u saglikli beslenme veya saglik
problemlerinden dolay1 ve %40°1 lezzetini sevdigi icin omnivor beslenmeyi tercih ettigini
belirtmistir. Alanyazinda yer alan ¢alismalarda ise, omnivor beslenme daha ¢ok saglik
durumu ile iligkilendirilmis ve saglik nedenini segen bireylerin ¢ogunlugu olusturdugu
gozlenmistir (Hoffman vd., 2013; Jones ve Paulhus, 2014; Kashdan ve Nezlek, 2012;
Piazza vd., 2015). Buna karsilik arastirmada saglik ilk neden olmamistir. Bu sonuglar

alanyazinda var olan sonuglar ile uyumlu olmasa da omnivor beslenmenin se¢iminde
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farkli nedenlerin de etkili oldugunu gdstermistir. Bireylerin i¢inde bulundugu fiziksel
cevresi besinleri ve beslenme kiiltiirlinii etkilerken, ulus ve uluslararasi beslenme
tercihleri lizerinden kurulan iliskiler ve hareketler, beslenme tercihlerini degistirmekte ve
geleneksel yemek-kiiltiir-kimligini farklilastirmaktadir (Oztiirk, 2023). Katilimcilardan
elde edilen sonuglar1 bu baglamda degerlendirdigimizde, omnivor beslenmenin tercih
edilmesinde kiiltlirel etkenlerin, sosyal 6grenmenin ve beslenme aliskanliklariin da
saglik nedeni kadar etkili nedenler olabilecegi sdylenebilemektedir.

Arastirmada katilimcilarin egitim diizeyleri ile ii¢ faktorli yeme durumlari ve
ortoreksiya iliskisi de ele alinmistir. Elde edilen bulgulara gore egitim diizeyi lise olan
katilimcilarin  ortoreksiya nervoza degerlerinin egitim diizeyi ©6n lisans olan
katilimcilardan daha diisiik oldugu tespit edilmistir. Alanyazinda yer alan diger ¢caligmalar
incelendiginde ise, egitim diizeyi arttikca ortoreksiya egiliminin diisecegine dair
sonuglara rastlansa da (Donini vd. 2004) calismalarin (Erikson vd., 2008; Morris vd.,
2014; Rome, 2012) genel olarak egitim seviyesi artik¢a bireylerin ORTO-11 puanlarinda
da artis meydana geldigine dikkat ¢ektigi gozlenmistir. Bu noktada egitimi seviyesi ve
ortoreksiya arasindaki iliskiye dair elde edilen sonuglarin alanyazin ile uyumluluk
gosterdigi soylenebilmektedir. S6z konusu bu sonuclar, 6zellikle saglikli beslenme
hakkinda bilgili/egitimli olan bireylerin saglikli beslenme konusunda daha yogun bir
dikkat sergiledikleri ve bunun da beslenme obsesyonuna yol agabildigi bulgusunu (Ergin,

2014) destekler niteliktedir.

4.2. VEGAN BESLENMEDE KISITLAYICI YEME DAVRANISI,
YEME TUTUMLARI VE ORTOREKSiYA DUZEYLERININ
TARTISILMASI

Arastirmada vegan beslenmeye dair s6z konusu hipotezler H2, H3 ve H6 ile
belirtilmistir. S6z konusu hipotezlere iligkin tartismalar asagida detayli bir sekilde
sunulmustur. Genel anlamda degerlendirdigimizde ise, calisma kapsaminda elde edilen
bulgular vegan beslenme ile kisitlayict yeme davranisi, yeme tutumlar1 ve ortoreksiya
diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini ortaya koymustur.

H2’de vegan beslenenlerin omnivor beslenenlere gore kisitlayici yeme davraniginin
daha yiiksek oldugu ifade edilmektedir. Arastirmadan elde edilen bulgularda vegan

beslenme ile omnivor beslenme arasinda kisitlayici yeme davranisina iliskin anlamli bir
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sonug yoktur. Esasen vegan beslenme kisitlayici bir beslenme programina sahip olmasi
bakimindan diger beslenme tiirlerinden 6nemli dl¢lide ayrilmaktadir. Sadece et yemiyor
olan bir vejetaryen grubu ya da tavuk, hindi, 6rdek ve diger kiimes hayvanlarini i¢eren
yar1 vejetaryen veya esnek bir diyet tiiri olan polovejetaryan beslenme grubu arasinda
kisitlayicit beslenme noktasinda 6nemli farklar vardir. Veganlar bu durumun en {ist
kisitlayiciligina sahip gruplar arasindadir. Ancak, kisitlayici tutum konusunda bir diger
u¢ grup da omnivor beslenen gruplardir. Bu grup aldiklar1 gidanin i¢inde var olan her
tirlii hayvansal iiriine yonelik kontrol gerceklestirirken, diger grup igindeki saglik
degerlerinin gramina kadar 6nemli bir hesaplama yapar. Bu noktada iki grup icin
kisitlamaya neden olan igerikler farkli olmalarina ragmen kisitlayicilik diizeyinde 6nemli
bir benzerlige sahiptir (Barnes vd., 2017; Freire vd., 2020). Yapilan baz1 ¢aligmalarda
vegan beslenme secenegine sahip kisiler, omnivor beslenme segenegine sahip kisilerden
daha cok kisitlayici yeme davranisi gostermektedir. Ug Faktorlii Yeme Olgegi ile yapilan
caligmalarin bir kisminda veganlarin bilissel kisitlama, duygusal yeme ve kontrolsiiz
yemede aldiklari puan omnivor beslenenlerden daha yiiksek olarak kabul edilmektedir
(Janssen vd., 2016; Norwood, 2019; Syurina vd., 2018; Worsley ve Skrzypiec, 2008).
Buna karsin diger arastirmalar iki beslenme sekli arasinda degiskenlere iliskin anlaml1 bir
fark bulamadigini ifade etmektedir (Trautman vd, 2008). Arastirmalarin bir kisminda
omnivor beslenme grubu, vegan beslenme grubundan ii¢ faktorlii yeme tutumlarinda daha
yiiksek puanlara sahiptir. Matera (2020) ise, alanyazinda yer alan sonuglarin bu noktada
birbiri ile olan tutarsizligi izerine odaklanmistir. Arastirmalarda elde edilen sonuglar i¢in
odaklanilmasi gereken noktalardan biri iki beslenme arasindaki kisitlayiciliklarin ne
Ol¢iide ve neyden kaynaklandigini ortaya koymaktir. Besin cesitliligine getirilen bu
siirliliklarin motivasyonunun kisinin yeme tutumunu etkiledigi goézlenmistir. Kisi bu
beslenme seklini herhangi bir saglik kaygist veya kilo kontrolii gibi zorunlu oldugu
sebeplerden dolay1 tercih ettiginde yeme tutumunda bozulmalar olusabilmektedir
(Matera, 2020). Bu noktada, Matera (2020), katilimcilarinin %88’inin bu beslenme
bicimini etik sebeplerden tercih ediyor olmasinin yeme tutumunda bir bozulmaya sebep
olmadigina dikkat ¢ekmistir. S6z konusu c¢alismanin bulgularina gore ise, arastirma
katilimcilarinin %88.3°1 etik/ahlaki sebeplerden otiirii vejetaryen beslenmeyi tercih
ettigini belirtmis olup vejetaryen beslenen katilimcilarin biligsel kisitlama diizeyleri diger
katilimcilarin biligsel kisitlama diizeylerinden daha diisiik oldugu goriilmiistiir. Bu

baglamda degerlendirdigimizde hem katilimcilarin tercih nedenleri hem de biligsel
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kisitlama diizeyleri noktasinda elde edilen sonuglarin kisitlayic1 yeme tutumlar
tizerindeki etkisini agikladig1 diisiiniilmektedir.

H3’de vegan beslenenlerin, lakto-vejetaryen beslenenlere gore kisitlayict yeme
davranislarinin daha yiiksek oldugu ifade edilmektedir. Ancak, arastirmada elde edilen
bulgulara gore vegan beslenenler ile lakto-vejetaryen beslenen kisiler arasinda kisitlayici
yeme davraniglar1 arasinda anlamli bir fark yoktur. Vegan beslenme seklinin temeli
kisitlayict olmasina karsilik sonuglar arasinda anlamli bir fark olmamasi dikkat ¢ekicidir.
Alanyazinda yer alan ¢aligmalarda vegan beslenme sekline sahip olan kisiler ile lakto-
vejetaryen beslenme sekline sahip olanlarin kisitlayict yeme tutumlarinda anlamli bir
iliski soz konusudur. Veganlarin Ug¢ Faktorli Yeme Olgegi alt puanlari lakto-
vejetaryenlere gore daha yiiksektir (Alles vd, 2017; Bakaloudi vd., 2021; Gehring vd.,
2021; Weder vd., 2018). Kwiatkowska ve arkadaslar1 (2022), vegan beslenme sekline
sahip kisiler ile lakto-vejetaryen beslenmeye sahip kisilerin beslenme programlarinda var
olan durumlarini ve beslenme aliskanliklarindaki faktorlerini incelemislerdir. Buna gore,
vegan beslenmeye sahip kisiler lakto-vejetaryenlerden saglik, beslenme aligkanliklari,
kisitlayict yeme tutumlari konularinda farklilik gostermektedir. Benzer bir ¢aligma Haider
ve arkadaslar1 (2023) tarafindan yapilmis ve diger calismalarla ayni sonuglar elde
edilmistir. Vegan beslenmeye sahip kisiler belli noktalarda lakto-vejetaryen beslenme
oriintiisiine sahip kisiler ile benzerlik gostermektedir. Ornegin, viicut kitle indeksleri,
saglikli atistirmalik tercihleri ve spor aligkanlari noktasinda benzer sonuglara sahip
olmalarina karsilik kisitlayict yeme davranislarinda anlamli farklar ortaya koymuslardir.
Bu tahmin edilebilir bir sonugtur. Birgok noktada benzer Oriintiilere sahip olmalarina
ragmen, kisitlayici tutumda veganlarin yiiksek puan almasi beslenme sisteminin kendisi
ile iligkilidir. Bu baglamda, alanyazinla benzerlik gdstermemesine karsilik, ¢calismadan
elde edilen sonuglarin vegan beslenenler ve lakto-vejetaryen beslenenlerin kisitlayici
yeme tutumlarma iligkin karsilastirmalar noktasinda yeni bir soru isaretini ortaya
koydugu diisiiniilmektedir. Ozellikle, lakto-vejetaryenler beslenme sistemlerinde
esnetme ve alternatifler bulma konusunda birkag sene 6ncesine kadar daha fazla secenege
sahip olmalarinin giiniimiizde veganlar i¢in de mevcut hale gelmesinin; ¢esitlilikteki bu
artigin vegan beslenme tanimindaki kisitlayiciligt minimum hale getirmesi olgular1 da s6z
konusu diiiisiinceyi destekler nitelikte goriilmektedir.

H6’da veganlarin ortoreksiya diizeylerinin lakto-vejetaryenlerden daha yiiksek

oldugu ifade edilmektedir. Calismadan elde edilen sonuglarda iki degisken arasinda
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anlamli bir sonuca ulagilmamistir. Vejetaryen ve vegan diyetlere bagh kalan kisilerin ON
gelistirme riskinin et tiiketen bireylere gére daha yiiksek olabilecegi; ON ve bitki bazli
diyetler arasinda bir iliski oldugu yaygin bir diisiincedir. Bunun temelinde bitki bazli bir
diyeti uyguluyor olmanin belli gidalarin aliminin ortadan kalkmasi ve net bir sekilde
belirlenmis olan beslenme kurallarinin var olmasi yer almaktadir. Kisiler, belli besin
gruplarmin diyetlerinden c¢ikarilmasi sonucu olusabilecek saglik sorunlarini kontrol
altinda tutabilmek icin Ogiinlerin icerigi ve ulasilabilirligi i¢in daha fazla bilissel ve
davranigsal enerji harcamaktadirlar. Bu ise, veganlarin ortoreksiya diizeylerinin lakto-
vejetaryenlerden daha yiliksek oldugu diisiincesine yol agmaktadir. Buna karsilik,
ortoreksiyanin, kisinin aclhig1 ya da tokluguna bagli bir beslenme tutumundan ziyade bir
nevi saglik kaygisina bagl yiyecek tiiketimi ile karakterize edilmesi farkindaliga dayali
ozelliklerin ve uygulamalar1 giindeme getirmistir (Egan vd., 2020). Dikkatli beslenme,
aclig1 gidermek amaciyla simdiki ana odaklanarak bilingli bir sekilde yemeyi ifade eder
ve kisiler bu sayede ortoreksiya tutumlarinm1 daha az sergilerler (Mantzios vd., 2014;
Strahler 2020). Bu sonuglar baglaminda degerlendirdigimizde, veganlarin ortoreksiya
diizeyleri ile lakto-vejetaryenlerin ortoreksiya diizeyleri arasinda anlamli bir iliskinin
bulgulanmamas1 konuya iliskin sonraki ¢alismalar i¢in géz oniinde bulundurulabilecek
bir sonug olarak ele alinmaktadir. Ayrica, glinlimiizdeki farmakolojik degisikliklerin ve
besin cesitliligindeki artisin vegan ve vejetaryen bireylerdeki saglik kaygisini dnemli
Olciide azaltabilecegi ve mevcut alanyazindaki sonuglara (Birt, 2017; Haman vd., 2015;
Jansse vd., 2016; Moroze vd., 2015; Orlich vd., 2014; Timko vd., 2012) karsilik her iki

gruba ait ortoreksiya diizeylerinin yaklasik degerlerde olabilecegi diisiiniilmektedir.

43. VEJETARYEN BESLENMEDE KISITLAYICI YEME
DAVRANISLARI, ORTOREKSIYA VE ETIK TERCIHLERIN
TARTISILMASI

Aragtirmada vejetaryen beslenmeye iliskin H1, H4 ve HS ele alinmstir.

HI, vejetaryen beslenenlerin omnivor beslenenlere gore ortoreksiya diizeylerinin
daha yiiksek oldugunu ifade etmektedir. Arastirmada vejetaryen beslenenler ile omnivor
beslenenler arasinda ortoreksiya diizeyine iligkin anlamli bir sonug¢ elde edilememistir.
Alanyazinda yapilan aragtirmalarda ise, vejetaryen beslenmenin ortoreksiya ile iliskili

oldugu ele alinmasina ragmen direkt olarak iliskilendirilmedigi goriilmektedir. Bu
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dogrultuda, arastirmadan elde edilen bulgular ile alanyazinda yer alan bulgular paralellik
gostermemektedir. Giincel veri olarak degerlendirebilecek bu sonuglarin alanyazindan
farkli olmasindaki temel nedenin vejetaryen beslenmeye iliskin toplumsal degisimler
olabilecegi diisiiniilmektedir. Giiniimilizde vejetaryen diyetlere karsi artan yonelimin var
olan gida endiistrisinin dikkatini c¢ektigi ve ¢ogu biiyiilk markanin bu alanda iiriinler
cikardigi, var olan lriinlerde paket iizerinde vegan etiketinin yer almaya basladigini,
vejetaryen lirlinleri temel alan yeni markalarin kuruldugu, gastronomi alaninda ¢esitliligin
arttig1 gdzlemlenmektedir. Bunun yani sira, bilimsel olarak vejetaryen bireylere yonelik
aragtirmalara ve farmakoloji alaninda besin alimindan kaynakli eksikliklerin
giderilebilmesi i¢in besin takviyeleri ve vegan igerikli iirlinlere de yapilan yatirimlar artis
gostermistir. Bu gézlemlerden yola ¢ikararak duyulan saglik endisesi giiniimiizde var
olan bilimsel ve farmakolojik gelismeler sayesinde giderilmis veya azalmis olabilecegi
Oon goriilmektedir. Bulgular arasindaki farkliliga iliskin bir diger etken de kisinin bu
beslenme seklini tercih etme sebebi olarak ele alinabilir. Kisinin, vejetaryen beslenmeyi
tercih etme sebebinin ortoreksiya diizeyine etki ettigi belirtilmektedir (Matera, 2020).
Saglik amaciyla vejetaryen beslenmeyi tercih eden kisilerde ortoreksiya tanist alma
riskinin daha yliksek olduguna isaret edilmektedir (Matera, 2020). Bu baglamda, bu
calismada yer alan katilimcilarin tamamina yakinin (%88.3) etik/ahlaki nedenlerden
dolay1 vejetaryen beslenmeyi tercih etmis olmasi sagliga bagli etkenleri yani ortoreksiya
gbzlenme ihtimalini azalttig1 diistiniilmektedir.

H4, vejetaryen beslenenlerin omnivor beslenenlerden daha bozuk yeme tutumlarina
sahip oldugunu ifade etmektedir. Arastirmada elde edilen sonuglarda istatistiksel olarak
anlaml farklilik yalnizca duygusal yeme alt puaninda goriilmiistiir. Bilissel kisitlama ve
kontrolsiiz yeme alt puaninda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunamamustir.
Alanyazinda yer alan ¢alismalarda ise, vejetaryen beslenenlerin {i¢ faktorlii yeme tutum
puanlarinin; kontrolsiiz yeme ve duygusal yeme diizeylerinin omnivor beslenen
kisilerden daha yiiksek oldugu belirtilmektedir (Askari vd., 2020; Iguacel vd, 2020; Fox
ve Ward, 2008). Cicekoglu ve Tungay’in (2018) yaptigi calismada yeme tutumu
acisindan vejetaryen ve omnivor beslenenler arasinda anlamli bir fark oldugu; vejetaryen
beslenenlerin yeme tutumunda bozulma riskinin daha yiiksek oldugu bulunmustur. Klopp
ve arkadaglarinin da (2003) yaptiklar1 ¢caligmada vejetaryen beslenenlerin yeme tutumu
skorlarinin omnivorlardan yiiksek oldugu ve anlamli bir farklilik gosterdigi saptanmustir.

Buna karsin Dorard ve Mathieu’nun (2021) calismasinda ise, vejetaryen ve omnivor
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beslenenlerin yeme tutumu 6lgeginden aldiklar skorlarda farklilik gériilmemistir. Benzer
sekilde, Barthels ve arkadaslarinin (2018) yaptig1 ¢alismada vegan, vejetaryen ve
omnivor gruplar arasinda yeme tutumunda kisitlama davranigina dair herhangi bir
farklilik bulunmamistir. Kisilerin yeme tutumlarinda gdstermis oldugu o6zelliklerin
vejetaryen beslenmenin alt tiirleri ile olan iligkisine bu noktada odaklanmak gerekir.
Ornegin, vejetaryen beslenme tiirleri i¢inde vegan beslenme kisitlayiciligi en fazla olan
tiir olsa da bu calismada yeme tutumlar1 puanlar1 bakimindan diger vejetaryen tiirleri
arasinda bir farklilik ¢ikmamistir. Bunun temel nedenlerinden biri besin ¢esitliligine
getirilen bu siirliliklar1 tercih etme sebebinin kisinin yeme tutumunu etkilemesi ve etik
sebeplerden dolay1r bu beslenme seklini tercih eden bireylerin yeme tutumunda bir
bozulmaya sebep olmamasi (Matera, 2020) olarak goriilmektedir. S6z konusu
aragtirmanin vejetaryen grubunun tamamina yakiminin (%88) etik nedenler ile bu
beslenme seklini tercih ettigi yoniindeki bulgular da belirtilen nedenle uyumluluk arz
etmektedir. Bir diger etmen vejetaryenligin giiniimiizde yayginlasmasindan kaynakli
olarak yiyecek ve saglik alanindaki sinirliliklarin giderek azaliyor olmasidir. Bir¢ok kafe,
restoran ve marketlerde vegan ve vejetaryen beslenmeye uygun yiyecek cesitliligi artis
gostermektedir. Bu gelismelerin de vejetaryen beslenmeyi tercih eden kisilerin besin
alimina iligkin anksiyetelerinin ve kontrol etme ihtiyag¢larinin azalmasinda etkili oldugu
diistiniilmektedir.

Duygusal yeme kapsaminda ele aldigimizda ise, alanyazin sonuglarinin tutarl
olmadig1 goriilmektedir. Arastirmalarin bir kisminda vejetaryen bir grup yiiksek degerlere
sahip olmasina karsilik bir kisim aragtirmada anlamli bir fark bulunmamistir (Norwood
vd, 2019; Puccio vd., 2016). Bu arastirmada ise, vejetaryen grubun duygusal yeme
puanlart omnivor gruptan daha yiiksek ¢ikmistir. Duygusal yemeyi etkileyen faktorler
arasinda psikolojik, biyolojik ve cevresel etmenler oldugu goriilmektedir. Bu noktada,
arastirma sonuglarinin farkliligina iliskin olarak arastirma verilerinin toplanma zaman
ilk akla gelen neden olmaktadir. Bu arastirmanin verileri, 6 Subat Kahramanmaras
Depremlerinden hemen sonra toplanmistir. Psikolojik ve g¢evresel faktorlerin kitlesel
olarak yogun bir sekilde hissedildigi bu tiir donemlerde stres durumu ile bas etme
davranisi olarak duygusal yeme tutumunda artis gézlendigi bilinmektedir. Ozellikle dogal
felaket sonrasi strese yliksek maruziyet olmasi yeme davramisini etkileyebilecegi
diisiiniilmektedir (Serin, 2018). S6z konusu bu durumun katilimeilart etkiledigi ve

dolayisiyla katilimcilardan elde edilen verilere de yansidigi varsayilmaktadir.
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HS, vejetaryenligi saglik sebebi i¢in secen bireylerde ortoreksiya egiliminin etik
sebeplerden dolay1 secenlerden daha yiiksek oldugu ifade edilmektedir. Arastirma
kapsaminda ise, vejetaryen beslenme tercih sebepleri arasinda ortoreksiya egilimi
acisindan istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunmamaistir. Alanyazinda yer alan
diger arastirmalarda ise, vejetaryen beslenme seklini saglik icin tercih eden kisilerin ayn1
zamanda ortoreksiya puanlarmin da yiiksek oldugu belirtilmektedir (Cigekgioglu ve
Tuncay, 2018; Dittfeld vd., 2017; Kaufmann vd., 2021; Oberle ve Noebel, 2023).
Ozellikle, herhangi bir hastalik sonucu bu tip kisitlayici diyetleri uygulayan kisiler
sagliklt beslenmeye yogun bir sekilde onem verilmesi nedeni ile yiyeceklerin nasil
hazirlandigin1 diisiinmesi veya giiniin biiylik bir ¢ogunlugunu yiyecekleri diisiinerek
gecirmesi yeme bozukluklarinin ortaya c¢ikmasina neden olabilecek Onemli risk
faktorlerini olusturmaktadir (Martins vd., 2011). Bununla birlikte, caligsmalara gore,
vejetaryen beslenmeyi saglik sebeplerinden dolayr tercih edenlerde etik/ahlaki
nedenlerden dolayr secen Dbireylere gore yeme bozukluklarina daha c¢ok
rastlanabilmektedir (Sergentanis vd., 2020).

Ortoreksiya beslenme temelinde ise, kisilerin etik bir ikilemde kalmasi1 s6z konusu
degildir ya da kiiltiirel aktarimin etkisi ¢ok diisiiktiir (Hopwood vd., 2020). Ancak,
kisilerin saglik nedenli tercihlerinin altinda yatan sebeplerin diizeyi, bunu ne sekilde ele
aldiklar1 ve bunun igin tercih ettikleri yontemler siirecin ortoreksiya ile olan iligkisinde
onemli bir faktor olarak degerlendirilmektedir. Buna ek olarak, basta etik olmak iizere,
ekoloji, din, gegmis aligkanliklar, alerji gibi nedenlerle vejetaryen beslenmeyi tercih
edenlerin  ortoreksiya egilimlerinin herhangi bir diyet uygulamayanlardan
farklilasmadig1; saglik ve diyet amagli edinilen bu beslenme rejimlerinin ise ortoreksiya
icin bir risk olusturabilecegi ve bu gruptaki bireylerin ortoreksiya egilimlerinin daha
ylksek olabilecegi goriilmiistiir (Barthels vd., 2020). Bu bilgiler 1s181nda, bu aragtirmaya
katilan kisilerin neredeyse tamaminin tercih nedeninin etik/ahlaki boyutta olmasi
verilerin belli bir grupta baskin olmasinin saglik ve etik/ahlaki faktorler ile ortoreksiya
degerleri arasindaki iligkiye dair karsilagtirmay1 da etkiledigi ve bu nedenle istatistiksel

olarak anlamli bir farkliligin gbzlenmedigi diisiiniilmektedir.
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4.4. SONUC ve ONERILER

Vejetaryen ve omnivor beslenen gruplarda ortoreksiya nervoza ve yeme
tutumlarinin incelendigi bu arastirma kapsaminda ulasilan sonuglar ve sonuglar
dogrultusunda yer verilen oneriler su sekildedir:

Calismada, vejetaryen grubun duygusal yeme puanlarinin omnivor beslenen
gruptan daha yiiksek oldugu gézlemlenmistir. Her ne kadar alt gruplarinda farkliliklar
gbzlense de genel olarak vejetaryen beslenmenin omnivor beslenme sekline gore daha
cok besin kisitlamasini beraberinde getiriyor olmasi beslenme diizenin korunmasi,
beslenme sekline uygun besinlerin saglanmasi vb. hususlarinda psikolojik faktorlerin
tetiklenmesi olas1 goriilmektedir. Duygusal yemeyi etkileyen temel nedenlerden birinin
de psikolojik faktorler olmasi sebebiyle vejetaryen grubun duygusal yeme tutumlarinin
omnivor beslenenlere gore daha yiiksek olmasi iliskilendirilebilir bir sonu¢ olarak
karsimiza ¢ikmaktadir. Bu noktada, klinik ortamlarda yapilan ¢alismalarda ve duygusal
yeme tutumu {izerine ylriitillen psikolojik destek hizmetlerinde farkli beslenme
gruplarmin da g6z oniinde bulundurulmasinin énemli oldugu sonucuna varilmaktadir.
Ayrica, vejetaryen ve omnivor beslenen bireylerin duygusal yeme tutumlarini tetikleyen
etkenlerin detayl bir sekilde ele alinacagi ¢alismalardan elde edilecek sonuglarin da bu
s0z konusu klinik ¢calismalarin etkililigini arttiracagina inanilmaktadir.

Arastirma kapsaminda etik / ahlaki sebeplerden dolay1r vejetaryen beslenen
katilimcilarin  biligsel kisitlama diizeylerinin diger katilimecilarin biligsel kisitlama
diizeylerinden daha diisiik oldugu tespit edilmistir. S6z konusu bulgu, vejetaryen
gruplarin kisitlayict yeme davraniglarinin nedenlerini anlamak, bu noktada gostermis
olduklar1 egilimleri ne ile iliskilendirdiklerini saptamak agisindan 6nemli goriilmektedir.
Bununla birlikte, tercih sebepleri ve yeme tutumlar1 ve kisitlama davranislar arasindaki
iligkileri alt gruplar baglaminda ele alan calismalardan elde edilecek bulgulara olan
ihtiyaca da dikkat ¢cekmektedir. Konuya iliskin yapilacak karsilastirmali ¢aligmalarin,
boylece, alanyazinda var olan sinirhiligi giderebilecegine ve bulgulardaki artiglarla
birlikte vejetaryen beslenen Kkisilere yonelik yapilan klinik uygulamalarin da
desteklenebilecegine inanilmaktadir. Giincel ve iligkili verilerdeki artis s6z konusu
beslenme yaklagimina sahip kisilerle yapilan klinik ¢aligsmalara da 1sik tutacaktir.
Kisilerin beslenme tercihinin altinda yatan psikolojik ve biligsel nedenlerin kisinin iyi

olusu agisindan ne kadar islevsel oldugu ya da islevsel olarak goriilen bir tercihin aslinda
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temelde yer alan kaygisal bir bozuklugu (6rnegin, beden dismorfisi, saglik anksiyetsi vb.)
bastirmak amacgli olup olmadigi vb. yoniindeki sorularin cevap bulmasina; klinik
planlamalarin yeniden degerlendirilmesine imkan saglayacagina inanilmaktadir.

Belirtilenlerin yan1 sira, kisilerin saglikli olmak adina yaptiklar1 beslenme
tercihlerinin zaman icerisinde saglik kaygisi kapsaminda yer bulabildigi; tiiketilen besin,
beslenme sekli vb. hususlarda yogun bir zihinsel mesguliyeti beraberinde getirdigi ve
zaman igerisinde ortorektik belirti diizeyinde artis gézlendigi arastirma kapsaminda yer
verilen bilgiler arasinda yer almaktadir. Belirtilenler, egitim diizeyindeki artigla
ortoreksiya diizeyinde azalma oldugu yoniindeki bulgularla birlikte degerlendirildiginde
ortoreksiya konusunda yapilacak farkindalik c¢aligmalarinin 6nemli oldugu sonucuna
varilmaktadir. Ozellikle, yeme tutumlari, beslenme tercihleri, kisitlayict beslenme
yaklagimlart vb. konu bagliklar1 g¢ergevesinde yapilan bireysel ve/veya grup destek
hizmetlerine ortoreksiya basliginin da eklenmesi ve bu alanda psikoegitim caligmalarina
yer verilmesi gerekli goriilmektedir. Ayrica, yine ortoreksiyaya iligskin psikolojik destek
calismalar1 kapsaminda, ortoreksiyanin temelinde yer alan anksiyetenin kontrol
edilebilmesine yonelik yaklasimlara da yer verilebilecegi diisiiniilmektedir. Ornegin,
kisinin yeme tutumunu ve yeme tutumu altinda yatan kaygilar1 fark edebilmesi,
kaygilarinin altinda yatan nedenleri gézlemleyebilmesi ve zaman igerisinde bunlari
kontrol edebilme becerisi kazanabilmesi i¢in bilingli farkindalikli yeme (mindful-eating)
tekniklerinden yararlanilabilir. Bilingli farkindalikli yeme yaklasimi ile ortoreksiya
arasindaki iligkiyi ele alan ¢alismalara yer verilebilir.

Mevcut tez ¢alismasmin sinirliliklari da mevcuttur. S6z konusu sinirliliklar ve
bunlara bagl Oneriler ise asagida belirtildigi sekildedir:

Cinsiyetin ve beslenme tercih nedenlerinin esit dagilmamasi, katilimcilarin saglik
gecmiglert ile ilgili  verilerin saglanmamasi ¢alismanin  smirhiliklart  olarak
degerlendirilmektedir. Bu baglamda, yeme tutum ve davraniglari ve ortoreksiya
nervozaya iliskin sonraki caligmalarda demografik dagilimin esit saglanabilmesi
degiskenler arasindaki iliski ve demografik ozellikler agisindan ¢ift yonlii etkisinin
goriilmesine imkan saglayacaktir. Ozellikle, s6z konusu ¢alismada cinsiyet dagiliminda
onemli derecede bir fark bulunmamaktadir. Kadin katilimcisinin yiiksek oldugu arastirma
kapsaminda elde edilen bulgular cinsiyete bagli degiskenler arasindaki iligkinin anlamli
diizeyde degerlendirilmesine imkan vermemistir. Ancak, glinimiizde vejetaryen

beslenmenin erkekler tarafindan da yogun bir sekilde tercih edildigi gozlenmektedir. Yine
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benzer sekilde, beden algisina iliskin kaygilar, duygusal yeme bozukluklarin goériilme
oranlariin da arttig1 dikkat ¢ekmektedir. Bu baglamda, erkek popiilasyonunda ON
tablosunun goézlenmesi olasiliginin da arttigi 6n goriilmektedir. Bu noktada, hem kadin-
erkek popiilasyonun yaklasik dagilim gosterdigi arastirmalardan elde edilen bulgularin
hem de sadece erkek popiilasyondan elde edilecek bulgularin ON alanyazinina katki
saglayacagina inanilmaktadir.

Arastirma, goniilliiliik esasina dayali olarak internet {izerinden kartopu 6rnekleme
yontemiyle yapilmistir. Katilime1 gruptan elde edilen verilerin ON alanyazinina katki
saglayacagina inanilmasiyla birlikte spesifik bir popiilasyonla yiriitiilebilecek
caligmalarin alana iliskin daha detayli sonuglarin elde edilmesine 6nemli bir katkisi
olacag diisiiniilmektedir. Bu noktada, konuya iliskin sonraki ¢aligmalar klinik ortamda
gerceklestirilebilir. Benzer sekilde, vejetaryen beslenme tercihler nedenlerindeki
cesitlilik ve tercih nedeni ile ON arasindaki iligski c¢ercevesinde degerlendirdigimizde
tercih nedenlerine iliskin grupici ve/veya gruplararasi karsilagtirmali caligmalarin
yapilmasinin ON iizerindeki etkisine dair daha detayli verilerin elde edilmesine imkan
saglayacaktir. Ornegin; kiiltiirel faktorlere bagli vejetaryen beslenme tercihinin Akdeniz
bolgesinde yasayan bir vejetaryen grup ile et tiikketiminin yaygin oldugu bilinen Dogu
Anadolu veya Karadeniz bdlgesinde yasayan bir grup vejetaryenin yer aldigi
karsilagtirmali bir ¢alisma ile kiiltiirel faktorlerin yeme tutumlar1 lizerindeki etkisinin
goriilebilecegine inanilmaktadir. Elde edilecek olan verilerin ise klinik caligmalara
rehberlik edecegine inanilmaktadir.

Dolayisiyla smiflandirilmamis  yeme davranis bozukluklar1 altinda olan
ortoreksiyanin yeni bir kavram olmasina bagl olarak son zamanlarda arastirmacilarin
ilgisini ¢ekmeye baslamis olsa da ortoreksiyaya dair degiskenlerin ele alindig
calismalarin heniliz yeterli diizeyde olmadigi goriilmektedir. Bu noktada farkh
degiskenleri de bir arada ele alan g¢alismalara ihtiya¢ bulunmaktadir ve s6z konusu
calismadan elde edilen ve farkli bir bakis agisina isaret eden bulgularin yeni hipotezlerin

kurgulanmasina etki edecegi inanilmaktadir.
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EK A. DEMOGRAFIK BILGi FORMU

Cinsiyet
()Kadin ()Erkek ()Diger

Yasiniz

() 18-25 aras1
() 25-35 aras1
() 35-45 aras1
() 45-55 aras1
() 55-65 arasi

Ogrenim Durumunuz?
() Ilkdgretim

() Ortaokul

() Lise

() On lisans

() Lisans

() Yiiksek Lisans

() Doktora

Calistyor musunuz?

() Evet () Hayrr

Gelir seviyeniz

() Diisiik () Orta () Yiiksek

Iliski Durumu

()Bekar ()Evli () Diger

Daha once psikolojik destek aldimiz m1?

()Evet ()Hayir () Suan almaktayim

Beslenme sekliniz nedir?

() Vejetaryen () Omnivor (Hepgil)
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Eger vejetaryeni isaretlediyseniz hangi tip oldugunu secin;

() Vegan (Higbir hayvansal iirilin tiiketmeyen)

() Lakto Vejetaryen (Yalnizca siit ve siit iirlinleri serbest olan)

() Ovo Vejetaryen (Yalnizca yumurta serbest olan)

() Lakto-Ovo Vejetaryen (Yalnizca siit ve yumurta serbest olan)

() Polo Vejetaryen (Yalnizca tavuk, hindi gibi kiimes hayvanlari serbest olan)

() Pesko Vejetaryen (Yalnizca balik ¢esitleri, midye su iiriinleri serbest olan)

() Semi-Vejetaryen (Kirmizi et yok. Siirli miktarda tavuk ve balik tiiketilir. Yumurta

ve siit Uiriinleri serbesttir.)

Vejetaryen beslenmeyi tercih etme sebebiniz nedir?
() Etik/Ahlaki sebepler

() Saglik sorunlari

() Kilo kontrolii

() Saglikl1 beslenme

() Diger;..

Bu beslenme tipini ne kadar zamandir uyguluyorsunuz?
() 1-6 ay

() 6-9 ay

()9-12 ay

() 13yl

() 3 yildan fazla

&9



EK B: UC FAKTORLU YEME OLCEGI TFEQ-Tr21

Kesinlikle
Yanlis

Yanlis

Dogru

Kesinlikle
Dogru

1: Kilomu kontrol etmek i¢in bilerek kii¢lik porsiyonlarda
yemek yemegi tercih ederim.

2: Endiseli hissettigimde yemek yemege baslarim.

3: Bazen yemege basladigimda, kendimi durduramayacak
gibi olurum.

4: Kendimi iizgiin hissettigimde ¢ogu zaman gereginden
fazla yerim.

5: Baz1 yiyecekleri beni sigmanlattig1 i¢in yemiyorum.

6: Yemek yiyen birisi ile birlikteyken genelde benim de
yeme istegim uyanir.

7: Stresli veya gergin oldugumda, ¢ogu zaman yeme
ihtiyact hissederim.

8: Cogu zaman Oylesine acikirim ki midemi dipsiz bir
kuyu gibi hissederim.

9: Her zaman 6yle a¢ olurum ki tabagimdaki yemegi
bitirmeden durmak benim igin zor olur.

10: Kendimi yalniz hissettigimde, kendimi yemek yiyerek
teselli ediyorum.

11: Kilo almaktan kaginmak i¢in 6gilinlerde yedigim
yemek miktarini bilingli olarak kisitliyorum.

12: Istah acic1 bir yiyecek kokusu aldigimda veya lezzetli
bir yemek gordiigiimde, yemegimi heniiz bitirmis olsam
bile kendimi yememek icin zor tutuyorum.

13: Siirekli her an yemek yiyebilecek kadar a¢ olurum.

14: Eger kendimi gergin hissedersem yemek yiyerek
sakinlesmeye caligirim.

15: Cok lezzetli oldugunu diisiindiigliim bir yiyecek
gordiigiimde, ¢cogu zaman o kadar acikirim ki hemen o an
yemek zorunda kalirim.

16: Moralim bozuk oldugunda yemek isterim.

17: Her zaman ¢ekici yemekleri/besinleri fazla satin alarak
evde bulundurmaktan kag¢inirim.

18: Istedigimden daha azim1 yemek igin caba sarf etmeye
yatkinim.

19: A¢ olmamama ragmen yemek yemege devam ederim.

20: Aksam geg saatlerde veya gece ¢ok acikinca kendimi
tutamay1p yemek yerim.

21: Yemek yerken kendimi her zaman kisitlarim.
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EK C: ORTOREKSiYA OLCEGI 0RTO0-11

o 8
T

1- Son li¢ ay igerisinde tiikettiginiz besinleri diisiinmek | 5 ; A
endiselenmenize neden oldu mu?
2- Sagliginizla ilgili endiseleriniz besin se¢iminizi etkiler mi? 1 2 3 4
3- Yiyeceklerinizin saglikli olmasi sizin i¢in lezzetinden daha m1
onemlidir? : ’ . !
4- Daha saglikli besinlere daha fazla para harcar misiniz? 1 2 3 4
5- Saglikl1 beslenme ile ilgili diislinceler sizi giinde ii¢ saatten . 5 ; A
fazla mesgul eder mi?
6- Sagliksiz oldugunu diisiindiigiiniiz besinleri yediginiz olur A ; 5 .
mu?
7- Besinler igerisinde sadece saglikli olanlarini tiikketmek | ) ; A
kendinize olan giliveninizi artirir m1?
8- Saglikl1 beslenmek yasam tarzinizi degistirir mi? (disarida | ) ; A
yeme, arkadaslarla yemek gibi)
9- Saglikli beslenmenin dig gériiniimiiniizii daha iyi hale | ) ; A
getirebilecegini diigiiniir miisiiniiz?
10- Sagliksiz beslendiginizde kendinizi suglu hisseder misiniz? 2 4 3 1
11- Stipermarketlerde sagliksiz besinlerin de satildigini diisiiniir | 5 ; A

miisiiniiz?
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EK D: BILGILENDIRILMiS ONAM FORMU

BILGILENDIRILMIS GONULLU ONAM FORMU

Sayin Katilimei,

Sizi, “Vejetaryen ve Omnivor Beslenen Gruplarda; Ortoreksiya ve Yeme Tutumlarinin

Incelenmesi” baslikli ¢alismamiza katilmaya davet ediyoruz.

Bu ¢alisma, Beykoz Universitesi Dog. Dr. Eda Ermagan Caglar danismanhiginda, Ayse

Yildirim tarafindan yiirtitiilen Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans tez caligmasidir.

S6z konusu caligma, beslenme tiirleri, ortoreksiya nervoza ve yeme tutumlar iligkili
olabilecek degiskenlerin arastirilmasi i¢in veri toplamayi amaclamaktadir. Calismada
sunulan anketlerin doldurulmasi i¢in sizden tahminen 10 dakika ayirmaniz istenmektedir.
Asagida verilen sorularin bashiginda belirtilmis yonergeler dogrultusunda objektif bir
sekilde yanitlamaniz bilim diinyasina yapacaginiz katki icin ¢ok degerlidir. Bu sebeple,
her bir maddeyi okuyarak size en uygun olan segenegi bos birakmadan isaretlemeniz

gerekmektedir.

Aragtirmaya katilabilmeniz i¢in 18 yas ve iizeri olmaniz gerekmektedir. Bu aragtirmaya
katilmak goniilliiliik esasina dayanmaktadir. Calismaya katilmamay1 tercih edebilir veya
anketi doldururken sonlandirabilirsiniz. Anketteki sorulara vereceginiz cevaplar
tamamen gizli kalacak ve yalmizca bilimsel amaglarla kullanilacaktir. Burada ifade
ettiginiz bilgiler sadece bu ¢alisma i¢in kullanilacak olup bagka bir amagcla

kullanilmayacaktir.

Bu calismayla ilgili sorulariniz e-posta yoluyla cevaplanacaktir. Calisma ile ilgili
herhangi bir sorunuz veya endiseniz varsa liitfen tez yiiriitiiciisii Ayse Yildirim ile

iletisime ge¢iniz.
Calismaya katildiginiz i¢in tesekkiir ederiz.

Tez Yiiriitiiclisti: Ayse Yildirim
Tez Danigmani: Dog. Dr. Eda Ermagan Caglar
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