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OZET

flkogretim Cagi Cocuklara Verilen Ebeveyn Destekli Beslenme Egitiminin Beslenme
Durumu ve Beslenme Bilgisi Uzerine Etkisi

Bu ¢aligmanin amaci ebeveyn destekli verilen beslenme egitiminin 8-10 yas aras1 ¢ocuklarin beslenme
bilgisi, yeme davraniglart ve beslenme durumu {izerine etkisini belirlemektir. Calisma 2022-2023
egitim o6gretim giliz doneminde Isparta Merkez’de bulunan 6zel bir kolejde yiiriitiilmiistiir. Calismada
On test son test kontrol gruplu deneysel desen kullanilmistir. Cocuklar, ebeveyn destekli egitim verilen
grup (EDEG) ve sadece ¢ocuklara egitim verilen grup (EG) olmak iizere iki gruba ayrilmistir. Her iki
gruba da ¢aligmaya baslamadan bir hafta 6nce on testler uygulanmis ve ¢ocuklarin antropometrik
Olciimleri alinmistir. EDEG ¢ocuklarina okulda verilen egitimlere ek olarak evde aileleriyle birlikte
yapacaklar1 oyun ve etkinlikleri iceren bes haftalik beslenme egitim programi uygulanmis, EG
cocuklarina ise okulda 5 haftalik beslenme egitimi verilmistir. Beslenme egitimlerinin bitiminden 2
hafta sonra her iki gruba da son testler uygulanmustir. On test ve son testte cocuk ve ebeveynlerine
ayri iki anket formu uygulanmigtir. Calisma toplam 121 ¢ocuk (EDEG 62, EG 59) ile tamamlanmustir.
EDEG ¢ocuklarinin egitim dncesi beslenme bilgi puanlari ortanca degeri 12,0 (7,7-16,0) iken, egitim
sonunda 20,0 (17,0-22,0) puana yiikseldigi goriilmiistiir (p<0,05). EG gocuklarinin ise egitim 6ncesi
beslenme bilgi puanlar1 ortanca degeri 18,0 (16,0-20,0) iken, egitim sonras1 20,0 (18,0-21,0) puana
yiikseldigi tespit edilmistir (p<0,05). EDEG c¢ocuklarin egitim sonrasinda siit, peynir, yogurt, et,
tavuk, balik, yumurta, kurubaklagil, meyve, sebze, ekmek, pilav/makarna, hamburger ve yaglh
tohumlarin tiiketim sikliginin arttig1; ¢ikolata, biskiivi vb, hamur isleri, gazli icecekler, hazir meyve
sulari, taze sikilmis meyve sulari, pizza, pide, lahmacun vb, doner ve kizartmalarin tiiketim sikliginin
ise azaldig tespit edilmistir. Ayrica EG ¢ocuklarin egitim sonrast siit, peynir, yogurt, et, tavuk, balik,
yumurta, kurubaklagil, meyve, sebze, ekmek, pilav/makarna, yagli tohumlar ve doner gibi besinlerin
tilketim sikliginin arttigi; ¢ikolata, biskiivi vb, hamur isleri, gazli igecekler, hazir meyve sulari, taze
sikilmig meyve sulari, hamburger, pide, lahmacun vb, pizza ve kizartmalarin tiiketim sikliginin ise
azaldig1 goriilmiistir. EDEG g¢ocuklarimin egitim sonunda gida heveslisi, duygusal asir1 yeme, igme
tutkusu ve tokluk heveslisi yeme davranis puanlart azalirken, yemek segiciligi yeme davranig
puanlarmin arttigi tespit edilmistir (p<0,05). EG ¢ocuklarinin ise egitim sonunda gida heveslisi,
duygusal asir1 yeme, i¢cme tutkusu ve tokluk heveslisi yeme davranis puanlar1 azalirken, yavas yeme
ve yemek seciciligi yeme davranig puanlarinin arttigi gorillmiistiir (p<0,05). Her iki grup ¢ocuklarinin
da egitim sonrasi giinliik aldiklar1 karbonhidrat miktar1 azalirken, protein miktarinda artis oldugu
tespit edilmistir (p<0,05). Giinliik tiiketilen posa miktar1 egitim sonunda EDEG ¢ocuklarinda artarken
(p<0,05), EG ¢ocuklarinda ise azalmistir (p>0,05). EDEG ¢ocuklarinin egitim sonrasi enerji ve makro
besin dgeleri yeterlilik durumlarinda anlamli derecede bir degisim goriilmemistir (p>0,05). Egitim
oncesi EG g¢ocuklarinin %44,1’inin giinliik karbonhidrat ve %27,1’inin posa tiiketimleri onerilenin
altinda iken, egitim sonrasi ise %81,4’linlin yetersiz karbonhidrat ve %72,9’unun yetersiz posa
tiikettikleri tespit edilmistir (p<0,05). EDEG ¢ocuklarmin egitim sonrasi giinliik aldiklar1 A vitamini
miktar1 azalirken; By, Bz, Be vitamini ve folat miktarinda artis oldugu gézlenmistir (p<0,05). EG
cocuklarinin ise B, vitamini diginda egitim sonrasi giinliik alimlarinda istatistiksel olarak bir fark
goriilmemigtir (p>0,05). Egitim 6ncesi EDEG ¢ocuklarmin %69,4’i B vitaminini ve %51,6’s1 da
folat1 yeterli diizeyde tiiketirken, egitim sonrasi ise %90,3’l B, vitaminini ve %80,6’s1 folat1 yeterli
diizeyde tiikettikleri goriilmiistiir (p<0,05). EG ¢ocuklarinin ise egitim sonras1 vitaminlerin yeterlilik
durumlarinda anlamli derecede bir degisim goézlenmemistir (p>0,05). EDEG c¢ocuklariin egitim
sonrast glnliik aldiklar1 potasyum, kalsiyum, magnezyum, fosfor ve ¢inko miktarlarinda; EG
cocuklarinin ise kalsiyum, fosfor ve ¢inko miktarlarinda artis saptanmistir (p<0,05). Bunlara ek
olarak, egitim 6ncesi EDEG ¢ocuklarinin %56,5°i kalsiyumu ve %71,0’1 fosforu yeterli diizeyde
tikketirken, egitim sonrasi ise %83,9’u kalsiyumu ve %98,41i fosforu yeterli diizeyde tiikettikleri
g6zlenmistir (p<0,05). Sonug olarak ebeveyn destekli verilen beslenme egitiminin ebeveyn destegi
olmaksizin verilen beslenme egitimine gore ilkogretim ¢agi ¢ocuklarin beslenme bilgisini daha fazla
arttirdigl, daha olumlu yeme davraniglar1 sergiledigi ve daha saglikli besinleri tercih ettigi
goriilmiistiir. Ozellikle bu yas grubu gocuklarda beslenme egitimine ebeveyn katiliminmn egitimin
etkinligini arttirmada 6nemli oldugu gosterilmistir. Cocuklarda yapilacak beslenme miidahalelerinde



cocuklarin ilk rol modellerinin ebeveynleri oldugu diisiiniildiigiinde okullarda gelistirilecek beslenme
egitim modiillerinin ebeveyn katilimli olacak sekilde planlanmasinin yarar saglayacagi
diigiiniilmektedir.

Anahtar Sézciikler: Beslenme bilgisi, Beslenme durumu, Beslenme egitimi, Cocuklarda yeme
davranisi, Ebeveyn destegi



SUMMARY

The Effect of Parent Supported Nutrition Education Program on Primary School
Children’s Nutrition Status and Nutrition Knowledge

The aim of this study is to determine the effect of parent supported nutrition education on the
nutritional knowledge, eating behaviors and nutritional status of children aged 8-10. The study was
conducted in a private college in Isparta during the 2022-2023 academic fall semester. The
experimental design with pre-test post-test control group was used in the study. Children were divided
into two groups; children who were paticipated in parent supported nutrition education (PSNEG) and
children who were participated in the child nutrition education (NEG) where only students were
educated. Pre-tests were implemented to both groups and children’s anthropometric measurements
were taken one week before the start of the study. PSNEG children were given activities and games to
do at home with their parents in addition to a five-week nutrition education program at school, while
NEG children were only participated five-week nutrition education program. Post-tests were
implemented to both groups two weeks after the end of the nutrition education. In the pre-test and
post-test, two separate questionnaire forms were applied to the children and their parents. The study
was completed with a total of 121 children (PSNEG 62, NEG 59). While the median value of PSNEG
children’s nutrition knowledge scores before the education was 12.0 (7.7-16.0), it was observed that it
increased to 20.0 (17.0-22.0) points at the end of the education (p <0.05). It was determined that while
the median nutrition knowledge score of NEG children before the education was 18.0 (16.0-20.0), it
increased to 20.0 (18.0-21.0) after the education (p<0.05). It was observed that the consumption
frequency of milk, cheese, yoghurt, meat, chicken, fish, eggs, legumes, fruits vegetables, bread,
rice/pasta, hamburger and oil seeds increased; the consumption frequency of chocolate, biscuits etc.,
pastries, fizzy drinks, ready-made juices, fresh-squeezed fruit juices, pizza, pita, lahmacun etc, doner
kebab and fried food decreased after the education of PSNEG children compared to before (p<0.05).
Also, it was seen that the frequency of consumption of foods such as milk, cheese, yoghurt, meat,
chicken, fish, eggs, legumes, fruits, vegetables, bread, rice/pasta, oil seeds and doner kebab increased;
while the consumption frequency of chocolate, biscuits etc., pastries, fizzy drinks, ready-made fruit
juices, fresh-squeezed fruit juices, hamburger, pita, lahmacun etc., pizza and fried food decreased after
the education of NEG children (p <0.05). At the end of the education, it was determined that PSNEG
children’s food responsiveness, emotional overeating, appetite for drinks and satiety responsiveness
eating behavior scores decreased, while their fussiness eating behavior scores increased (p<0.05). It
was observed that NEG children’s food responsiveness, emotional overeating, appetite for drinks and
satiety responsiveness eating behavior scores decreased, while slowness in eating and fussiness eating
behavior scores increased (p<0.05). It was determined that the amount of daily carbohydrate intake of
students in both groups decreased, while the amount of protein increased after the education program
(p <0.05). While the amount of daily pulp consumed increased in PSNEG children (p<0.05), it
decreased in NEG children (p>0.05) at the end of the program. There was no significant change in the
energy and macronutrient adequacy status of PSNEG children after the education (p>0.05). Before the
education, 44.1% of the NEG children’s daily carbohydrate and 27.1% of the NEG children’s
pulpconsumption were below the recommended, while it was determined that 81.4% of the NEG
children consumed insufficient carbohydrates and 72.9% of the NEG children consumed insufficient
pulp after the education (p <0.05). After the five-week eudaction program, while the amount of
vitamin A decreased, there was an increase in the amount of vitamin B1, B,, Bs and folate that were
daily taken by PSNEG children (p<0.05). There was no statistical difference in the daily intake of
NEG children after education, except for vitamin B, (p>0.05). It was found that 69.4% of PSNEG
children consumed vitamin B, and 51.6% of them consumed folate at a sufficient level before the
program, while 90.3% of them consumed vitamin B, and 80.6% of them consumed folate at a
sufficient level after education (p<0.05). It was observed that there is not a significant change in the
vitamin adequacy status of NEG children after the education (p>0.05). It was showed that the amounts
of potassium, calcium, magnesium, phosphorus and zinc that PSNEG children took daily increased,
while the amounts of calcium, phosphorus and zinc of NEG children increased with the help of the
education program (p<0.05). In addition to these, before the education program 56.5% of PSNEG

Vi



children consumed calcium and 71.0% of them consumed phosphorus at an adequate level, while after
the education, 83.9% of them consumed calcium and 98.4% of them phosphorus at an sufficient level
(p<0,05). As a result, it has been observed that parent supported nutrition education program increases
nutritional knowledge, exhibits more positive eating behaviors and prefers healthier foods of primary
school children, compared to nutrition education without parental support. It has been shown that
parental support in nutrition education, especially in children of this age group, is important in
increasing the effectiveness of the education program. It should be considered that the parents are the
first role models of children in the nutrition interventions to be carried out in children, it will be
beneficial to plan the nutrition education modules to be developed in schools in such a way that they
are with parental support.

Keywords: Eating behavior in children, Nutrition education, Nutritional knowledge, Nutritional
status, Parental support
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BMH Bazal Metabolizma Hizi
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DAY Duygusal Asir1 Yeme

DAZ Duygusal Az Yeme

DRI Dietary Reference Intakes (Diyet Referans Degerleri)
EDEG Ebeveyn Destekli Egitim Grubu

EG Egitim Grubu

GH Gida Heveslisi

GKA Gidadan Keyif Alma

g Gram

IT Icme Tutkusu

kg Kilogram

kkal Kilokalori

L Litre

LBM Lean Body Mass (Yagsiz Viicut Kiitlesi)
mcg Mikrogram

mg Miligram

n Katilimer Sayist

NEG Nutrition Education Group

PSNEG Parent Supported Nutrition Education Group
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TV Televizyon

UOKC Ust Orta Kol Cevresi
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YTP Yiizde Tiiketim Puan

YY Yavas Yeme

WHO Diinya Saglik Orgiitii (World Health Organization)
X Ortalama

Q1 Birinci Ceyrek
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1.GIRiS

Cocukluk ve ergenlik donemleri bireyin yasaminda onemli gelisim asamalaridir
(Kyere vd., 2020). Bu asamalarin en 6nemlisi olan 6-12 yas arast okul ¢agi donemi ¢ocugun
okula bagladig1 ve toplum yasamina giris yaptigi bir donemdir (Eyinacar, 2019). Cocuklar
zamanlarinin  bilyik ¢ogunlugunu okulda gecirdiginden dolayr okullarda saglikli
beslenmenin tesvik edilmesi son derece onemlidir (Kyere vd., 2020). Yeterli ve dengeli
beslenen cocuklar optimal biiyiime ve gelisme saglarken, beslenemeyen cocuklarda ise
zayiflik veya obezite gibi saglik sorunlari olusabilmektedir (Murimi vd., 2018). Ayrica
yetersiz ve dengesiz beslenme okul c¢ocuklarinin dikkatini, konsantrasyonunu, okul
devamliligini ve akademik performansini da olumsuz etkileyebilmektedir. Tiim bu sorunlar
cocuklarin yetigkinlik dénemlerinde saglik problemlerine ve yasam kalitelerinde diisiislere
neden olabilmektedir (Demilew ve Nigussie, 2020). Bu nedenle ¢ocuklara erken yaglarda

saglikli beslenme aligkanliklari kazandirmak gerekmektedir (Murimi vd., 2018).

Cocugun ev yasamini olusturan aile, yasami boyunca devam edecek davranislarin
olusturulmasinda ve gelistirilmesinde aktif bir role sahiptir (Scaglioni vd., 2018). Bu yiizden
cocuklarin saglikli beslenme aligkanliklarinin olusumunda ailesinin tutumlar1 ve istekleri
belirleyici olmaktadir (Madenci vd., 2021). Cocuklar beslenme davraniglarinda evde ailesini,
okulda da 6gretmenlerini taklit etmektedir. Ayrica yakin arkadaglar1 da ¢ocuklarin beslenme
davranislarini etkilemektedir (Caglayan-Ural ve Andag-Oztiirk, 2021). Ogrenme hizinin
yiiksek oldugu okul c¢ag1 doneminde ¢ocuklara saglikli beslenme aliskanligt
kazandirilabilecek en ideal yer okullardir (Colak ve Ergiin, 2020). Dolayisiyla ¢ocuklarin
yetigkinlik cag1 saglikli beslenme aligkanliklarini olusturmak i¢in okul ¢agi doneminde
okullarda saglikli beslenme egitimi verilmesi gerekmektedir (Rumaisa vd., 2021). Bu
calismada cocuklara verilecek ebeveyn destekli beslenme egitiminin ¢ocugun beslenme

durumu ve beslenme bilgisi {izerine etkisinin incelenmesi amaglanmustir,
1.1.11kégretim Cocuklarimin Genel Ozellikleri

Biiylime ve gelismenin hizli oldugu; fiziksel, psikolojik ve sosyal gelisim ile
yetiskinlik donemi davranislarin olustugu ve 6grenmeye en agik olunan ilkogretim cagi
¢ocuklart zamanlarimin biiyiik ¢ogunlugunu okulunda gecirmektedir (Tasdemir, 2019).

Ulkemizde 6-18 yas okul ¢ag Ogrencilerin 2021-2022 egitim-6gretim dénemi niifusu



yaklasik 19,2 milyon kadardir. ilkogretim cagi dgrenciler ise toplam niifusun yaklasik
%56 s1n1 olugturmaktadir (Milli Egitim Bakanligi, 2022). Tlkdgretim ¢ag1 gocuk igin okul, ev
disinda sosyallesebildigi ilk yerdir. Bu yas grubu g¢ocuklarda okul oncesi doneme gore
mantiksal diisiinme bagslarken, ¢evresindeki arkadaglarin ve 6gretmenlerin goriisleri de cocuk
icin 6nemli olmaya baglamaktadir. Benmerkezcilik davranisi azalmakta, benlik gelismektedir
(Elmas, 2017).

Cocuklarda fiziksel gelisim viicut yapisindaki niceliksel artis1 temsil etmektedir.
Kisaca fiziksel gelisim organlarin biiylimesi, boy uzunlugu ve viicut agirligindaki artislart
ifade etmektedir (Senemoglu, 2020). Cocuklarda biiytimenin yeterli diizeyde olmasi genetik,
yas, cinsiyet gibi ozelliklere bagli olarak degismekle birlikte, cocuklarin yeterli ve dengeli
beslenme durumuna gore de degiskenlik gostermektedir (Bilici ve Koksal, 2013). Diinya
Saglik Orgiitii (WHO), okul cagindaki gocuklarda yetersiz beslenmeyi degerlendirebilmek
icin beden kiitle indeksinin (BKI) kullanilmasini 6nermektedir. WHO (2007)’de 5-19 yas
cocuklarda agirlik, boy uzunlugu ve BKI i¢in cinsiyete 6zgii biiyiime referans tablolarini

yayinlamigtir (EK-1).
1.2.1lkégretim Cocuklarinda Beslenme

Beslenme insan saghigimi etkileyen gevresel faktorlerin basinda gelmektedir. Bu
yiizden yeterli ve dengeli beslenme biiyiime ve gelisme déneminde olan g¢ocuklar igin son
derece Onemlidir (Tagdemir, 2019). Avrupa Enteral ve Parenteral Beslenme Toplulugu
(ESPEN)’na gore ¢ocuklarda yetersiz ve dengesiz beslenme biiyiime ve gelismeyi olumsuz
etkileyebilecek kiimiilatif enerji, protein ve mikro besin Ogesi eksiklikleriyle sonuglanan,
besin gereksinimi ve alimi arasindaki bir dengesizlik olarak tanimlanmaktadir (ESPEN,
2012). Cocuklarda goriilebilecek yetersiz ve dengesiz beslenme sonucu biiylime ve
gelismede gerilik, demir eksikligi anemisi, kalsiyum eksikligine bagli kemik
deformasyonlari, enfeksiyona yatkinlik, sismanlik ve buna bagh ileriki yaslarda pek c¢ok

kronik hastalik ortaya ¢ikmaktadir (Barutgu ve Evliyaoglu, 2021, ss:88-89).

Yeterli ve dengeli beslenme ise biiyiime, gelisme ve yasamin devami i¢in tiim besin
Ogelerinin uygun miktarda ve zamanda viicuda alinip, kullanilmasidir (Baysal, 2009, ss:18).
Besinlerin yapisinda bulunan besin dgeleri makro ve mikro besin 6geleri olmak iizere ikiye
ayrilmaktadir. Karbonhidrat, protein ve yaglar makro besin dgelerini olustururken; vitamin

ve mineraller ise mikro besin 6geleri olarak adlandirilmaktadir (Baysal, 2009, ss:17).



1.2.1. Enerji

Cocuklar saglik acgisindan toplumun en savunmasiz bireyleridir. Yeterince biiyilyiip
gelisebilmeleri, saglikli ve iiretken olabilmeleri i¢in ihtiyaglarina gore enerji almalari
gerekmektedir. Enerji gereksinmesinin dogru tahmin edilmesi iyi bir beslenme durumu elde
etmenin ilk adimidir (Milani vd., 2021). Cocuklarda enerji gereksinmesi dort temel unsura
gore degiskenlik gdstermektedir. Bunlar bazal metabolizma hizi1 (BMH), yenilen besinlerin
neden oldugu termogenezis, fiziksel aktivite ve biiylimedir. Ayrica cesitli sebeplerden
(prematiirelik, malniitrisyon, yogun bakim hastalari, yaniklar vb.) dolaytr olusan enerji
kayiplari, yas ve cinsiyet gibi faktorler de giinliik enerji gereksinmesini etkilemektedir
(Koksal ve Gokmen-Ozel, 2019, ss:27).

Cocuklarda BMH’nin hesaplanmasinda ¢esitli denklemler kullanilabilmektedir. Bu
denklemler Cizelgel.1’de gosterilmistir (Koksal ve Gokmen-Ozel, 2019, ss:29).

Cizelge 1.1. 3-10 yas aras1 ¢ocuklarda BMH hesaplanmasi i¢in kullanilan denklemler

3-10 yas BMH Kiz Erkek
WHO 22,4*Agirlik+499 22,7* Agurlik+495
Schofield (agirhiga gore) 20,3* Agirlik+486 22,7* Agirlik+505

Schofield (agirhik ve boya  16,97* Agirhik+161,8*Boy+371,2  19,6* Agirlik+130,3*Boy+414,9

gore)

Harris-Benedict 655,1+9,56*Agirlik+1,85*Boy- 66,47+13,75* Agirlik+5,0*Boy-
4,68*Yas 6,76*Yas

1.2.2. Makro Besin Ogeleri

Saglikli beslenme i¢in makro ve mikro besin dgelerinin biilyilik bolimii viicut islevleri
igin elzemdir. Ozellikle makro besin dgeleri viicuda enerji saglamak igin dnemlidir (Ulug ve
Rakicioglu, 2019). Viicudun ihtiya¢ duydugu enerjinin biiylik boliimiinii saglayan
karbonhidratlar, besinlerde en ¢ok bulunan besin 6gesidir (Karakas ve Carkci, 2019, ss:3).
Ortalama 1 gram (g) karbonhidrat 4 kilokalori (kkal) enerji saglamaktadir (Baysal, 20009,
ss:36). Fazla almman karbonhidratlar karaciger ve kasta depolanmakta, fazlasi da yaga
doniiserek kilo artisina sebep olabilmektedir (Karakas ve Carkci, 2019, ss:3). Bu
yiizden, Tiirkiye Beslenme Rehberi (TUBER) 2022’ye gore giinliik alman enerjinin %45-
60’1nin karbonhidratlardan gelmesi gerekmektedir. Ayrica 7-10 yas arasi ¢ocuklarda giinliik

130 g karbonhidrat alimi da 6nerilmektedir.



En fazla enerji veren besin 6gesi olan yaglarm 1 g1 9 kkal enerji vermektedir
(Karakas ve Carke1, 2019, ss:3-4). Yaglarin temel gorevi enerji saglamak olmasina ragmen
karbonhidratlardan yeterli enerji alinamadig1 durumlarda kullanilabilmektedir. Ayrica yagda
¢Oziinen vitaminler ve bazi biyoaktif maddelerin islevlerini siirdiirebilmeleri ve tasinmasinda
yaglar elzemdir (TUBER, 2022). Coklu doymanus ve tekli doymanus bitkisel yaglarin
doymus hayvansal yaglara gore beslenmede daha ¢ok yer verilmesi kalp sagligi agisindan
onemlidir (Kizil, 2017). Giinlik alinan enerjinin %12-15’1 tekli doymams yaglardan (zeytin
yagl, kolza yagi, findik yag1 vb.), %7-10’u ¢oklu doymamis yaglardan (aygicek yagi,
musirozil yagi, soya yagi, keten tohumu yagi vb.) ve %7-8’i ise doymus yaglardan (hayvansal
yaglar) gelmelidir. Ayrica 7-10 yas arasi ¢ocuklarda giinliik enerjinin %20-35’inin yaglardan
gelmesi gerektigi onerilmektedir (TUBER, 2022).

Viicuttaki hiicrelerin ¢ogunlugu proteinlerden olusmaktadir. Hiicreler siirekli olarak
yenilendiginden depo miktar1 ¢cok azdir. Bu yiizden siirekli disaridan besinlerle alinmasi
gerekmektedir (Karakas ve Carkci, 2019, ss:4). Karbonhidrat ve yagin enerji elde etmek icin
yeterli seviyede karsilanamadigi durumda proteinin 1 g'1 4 kkal enerji saglamaktadir (Baysal
vd., 2013, ss:40). Cocuklarda proteinin yeterli diizeyde alinamadigi takdirde protein enerji
malniitrisyonu, biiylime ve gelismede yavaslama, bagisiklik sisteminde aksakliklar ve hatta
organ yetmezlikleri bile goriilebilmektedir (Koksal ve Gokmen-Ozel, 2019, ss:203-204). 7-
10 yas aras1 ¢ocuklarda giinliik enerjinin %10-20’sinin proteinlerden gelmesi gerektigi

onerilmistir (TUBER, 2022).
1.2.3. Mikro Besin Ogeleri

Makro besinler insan viicudunun temel enerji kaynagi olup giinliik fazla miktarlarda
almmasi1 gerekirken, mikro besin dgeleri ise viicut i¢in enerji eldesinde dnemli bir katki
saglamamasina ragmen daha kii¢iik miktarlarda ihtiya¢ duyulsa bile saglik ve yasamsal
islevler igin ¢cok onemli besin 6geleridir. Temel olarak vitaminleri (yagda ¢oziinen ve suda

¢ozlinen) ve mineralleri igermektedir (Savarino vd., 2021).
1.2.3.1. Vitaminler

Biiylime ve gelismenin saglanmasi gibi Onemli goérevlerinin yaninda bir takim
biyokimyasal olaylarin diizenlenmesinde Onemli etkisi olan vitaminlerin az miktarda

alinmalar1 bile yeterli olmaktadir (Baysal, 2009, ss:158). Vitaminler yagda ¢6ziinen (A, D, E



ve K) ve suda ¢oziinen (B grubu ve C) vitaminler olarak ikiye ayrilmaktadir (Karakas ve
Carke1, 2019, ss:4). Suda ¢oziinen B grubu ve C vitaminleri viicutta depolanmamakta ve

fazlas1 viicuttan atilmaktadir. Bu yilizden bu vitaminlerin gilinlik olarak alinmasi
gerekmektedir (Hanna vd., 2022).

B grubu vitaminleri beyin ve sinir sistemindeki ana islevler dahil olmak iizere
hiicrelerin fizyolojik isleyisinin her yoniinii destekleyen c¢esitli enzimatik islemlerde kofaktor
gorevi gormektedir (Ulug ve Rakicioglu, 2019). B grubu vitaminlerinin B; (tiamin), B:
(riboflavin), Bs (niasin), Bs (pantotenik asit), Bg (piridoksin), By (biotin), Be (folat) ve Bi2
(kobalamin) seklinde farkli formlar1 mevcuttur. Tiamin ¢ogu besinde bulunmasina karsin
daha cok tahillar, 6zellikle kepekli iirlinler, sakatat, mayali besinler, kuru baklagiller ve yaglh
tohumlar zengin kaynaklaridir (Hanna vd., 2022). Eksikliginde basta beriberi ve sinir sistemi
bozukluklar1 olmak iizere laktik asidoz, istahsizlik ve okiiler degisiklikler (nistagmus gibi)
gozlenebilmektedir (Frank, 2015). Yesil yaprakli sebzeler, mantar ve bademin disinda daha
cok siit ve siit uriinleri, et, sakatat, yumurta gibi hayvansal kaynakli besinlerden riboflavin
saglanmaktadir (Hanna vd., 2022). Eksikliginde agiz kenar1 ve dudaklarda yarilma ve
catlaklar, dilin goriiniimiinde farklilagmalar, 1518a hassasiyet goriilebilmektedir (Karakas ve
Carkce1, 2019, ss:5). Niasin kuru baklagiller, yagl tohumlar, tam tahillar, et, yumurta ve siit
iriinlerinde bol miktarda bulunmaktadir (Hanna vd., 2022). Eksikliginde pellegra basta
olmak tizere bas agrisi, depresyon hali, giines 1sigina hassasiyet ve agiz kenari catlaklari
gozlenebilmektedir (Karakas ve Carkeci, 2019, ss:5). Kiiciik miktarlarda pantotenik asit
hemen hemen tiim besinlerde bulunmaktadir. Eksikligi pek gozlenmese de kusma, sindirim
sisteminde bozukluklar, sa¢ dokiilmeleriyle karsilagilabilmektedir (Hanna vd., 2022).
Yumurta, tim et c¢esitleri ve sakatatlar, tam tahillar, kuru baklagiller ve yagl tohumlar
pridoksin i¢in zengin kaynaklardir. Eksikliginde ise anemi, depresyon, deri lezyonlar ve

bulant1 goriilebilmektedir (Karakas ve Carkcet, 2019, ss:5).

B2, insan bagirsaginda 30 farkli enzimin rol aldigi bir mekanizma ile bazi bakteriler
tarafindan sentezlenmekte veya sadece hayvansal kaynakli besinlerin tiiketimi yolu ile
viicuda saglanabilmektedir (Smith vd.,2018; Sobczynska-Malefora vd., 2021). Bai
eksikliginin bir¢ok nedeni emilim bozukluklari, metabolizmasindaki aksakliklar ve Bi»
iceren besinlerin yeterince alinamamasimdan kaynaklanmaktadir. Eksikliginde pernisiyoz
anemi, sinir sistemi bozukluklari, halsizlik ve hatta gelismekte olan beyinde erken yasta
maruziyet geri doniisii olmayan nérolojik hasara neden olabilmektedir (Green ve Miller,

2022; Ngeno vd., 2017). Folat metabolizmasindaki isleyisin bozulmasi ileriki yaslarda



adipozite, insiilin direnci, karacigerin yaglanmasi ve kan yaglarinda yiksekliklerle
sonuglanabilmektedir (Mlodzik-Czyzewska vd., 2020). Eksikliginde ise megolablastik
anemi, yorgunluk, sinir sistemi bozukluklar1 ve hatta anne karninda maruziyet noral diip
defektine sebep olabilmektedir (Karakas ve Carkei, 2019, ss:5). Folat eksikligi temel olarak
yesil yaprakli sebzelerin, kuru baklagillerin ve etin yeterince tiiketilememesinden
kaynaklanmaktadir. Folat eksikligi, beslenmeden bagimsiz anne siitiindeki folik asitin bol
bulunmasindan ve bircok diisiik gelirli iilkede un ve tahillarin folik asitle
zenginlestirilmesinden dolay1 cocuklar arasinda Bi» vitamini eksikligine kiyasla daha az

yaygin oldugu sdylenebilmektedir (Ngeno vd., 2017).

Bir baska suda ¢6ziinen vitamin olan C vitamini ise antioksidan 6zellik gostermektedir
ve ¢esitli enzimler igin bir kofaktoér gérevi gormektedir (Sharma vd., 2019). Taze sebze ve
meyvelerde bol miktarda bulunan C vitamininin eksikligi genelde giinliik alinan miktarin
eksikliginden kaynaklanmaktadir. Eksikliginde skorbiit, yorgunluk, miyalji, artralji, purpura

ve dis eti kanamalar1 gibi sorunlarla karsilagilabilmektedir (Fain, 2013).

A vitamini, biiyiime, bagisiklik, iireme ve gérme dahil olmak {izere temel islevlerde
gorev alan yagda c¢oziinen bir vitamindir (Liao vd., 2022; Tanumihardjo, 2021). Karaciger
gibi sakatatlar, siit ve siit Urlinleri ve zenginlestirilmis margarinler zengin kaynaklaridir.
Eksikliginde gece korliigli, enfeksiyonlara yatkinlik, deri ve goz kuruluklan
gbzlenebilmektedir  (Karakas ve  Carkci, 2019, ss:5). D  vitamini, 1,25-
dihidroksikolekalsiferoliin yagda ¢oOziinen bir Onciisiidiir. Deride giines 1sigiyla birlikte
aktiflesmektedir (WHO, 2019). Kemik mineral iceriginin olusmasinda goérevlidir (Laing ve
Lewis, 2018). Ayrica D vitamini kemik gelisimi ve dis sagligi i¢in son derece 6nemlidir
(Scheffer-Rath ve Boot, 2020). D vitamini eksikligi 6zellikle gocuklarda diinya ¢apinda
yaygin olarak goriilmektedir. Besinlerle yeterince D vitamini alimamadigi ve gilines 15181
yardimiyla deride sentezlendigi i¢in eksikligi goriilebilmektedir (Munns vd., 2016). Zengin
kaynaklar1 yagli baliklar, balik yagi, karaciger, yumurta ve zenginlestirilmis gidalardir.
Eksikliginde cocuklarda rasitizm, biliylime ve gelisme gerilikleriyle karsilagilabilmektedir
(Karakas ve Carkci, 2019, ss:5).

E vitamini yagda c¢oziinen bir biyolojik antioksidandir ve oksidatif stresin
onlenmesinde kilit rol oynamaktadir. Plazmada daha ¢ok a-tokoferol olarak dolagsmaktadir. E
vitamini eksikligi yetiskinlerde yaygin olmamakla birlikte ¢ocuklarda biiyiimenin hizli

olmasindan dolayr daha fazla goriilmektedir. Eksikliginde ataksi, ndropati, anemi, kas



kramplar1 gibi sorunlar goriilebilmektedir (Malik vd., 2021). Bitkisel yaglar E vitamini i¢in
temel besin kaynaklaridir. Ayrica tam tahillar, yagh tohumlar, avokado, 1spanak, lahana gibi
sebzeler, meyveler, yumurta, et ve tereyagi da E vitamini igermektedir (Liao vd., 2022). K
vitamininin 6zellikle koyu yesil yaprakli sebzelerde bulunan formu olan fillokinon ve
bagirsak florasinda sentezlenen formu olan menakinon gibi farkli formlar1 bulunmaktadir
(Youness vd., 2022). Kan pihtilagmasi iizerindeki iyi bilinen etkilerinin yaninda kemik
mineralizasyonu ve kan damarlar tizerinde de 6nemli etkileri vardir. Lahana, brokoli,
maydanoz gibi koyu yesil yaprakli sebzeler, avokado, yesil iiziim, kivi gibi meyveler, yesil
caylar ve bitki caylar1 K vitamininin zengin kaynaklar1 olup, soya fasulyesi, kanola ve

zeytinyag gibi bitkisel yaglar da K vitamini saglamaktadir (Fusaro vd., 2020).

1.2.3.2. Mineraller

Mineraller viicudun iglevini yerine getirmesini saglayan enzimlerin yapisinda
bulunmasindan dolay1 onemlidir (Karakas ve Carkci, 2019, ss:4). Viicutta gereksinim
duyulan miktara gore major ve mindr mineraller olmak tizere ikiye ayrilmaktadir. Glinliik
gereksinimi yiiksek olan mineraller major mineraller olarak tanimlanmakta ve bu mineraller
kalsiyum, fosfor, magnezyum, sodyum ve potasyum gibi minerallerdir (Ulug ve Rakicioglu,
2019). Kalsiyum ve fosfor viicutta en ¢ok bulunan mineral olmakla birlikte kemik ve dis
sagligini korumak i¢in hayati dneme sahiptir (Bouziani vd., 2018). Siit ve siit tiriinleri, yesil
yaprakli sebzeler kalsiyum agisindan; siit, yumurta, et ve tahillar ise fosfor agisindan zengin
kaynaklardir (Karakas ve Carkci, 2019, ss:6). Magnezyum ise viicutta en ¢ok bulunan
dordiincii mineral olup, 300’den fazla metabolik reaksiyonda rol alan énemli bir mineraldir
(Volpe, 2015). Tam tahillar, kuru baklagiller, yagli tohumlar, yesil sebzeler ve ¢ikolata
zengin kaynaklar1 olup; eksikliginde ¢ocuklarda biiylime gerilikleri, norolojik bozukluklar,
kalp rahatsizliklar1 ve enerji metabolizmasinda bozukluklar goriilebilmektedir (Karakas ve
Carkce1, 2019, ss:6). Giinliikk gereksinimi diisiik olan mineraller ise mindr mineraller olarak
tanimlanmaktadir. Bu mineraller igerisinde demir, ¢inko, selenyum, bakir ve manganez gibi
mineraller yer almaktadir (Ulug ve Rakicioglu, 2019). Hiicrelerde enerji metabolizmas1 ve
oksijen taginmasi gibi hayati islevler yeterli miktarda demiri gerektirmektedir (Gattermann
vd., 2021). Hem demir eksikligi hem de demir fazlalig1 énemli saglik problemlerine sebep
olmaktadir. Demir acisindan yetersiz beslenme, kan kaybi ve biiyiime donemindeki
cocuklarda artan gereksinim dolayisiyla eksikligi goriilebilmektedir (WHO, 2012).
Eksikliginde demir eksikligi anemisi, konsantrasyon kaybi ve bagisiklik sistemi

bozukluklariyla karsilagilabilmektedir. Kirmiz1 et, sakatat, koyu yesil yaprakli sebzeler ve



kuru meyveler demir i¢in zengin kaynaklardir (Karakas ve Carkci, 2019, ss:6). Eksikliginde
temel olarak bagisiklik sistemi bozukluklariyla iligkili olan ¢inko, 6nemli bir mineraldir.
Ayrica ¢ocuklarda biliylime gerilikleri, istahin azalmasi gibi Onemli sorunlarla da
karsilasilabilmektedir. Temel ¢inko kaynaklari deniz {irlinleri, tam tahil triinleri, kuru
baklagiller, hayvansal kaynakli besinlerdir. Selenyum ise gii¢lii bir bagisiklik diizenleyici ve
antioksidan mineraldir. En fazla deniz iriinlerinde, sakatatlarda, siit ve {iriinlerinde ve tam

tahillarda bulunmaktadir (Liao vd., 2022).

1.2.3.3.S1v1

Yasamin devami igin oksijenden sonra en Onemli madde sudur. Besinlerin
sindiriminden, dokulara tasinmasina, zararli 6gelerin viicuttan atilmasina kadar viicut igin
cogu islemlerde su gereklidir (Karakas ve Carkci, 2019, ss:4). Yasamin ilk yillarinda
cocuklar sadece su ve dogal siite ihtiyag¢ duymaktadir. Burada ama¢ yasam icin gerekli
hidrasyonu ve temel besinleri saglamaktir. Yetiskinler g¢ocuklarima pek cok icecek tiirii
sunmalarina karsin bunlarmn tiimii ¢ocuklarin biiylimeleri ve sagliklar igin gerekli ve yararl
olmayabilmektedir. Gazli igecekler, enerji igecekleri, mesrubatlar, limonata ve ilave seker
igeren her tiirlii igecek gocuk sagligi agisindan sakincalidir. Obezite, kalp hastaligi, diyabet

ve karaciger yaglanmasina sebep olabilmektedir (Savarino vd., 2021).

Avrupa Besin Giivenligi Toplulugu 2010 verilerine gore ¢ocuklarda giinliik tiketimi

Onerilen s1vi miktar1 Cizelge1.7’de verilmistir (Karakas ve Carkct, 2019, ss:6).

Cizelgel.2. 7-10 yas aras1 ¢ocuklarda tiiketimi 6nerilen giinlitk stvi miktar (mililitre/giin)

Yas (y1l) Erkek Kiz
4-8 1600 1600
9-13 2100 1900

1.3. 1lkégretim Cocuklarinda Beslenme Ahgskanliklar1 ve Yeme

Davramslarin1 Etkileyen Faktorler

Saglikli beslenme aliskanlig1 bireyin fiziksel gelisiminin yaninda sosyal ve psikolojik
gelisimi i¢in de 6nemli bir unsurdur. Anne karninda baglayan ve bireyin yasami boyunca
siirecek beslenme aligkanliklar1 ¢ocukluk ¢aginda sekillenmeye baslamaktadir (Kizil, 2017).
Okul oncesi donemde cocuklarin beslenme aligkanliklarinda aile etkili iken, okul c¢agi

doneminde ise ailenin yaninda okul, arkadaslar ve reklamlar gibi faktorler etkili olmaktadir



(Kocaadam-Bozkurt, 2020). Kisaca ¢ocuklarin besin tercihleri ve yeme davraniglari iizerinde

biyolojik, sosyal ve gevresel faktorlerin etkili oldugu belirtilmektedir (De Vlieger vd., 2020).

Erlzen besleme uygulamasi

Erlen tat denevimi
Tamamlayia beslenme
Besin tercibleri A
Sazhk durumu ve BKI COCUK
Enerji vozunluldu, lemetli ve diliat celici BESIN
Ekonomik durum, aile geliri, etnik yapy, sosyoldiltirel dizey, TOPLUM, g
medyaya maruzivet, elran karsisinda vemel veme, sosyal cevre, DEMO CR.-\}'H\_.-
ulasilabilir cevre, olmul 62le yemelderi SOSYOEKONOMIK
DURUM
EBEVEYNLER

Cinsiyet, BKI, beden memuuniveti, eZitim, beslenme bilgisi, besin tercibleri ve alumu, fizilesel alitivite -
vasam tarz, model alma, besleme uygulamalary, kontrol, ebevevn tutumu, cocugun beslenmesinin saghlkh
olduguna ilislin algy yeme yeri, ortam 15151 ve aydinlatmasy, tiletim zamany ortam sesleri, aloran ve

Leardes iligkisi, aile yapisy, aile vemegi sukkhgy, vemelk yapis:

VE
AILE

GENETIK YATKINLIK

Sekil 1. Cocuklarin yeme davramislarini etkileyen faktorler (Scaglioni vd., 2018)

1.3.1. Aile

Kan bagi ve evlilik yoluyla anne, baba ve g¢ocuklarin olusturdugu cekirdek aile
toplumun en kii¢iik birimidir. Cocuklarda 3-8 yas araliginda giinliik alinan enerjinin %65-
72’si evde karsilanmaktadir. Bu yiizden aile ¢ocuklarin yeme davranislarinin olusmasinda en
onemli unsurdur (Persky vd., 2019). Ayrica g¢ocuklar yeme davranislariyla ilgili ilk
deneyimlerini aile ortaminda yasamakta ve bu deneyimler sonucu ¢ocuklarin beslenme
aliskanliklar1 sekillenmektedir (Madenci vd., 2021). Anne, baba veya bakicinin egitim
durumu, meslek, gelenek ve gorenek, sosyoekonomik durum gibi faktorler de cocugun erken

yaslarda beslenme aligkanliginin olusumunda rol oynamaktadir (De Vlieger vd., 2020).

Sekil 1’de goriildiigii tizere pozitif bir aile sistemi, ¢ocuklar i¢in rol model olma,
saglikli besinlerin saglanmasi ve cocuklarin saglikli beslenme davranigi sergilemesini
destekleyerek saglikli beslenme davraniglarinin olugma siireci i¢in son derece onemlidir.
Cocuklarin beslenme aligkanliklarinin olusumu iizerine ebeveyn etkisi ile ilgili 4 temel
ebeveyn beslenme stili tanimlanmustir. Bunlar yetkili, izin veren, otoriter ve ihmalkar

ebeveyn beslenme stilleridir (Scaglioni vd., 2018). Yetkili ebeveynlerin ¢ocuklar iizerinde



makul beslenme talepleri vardir ve cocugun ihtiyaglarma karsi duyarlidir. Izin veren
ebeveynler c¢ocugun ihtiyaglarina ve isteklerine karsi son derece duyarhdir, saglikh
besinlerin tiiketimi konusunda 1srarct degillerdir. Onemli olan g¢ocuklarin istekleri ve
mutluluklaridir. Otoriter ebeveynler cocuga karsi ¢cok az hassasiyeti olan, yiiksek derecede
kontrolcii ebeveynlerdir. Thmalkar ebeveynlerde ise ¢ocugun ne yedigini umursamama
durumu mevcuttur (Haines vd., 2019). Bu stillerden yetkili ebeveyn besleme stili pozitif
ebeveyn besleme uygulamalar1 kapsaminda iken; izin veren, otoriter ve ihmalkar ebeveyn
besleme stili ise negatif ebeveyn besleme uygulamalari iginde tanimlanmaktadir (Balantekin

vd., 2020).

Hep birlikte yapilan aile yemekleri de ebeveynlerin ¢ocuklarin davranisini yonettigi,
Kurallar ve beklentiler koydugu bir ortam olmasi dolayisiyla ¢ocuklarin saglikli beslenme
aliskanliklarinin olusumunda 6nemlidir. Ancak aile yemekleri sirasinda televizyon izlemek
veya telafonla mesgul olmak faydayi ortadan kaldirabilmektedir. Yemek sirasinda telefon
veya televizyonla mesgul olmak fazla yemeye neden olmakla birlikte reklam veya
programlardan sagliksiz beslenme aligkanliklar1 gelisebilmektedir (Scaglioni vd., 2018).
Kisaca cocuklarda saglikli beslenme aliskanliklarinin gelisiminde 6nemli rol oynayan 4
unsur  belirlenmistir. Bunlar; saglikli beslenme aliskanliklarin ~ olusturulmasi  ve
sekillendirilmesi i¢in pozitif ebeveyn beslenme uygulamalari, birlikte yapilan aile yemekleri,
bu aile yemeklerinde saglikli beslenme uygulamalarini tesvik eden olumlu bir ortam ve

yemek yeme zevkidir (Haines vd., 2019).

1.3.2. OKkul ve Arkadas Grubu

Yeme davranist ¢ok boyutlu bir kavram olmasina karsin, insanlarin ne ve nasil
yedikleri, besin tercihleri ve besinlerin nasil alindig ile ilgili bilgi vermektedir (Dike vd.,
2021). Yeme davraniglarinin hayat boyu diger insanlar tarafindan etkilendigi bilinmektedir
(Ruddock vd., 2019; Vartanian vd., 2015). Okul o6ncesi donemde c¢ocuklarin yeme
davraniglarim1 daha ¢ok ebeveynleri, bakicilart veya kardesleri etkileyebilirken, okula
baslamayla birlikte ¢cocuklarin yeme davraniglarinda okulda verilen egitim, 6gretmenler ve
arkadas gruplar1 daha etkin rol oynamaktadir (Haines vd., 2019). Okul ortaminda g¢ocuga
besinlerin tiiketimi konusunda herhangi bir baskinin olmamasi bu besinlerin kabuliinii
kolaylastirmaktadir. Bu durumdan g¢ekici besin sunumlari, olumlu arkadas ortami ve egitici
faaliyetler etkili olmaktadir (Akta¢c vd., 2019). Yapilan bir calismada bahgede sebze

yetistirme ve mutfakta yemek pisirme uygulamalarinin klasik beslenme egitimine gore
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cocuklarda daha fazla sebze tiiketimini sagladigi goriilmiistiir (De Costa vd., 2017). Yapilan
bir bagka c¢aligmada okul temelli beslenme egitim miidahalesinde 3 haftalik bir siireg
sonunda miidahale grubundaki g¢ocuklarda kontrol grubuna gore sebze, meyve ve saglikli
besinlere karsi olumlu tutumlarinda daha fazla artis saptanmistir (p<<0,01) (Hahnraths vd.,
2022). Bir baska c¢aligmada ise 6 aylik okul temelli bir egitim programi sonrast miidahale
grubundaki cocuklarda kontrol grubuna gore sabah atistirmalik tiiketimindeki azalmanin

daha fazla oldugu belirlenmistir (p<0,009) (Ben-Cheikh vd., 2020).

Arkadas grubunun c¢ocuklarin saglikli besin tercihleri ve yeme davraniglari iizerindeki
etkisinin genel olarak enerjisi yogun, diisiik besin degerli sagliksiz besinlerin tiiketimini
arttirma yoniinde olumsuz oldugu diisiiniilmektedir (Sharps vd., 2022). Yapilan ¢alismalarda
da arkadaglariyla fazla zaman gegiren gocuklarin daha fazla sagliksiz besinler tercih ettikleri
goriilmiistiir (Bargiota vd., 2013; Fitzgerald vd., 2013). Cocuklar evde hi¢ tiiketmedikleri
besinleri arkadas ortaminda deneyebilmekte veya tiiketmek istemese dahi kendini zorunda
hissedebilmektedir. Bu durumda okul ¢agi ¢ocuklarmin zamanla beslenme aligkanliklart

akran etkisi ile olumsuz etkilenebilmektedir (Rageliene ve Gronhoj, 2020).

1.3.3. Sosyokiiltiirel Cevre

Gelenek, gorenek, kiiltiir ve toplumun yasam tarzi gibi her tiirli deger ¢ocugun
sosyokiiltiirel ¢evresini olusturmaktadir (Kizil, 2017). Diinya ¢apinda, kiiltiirel uygulamalar
toplum i¢in hayati éneme sahiptir ve toplumun beslenme aliskanliklarini etkilemektedir
(Chege vd., 2015). Yapilan bazi ¢aligmalarda kiiltiirel normlar ve tabularin anne ve
cocuklarda hayvansal kaynakli besinler ve bazi yesil sebzelerin tiiketimini kisitladigi
gosterilmistir (Chege vd., 2015; Muggaga vd., 2017). Topragin sadece hayvanlar1 otlatma
amaciyla kullanilacagi inanci diisiik mabhsiil liretimi ve tliketimine neden olmustur (Chege
vd., 2015). Bu kiiltiirel inanglar annelerin gocuklar1 i¢in besin degeri yiiksek besinleri

kullanmamasina neden olmustur (Lokossou vd., 2021).
1.3.4. Sosyoekonomik Durum

Sosyoekonomik durum, bir ailedeki her bir ferdin gelirini, meslegini ve sosyokiiltiirel
diizeyini ifade etmektedir (Ranjit vd., 2015). Sekil 1°deki piramitte de goriildiigi lizere cogu

¢ocugun evde ebeveynleri ile birlikte yasadiklar1 géz Oniine alinirsa, diisik ve yiliksek

sosyoekonomik diizey yetiskinleri arasindaki saglik ve beslenme esitsizliklerinin ¢ocuklara
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da yansimas1 beklenmektedir (Attorp vd., 2014). Sosyoekonomik diizeyin saglikli beslenme
ile iliskisi genelde iilkelerin gelismislik diizeyiyle alakali olarak degiskenlik gostermektedir.
Gelismemis veya gelismekte olan iilkelerde sosyoekonomik diizey arttikca saglikli besin
tercihi azalma, enerji yogunluklu sagliksiz besin tiiketimi artma egilimindedir (Kizil, 2017).
Gelismis iilkelerde ise diisiik sosyoekonomik diizey daha diisiik sebze ve meyve tiiketimi ve
daha fazla enerji yogunluklu sagliksiz besin tiiketimine neden olmaktadir. Kanada’da yapilan
bir ¢aligmada diisiik sosyoekonomik diizeyin ¢ocuklarda saglikli yeme indeksi puanini
diisiirdiigii gézlenmistir (p<0,01) (Ranjit vd., 2015). Hollanda’da yapilan bir c¢alismada ise
egitim seviyesi yiiksek annelerin ¢ocuklariegitim seviyesidiigiik olan annelerin ¢ocuklarina
gore gilinliilk sebze ve meyve tiiketim miktarlarinin daha fazla oldugu tespit edilmistir
(p<0,05). Yine ayn1 ¢calismada egitim seviyesi yiiksek olan annelerin ¢ocuklariin diisiik olan
annelerin ¢ocuklarina gére kahvalti yapma olasiliklarinin 2,97 kat daha yiiksek oldugu

gortilmiistir (Van Ansem vd., 2014).

1.3.5. Reklamlar

Kitleleri etkilemek amaciyla yapilan kisilerin tutum ve egilimlerine yon vermek ve
eyleme gecmesini saglayan iletim araglariyla yapilan her tiirlii propaganda reklam olarak
tanimlanmaktadir (Kizil, 2017). Televizyon (TV), ticari besin reklamlarinin ilk ve en dogal
deneyimlerinden birini sunmaktadir (Boyland ve Halford, 2013). Cocuklar {izerinde ticari
besin reklamlar1 sadece televizyon ve bilgisayar ortamiyla sinirl degildir. Yiyecek ve igecek
perakendecileriyle yapilan okul sdzlesmelerine bagli olarak okulda da yapilabilmektedir. Bu
reklamin okullardaki varligi, ¢ocuklarin zihninde reklami yapilan besin markasi ile okul
arasinda bir iliski olusturabilmekte ve bu marka besinin tiiketimini normallestirebilmektedir

(Oke ve Tan, 2022).

Reklameciligin ¢ocuklarda davraniglart ve besin tercihlerini etkiledigi gosterilmistir.
Reklamlar ¢ocuklarda genellikle enerjisi yogun, besin degeri diisiik besinlerin reklamlarina
maruz kalmalarindan dolay:r bu tiir besinlerin tiiketimini arttirmakta, sebze ve meyve gibi
saglikli besinlerin tiiketimini ise azaltmaktadir (Jones ve Kervin, 2011; Lee vd., 2014;
Norman vd., 2018; Villegas-Navas vd., 2020). Ayrica reklamlar saglikli beslenmeyi tesvik
etmek amaciyla kullanildiklarinda da olumlu sonuglar verebilmektedir. Yapilan bir
calismada deney grubundaki cocuklar saglikli beslenme temali ¢izgi film ve reklamlara
maruz birakilmistir. Caligma sonunda deney grubundaki g¢ocuklarin kontrol grubundaki

cocuklara gore saglikli besin tercihlerinin daha fazla oldugu tespit edilmistir (p<0,05)
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(Goncalves vd., 2018). Dolayisiyla reklamin en duyarli popiilasyon olan gocuklarda besin

secimini etkilemede kullanilabilecek giiclii bir ara¢ oldugu goriilmiistiir (Oke ve Tan, 2022).
1.4. Beslenme Egitiminin Onemi

Insanin davranislarim bilerek ve isteyerek degistirmeye calistig1 siire¢ egitim olarak
tanimlanmaktadir (Ertiirk, 1979, ss:12). Egitimin temel amac1 6grenme yoluyla istenen tutum
ve davranisin degismesidir (Bayrak, 2019, ss:3). En 6nemli egitim kurumlarindan biri olan
okullar i¢inde bulundugu toplumdan bagimsiz diisiiniilememektedir (Pehlivan, 2001, ss.1).
Ozyiirek (1983), 6gretmen, 6grenci ve ebeveyni egitimin en énemli ii¢ unsuru olarak kabul
etmis ve egitimin etkin bir sekilde gergeklesebilmesi i¢in bu unsurlarin isbirligi icinde
calismalar1 gerektigini savunmustur. Bu isbirliginin okullarda ¢ocuklara verilen beslenme
egitim uygulamalarinda da saglanmasi bilyilk Onem tasimaktadir (Pamungkas ve

Chamroonsawasdi, 2019).

Okullarda verilen beslenme egitiminin ¢ocuklar {izerinde beslenme bilgisi, beslenme
aliskangliklar1 ve davraniglarini istenen sekilde degistirebildigi yapilan pek ¢ok c¢alismayla
gosterilmistir. Yapilan ¢aligmalarda okullarda verilen beslenme egitimi sonrasi ¢ocuklarin
beslenme bilgilerinin anlamli diizeyde arttig1 saptanmistir (Antwi vd., 2020; Dollahite vd.,
1998; Tasdemir, 2019; Wadolowska vd., 2019). Ayrica okullarda verilen beslenme egitimi
sonrast ¢ocuklarin tutum ve davranmislarinda olumlu degisikler gézlenmis, daha saglikh
besinler tercih ettikleri goriilmiistiir (Aktag vd., 2019; Davis vd., 2021; Gortmaker vd., 1999;
Mahmudiono vd., 2020).

Okullarda ¢ocuklara beslenme egitimi veren kigiler egitim verdigi cocuklarin
ozelliklerine gore anlatim, soru-cevap teknigi, grup calismasi, vaka ¢aligmasi,beyin firtinasi,
demonstrasyon, oyunlastirma, oyunlar gibi 6grenmetekniklerini konulara uygun bir sekilde

uygulayarak egitimin etkinligini arttirabilmektedir.
1.4.1. Anlatim
Bu yontemde egitici pasif 0grenme yoluyla egitim alan gruba bilgileri aktarmaktadir.

Egitim sirasinda tiim kontrol egiticide olup, egitim alan kisilerin etkilesimde bulunmasi ve

goriislerini ifade etmeleri pek miimkiin degildir (Murphy vd., 2021). Bu yontem diinya
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genelinde en sik kullanilan yontem olmakla birlikte bilgilerin akilda kalicig1 tartisilmaktadir
(Wolff vd., 2015).

1.4.2. Grup Calismasi

Grup caligmasinda egitim alan kisiler tek bir konu iizerinde calisabildigi gibi ayni
konunun farkli alt boyutlarin1 da ¢alisabilmektedir (Gomez-Garcia vd., 2020). Bu yontemde
grup iiyeleri arasindaki is birligi son derece dnemlidir. Basaril1 bir grup calismasi i¢in grup
iiyeleri arasindaki iletisim iyi olmali, tim grup iiyelerinin katilimi olmali ve grup iginde
olumlu bir sosyo-duygusal atmosfer olmalidir (Veldman vd., 2020). Egiticinin rolii, bu

calismalara rehberlik etmektir (Gomez-Garcia vd., 2020).

1.4.3. Beyin Firtinasi

Beyin firtinasinda genellikle egitim alan 10-15 kisilik bir grubun olmasi
gerekmektedir. Amag belli bir konu ve probleme alternatif ¢oziimler saglamaktir. Bu
tartisma yontemi birden fazla Oneri saglama, eski onerileri gecersiz kilma, farkli kavramlari
iligkilendirme, diisiincelerin sinirlarin1 genisletme ve problem ¢6zme arayislarina girme

ozellikleri gostermektedir (Tsai ve ark., 2020).

1.4.4. Oyunlar

Son zamanlarda egitimciler, 6zellikle okul dncesi ve ilkokul ¢agi ¢ocuklarda oyunun
egitim uygulamalarindaki 6nemini kabul etmis durumdadir (Taylor ve Boyer, 2020).
Ozellikle giiniimiiz diinyasinda cocuklarin daha ¢ok tablet veya akilli telefon gibi
teknolojilerin kullanildig1 dijital oyunlar1 tercih ettikleri goriilmektedir. Bu dijital oyunlarin
cocuklarin egitiminde kullanilabilecegi ve egitimin etkinligini arttirabilecegi pek cok
caligmada da gosterilmistir (Azevedo vd., 2019; Chow vd., 2020; Espinosa-Curiel vd.,
2020).

Kisaca c¢ocuklara verilen egitimlerde oyun ve etkinliklerin kullanilmasi 6nem arz
etmektedir. Bu yiizden oyun ve etkinliklerle desteklenen bu c¢alismanin amaci, ilkdgretim
¢ag1 ¢ocuklara verilen ebeveyn destekli beslenme egitiminin sadece okulda beslenme egitimi
verilen ¢ocuklara gore beslenme bilgisi, beslenme aligkanliklart ve beslenme durumundaki

degisimleri degerlendirmektir.
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2. GEREC VE YONTEM

2.1. Arastirmanin Yeri, Zamam ve Orneklem Secimi

Bu c¢alisma, 2022-2023 egitim-0gretim doéneminin 1.yariyilinda, 07.10.2022-
22.11.2022 tarihleri arasinda Isparta’da 6zel bir kolejde yiiriitiilmiistlir. Caligmanin evrenini
bu kolejde d6grenim goren 8-10 yas aras1 3,4 ve 5.sinif ¢cocuk ve ebeveynleri olusturmustur.
Bu yas aralign biiyiime ve gelismenin hizli oldugu ve yeme davranmiglarinin sekillendigi
donem olmasindan dolay1 tercih edilmistir (Koksal ve Gokmen-Ozel, 2019, ss:121).
Calismanin 6rneklemi benzer galigmalar referans alinarakG-power analizi ile %95 gii¢ ve
0,05 yanilma diizeyinde, en az 108 cocugun c¢alismaya dahil edilmesi gerektigi tespit
edilmistir (Tasdemir, 2019).Calismadan dislanma veya calismaya devam etmeme gibi
faktorleri géz 6nlinde bulundurarak, goniillii onam formlarini (Ek-2) imzalayan ebeveynlerin
¢ocuklarindan olusmak ftizere toplam 145 c¢ocuk ile calismaya baslanmistir. Calisma
esnasinda On teste katilan 24 c¢ocugun cesitli sebeplerden otiirii calismadan ayrilmasi

nedeniyle ¢alisma toplam 121 gocuk ile tamamlanmustir.

Ozel kolejin miidiirliigiinden 999-87125 sayili karar ile 3 ve 4.smiflarda, 999-87127
sayill karar ile de 5.simflarda uygulanmak tlizere ¢alisma izni alinmustir (Ek-3).Ankara
Universitesi Klinik Dis1 Arastirmalar Etik Kurulu’ndan56786525-050.04.04/526629 sayil
etik kurul izni alinmustir (EK-4).

2.2. Arastirma Plam

Calisma, 0n test ve son test kullanilarak deneysel desen seklinde planlanmustir.
Calismaya katilan ¢ocuk ve ebeveynlerine verilen beslenme egitiminden 1 hafta 6nce ve
egitim programi tamamlandiktan 2 hafta sonra olacak sekilde On test ve son test
uygulanmigtir. Calismanin bagimsiz degiskeni ¢ocuk ve ebeveynlerine uygulanan beslenme
egitimidir. Bagimli degiskenler ise ¢ocuklarin beslenme bilgisi, yeme davranis skorlar1 ve

beslenme durumudur.
Calismaya dahil edilen tiim c¢ocuklarin ¢alismanin baslangicinda antropometrik

Olctimleri alinmis ve gerekli on testler yapilmistir. Bu iglemlerden sonra 3.sinif ¢ocuklarina

toplam 5 haftadan olusan ebeveyn destekli beslenme egitim programi uygulanmis ve bu
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caligma grubu ebeveyn destekli egitim grubu (EDEG) olarak isimlendirilmistir. 4 ve 5.sinif
cocuklarina ise aile katilimi1 olmaksizin beslenme egitimi verilmis ve bu ¢aligma grubu ise
egitim grubu (EG) olarak isimlendirilmistir. Béylece calisma iki farkli ¢aligma grubuna
ayrimistir. Calisma gruplarinin rastgele yontemle segilememesinin nedeni ayni subelerde
cocuklara farkli uygulamalarin yapilamamasindan kaynaklanmistir. Egitim programimin
bitiminden 2 hafta sonra ¢aligmaya katilan tiim ¢ocuk ve ebeveynlere son test uygulanmistir.

Calisma plan1 Cizelge 2.1’°de verilmistir.

Cizelge 2.1. Calisma plani

On test Son test

Ebeveyn Ebeveyn ve ¢ocuga ait sosyo-demografik bilgiler ~ Cocugun beslenme aligkanlig1
Ebeveyn ve ¢cocugun beslenme aligkanliklari Cocugun besin tiiketim kaydi
Cocugunbesin tiiketim kaydi Cocugun yeme davranist

Cocugun yeme davranist

Cocuk Beslenme aligkanliklari Beslenme aliskanliklari
Beslenme bilgi diizeyleri Beslenme bilgi diizeyleri
Antropometrik 6l¢timler

2.3. Arastirma Verilerinin Toplanmasi

Bu arastirmada veriler, ebeveyn ve ¢ocuklar i¢in ayr1 ayr1 hazirlanmis anket formlar
araciligi ile toplanmistir. Anket formlar1 beslenme egitim programi baglamadan 1 hafta 6nce

ve bitiminden 2 hafta sonra olmak iizere toplamda 2 kez uygulanmustir.

2.3.1. Anket Formu

Ebeveyn anket formunun ilk kisminda ebeveynlerin yasi, beyana dayali viicut agirligi
ve boy uzunlugu, egitim durumu, meslegi, gelir durumu ve saglik durumunu igeren
sosyodemografik oOzellikleri sorgulanmustir. Ikinci béliimiinde ebeveynlerin  beslenme
aliskanliklarin1 iceren sorular mevcuttur. Ugiincii béliimde ise ¢ocugunun herhangi bir
hastalik veya alerjisinin olup olmadigi, okula ulasim nasil sagladigi, herhangi bir spor dali
ile ilgilenme veya disarida oyun oynamadurumu, telefon veya tablet basinda ne kadar zaman

gecirdigi ve gocugun beslenme aligkanliklarini sorgulayan sorulara yer verilmistir.
Ayrica ebeveyn anket formunda g¢ocuklarin besin tiiketim sikligi formu, 24 saati

hatirlatma yontemi kullanilarak bir hafta sonunu kapsayacak sekilde 2 giinliik besin tiiketim

kaydi formuve Cocuklarda Yeme Davranigi Anketi bulunmaktadir (Ek-5).
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Cocuk anket formunu ise gocuklarin beslenme aligkanlik, tutum ve davraniglarini ve

beslenme bilgilerini 6l¢gmeye yarayan sorular olusturmustur (EK-6).
2.3.2. Antropometrik Olciimler

Bu ¢alismada egitim programina baglamadan 1 hafta 6nce ¢ocuklarin antropometrik
dl¢iimlerin belirlenmesi amaciyla boy uzunlugu, viicut agirlig, iist orta kol cevresi (UOKC),
viicut yag yiizdesi, kas kiitlesi, yag kiitlesi, kemik mineral agirlig1 ve yagsiz viicut kiitlesi
(LBM) degerleri olciilmiis ve ayrica BKI degerleri belirlenmistir. Calismaya katilan
cocuklarin boy uzunlugu 6l¢timleri SECA 206 kodlu boy 6lger ile alinmis olup, alet dik bir
ylizeye monte edilerek cocugun ayakkabisiz bir sekilde Frankfort diizlemi pozisyonunda
(goz tiggeni ve kulak kepgesi Uistii ayn1 hizada, yere paralel) 6l¢timii yapilmustir (Baysal vd.,
2013, ss. 100). Boy olgerin kalibrasyonuuzunlugu bilinen mezura ile diiz bir zeminin
duvarma 200 santimetre (cm) yiiksekligine isaret konularak, boy olger duvara o isaret
noktasinda monte edilmistir. Yapilan biitiin Ol¢iimler bu nokta iizerinden yapilmistir.
Cocuklarin viicut kompozisyon analizleri VOIT BLT5000 marka cihaz ile tartim Oncesi
cocuklarin ceket, hirka, palto, ayakkabi, anahtarlik, cep telefonu gibi agirlik yapacak
esyalarim ¢ikarmalar1 saglanarak diiz bir zeminde 6l¢timleri alinmustir (Baysal vd., 2013, ss.
100). Ayrica ¢ocuklardan 6l¢iim dncesi en az 4 saat herhangi bir sey yiyip ig¢ilmemesi ve en
az 12 saat agir fiziksel aktivite yapilmamasi konusunda 1 giin 6ncesinden sinif 6gretmenleri
tarafindan duyurular yapilmistir (Unal, 2020).Viicut agirligi 6lciimii igin kalibrasyon
isleminde cihazin ekraninda en fazla 1 dakika kadar 0,0 degeri okunduktan sonra daha 6nce
baska bir tartida agirligi kontrol edilmis 5 litrelik (L) su dolu sise kullanilarak 5,0 kilogram
(kg) degeri kaydedilmistir (COSI-TUR, 2016). UOKC &lgiimleri ise kollar dirsekten 90
biikiilii halde iken, 0,1 cm. duyarlilikla SECA 201 kodlu ergonomik mezura ile yapilmistir.

2.3.3. Besin Tiiketim Durumlarimin Degerlendirilmesi

Okulda kahvalti, 6gle yemegi ve ara ogilinlerin veriliyor olmasi ¢ocuklari beslenme
aligkanliklarindaki degisimin tespit edilmesini zorlastirmigtir. Bu yiizden ¢ocuklarin besin
tilketim durumunu saptamak amaci ile hafta sonu 2 giin olacak sekilde 24 saati hatirlatma
yontemi ile besin tiiketim kayit formu kullanilmistir (EK-5). Besin tiiketim kayit formlariyla
birlikte ebeveynlere 1 giinliikk doldurulmus 6rnek besin tiiketim kayit formu da génderilmis
ve 0 hafta sonu 2 giin doldurulmas: istenmistir. Ornek besin tiiketim kayit formundaki

besinlerin porsiyon biiyiikliiklerini gosteren gorseller de besin tiiketim kayit formlariyla

17



birlikte verilmistir (Rakicioglu vd., 2012, ss:11-79). Besin tiiketim kayitlarinda yazili olan
yemeklerin igerisine giren besin miktarlarinin belirlenmesinde standart yemek tarifeleri
kullanilmistir (Kutluay-Merdol, 2019, Boliim 3). Elde edilen veriler dogrultusunda Beslenme
Bilgi Sistemi 8.2 paket programina girilerek giinliik enerji, makro ve mikro besin 6geleri
tiiketimi analiz edilmigtir. Hesaplanan enerji ve makro besin 6geleri verileri Diyet Referans
Degerleri (DRI) (2005a)’e ve mikro besin oOgeleri verileri ise DRI (2000)’e gore
degerlendirilmistir. Ayrica ¢ocuklarin besin dgeleri alim miktarlarimin DRI’ye gore yeterlilik
durumlari saptanmustir (Trumbo vd., 2002). 8-10 yas aras1 ¢ocuklarin giinliik dnerilen besin
ogeleri degerleri Cizelge 2.2, 2.3, 2.4 ve 2.5’te verilmistir (DRI 1998-2011).

Cizelge 2.2. 8-10 yas ¢ocuklarda onerilen giinliik enerji gereksinimleri (DRI, 2005a)

Enerji Yas Sedanter Diisiik Aktif Orta Aktif Yiiksek AKktif
(kkal/giin)
Kiz 8 1340 1573 1790 2153

9 1390 1635 1865 2248

10 1445 1704 1947 2351
Erkek 8 1433 1672 1911 2205

9 1505 1762 2018 2334

10 1576 1850 2124 2461

Cizelge 2.3.8-10 yas g¢ocuklarda onerilen giinlik makro besin 6geleri gereksinimleri ve enerjiyi
karsilama yiizdeleri (DRI, 20053a)

Makro Protein Protein % Yag Yag % Karbonhidrat  Karbonhidrat Posa
besin (9) (9) (9) % (9)
ogeleri

Kiz 34 10-30 23 25-35 130 45-65 26
Erkek 34 10-30 23 25-35 130 45-65 31

Cizelge 2.4. 8-10 yas ¢ocuklarda 6nerilen giinliik vitamin gereksinimleri (DRI, 1998; DRI, 2000; DRI
2001)

Vitaminler A E Bl B2 B6 Folat C
vitamini  vitamini  vitamini  vitamini  vitamini (mcg) vitamini
(mcg) (mg) (mg) (mg) (mg) (mg)
Kiz 600 11 0,9 0,9 1,0 300 45
Erkek 600 11 0,9 0,9 1,0 300 45

Miligram (mg), mikrogram (mcg) olarak ifade edilmistir.

Cizelge 2.5. 8-10 yas ¢ocuklarda onerilen giinliik mineral gereksinimleri (DRI, 2001; DRI, 2005b;
DRI, 2011)

Mineraller Potasyum Kalsiyum  Magnezyum Fosfor Demir Cinko
(mg) (mg) (mg) (mg) (mg) (mg)

Kiz 2300 1300 240 1250 8 8

Erkek 2500 1300 240 1250 8 8
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Cocuklarin tiikettikleri besinlerin sikliklart ebeveynlerine sorularak alinmistir. Besin
tilketim sikligir formunda siit, peynir, yogurt, et, tavuk, balik, yumurta, kurubaklagil, meyve,
sebze, ekmek, pilav, makarna gibi tahil iiriinleri, kuruyemis gibi saglikli besinlerin yaninda;
cikolata, gofret, biskiivi, kek, kurabiye, borek, mesrubat, gazl icecekler, pizza, hamburger,
lahmacun, doner, kizartma gibi sagliksiz besinlerin tiiketim sikliklar1 sorgulanmistir. Besin
tiketim sikliginin degerlendirilmesinde T=6T1+5T2+4T3+3T4+2T5+T6 formiiliinden
yararlanilarak puanlama sistemi kullanilmigtir (Aktas, 1979). Puanlamada her 6giin tiiketilen
yiyecegin frekansi 6, her giin tiiketilen yiyecegin frekansi 5, haftada 4-6 kez tiiketilen
yiyecegin frekansi 4, haftada 2-3 kez tiiketilen yiyecegin frekansi 3, haftada 1 kez tiiketilen
yiyecegin frekans1 2 ve ayda 1-2 kez tiiketilen yiyecegin frekansi ise 1 ile carpilarak
toplanmis ve her bir yiyecek icin toplam puan (TP)’lar bulunmustur. Tiiketim sikliklari
bakimindan yiyecekleri birbirleriyle kiyaslayabilmek amaciyla, her bir besin i¢in saptanan
TP ile bu besinin her 6giin tiiketilmesi durumunda alacagi en yiiksek TP arasinda yiizde
orant1 kurularak degerlendirilmistir (Ek-7). Ayrica ¢ocuklarin sevdikleri veya sevmedikleri

besinlerin neler oldugu kayit altina alinmastir.

2.3.4. Cocuklarda Yeme Davranisi Anketinin Degerlendirilmesi

Gegerlilik ve giivenilirligi Yilmaz vd. (2011)’de yapilan 6lgegin izni (Ek-8) alindiktan
sonra c¢aligmaya katilan gocuklarin ebeveynlerine uygulanmigtir. Anket ¢ocuklarin yeme
davranmisint 35 ayr soru ile 8 alt boyutta incelemektedir. Alt boyutlardan 5 soru gida
heveslisi (GH), 4 soru duygusal asir1 yeme (DAY), 5 soru gidadan keyif alma (GKA), 3 soru
igme tutkusu (IT), 7 soru tokluk heveslisi (TH), 4 soru yavas yeme (YY), 4 soru duygusal az
yeme (DAZ) ve 3 soru yemek seciciligi (YS)’den olusmaktadir. Olcekte yer alan alt
boyutlardan alinan puanlarin yiiksek olmasi o alt boyut ile ilgili davranisin baskin oldugunu

gostermektedir.

2.3.5. Cocuklarin Beslenme Bilgilerinin Degerlendirilmesi

Aragtirmaci tarafindan ¢ocuklarin beslenme bilgilerininin belirlenmesinde 5 haftalik
beslenme egitim programim kapsayacak sekilde 17 adet ¢oktan segmeli ve 8 adet eslestirme
igerikli toplam 25 adet soru hazirlanmistir (Ek-6). Her bir sorunun tek bir dogru cevabi olup
yanlig cevaplar aliman puani negatif yonde etkilememistir. Coktan segmeli her bir dogru
cevap +1 puan olarak degerlendirilmistir. Ayrica 8 adet eslestirmeli sorularda ise dogru

eslesmis her bir cevap +1 puan olarak degerlendirilmistir. Dogru cevap sayisi beslenme bilgi
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puanini olusturmakta; testten alinabilecek en diigiik puan O ve en yiiksek puan ise 25°tir. Bu
test caligmaya katilan ¢ocuklara beslenme egitim programindan 1 hafta once ve egitim

programi tamamlandiktan 2 hafta sonra olacak sekilde iki kez uygulanmustir.
2.4. Beslenme Egitim Program ve Icerigi

Calismada ¢ocuklara verilen egitimin siiresi 5 haftadir. Her bir egitim haftas1 2 ders
saati (70 dakika) kadar yapilmigtir. Her egitim sonunda sinif igi etkinliklerle 6grenilenler
pekistirilmistir. Ayrica ¢ocuklara ev 0Odevi olarak bilgisayar programi {izerinden
yapabilecekleri etkinlikler verilmistir. Calismaya katilan EDEG ¢ocuklarin ebeveynlerine de
egitim programi siiresince 2 kez online olarak beslenme egitimi verilmis ve ev
etkinliklerinde c¢ocuklariyla birlikte aktivite yapmalart istenmistir. Cocuklara verilen
beslenme egitim programmin konu bashklarimm belirlerken TUBER  2022’den

yararlanilmustir. Verilen egitimin konu basliklar1 ve igerigi asagidaki gibidir:

1.Hafta (Besin 6gelerini tantyorum); birinci hafta besin dgelerinin neler oldugu, viicut
icin neden gerekli oldugu, eksik alindigi takdirde hangi olumsuz durumlarla
karsilasilabilecegi vb. konulara iligskin 35 dakikalik bilgilendirme egitimi verilmistir. Diger
35 dakikalik ders saatinde ise Ogrenilenleri pekistirme amagli sinif igi uygulamali etkinlik
yapilmistir. Bu etkinlikte c¢ocuklara besin ve besin Ogelerini tanitan Kkartlarla tabu
oynattirilmustir. Tabu oyununda birinci olan gruptaki tiim ¢ocuklara besin ve beslenme
temali kitap ayraglart hediye edilmistir. Ayrica ‘Quizizz Bilgisayar Programi’ iizerinde
hazirlanmig bilgisayar oyunu ¢ocuklara ev &devi olarak verilmis ve bu oyunda ilk iice

girenlerin isimleri o hafta boyunca sinif panosunda asili kalmistir.

2. Hafta (Besin gruplarini taniyorum); ‘Yeterli ve Dengeli Besleniyorum’konu basglikli
egitim slaytinda besin gruplar1 nelerdir, hangi besinler hangi besin grubu igerisinde
siniflandirilir, yeterli ve dengeli beslenebilmek i¢in ne yapmak gerekir gibi sorulara cevap
aranmaya calisilmistir. Ornek mentii planlar gocuklarla birlikte yapilmustir. Bu bilgilendirme
egitiminin sonrasinda smif i¢i etkinliginde ‘Saglikli Yemek Tabag1r’ etkinligi yaptirtlmistir.
Saglikli Yemek Tabag1 A4 kagidina besin gruplarina gore besinler ¢izdirilerek, sonrasinda
cizimleri boyattirilmistir. Ayrica ‘Worldwall Bilgisayar Programi’ iizerinde hazirlanmis
bilgisayar oyunu ¢ocuklara ev 6devi olarak verilmistir. Bu oyunda ilk iice girenlerin isimleri

o hafta boyunca sinif panosunda asili kalmistir.
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3. Hafta (Ogiin diizeni ve kahvaltmin énemi); ‘Kahvalti Yapip Dersime Giriyorum’
konu baglikli egitimde 6giin diizeni ve kahvaltinin 6nemi, yeterli ve dengeli beslenebilmek
icin her 6giin icin menii planlama ve saglikli beslenme Onerilerini igeren bilgiler yer almistir.
Smif i¢i etkinliginde ise A4 kagidi iizerinde yazili olan bir hikaye dagitilarak sinifta
okunmusg ve hikayenin son kismi ¢ocuklara tamamlatilmistir. Ayrica ‘Quizizz Bilgisayar
Programi’ {izerinde hazirlanmis bilgisayar oyunu ¢ocuklara ev 6devi olarak verilmistir. Bu

oyunda ilk tige girenlerin isimleri o hafta boyunca sinif panosunda asil1 kalmistir.

4. Hafta (Su ve fiziksel aktivitenin 6nemi); dordiincii hafta egitiminde fiziksel aktivite,
egzersiz ve sporun ne oldugu, 1sinma ve soguma hareketlerinin nasil yapilacagi, fiziksel
aktivite ve suyun cocuklar icin neden O6nemli oldugu ile ilgili bilgilendirme egitimi
yaptlmigtir. Siif i¢i etkinliginde ise cocuklar spor salonunda toplatilmis ve gruplara
ayrilmistir. Her bir grup i¢in segilecek bir cocuga icerisinde sokakta oynanabilecek oyunlarin
isimlerinin yazili oldugu torbadan se¢im yaptirilmistir. Gruplara hangi oyunlar ¢ikt1 ise o
oyunlar oynatilmistir. Oyunlara baslanmadan 6nce 1sinma hareketleri yapilmis, oyun sonrasi
ise soguma hareketleri ile bitirilmistir. Oyun siiresinin ortasinda oyun durdurularak, su
molas1 verilmistir. Su molas1 sirasinda suyun oOneminden bahsedilerek farkindalik
olusturulmaya caligilmistir. Evlerde yapilmak iizere bos bir sise resmi olan A4 kagidi
verilerek giin i¢inde igtikleri su miktarina gore siseyi boyamalari istenmistir. Ayrica okulda

oynadiklar1 oyunu evde aileleriyle birlikte oynamalari istenmistir.

5. Hafta (Saglikli besin se¢imi-Sagliksiz beslenmenin sonuglari); ‘Saglikli Besinler
Tercih Ediyorum’ konu baglikli egitimde saglikli besinler ve sagliksiz besinlerin neler
oldugu, saglikli beslenmenin neden énemli oldugu, sagliksiz beslenmenin sonuglarinin neler
olacagi tartigilarak anlatilmigtir. Egitim sonu smif etkinliginde ‘Saglikli Besinler’ pankarti
yesil renkte ve ‘Sagliksiz Besinler’ pankarti kirmizi renkte olacak sekilde pankartlar sinif
tahtasina asilmistir. Laminasyonla kaplanmis saglikli ve sagliksiz besin resimleri bir torbaya
konulup karistirilmis ve caligmaya katilan tiim ¢ocuklar tahtaya ¢ikarilarak torbadan bir adet
resim se¢meleri istenmistir. Tahtaya cikan her ¢ocuk bu resmin saglikli m1 yoksa sagliksiz
m1 olduguna karar vererek ve bu resmi saglikliysa yesil, sagliksizsa kirmizi pankarta
yapistirmustir. Ayrica ‘Worldwall Bilgisayar Programi’ {izerinde hazirlanmis bilgisayar
oyunu cocuklara ev 6devi olarak verilmis ve bu oyunda ilk {ige girenlerin isimleri o hafta

boyunca sinif panosunda asili kalmustir.
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2.5. Verilerin Istatistiksel Degerlendirilmesi

Verilerin analizi Statistical Package for the Social Sciences 22 paket programinda
yapilmigtir. Tanimlayici istatistikler dagilimi normal olan degiskenler igin; ortalama (X)
+standart sapma (SS), dagilimi normal olmayan degiskenler i¢in; ortanca (alt-iist degerler),
l.geyrek (Q1) ve 3.ceyrek (Q3); nominal degiskenler ise katilimer sayisi (n) ve % olarak
gosterilmistir. Siirekli nicel verilerin normallik dagilimi ‘Kolmogrov-Smirnov Testi’ ile
kontrol edilmistir. Calismaya katilan c¢ocuklarin egitim Oncesi ve sonrasi verilerinin
karsilagtirllmasinda, siirekli verilerin normal dagilmasi durumunda parametrik olan Paired
Sample t Testi, normal dagilim olmamasi durumunda parametrik olmayan Wilcoxon Testi ile
degerlendirilmistir. Simiflandirilan verilerin karsilastirilmasinda Ki-Kare ve Fisher'sExact
Testi kullanilmistir. Beklenen degerin 5’in altinda oldugu hiicre sayisi toplam hiicre sayisinin
%20’sinden fazla oldugu durumlarda Ki-kare Testi yerine Fisher’s Exact Testi uygulanmig
veya analiz yapilamamistir. Degiskenler arasindaki iliski ise iki yonlii korelasyon testi
(Spearman) ile analiz edilmistir. Sonuglar %95’lik giiven araliginda, anlamlilik p<0,05

diizeyinde degerlendirilmistir.

22



3. BULGULAR

3.1. Cocuk ve Ebeveynlere Ait Genel Bulgular

Bu boliimde ¢ocuk ve ebeveynlerin tanitici bilgilerine, genel saglik durumlarina,
cocuklarin antropometrik Olgiimlerine, sosyokiiltiirel ve fiziksel aktivite durumlarina yer

verilmistir,
3.1.1. Cocuk ve Ebeveynlerin Tamtict Ozellikleri

Cocuklarin tanitict  ozellikleri Cizelge 3.1°de gosterilmistir. Calismada  3.sinif
cocuklar1 ebeveyn destekli egitim grubunu (EDEG) (Katilimc sayisi (n)=62), 4 ve 5.sinif
cocuklari ise ebeveyn katilimsiz egitim grubu, yani egitim grubu (EG) (n=59) olusturmustur.
EDEG grubu ¢ocuklarin %46,8’i, EG grubu gocuklarin ise %55,9’u kizdur.

Cizelge 3.1. Cocuklarin tanitic1 6zellikleri

EDEG (n=62) EG (n=59)

n % n %
Yas (yil)
8 62 100,0 - -
9 - - 22 37,3
10 - - 37 62,7
Cinsiyet
Kiz 29 46,8 33 55,9
Erkek 33 53,2 26 441
Simif
3 62 100,0 - -
4 - - 22 37,3
5 - - 37 62,7

Cizelge 3.2°de ebeveynlerin tanitic1 6zellikleri yer almaktadir. EDEG (%96,8) ve EG
(%96,6) ebeveynlerin ¢ogunlugu evlidir. EDEG annelerinin %64,5’i, EG annelerinin ise
%93,2’si yiiksekokul mezunudur. EDEG babalarinin ise %90,3°li, EG babalarinin %94,9’u
yiiksekokul mezunudur. EDEG annelerinin %40,3’li ev hanimi, %30,7’si memur ve %29,0’u
esnaf/igverendir. EG annelerinin %78,0’1 memur, %15,2’si ev hanimi, %5,1°1 is¢i ve %1,7’si
esnaf/igverendir. EDEG babalarinin ise %83,9’u memur, %14,5’1 esnaf/isveren ve %1,6’s1

isci; EG babalarinin %88,1°’1 memur, %8,5’1 esnaf/isveren ve %1,7’si is¢i ve emeklidir.
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EDEG ebeveynlerinin ortalama ¢ocuk sayist 1,85+0,86 iken, EG ebeveynlerinin ise
1,66+0,76°dur.

Cizelge 3.2. Ebeveynlerin tanitici 6zellikleri

EDEG (n=62) EG (n=59)

n % n %
Medeni Durum
Evli 60 96,8 57 96,6
Bekar 2 3,2 2 3,4
Anne Ogrenim Durumu
Ikokul - - - -
Ortaokul 2 3,2 - -
Lise 20 32,3 4 6,8
Yiiksekokul 40 64,5 55 93,2
Baba Ogrenim Durumu
Tlkokul 1 1,6 - -
Ortaokul - - 1 1,7
Lise 5 8,1 2 3,4
Yiiksekokul 56 90,3 56 94,9
Anne Meslegi
Ev hanimi 25 40,3 9 15,2
Memur 19 30,7 46 78,0
Isci - - 3 51
Esnaf/isveren 18 29,0 1 1,7
Baba Meslegi
Memur 52 83,9 52 88,1
Isci 1 1,6 1 1,7
Esnaf/isveren 9 14,5 5 8,5
Emekli - - 1 1,7
Ailedeki Toplam Cocuk Sayisi
1 28 45,2 30 50,8
2 15 24,2 19 32,2
>3 19 30,6 10 17,0

3.1.2. Cocuk ve Ebeveynlerin Genel Saghk Durumlar:

Calismaya katilan c¢ocuk ve ebeveynlerin genel saglik durumlari Cizelge 3.3’te
verilmistir. EDEG ¢ocuklarinin %95,2’sinin bir saglik sorunu ve diizenli kullandig1 bir ilaci,
%98,4’tiniin ise herhangi bir besine karsi alerjisi bulunmamaktadir. EG ¢ocuklarinin ise
%94,9’unun bir saglik sorunu, %98,3’linlin diizenli kullandig1 bir ilac1 ve %96,6’simin ise
herhangi bir besine kars1 alerjisi yoktur. EDEG annelerinin %17,7’sinin bir saglik sorunu
oldugu, saglik sorunu olan annelerin %54,5’inin diyabeti, %27,3’iinin hipertansiyonu,
%9,1’inin ise kalp-damar hastaliklar1 ve kanseri oldugu goriilmiistir. EG annelerinin de
%27,1’inin bir saglik sorunu oldugu ve bu kisilerin %50,0’sinin hipertansiyonu, %37,6’smin
diyabeti ve %6,2’sinin kalp-damar hastaliklar1 ve kanseri oldugu tespit edilmistir. EDEG
babalarinin  %25,8’inin bir saglik sorunu oldugu ve bu bireylerde diyabet (%50,0),
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hipertansiyon (%31,2) ve kalp-damar hastaliklari (%18,8) oldugu Ogrenilmistir. EG
babalarmin ise %25,4’{inlin bir saglik sorunu oldugu ve bu bireylerde diyabet (%46,6),
hipertansiyon ve kalp-damar hastaliklari (%26,7) oldugu saptanmustir.

Cizelge 3.3. Cocuk ve ebeveynlerin genel saglik durumlart

EDEG (n=62) EG (n=59)

n % n %
Cocugun Saghk Sorunu Olma Durumu
Var 3 4,8 3 51
Yok 59 95,2 56 94,9
Cocugun Diizenli ila¢ Kullanma Durumu
Var 3 4.8 1 1,7
Yok 59 95,2 58 98,3
Cocugun Besin Alerjisi Olma Durumu
Var 1 1,6 2 3,4
Yok 61 98,4 57 96,6
Annenin Saghik Sorunu Olma Durumu
Var 11 17,7 16 27,1
Yok 51 82,3 43 72,9
Annenin Saghk Sorunlarr®
Diyabet 6 54,5 6 37,6
Kalp-damar 1 9,1 1 6,2
hastaliklar1
Hipertansiyon 3 27,3 8 50,0
Kanser 1 9,1 1 6,2
Babanin Saghik Sorunu Olma Durumu
Var 16 25,8 15 254
Yok 46 74,2 44 74,6
Babanin Saghk Sorunlari®
Diyabet 8 50,0 7 46,6
Kalp-damar 3 18,8 4 26,7
hastaliklar1
Hipertansiyon 5 31,2 4 26,7

*Birden fazla igaretleme yapilabilmistir.

3.1.3. Cocuklarin Baz1 Antropometrik Olciimleri

Cizelge 3.4’te gocuklarin bazi antropometrik &lgiimleri X, SS ve alt-iist degerleri
verilerek gosterilmistir. EDEG kiz ¢ocuklarin ortalama boy uzunlugu 136,7+11,7 cm, viicut
agirhg 30,2 kg, BKI’si 18,0+3,8 kg/m?, UOKC’si 23,0 cm, LBM’si 28,1+6,5 kg, viicut kas
kiitlesi 26,9+5,9 kg, kemik mineral agirhigr 1,0 kg ve viicut yag yiizdesi 15,0’tir. EDEG
erkek cocuklarin ortalama boy uzunlugu 136,1+£7,2 c¢m, viicut agirligi 34,8+7,8 kg, BKI’si
19,1 kg/m2, UOKC’si 23,5+2,6 cm, LBM’si 29,7+4,7 kg, viicut kas kiitlesi 27,7 kg, kemik
mineral agirhi@ 1,2 kg ve viicut yag yiizdesi 12,6’dir. EG kiz ¢ocuklarin ortalama boy
uzunlugu 138,4+10,5 cm, viicut agirhg 33,0 kg, BKI’si 17,2+3,3 kg/m?, UOK(C’si 22,8+2,9
cm, LBM’si 28,0+4,8 kg, viicut kas kiitlesi 26,0 kg, kemik mineral agirligi 1,05 kg ve viicut
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yag ylizdesi 14,2 olarak tespit edilmistir. EG erkek c¢ocuklarin ortalama boy uzunlugu ise
139,0 cm, viicut agirhg 33,5 kg, BKI'si 18,0+3,2 kg/m?, UOKC’si 22,0 cm, LBM’si 27,4
kg, viicut kas kiitlesi 26,7 kg, kemik mineral agirligi 1,1 kg ve viicut yag yiizdesi 12,6 olarak

saptanmigtir.

Cizelge 3.4. Cocuklarin antropometrik dl¢iim degerleri

EDEG (n: 62) EG (n: 59)
X+SS/ Ortanca Alt-Ust X+SS/ Ortanca Alt-Ust
(Q1-Q3) (Q1-Q3)
Boy uzunlugu (cm) 136,7+11,7 115,0-157,0 138,4+10,5 116,0-166,0
Viicut agirhgi (kg) 30,2(24,7-41,3) 21,0-60,9 33,0(25,9-40,9) 19,4-50,7
BKI (kg/m? 18,0+3,8 11,5-27,1 17,2433 12,1-23,9
K UOKC (cm) 23,0(21,0-26,5) 18,0-32,0 22,8429 18,0-28,0
I Viicut yag yiizdesi (%) 15,0(5,2-21,0) 5,0-32,0 14,2(5,0-19,1) 5,0-33,8
Z Viicut kas Kiitlesi (kg) 26,9+5,9 19,0-44,8 26,0(23,5-31,0) 20,5-36,7
Kemik mineral agirhgi(kg) 1,0(1,0-1,5) 1,0-2,7 1,05(1,0-1,6) 1,0-2,3
LBM (kg) 28,146,5 19,4-46,9 28,0+4,8 21,2-38,9
Boy uzunlugu (cm) 136,1£7,2 122,0-156,0 139,0(130,0- 125,0-159,0
143,2)
Viicut agirhg (kg) 34,8+7,8 21,8-51,5 33,5(27,9-38,7) 23,8-53,1
E BKI (kg/m? 19,1(15,4-20,5) 14,1-26,3 18,04£3,2 13,0-23,6
R UOKC (cm) 23,542,6 19,0-29,0 22,0(21,0-25,2) 19,0-29,0
K Viicut yag yiizdesi (%) 12,6(5,0-18,2) 5,0-32,7 12,6(5,0-15,9) 5,0-24,0
E Viicut kas Kiitlesi (kg) 27,7(25,8-31,3) 19,7-37,4 26,7(25,1-32,1) 21,6-42,7
K Kemik mineral agirhgi(kg) 1,2(1,0-1,4) 1,0-1,9 1,1(1,0-1,5) 1,0-2,3
LBM (kg) 29,7447 20,7-39,0 27,4(26,2-35,0) 22,6-46,9

Normal dagilim gosteren degiskenleri igin X+£S, normal dagilim gostermeyen degiskenler i¢in ise ortanca (Q1-
Q3) degerleri verilmistir.

3.1.4. Cocuklarin Fiziksel Aktivite ve Sosyokiiltiirel Faaliyet Yapma Durumlan

Cizelge 3.5’te cocuklarin sosyokiiltiirel faaliyet ve fiziksel aktivite durumlar
gosterilmistir. Caligmaya katilan EDEG c¢ocuklarin %46,8’i, EG ¢ocuklarin ise %55,9’u
okula ulagimda okul sevisini kullanmaktadir. EDEG c¢ocuklarmm %83,9’unun egitim
Oncesinde egzersiz/spor yaptiklari, bu g¢ocuklarin %75,0’i haftada 1 kez egzersiz/spor
yaptiklarin1 belirtmistir. Egitim sonrasinda c¢ocuklarin tamaminin (%100,0) egzersiz/spor
yaptiklari, bu ¢ocuklarin ise %93,5’i haftada 3-4 kez egzersiz/spor yaptiklarini belirtmistir.
EDEG c¢ocuklarin egitim Oncesi ve sonrasi egzersiz/spor yapma durumlart arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmis, ¢ocuklarin egitim sonrasi egzersiz/spor yapma
sikliklariin arttii goriilmiistiir (p<0,05). EG ¢ocuklarin ise %88,1’inin egitim &ncesinde
egzersiz/spor yaptiklari, bu ¢ocuklarin %69,2’sinin haftada 3-4 kez egzersiz/spor yaptiklart
belirtilmistir. Egitim sonrasinda ¢ocuklarin tamaminin (%100,0) egzersiz/spor yaptiklari, bu
cocuklarin ise %96,6’smnin haftada 3-4 kez egzersiz/spor yaptiklart belirtilmistir. EG

cocuklarin egitim Oncesi ve sonrasi egzersiz/spor yapma durumlar1 arasinda istatistiksel
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olarak anlaml bir fark saptanmis, egitim sonrasi egzersiz/spor yapan ¢ocuk sayisinin arttigi
gorillmiistiir (p<0,05). Ayrica egitim 6ncesi EDEG ¢ocuklarinin %38,7’si hafta sonu evde
TV/tablet/telefon gibi cihazlarla giinliik 3-4 saat, %29,0’u 6 saatten fazla, %19,4’ii 5-6 saat,
%12,9’u 1-2 saat vakit gegirirken; egitim sonras1 %71,0’i 1-2 saat, %29,0’u ise 3-4 saat vakit
gecirmislerdir (p>0,05). EG gocuklarimin ise egitim oncesi %47,5’1 glinliik 5-6 saat, %27,1°1
1-2 saat, %23,7’si 3-4 saat; egitim sonras1 ise %52,5°1 1-2 saat, %47,5’1 ise 3-4 saat kadar

hafta sonu evde TV/tablet/telefon gibi cihazlarla vakit gecirdikleri gdzlenmistir (p<0,05).

Cizelge 3.5. Cocuklarin egzersiz/fiziksel aktivite ve sosyokiiltiirel faaliyet yapma durumu

EDEG (n=62) EG (n=59)
Egitim Egitim Egitim Egitim
Oncesi Sonrasi Oncesi Sonrasi
n % n % p n % n % p

Okula Ulasim Durumu
Okul servisi 29 46,8 29 46,8 33 55,9 33 55,9
Araba 33 53,2 33 53,2 - 26 44,1 26 44,1 -
Egzersiz/Spor Yapma Durumu
Yapar 52 83,9 62 100,0 0,002> 52 88,1 59 100,0 0,016®
Yapmaz 10 16,1 - - 7 11,9 - -
Egzersiz/Spor Yapma Sikhgi
Her giin 1 1,9 - - 2 3,8 2 34
Haftada 3-4 12 23,1 58 93,5 - 36 69,2 57 96,6 -
kez
Haftada 1 kez 39 75,0 4 6,5 14 27,0 - -
Bos Zamanlarinda Disarida Oyun Oynama Durumu
Her giin 1 1,6 1 1,6 5 8,5 4 6,8
Haftada 3-4 8 12,9 3 4.8 3 51 1 1,7
kez - -
Haftada 1 kez 31 50,0 58 93,6 32 54,2 54 91,5
Hi¢ oynamaz 22 35,5 - - 19 32,2 - -
Sosyokiiltiirel Faaliyet Yapma Durumu*
Yapmaz 10 11,2 1 0,7 5 4,9 - -
Miizik 31 34,8 53 38,7 46 45,1 55 42,3
Tiyatro 1 1,1 18 131 - 8 7,8 17 131 -
Folklor/Esli 25 28,1 24 17,5 28 27,5 30 23,1
danslar
Spor 22 24,8 41 30,0 15 14,7 28 21,5
Haftaici Evde Tablet, Telefon vb. Karsisinda Harcadig1 Zaman (saat/giin)
1-2 43 69,4 57 91,9 58 98,3 59 100,0
3-4 18 29,0 3 4,9 - 1 1,7 - - -
5-6 - - 2 3,2 - - - -
>6 1 1,6 - - - - - -
Haftasonu Evde Tablet, Telefon vb. Karsisinda Harcadigi Zaman (saat/giin)
1-2 8 12,9 44 71,0 16 27,1 31 52,5
3-4 24 38,7 18 29,0 0,218 14 23,7 28 47,5 0,001*
5-6 12 19,4 - - 28 47,5 - -
>6 18 29,0 - - 1 1,7 - -

*Birden fazla isaretleme yapilabilmistir. “Beklenen degerin 5’in altinda oldugu hiicre sayis1 toplam hiicre
sayisinin %20’sinden fazla oldugundan dolay1 Ki-kare testi yerine Fisher’s exact testi uygulanmis veya analiz
yapilmamustir. PMcNemar Testi uygulanmustir.
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3.1.5. Ebeveynlerin Genel Beslenme Ahskanhklar:

Calismaya katilan annelerin genel beslenme aliskanliklari Cizelge 3.6°da verilmistir.
EDEG annelerinin %79,0’u, EG annelerinin ise %83,1’i giinliik 3 ana &6giin yaptiklar
goriilmiistiir. EDEG annelerinin  %24,2°sinin ana 0glin atlayabildikleri, bu kisilerin
%66, 7’sinin sabah, %33,3’linlin 6gle 6giiniini atladiklar1 ve 6giin atlayanlarin %53,4 liniin
canlart istemedikleri, %20,0’sinin vakit darligi, %13,3’iliniin sabah ge¢ kaldiklar1 ve
zayiflamak i¢in 6giin atladiklar1 tespit edilmistir. EG annelerinin ise %27,1’inin ana 6giin
atlayabildikleri, bu kisilerin %18,8’inin sabah, %81,2’sinin 6gle 6gilinlinii atladiklar1 ve 6giin
atlayanlarin %56,3’iiniin canlar1 istemedikleri, %31,3’{iniin vakit darligi, %6,2’sinin sabah
gec kaldiklar1 ve zayiflamak i¢in 6giin atladiklar1 goriilmistiir. Ayrica EDEG annelerinin
%96,8’inin ara Ogiin yaptiklari, ara 6giin yapan bireylerin %33,3’iiniin meyve ve yagh
tohumlar, %15,7’sinin seker ve sekerli besinler, %15,0’inin hamur igleri tercih ettikleri
saptanmistir. Enerji ve yag igerigi yliksek hazir paketli besinleri tiiketen annelerin %53,2’si
haftada 1-2 kez, %32,3’1 ise haftada 3-4 kez tiikettikleri gézlenmistir. EG annelerinin
%93,2’sinin ara 6gln yaptiklari, ara 6giin yapan annelerin %40,8’inin meyve, %40,0’1in
yagh tohumlar, %8,8’inin seker ve sekerli besinler, %7,2’sinin siit ve siit {irtinleri tercih
ettikleri goriilmiistiir. Enerji ve yag igerigi yliksek hazir paketli besinleri tiiketen annelerin

%71,2’si haftada 1-2 kez, %22,0’si ise ayda 1-2 kez tiikettikleri tespit edilmistir.

Cizelge 3.6. Annelerin genel beslenme aligkanliklart

EDEG (n=62) EG (n=59)

n % n %
Giinliik Ana Ogiin Sayis
2 13 21,0 10 16,9
3 49 79,0 49 83,1
Ana Ogiinleri Atlama Durumu
Atlar 15 24,2 16 27,1
Atlamaz 47 75,8 43 72,9
Atlanan Ana Ogiinler
Sabah 10 66,7 3 18,8
Ogle 5 33,3 13 81,2
Ana Ogiin Atlama Nedeni
Istememek 8 53,4 9 56,3
Vakit darligi 3 20,0 5 31,3
Hazirlama zorlugu - - - -
Geg kalkmak 2 13,3 1 6,2
Zayiflamak 2 13,3 1 6,2
Ara Ogiin Yapma Durumu
Yapar 60 96,8 55 93,2
Yapmaz 2 3,2 4 6,8
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Cizelge 3.6. Devam

EDEG (n=62) EG (h=159)

n % n %
Ara Ogiinlerde Tiiketilen Besinler*
Siit ve siit tirtinleri 1 0,7 9 7,2
Meyve/kuru 51 33,3 51 40,8
meyveler
Yagli tohumlar 51 33,3 50 40,0
Grissini/gevrek 3 2,0 1 0,8
Hamur isleri 23 15,0 3 2,4
Seker ve sekerli 24 15,7 11 8,8
besinler
Enerji ve Yag icerigi Yiiksek Hazir Paketli Besinlerin Tiiketim Sikhg
Her giin 1 1,6 - -
Haftada 3-4 kez 20 32,3 3 51
Haftada 1-2 kez 33 53,2 42 71,2
Ayda 1-2 kez 8 12,9 13 22,0
Hig - - 1 1,7

*Birden fazla isaretleme yapilmgtir.

Cizelge 3.7°de ise calismaya katilan babalarin genel beslenme aligskanliklarina yer
verilmistir. EDEG babalarinin %79,0’u, EG babalarinin %91,5’1 giinliik 3 ana 6giin yemek
yedikleri goriilmiistiir. EDEG babalarinin %59,7’sinin ana 6giin atlayabildikleri, bu kisilerin
%54,0’liniin sabah, %46,0’sim 6gle 6giiniinii atladiklar1 ve 6giin atlayanlarin %83,8’inin
vakit darligi, %38,1’inin canlar1 istememesi, %5,4’linlin zayiflama ve %2,7’sinin geg
kalkmalar1 sebebiyle 6giin atladiklart tespit edilmistir. EG babalarinin ise %76,3’{inlin ana
0glin atlayabildikleri, bu kisilerin %73,3’{iniin sabah, %26,7’sinin 6gle 6gliniini atladiklar
ve 0giin atlayanlarin %91,1’inin vakit darligi, %4,5’inin canlar istemedikleri, %2,2’sinin
sabah ge¢ kaldiklar1 ve hazirlamak zor geldigi icin 6giin atladiklar1 goriilmiistiir. Ayrica
EDEG babalarmin %93,5’inin ara 6giin yaptiklari, ara 6giin yapan bireylerin %41,1’inin
yagli tohumlar, %27,9’unun meyve, %25,5’inin hamur isleri, %1,6’smin seker ve sekerli
besinler tercih ettikleri saptanmustir. Enerji ve yag igerigi yiiksek hazir paketli besinleri
tiketen babalarinin %54,8’1 haftada 1-2 kez, %32,3’l ise haftada 3-4 kez tiikettikleri
gozlenmistir. EG babalarinin %94,9’unun ara 6gilin yaptiklari, ara 6giin yapan babalarmin
%39,8’inin meyve, %35,8’inin yagli tohumlar, %8,9’unun hamur isleri, %35,7’sinin siit ve
stit Uriinleri, %3,3 tiniin seker ve sekerli besinler tercih ettikleri goriilmiistiir. Enerji ve yag
icerigi yliksek hazir paketli besinleri tiiketen babalarin %67,8’1 haftada 1-2 kez, %23,7’si ise
ayda 1-2 kez tiikettikleri tespit edilmistir.
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Cizelge 3.7. Babalarin genel beslenme aligkanliklar

EDEG (n=62) EG (n=59)

n % n %
Giinliik Ana Ogiin Sayis1
1 1 1,6 - -
2 12 194 5 8,5
3 49 79,0 54 91,5
Ana Ogiinleri Atlama Durumu
Atlar 37 59,7 45 76,3
Atlamaz 25 40,3 14 23,7
Atlanan Ana Ogiinler
Sabah 20 54,0 33 73,3
Ogle 17 46,0 12 26,7
Ana Ogiin Atlama Nedeni*
[stememek 3 8,1 2 4.5
Vakit darligi 31 83,8 41 91,1
Hazirlama zorlugu - - 1 2,2
Geg kalkmak 1 2,7 1 2,2
Zayiflamak 2 5,4 - -
Ara Ogiin Yapma Durumu
Yapar 58 93,5 56 94,9
Yapmaz 4 6,5 3 51
En Sik Yapilan Ara Ogiinler
Kusluk 1 1,7 1 1,7
Ikindi 8 13,6 7 12,3
Yatsi 50 84,7 49 86,0
Ara Ogiinlerde Tiiketilen Besinler*
Siit ve siit trtinleri 1 0,8 7 57
Meyve/kuru 36 27,9 49 39,8
meyveler
Yagli tohumlar 53 41,1 44 35,8
Grissini/gevrek 3 2,3 7 57
Hamur isleri 33 25,5 11 8,9
Seker ve sekerli 2 1,6 4 3,3
besinler
Mesrubat ve gazli 1 0,8 1 0,8
igecekler
Enerji ve Yag Icerigi Yiiksek Hazir Paketli Besinlerin Tiiketim Sikhig
Her giin 1 1,6 - -
Haftada 3-4 kez 20 32,3 5 8,5
Haftada 1-2 kez 34 54,8 40 67,8
Ayda 1-2 kez 7 11,3 14 23,7

*Birden fazla isaretleme yapilmigtir.

3.1.6. Cocuklarin Genel Beslenme Aliskanhklar:

Cizelge 3.8’de ebeveynlerin ¢ocuklar1 i¢in genel beslenme aligkanliklart hakkindaki
goriiglerine yer verilmistir. Egitim 6ncesi EDEG ¢ocuklarinin %90,3’linde yemek se¢me
davranigi gozlenirken, egitim sonrast %66,1’inin yemek sectigi goriilmiistir. EDEG
cocuklarmin egitim doncesi %71,0’inde kahvalti aligkanlig1 goriiltirken, egitim sonrast bu

oranin %93,5’¢ yiikseldigi tespit edilmistir. Hem EDEG hem de EG ¢ocuklariin egitim
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sonrasinda dncesine gore aileyle birlikte yemek yemede artig goriilmiistiir (p<0,05). Ayrica
tim cocuklarm egitim oncesi ve sonrasinda ¢ogunlukla kahvaltilarin1 okulda yaptiklari

gozlenmistir.

Cizelge 3.8. Ebeveynlerine gore ¢ocuklarin genel beslenme aligkanliklar

Beslenme EDEG (n: 62) EG (n: 59)
Ahskanhklar Egitim Egitim Egitim Egitim

Oncesi Sonrasi Oncesi Sonrasi

n % n % p n % n % p
Yemek Var 56 90,3 41 66,1 0,000 44 74,6 39 66,1 0,180
Se¢me Yok 6 9,7 21 33,9 15 254 20 33,9
Kahvalti Var 44 71,0 58 93,5 0,000 55 93,2 58 98,3 0,250
Ahgskanhg1 Yok 18 29,0 4 6,5 4 6,8 1 1,7
Aile Var 40 64,5 62 100,0 0,000 51 86,4 59  100,0 0,008
Yemegi Yok 22 35,5 - - 8 13,6 - -
Kahvalti Ev 10 16,1 1 16 0,004 10 17,0 2 34 0,008
Yeri Okul 52 83,9 61 98,4 49 83,0 57 96,6

McNemar Testi, Non-parametrik test

Cocuklarin 6giin diizenleri Cizelge 3.9°da gosterilmistir. EDEG ¢ocuklariin egitim
sonras1 giinliik 6glin sayilar1 artrmstir. Egitim Oncesi ¢ocuklarin %75,8’1 her giin kahvalti
yaparken, egitim sonrast %90,4’linlin her giin kahvalt1 yaptig1 goriilmiistiir. Egitim 6ncesi
cocuklarm %11,0’1 zeytin ve yumurta, %10,0’u peynir, %9,5°1 siit, %9,7’si tost, %8,7’si
ekmek ve simit/pogaga, %7,4’li taze meyve gibi besinleri tercih ederken; egitim sonrasi
cocuklarin %12,9’u ekmek, %12,6°s1 siit, %12,3’1 yumurta, %11,5’1 zeytin, %9,8’1 peynir,
%8,3°1i taze meyve, %7,7’si ise taze sikilmig meyve suyu gibi besinleri tercih etmislerdir.
Kahvalt1 yapilmama sebebi olarak da ¢ocuklarin egitim dncesi %40,0°1 aligkin olunmamast,
%33,3’i zaman kisithilign ve %26,7°si kahvalti yapmak istenmemesi gibi sebepler
gosterirken; egitim sonrasi ise %50,0’si kahvalti yapmak istenmemesi, %33,3’li zaman
kisithilign ve %16,7’si alisgkin olunmamasi gibi sebeplerle kahvalti yapmak istemediklerini
belirtmislerdir. Ayrica EG ¢ocuklarinin egitim sonrasit giinliik 6giin sayilar1 artmustir.
Cocuklarin  ¢ogunlugunun (%89,8) her giin kahvalti yapma aligkanliklarmin oldugu
goriilmiigtiir. Egitim oncesi ¢ocuklarin %13,6’s1 yumurta, %10,9’u siit ve peynir, %10,4’1
zeytin ve tost, %8,0’1 pogaca/simit, %7,1’1 ekmek gibi besinleri; egitim sonrasi ise
cocuklarin %14,8’inin yumurta, %13,9’unun siit, %13,3’{iniin zeytin, %13,0’liniin peynir,
%12,7’sinin ekmek, %9,0’unun taze meyve, %6,3’linlin taze sikilmig meyve suyu gibi
besinleri tercih ettikleri gozlenmistir. EG ¢ocuklarin genel olarak zaman kisithligi ve
kahvaltt yapilmak istenmemesi gibi sebeplerle de kahvaltilarin1 atlayabildikleri tespit

edilmisgtir.
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Cizelge 3.9. Cocuklarin 6giin diizenleri

EDEG (n: 62) EG (n: 59)
Egitim Oncesi Egitim Sonrasi Egitim Oncesi Egitim Sonrasi
n % n % X? p n % n % X2 p
Giinliik Ogiin Sayis1
1 2 3,2 - - - - - -
2 12 19,3 5 8,1 7 11,9 4 6,8
3 35 56,5 23 371 ) ) 39 66,1 32 54,2 ) )
4 13 21,0 31 50,0 11 18,6 21 35,6
>5 - - 3 4,8 2 3,4 2 3,4
Kahvalti Yapma Durumu
Her giin 47 75,8 56 90,4 53 89,8 53 89,8
Haftada 3-4 3 4.8 2 3,2 6,8 3 51
Haftada 1-2 7 11,3 3 4,8 ) ) 2 34 3 5.1 ) )
Ayda 1-2 1 1,6 1 1,6 - - - -
Hig¢ yapmaz 4 6,5 - - - - - -
Kahvalt1 Yapma Yeri
Evde 39 67,2 36 58,1 34 57,6 30 50,9
Okulda - - - - - 0,000% 25 42,4 29 49,1 38,09 0,000®
Disarida 19 32,8 26 41,9 - - - -




€€

Cizelge 3.9. Devam

EDEG (n=62) EG (n=59)

Egitim Oncesi Egitim Sonrasi Egitim Oncesi Egitim Sonrasi

n % n % X2 n % n % X2
Kahvaltida Tiiketilen Besinler*
Peynir 38 10,0 34 9,8 37 10,9 45 13,0
Zeytin 42 11,0 40 11,5 35 10,4 46 13,3
Yumurta 42 11,0 43 12,3 46 13,6 51 14,8
Siit 36 9,5 44 12,6 37 10,9 48 13,9
Taze sikilmis 25 6,6 27 7,7 18 53 22 6,3
meyve suyu
Taze meyve 28 74 29 8,3 20 5,9 31 9,0
Corba 12 3,2 18 5,2 - 8 2,4 12 35 -
Ekmek 33 8,7 45 12,9 24 7,1 44 12,7
Sandvig 10 2,7 12 3,4 10 3,0 5 1,4
Tost 37 9,7 22 6,3 35 10,4 10 2,9
Pogaca,simit 33 8,7 15 43 27 8,0 8 2,3
Bal,regel vb. 11 29 13 3,7 13 3,8 10 29
Sucuk,sosis 18 4,7 4 1,1 17 5,0 14
Biskiivi vb. 7 1,8 - - 0,9 0,0
Cikolatali 1 0,3 1 0,3 0,3 0,3
karigimlar
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Cizelge 3.9. Devam

EDEG (n= 62) EG (n=159)

Egitim Oncesi Egitim Sonrasi Egitim Oncesi Egitim Sonrasi

n % n % X2 p n % n % X2 p
Kahvaltida Tiiketilen Besinler*
Kati yag 4 1,0 - - 1 0,3 1 0,3
Hazir meyve 2 0,5 - - - - - -
suyu
Cay vb. 1 0,3 2 0,6 6 1,8 7 2,0
Her Giin Kahvalti Yapilmama Sebebi
Zaman 5 33,3 2 33,3 3 50,0 3 60,0
kisitlilig - 0,500%
Aliskin 6 40,0 1 16,7 - - - - - -
olunmamast
Istenmemesi 4 26,7 3 50,0 3 50,0 2 40,0

*Birden fazla isaretleme yapilabilmistir. “Beklenen degerin 5’in altinda oldugu hiicre sayis1 toplam hiicre sayisinin %20°sinden fazla oldugundan dolay: Ki-kare testi yerine Fisher’s
exact testi uygulanmig veya analiz yapilmamigtir. "McNemar Testi uygulanmustir.



Cocuklarin beslenme aligkanliklariyla ilgili bilgiler Cizelge 3.10’da verilmistir. Egitim
oncesi EDEG c¢ocuklart hargliklarmin %56,5’ini yiyecek/igecek igin harcarken, egitim
sonrast %62,9’unu yiyecek/igecek i¢in harcamiglardir (p<0,05). Egitim oncesi ¢ocuklar bu
hargliklarin %26,9’una su, %14,8’ine ¢ikolata ve sekerlemeler, %13,9’una tost veya hamur
isleri, %12,0’sine siit ve triinleri, %8,3’line hazir meyve sular1, %7,4’line ise cips, kraker,
biskiivi gibi besinleri alirken; egitim sonrasi ise bu hargliklarin %35,8’ine su, %19,0’una siit
ve irilinleri, %14,7’sine tost veya hamur isleri, %10,5’ine ¢ikolata ve sekerlemeler, %7,4’line
cips, kraker, biskiivi vb, %6,3’iine ise hazir meyve sular1 gibi besinler almiglardir. EDEG
cocuklariin egitim oncesi %22,6’sinda, egitim sonrasi ise %24,2’sinde TV/tablet basinda
yeme aliskanligr goriilmistiir. Egitim 6ncesi TV/tablet basinda daha ¢ok meyve (%40,8),
cikolata (%17,1), biskiivi ve yagl tohumlar (%14,5) ve cips (%13,1) tiiketilirken, egitim
sonrast ise meyve (%41,4), yagh tohumlar (%21,3), cikolata (%14,7), cips (%13,3) ve
biskiivi (%9,3) gibi besinler tiiketilmistir. EDEG c¢ocuklarmin %48,4’ii egitim Oncesi
reklamda gordiikleri besinleri alirken, egitim sonrasi %41,9’unun reklamda gordiikleri
besinleri aldiklar1 saptanmistir (p<0,05). Egitim 6ncesi EDEG ¢ocuklarin %85,5’1 disarida
acik satilan besinleri sagliksiz bulurken, egitim sonrasi ise %93,5°1 agikta satilan besinleri
sagliksiz bulmaktadir (p>0,05). Yemek yeme hizlar1 egitim dncesinde %67,8’inde normal
iken, egitim sonrasinda %75,8’inde normaldir. Ayrica egitim oncesi EG ¢ocuklari
hargliklarinin  %57,6’sin1  yiyecek/igecek i¢in harcarken, egitim sonrast %72,9’unu
yiyecek/icecek i¢in harcamuslardir (p<0,05). Egitim oOncesi ¢ocuklar bu hargliklarin
%28,2’sine su, %17,3’lne ¢ikolata ve sekerlemeler, %12,7’sine tost veya hamur isleri,
%10,9’una cips, kraker, biskiivi vb, %10,0’una siit ve tiriinleri, %7,3’line hazir meyve sulari
gibi besinleri alirken; egitim sonrasi ise bu hargliklarin %42,4’line su, %24,2’sine siit ve
iriinleri, %10,1’ine tost veya hamur isleri ve ¢ikolata/sekerlemeler ve %5,0’ine cay gibi
besinler almislardir. TV/tablet basinda yeme aligkanligi egitim o6ncesi EG g¢ocuklarmin
%76,3’linde goriiliirken, egitim sonunda ise %64,4’linde goriildiigl saptanmistir (p<0,05).
Egitim Oncesi TV/tablet baginda yemek yiyenlerin %37,0’si meyve, %20,5’1 yagh tohumlar,
%16,5’1 cikolata, %16,4’1 cips, %9,6’s1 biskiivi tercih ederken, egitim sonrasi ise %54,4’1
meyve, %21,7’si yagh tohumlar, %8,7’si cips ve biskiivi, %6,5°1 ¢ikolata tercih etmislerdir.
EG ¢ocuklarinin %40,7’si egitim oncesi reklamda gordiikleri besinleri alirken, egitim sonrasi
%23, 7’sinin reklamda gordiikleri besinleri aldiklar1 tespit edilmistir (p<<0,05). Egitim 6ncesi
EG ¢ocuklarinin %84,7’si disarida agik satilan besinleri sagliksiz bulurken, egitim sonrasi ise
%96,6’s1 acikta satilan besinleri sagliksiz bulmaktadir (p>0,05). Yemek yeme hizlar1 egitim
oncesinde %64,4’linde normal iken, egitim sonrasinda %81,4’inde normal oldugu

gOriilmiistir.
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Cizelge 3.10. Cocuklarin beslenme aligkanliklari

EDEG (n: 62) EG (n: 59)

Egitim Oncesi Egitim Sonrasi Egitim Oncesi Egitim Sonrasi

n % n % X2 p n % n % X2 p
Harc¢hgin Harcandigi Alan
Besinler 35 56,5 39 62,9 34 57,6 43 72,9
Digerleri 27 43,5 23 37,1 - 0,000* 25 42,4 16 27,1 - 0,000*
Harchk ile Alinan Besinler*
Siit ve 13 12,0 18 19,0 11 10,0 24 24,2
iiriinleri
Su 29 26,9 34 35,8 31 28,2 42 42,4
Gazli 5 4,6 2 2,1 5 4,5 - -
igecekler
Cay 3 2,8 2 2,1 3 2,7 5 50
Tost veya 15 13,9 14 14,7 14 12,7 10 10,1
hamur isleri
Hazir 9 8,3 6 6,3 8 7,3 2 2,1
meyve - - - -
sular1
Harchk ile Alinan Besinler *
Cips, 8 7,4 7 74 12 10,9 4 4,0
biskiivi,
kraker vb.
Cikolata, 16 14,8 10 10,5 19 17,3 10 10,1
sekerleme
vb.
Dondurma 10 9,3 2 2,1 7 6,4 2 2,1
TV/Tablet Basinda Yeme Aliskanhgi
Var 14 22,6 15 24,2 45 76,3 38 64,4
Yok 12 19,3 14 22,6 - - 14 23,7 21 35,6 - 0,000*
Bazen 36 58,1 33 53,2 - - - -




Cizelge 3.10. Devam

EDEG (n: 62) EG (n: 59)

Egitim Oncesi Egitim Sonrasi Egitim Oncesi Egitim Sonrasi

n % n % X2 p n % n % X2 p
TV/Tablet Basinda Tiiketilen Besinler*
Meyve 31 40,8 31 414 27 37,0 25 54,4
Cips 10 13,1 10 13,3 12 16,4 4 8,7
Biskiivi 11 14,5 7 9,3 - - 7 9,6 4 8,7
Yagh 11 14,5 16 21,3 15 20,5 10 21,7 - -
tohumlar
Cikolata 13 17,1 11 14,7 12 16,5 3 6,5
Reklamda Goriilen Besinleri Aldirma Durumu
Aldirir 30 48,4 26 41,9 - 0,000* 24 40,7 14 23,7 - 0,021°
Aldirmaz 32 51,6 36 58,1 35 59,3 45 76,3
Disarida Satilan Besinleri Saghga Uygun Bulma Durumu
Saglikli 9 14,5 4 6,5 - 0,125b 9 15,3 2 34 - 0,065
Sagliksiz 53 85,5 58 93,5 50 84,7 57 96,6
Yemek Yeme Hizi
Hizli 10 16,1 6 9,7 12 20,3 3 51 - -
Normal 42 67,8 47 75,8 38 64,4 48 81,4
Yavas 10 16,1 9 14,5 9 15,3 8 13,5

LE

*Birden fazla isaretleme yapilabilmistir. “Beklenen degerin 5’in altinda oldugu hiicre sayis1 toplam hiicre sayisinin %20°sinden fazla oldugundan dolay: Ki-kare testi yerine Fisher’s
exact testi uygulanmis veya analiz yapilmamistir. "McNemar Testi uygulanmigtir.



Cizelge 3.11’de EDEG c¢ocuklarin egitim Oncesi ve sonrast besin tiiketim
sikliklarindaki degisim verilmistir. Besin tiiketim sikliklarii degerlendirilmesi i¢in besin
veya besin gruplarinin TP ve yiizde tikketim puam (YTP) hesaplanmistir. YTP degerleri
arasindaki iligkiler degerlendirildiginde ¢ocuklarin egitim sonrasinda siit, peynir, yogurt, et,
tavuk, balik, yumurta, kurubaklagil, meyve, sebze, ekmek, pilav/makarna, hamburger ve
yagli tohumlarin tiiketim sikliginin arttig1; ¢ikolata, biskiivi vb, hamur isleri, gazli icecekler,
hazir meyve sulari, taze sikilmig meyve sulari, pizza, pide, lahmacun vb, doner ve

kizartmalarin tiiketim sikliginin ise azaldig1 tespit edilmistir.
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Cizelge 3.11. EDEG c¢ocuklarin besin tiiketim sikliklari (n: 62)

Besinler Her 6giin Her giin Haftada 4- Haftada2- Haftadal Aydal-2 Hig TP YTP
6 kez 3 kez kez kez
n % n % n % n % n % n % %

Siit Egitim - - 11 178 34 548 8 12,9 8 12,9 1 1,6 - 58 15,6
Oncesi
Egitim - - 61 98,4 - - - - - - 1 1,6 - 306 82,2
Sonrasi

Peynir Egitim - - 36 58,1 7 11,3 13 21,0 2 3,2 - - 6,4 251 67,5
Oncesi
Egitim - - 60 96,8 2 3,2 - - - - - - - 308 82,8
Sonrasi

Yogurt Egitim 1 1,6 2 3,2 3 4,9 50 80,6 2 3,2 1 1,6 49 183 49,2
Oncesi
Egitim - - 56 90,3 6 9,7 - - - - - - - 304 81,7
Sonrasi

Et Egitim - - 18 290 14 226 23 371 6 9,7 1 1,6 - 228 61,3
Oncesi
Egitim - - 4 6,5 57 91,9 1 1,6 - - - - - 251 67,5
Sonrasi

Tavuk Egitim - - - - 10 16,1 42 67,8 8 12,9 - - 3,2 182 48,9
Oncesi
Egitim - - - - 21 339 41 66,1 - - - - - 207 55,6
Sonrasi

Bahk Egitim - - - - - - - - 16 258 40 64,5 9,7 72 19,3
Oncesi
Egitim - - - - - - 56 90,3 2 3,2 4 6,5 - 176 47,3
Sonrasi

Yumurta Egitim - - 4 6,5 44 71,0 9 14,5 2 3,2 1 1,6 3,2 228 61,3
Oncesi
Egitim - - 60 96,8 - - 2 3,2 - - - - - 306 82,2
Sonrasi
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Cizelge 3.11. Devam

Besinler Her 6giin Her giin Haftada 4- Haftada2- Haftadal Ayda 1-2 Hic TP YTP
6 kez 3 kez kez kez
n % n % n % n % n % n % %

Kurubaklagil Egitim - - - - - - 5 8,1 47 75,8 7 11,3 48 116 31,2
Oncesi
Egitim - - - - 15 24,1 21 33,9 21 33,9 5 8,1 - 170 457
Sonrasi

Meyve Egitim - - 18 290 25 403 19 30,7 - - - - - 247 66,4
Oncesi
Egitim - - 61 98,4 1 1,6 - - - - - - - 309 83,1
Sonrasi

Sebze Egitim - - 2 3,2 28 45,2 25 40,3 4 6,5 2 3,2 1,6 207 55,6
Oncesi
Egitim 21 33,9 36 58,1 5 8,0 - - - - - - - 326 87,6
Sonrasi

Ekmek Egitim 17 27,4 40 64,5 1 1,6 3 4,9 - - - - 1,6 315 84,7
Oncesi
Egitim 37 59,7 24 38,7 1 1,6 - - - - - - - 346 93,0
Sonrasi

Pilav/IMakarna Egitim 16 25,8 5 8,1 33 53,2 7 11,3 1 1,6 - - - 276 74,2
Oncesi
Egitim - - 42 67,7 20 32,3 - - - - - - - 290 77,9
Sonrasi

Yagh tohumlar Egitim - - 25 40,3 23 37,1 6 9,7 5 8,1 2 3,2 1,6 247 66,4
Oncesi
Egitim - - 22 35,5 39 62,9 - - 1 1,6 - - - 268 72,0
Sonrasi
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Cizelge 3.11. Devam

Besinler Her 6giin Her giin Haftada 4- Haftada2- Haftadal Ayda 1-2 Hig TP YTP
6 kez 3 kez kez kez
n % n % n % n % n % n % n %
Cikolata,biskiivi Egitim - - 6 9,7 23 371 30 484 1 1,6 2 3,2 - - 216 58,1
vb. Oncesi
Egitim - - - - - - - - 42 67,7 20 323 - - 104 28,0
Sonrasi
Hamur isleri Egitim - - - - 9 145 36 58,1 15 24,2 1 1,6 1 1,6 175 47,0
Oncesi
Egitim - - - - - - - - 17 274 45 726 - - 79 21,2
Sonrasi
Gazh icecekler Egitim - - 19 306 2 3,2 4 6,5 1 1,6 28 452 8 129 145 39,0
Oncesi
Egitim - - - - - - - - - - 5 8,1 57 919 5 1,3
Sonrasi
Hazir meyve suyu  Egitim - - 1 1,6 4 6,5 18 290 16 258 13 210 10 16,1 120 32,2
Oncesi
Egitim - - - - - - - - 4 6,5 1 1,6 57 91,9 9 2,4
Sonrasi
Taze sikilmis  Egitim - - - - 1 1,6 24 38,7 29 46,8 6 9,7 2 3,2 140 37,6
meyve suyu Oncesi
Egitim - - - - - - 1 1,6 40 645 21 339 - - 104 28,0
Sonrasi
Hamburger Egitim - - - - - - 1 1,6 38 61,3 19 30,6 4 6,5 98 26,3
Oncesi
Egitim - - - - - - - - 41 66,1 21 339 - - 103 27,7
Sonrasi
Pizza Egitim - - - - - - 2 3,2 3 49 56 90,3 1 1,6 68 18,3
Oncesi
Egitim - - - - - - - - - - 47 758 15 24,2 47 12,6
Sonrasi




Cizelge 3.11. Devam

Besinler Her 6giin Her giin Haftada 4- Haftada2- Haftadal Ayda 1-2 Hig TP YTP
6 kez 3 kez kez kez
n % n % n % n % n % n % n %
Pide, lahmacun Egitim = - < - = - = - 36 581 25 403 1 1,6 97 26,1
vb. Oncesi
Egitim - - - - - - - - 20 322 42 678 - - 82 22,0
Sonrasi
Déner Egitim - - - - 16 258 3 4,8 28 452 13 21,0 2 3,2 142 38,2
Oncesi
Egitim - - - - - - 20 322 26 420 16 258 - - 128 344
Sonrasi
Kizartmalar Egitim - - 19 30,6 - - 5 8,1 31 50,0 6 9,7 1 1,6 178 47,8
Oncesi
Egitim - - - - - - - - 25 40,3 36 581 1 1,6 86 23,1
Sonrasi

[4%



Cizelge 3.12°de ise EG c¢ocuklarin egitim Oncesi ve sonrasi besin tiiketim
sikliklarindaki degisim gosterilmistir. Cocuklarin egitim sonrast siit, peynir, yogurt, et,
tavuk, balik, yumurta, kurubaklagil, meyve, sebze, ekmek, pilav/makarna, yagl tohumlar ve
doner gibi besinlerin tiiketim sikliginin arttigi; cikolata, biskiivi vb, hamur isleri, gazh
icecekler, hazir meyve sulari, taze sikilmis meyve sulari, hamburger, pide, lahmacun vb,

pizza ve kizartmalarin tiiketim sikliginin ise azaldig1 goriilmiistiir.
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Cizelge 3.12. EG ¢ocuklarin besin tiikketim sikliklart (n: 59)

Besinler Her 6giin Her giin Haftada 4- Haftada2- Haftadal Ayda 1-2 Hig TP YTP
6 kez 3 kez kez kez
n % n % n % n % n % n % n %

Siit Egitim - - 39 66,1 14 23,7 4 6,8 1 1,7 1 1,7 - - 266 75,1
Oncesi
Egitim - - 56 94,9 2 3,4 - - 1 1,7 - - - - 290 81,9
Sonrasi

Peynir Egitim - - 25 42,4 3 51 27 457 2 3,4 - - 2 34 222 62,7
Oncesi
Egitim - - 56 94,9 2 34 - - 1 1,7 - - - - 290 81,9
Sonrasi

Yogurt Egitim - - 12 20,3 7 119 38 644 1 1,7 - - 1 1,7 204 57,6
Oncesi
Egitim - - 58 98,3 1 1,7 - - - - - - - - 294 83,0
Sonrasi

Et Egitim - - 2 3,4 37 62,7 18 30,5 1 1,7 1 1,7 - - 215 60,7
Oncesi
Egitim - - 1 1,7 58 98,3 - - - - - - - - 237 66,9
Sonrasi

Tavuk Egitim - - 1 1,7 30 508 23 39,0 5 8,5 - - - - 204 57,6
Oncesi
Egitim - - - - 30 509 29 491 - - - - - - 207 58,5
Sonrasi

Balik Egitim - - - - - - - - 41 695 18 305 - - 100 28,2
Oncesi
Egitim - - - - - - 58 98,3 - - 1 1,7 - - 175 494
Sonrasi

Yumurta Egitim - - 12 20,3 37 62,7 8 13,6 - - - - 2 3,4 232 65,5
Oncesi
Egitim - - 56 94,9 1 1,7 - - 2 3,4 - - - - 288 81,4
Sonrasi
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Cizelge 3.12. Devam

Besinler Her 6giin Her giin Haftada 4- Haftada2- Haftadal Ayda 1-2 Hig TP YTP
6 kez 3 kez kez kez
n % n % n % n % n % n % %

Kurubaklagil Egitim - - 2 3.4 7 119 41 695 9 15,2 - 120 33,9
Oncesi
Egitim - - - - 9 153 30 50,8 19 322 1 1,7 - 165 46,6
Sonrasi

Meyve Egitim - - 45 76,3 11 18,6 2 3,4 1 1,7 - - - 277 78,3
Oncesi
Egitim - - 59  100,0 - - - - - - - - - 295 83,3
Sonrasi

Sebze Egitim - - 9 15,2 39 66,1 6 10,2 4 6,8 1 1,7 - 228 64,4
Oncesi
Egitim 30 50,8 28 47,5 1 1,7 - - - - - - - 324 91,5
Sonrasi

Ekmek Egitim 32 593 25 42,3 - - 1 1,7 1 1,7 - - - 322 91,0
Oncesi
Egitim 39 661 20 33,9 - - - - - - - - - 334 94,3
Sonrasi

Pilav/Makarna Egitim 1 1,7 2 3,4 48 814 6 10,1 2 3,4 - - - 230 65,0
Oncesi
Egitim - - 40 67,8 19 32,2 - - - - - - - 276 78,0
Sonrasi

Yagh tohumlar Egitim - - 33 55,9 18 305 4 6,8 3 51 1 1,7 - 256 72,3
Oncesi
Egitim - - 30 50,8 29 4972 - - - - - - - 266 75,1
Sonrasi

Cikolata,biskiivi Egitim - - 4 6,8 4 6,8 40 67,8 4 6,8 7 11,8 - 171 48,3

vb. Oncesi
Egitim - - - - - - - - 40 678 19 322 - 99 28,0
Sonrasi




Cizelge 3.12. Devam

Besinler Her 6giin Her giin Haftada 4- Haftada2- Haftadal Ayda 1-2 Hig TP YTP
6 kez 3 kez kez kez
n % n % n % n % n % n % n %

Hamur isleri Egitim - - 2 3,4 1 1,7 16 271 32 542 8 13,6 - - 134 37,8
Oncesi
Egitim - - - - - - - - 9 153 50 84,7 - - 68 19,2
Sonrasi

Gazh icecekler Egitim - - 2 3,4 1 1,7 3 51 1 1,7 40 678 12 20,3 65 18,4
Oncesi
Egitim - - - - - - - - 1 1,7 9 152 49 83,1 11 3,1
Sonrasi

Hazir meyve suyu  Egitim - - 1 1,7 1 1,7 4 6,8 12 20,3 37 62,7 4 6,8 82 23,1
Oncesi
Egitim - - - - - - - - 1 1,7 9 152 49 831 11 3,1
Sonrasi

Taze sikilmms  Egitim - - - - 2 3,4 11 186 39 66,1 5 8,5 2 3,4 124 35,0

meyve suyu Oncesi
Egitim - - - - - - - - 29 49,1 30 509 - - 88 24,8
Sonrasi

Hamburger Egitim - - 1 1,7 - - 7 119 12 203 39 66,1 - - 89 251
Oncesi
Egitim - - - - - - - - 29 49,1 30 50,9 - - 88 249
Sonrasi

Pizza Egitim - - 1 1,7 - - 7 11,9 - - 51 864 - - 77 21,7
Oncesi
Egitim - - - - - - - - - - 50 84,7 9 15,3 50 14,1
Sonrasi

Pide, lahmacun Egitim - - 1 1,7 - - - - 18 305 40 67,8 - - 81 22,9

vb. Oncesi
Egitim - - - - - - - - 19 322 40 67,8 - - 78 22,0
Sonrasi
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Cizelge 3.12. Devam

Besinler Her 6giin Her giin Haftada 4- Haftada2- Haftadal Ayda 1-2 Hig TP YTP
6 kez 3 kez kez kez
n % n % n % n % n % n % n %

Doéner Egitim - - 1 1,7 1 1,7 - - 44 746 11 18,6 2 34 108 30,5
Oncesi
Egitim - - - - - - 19 322 31 525 9 15,3 - - 128 36,2
Sonrasi

Kizartmalar Egitim - - 2 34 1 1,7 7 119 42 711 7 11,9 - - 126 35,6
Oncesi
Egitim - - - - - - - - 20 339 39 66,1 - - 79 22,3
Sonrasi
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3.1.7. Cocuklarin Beslenme Bilgisi

Cizelge 3.13’te g¢ocuklarin beslenme bilgi puanlarinin egitim sonundaki degisimi
incelenmistir. EDEG ¢ocuklarinin egitim Oncesi beslenme bilgi puanlar ortanca degeri
12,0(7,7-16,0) iken, egitim sonunda 20,0(17,0-22,0) puana yiikseldigi goriilmiigtir. EG
cocuklarinin ise egitim Oncesi beslenme bilgi puanlari ortanca degeri 18,0(16,0-20,0) iken,
egitim sonrast 20,0(18,0-21,0) puana yiikseldigi tespit edilmistir (p<0,05). EDEG ve EG

cocuklariin son test puanlar1 arasinda anlamli bir farkin olmadig1 saptanmstir (p>0,05).

Cizelge 3.13. Cocuklarin beslenme bilgi puanlarinin degerlendirilmesi

Beslenme Egitim Oncesi Egitim Sonrasi
Bilgi
Puanlan
Ortanca Alt-Ust Ortanca Alt-Ust z p
(Q1-Q3) (Q1-Q3)
EDEG 12,0(7,7- 4,0-21,0 20,0(17,0- 11,0-24,0 -6,72 0,000
16,0) 22,0)
EG 18,0(16,0- 8,0-24,0 20,0(18,0- 4,0-23,0 -3,06 0,002
20,0) 21,0)
EDEG (S= 62) EG (S=59)
X+£S/ Ortanca (Q1-Q3) X+£S/ Ortanca (Q1-Q3) Z p
Puan farki 7,16+4,22 1,1242,33 -7,507 0,000*
Son test 20,0(17,0-22,0) 20,0(18,0-21,0) -0,089 0,929*
puanlari

Wilcoxon testi, Man Whitney U testi*

3.1.8. Cocuklarin Yeme Davranislari

Cocuklarin egitim sonrasi yeme davranis puanlarindaki degisimler Cizelge 3.14’te
verilmistir. EDEG ¢ocuklariin egitim sonunda GH, DAY, IT ve TH yeme davranig puanlari
azalirken, YS yeme davranis puanlarinin arttigi tespit edilmistir (p<0,05). Ayrica EDEG
¢ocuklarmin GKA ve DAZ davranig puanlart azalirken, YY davranig puanlart artmigtir.
Ancak aralarindaki fark istatistiksel agidan anlamli degildir (p>0,05). EG ¢ocuklarinin ise
egitim sonunda GH, DAY, IT ve TH yeme davranis puanlar1 azalirken, YY ve YS yeme
davranis puanlarinin artti§i goriilmiistiir (p<0,05). Ayrica EG ¢ocuklarimin GKA ve DAZ
davranis puanlarinin azaldigi goriilmiis olup, aralarindaki fark istatistiksel agidan anlamli

degildir (p>0,05).
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Cizelge 3.14. Cocuklarin yeme davranig puanlarinin degerlendirilmesi (n: 121)

EDEG (n: 62) EG (n: 59)

Yeme Egitim Oncesi Egitim Sonrasi Egitim Oncesi Egitim Sonrasi
Davranis
Puanlan

Ortanca  Alt-Ust  Ortanca  Alt-Ust z p Ortanca  Alt-Ust  Ortanca  Alt-Ust Z P

(Q1-Q3) (Q1-Q3) (Q1-Q3) (Q1-Q3)
GH 24(1828) 1050 18(1,6-24) 1050  -3,90 0,000  24(18-2,6) 1050 18(16-1,8) 1,026 561 0,000
DAY 22(17-27) 1042 15(1,2-18 1032 575 0,000 22(17-22) 1,035 15(12-1,5) 1,020 627 0,000
GKA 3,4(2,0-3,8) 2,050 3,2(3,0-38) 2,050 -1,51 0,131 3,4(3,2-38) 2,046 3,2(30-38) 1,0-38 -0,39 0,699
IT 2,3(2,3-2,3) 1,3-47 2,0(1,7-2,00 1,347 -6,72 0,000 2,3(2,3-2,3) 1,343 2,0(1,7-20) 1,340 -6,41 0,000
TH 302943) 1643 262027 1640  -638 0,000  29(29-30) 14-43 26(20-2,6) 14-41 611 0,000
% 27(22-42) 1042 302532 1037  -051 0613  30(2,7-30) 1542 303032 1537 -365 0,000
DAZ 3,5(2,9-3,7) 15-3,7 3,2(3,0-35) 1,5-3,7 -0,71 0,474 3,2(3,0-3,2) 1,0-3,7 3,030-3,2) 15-3,7 -0,87 0,384
YS 30(L7-40) 1050 403743 1050  -515 0,000  40(40-40) 1,050 43(40-43) 2050 -434 0,000

6V

Wilcoxon testi
GH: Gida heveslisi; DAY: Duygusal asir1 yeme; GKA: Gidadan keyif alma; IT; Igme tutkusu; TH: Tokluk heveslisi; YY: Yavas yeme; DAZ: Duygusal az yeme; YS: Yemek seciciligi



Cizelge 3.15°te cocuklarin egitim Oncesi ve sonrasi beslenme bilgisi ve yeme
davraniglart arasindaki iliski incelenmistir. EDEG ¢ocuklarinin egitim sonrasi beslenme bilgi
puanlan ile GH (r: -0,568), DAY (r: -0,621) ve IT (r: -0,683) yeme davranig puanlar
arasinda negatif yonlii orta diizey bir korelasyon gozlenirken (p<0,05), egitim oncesi iliski
istatistiksel olarak anlamli goriilmemistir (p>0,05). Egitim 6ncesi EDEG ¢ocuklarinin
beslenme bilgi puanlarn artttkca GKA yeme davranig puanlarinin da (r: 0,254) arttigi
goriilmiis olup, egitim sonrasinda ise beslenme bilgi puan arttik¢a azaldig: (r: -0,477) tespit
edilmistir (p<0,05). Yine EDEG ¢ocuklarinin beslenme bilgi puanlar arttik¢a egitim dncesi
(r: -0,490) ve egitim sonrasi (r: -0,719) TH yeme davranis puanlarinin azaldigr gozlenmistir
(p<0,05). Ayrica EDEG c¢ocuklarinin beslenme bilgi puanlari ile egitim dncesi YS yeme
davranig puanlar (r: 0,464) ve egitim sonrast YS yeme davranis puanlari (r: 0,254) arasi
pozitif yonlii zayif bir iliski oldugu goriilmiistiir (p<0,05). EG ¢ocuklarinin egitim dncesi ve
sonrasi beslenme bilgi puanlari ile GH, DAY, GKA, IT ve TH yeme davranis puanlar1 arasi
negatif yonli bir iliskinin oldugu saptanmistir (p<0,05). Ayrica egitim oncesi EG
cocuklarimin beslenme bilgi puanlar1 arttikca DAZ davranis puanlarinin (r: -0,670) azaldigi
tespit edilmistir (p<<0,05). EG c¢ocuklarinin beslenme bilgi puanlar ile YY ve YS yeme

davranis puanlar arasi iligskinin istatistiksel agidan anlamli olmadig1 goriilmiistiir (p>0,05).

Cizelge 3.15. Cocuklarin egitim Oncesi ve sonrasi yeme davranig puanlari ile beslenme bilgi puanlari
arasi iligkileri

EDEG (n: 62) EG (n: 59)

Beslenme Bilgi  Egitim Oncesi Egitim Sonrasi Egitim Oncesi Egitim Sonrasi
Puanlarr/Yeme

Davranislar

r p r p r p r p

GH 0,209 0,103 -0,568 0,000 -0,476 0,000 -0,683 0,000
DAY 0,095 0,463 -0,621 0,000 -0,439 0,000 -0,661 0,000
GKA 0,254 0,046 -0,477 0,000 -0,379 0,003 -0,301 0,021
IT -0,162 0,210 -0,683 0,000 -0,213 0,105 -0,519 0,000
TH -0,490 0,000 -0,719 0,000 -0,485 0,000 -0,582 0,000
YY -0,143 0,268 0,001 0,992 -0,140 0,291 0,062 0,641
DAZ -0,445 0,000 -0,022 0,864 -0,670 0,000 -0,066 0,617
YS 0,464 0,000 0,254 0,047 0,041 0,760 0,153 0,246

Spearman korelasyon analizi
GH: Gida heveslisi; DAY: Duygusal asir1 yeme; GKA: Gidadan keyif alma; IT; igme tutkusu; TH: Tokluk
heveslisi; YY: Yavas yeme; DAZ: Duygusal az yeme; YS: Yemek segiciligi
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3.1.9. Cocuklarin Enerji ve Besin Ogeleri Alim Durumlari

Cizelge 3.16’da ¢ocuklarin egitim dncesi ve sonrasi giinliik aldiklart enerji ve makro
besin dgeleri karsilastirilmistir. EDEG g¢ocuklarinin egitim sonrasi giinliik aldiklar1 enerji
artarken, EG ¢ocuklarmin ise azalmistir; ancak aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamli
goriilmemigstir (p>0,05). EDEG ve EG c¢ocuklarmin egitim sonrasi giinlik aldiklart
karbonhidrat miktar1 azalirken, protein miktarinda ise artis oldugu tespit edilmistir (p<0,05).
EDEG ve EG cocuklarinin egitim sonrast giinliik tiikettikleri yag miktarinin azaldig
gbzlenmis, ancak aralarinda anlamli bir fark bulunmamaistir (p>0,05). Giinliik tiiketilen posa

miktar1 ise EDEG ¢ocuklarinda artarken (p<0,05), EG ¢ocuklarinda azalmistir (p>0,05).

Cizelge 3.16. Cocuklarin egitim Oncesi ve sonrasi giinliik enerji ve makro besin dgeleri alimlarinin
karsilastirilmasi

Enerji ve Makro Besin EDEG (n: 62) EG (n: 59)
Ogeleri Egitim Egitim z p Egitim Egitim z p
Oncesi  Sonrasi Oncesi  Sonrasi
Enerji (kkal)  Ortanca 1600,4 1712,2 17252 1712,2
Q1 1559,0 16309 0,733 0,464 16004 1693,8 1,829 0,067
Q3 1701,0 17250 2004,8 1725,0
Protein (g) Ortanca 55,1 72,1 62,8 73,2
Q1 38,9 56,8 4,667 0,000 551 72,1 2,560 0,010
Q3 62,8 74,8 63,8 74,8
Yag (g) Ortanca 78,2 76,9 87,4 81,2
Q1 53,3 71,0 0,551 0,582 74,0 71,2 1,689 0,091
Q3 87,4 81,3 89,4 81,2
Karbonhidrat Ortanca 169,1 167,3 2145 167,3
(9) Q1 145,4 158,1 2,409 0,016 1494 158,1 2,967 0,003
Q3 223,4 184,8 229,6 167,3
Posa (g) Ortanca 13,6 16,0 19,9 16,0
Q1 8,0 14,7 3,632 0,000 152 15,0 0,359 0,719
Q3 18,6 21,0 19,9 19,0

Wilcoxon testi

Cocuklarin giinliik aldiklar1 enerjiden makro besin 6gelerinin karsilama yiizdeleri
Cizelge 3.17°de verilmistir. EDEG ¢ocuklarinin egitim oncesi giinliik aldiklar1 enerjinin
%42,2’sini karbonhidratlar, %13,8’ini proteinler ve %44,0’linl yaglar karsilamistir. Egitim
sonras1 ise giinliik enerjinin %40,6’s1 karbonhidratlardan, %17,5’1 proteinlerden ve %41,9’u
yaglardan gelmistir. EG ¢ocuklarmin ise egitim Oncesi giinliik aldiklar1 enerjinin %45,3 linii
karbonhidratlar, %13,2’sini proteinler ve %41,5’ini yaglar karsilamistir. Egitim sonrasi ise
giinliik enerjinin %39,5’1 karbonhidratlardan, %17,3’{ proteinlerden ve %43,2’si yaglardan

gelmistir.
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Cizelge 3.17. Cocuklarin egitim O&ncesi ve sonrast makro besin Ogeleri alim yiizdelerinin
karsilagtiritlmasi

Makro Besin Ogeleri EDEG (n: 62) EG (n: 59)
Yiizdesi Egitim Oncesi Egitim Egitim Oncesi Egitim
Sonrasi Sonrasi
Protein 13,8 17,5 13,2 17,3
Yag 44,0 41,9 41,5 43,2
Karbonhidrat 42,2 40,6 45,3 39,5

Cizelge 3.18’de cocuklarin DRI (2005a) referans degerlerine gore giinliik aldiklart
enerji ve makro besin dgelerinin yeterli olup olmadigi gosterilmistir. Egitim 6ncesi EDEG
cocuklarimin %11,3’iiniin enerji, %8,1’inin protein, %6,4 iiniin yag, %54,8’inin karbonhidrat
ve %67,7’sinin posa alimlari Onerilenin altinda iken; egitim sonrasi %14,5’inin enerji,
%4,8’inin protein, %6,4’liniin yag, %67,7’sinin karbonhidrat ve %71,0’inin posa alimlarinin
onerilenin altinda oldugu goriilmiistiir. Ancak aralarindaki farkin istatistiksel agidan anlamli
olmadigr saptanmustir (p>0,05). Egitim oncesi EG c¢ocuklarinin %44,1’inin gilinliik
karbonhidrat ve %27,1’inin posa tiiketimleri Onerilenin altinda iken, egitim sonrasi ise
%81,4’liniin yetersiz karbonhidrat ve %72,9’unun yetersiz posa tiikettikleri tespit edilmistir

(p<0,05).

Cizelge 3.18. Cocuklarin egitim oncesi ve sonrasi giinliik enerji ve makro besin 6geleri alimlarinin
Onerilene gore karsilastirilmasi

Enerji ve Makro Besin EDEG (n: 62) EG (n: 59)
Ogeleri Yeterlilik Egitim Egitim Egitim Egitim
Oncesi Sonrasi Oncesi Sonrasi
n % n % p n % n % P
Enerji Yetersiz 7 11,3 9 14,5 8 135 7 11,9
Yeterli 55 887 53 855 0804 51 865 52 881 -
Protein Yetersiz 5 8,1 3 4,8 2 3,4 2 3,4
Yeterli 57 919 59 952 0,727 57 966 57 96,6 -
Yag Yetersiz 4 6,4 4 6,4 3 51 6 10,2
Yeterli 58 936 58 93,6 - 56 949 53 89,8 0,453
Karbonhidrat Yetersiz 34 548 42 67,7 26 441 48 814
Yeterli 28 452 20 323 0,243 33 559 11 186 0,000
Posa Yetersiz 42 67,7 44 71,0 16 27,1 43 729

Yeterli 20 323 18 290 0845 43 729 16 27,1 0,000

*McNemar Testi uygulanmustir.

Cizelge 3.19°da cocuklarin egitim Oncesi ve sonrast ginliik aldiklari vitamin
miktarlarinin karsilagtirilmasi verilmistir. EDEG ¢ocuklariin egitim sonrasi giinliik aldiklari
A vitamini miktar1 azalirken; Bi, Bz, Bg vitamini ve folat miktarinda artis oldugu
gbzlenmistir (p<0,05). Ayrica EDEG ¢ocuklarinin giinliikk aldiklar1t E ve C vitamini
miktarlarinda da artig saptanmis, ancak aralarindaki farkin anlamli olmadig1 goriilmiistiir

(p>0,05). EG ¢ocuklarinin egitim sonrasi giinliik aldiklar1 A, E, Bg, C vitamini ve folat
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miktarlarinda azalma goriiliirken, B; vitamini aliminda ise artis oldugu saptanmigtir. Ancak
aralarindaki farkin anlamli olmadig1 goriilmiistiir (p>0,05). Ayrica EG cocuklariin egitim

sonras1 giinliik B, vitamini alimlarinin arttig1 tespit edilmistir (p<0,05).

Cizelge 3.19. Cocuklarin egitim dncesi ve sonrasi giinliik vitamin alimlarinin karsilastiriimasi

Vitaminler EDEG (n: 62) EG (n: 59)
Egitim Egitim  Z p  Egitim Egitm Z P
Oncesi  Sonrasi Oncesi Sonrasi
A vitamini Ortanca 789,3 683,5 848,5 683,5
(mcg) Q1 384,6 530,3 2,128 0,033 8485 6495 0,945 0,345
Q3 847,1 17456 1391,0 12274
E vitamini Ortanca 11,4 12,6 12,9 10,9
(mg) Q1 11,4 10,8 0,396 0,692 9,6 10,9 1,043 0,297
Q3 14,8 144 15,0 14,4
B: vitamini Ortanca 0,7 0,8 0,9 1,0
(mg) Q1 0,5 0,6 3,250 0,001 0,7 0,6 0,221 0,825
Q3 0,7 1,0 1,0 1,0
B2 vitamini Ortanca 1,3 14 1,3 14
(mg) Q1 0,5 1,3 4,483 0,000 1,3 1,4 2,919 0,004
Q3 1,3 1,7 1,4 1,8
Be vitamini Ortanca 0,9 1,2 1,5 1,2
(mg) Q1 0,7 1,0 3,380 0,001 1,0 1,2 0,829 0,407
Q3 1,2 1,4 1,8 1,6
Folat (mcg) Ortanca 211,3 2225 297,0 289,1
Q1 137,7 2125 2,206 0,027 2113 2141 1,466 0,143
Q3 248,3 289,1 375,3 301,9
C vitamini Ortanca 94,5 145,2 1715 146,4
(mg) Q1 83,6 77,4 1,017 0,309 90,2 88,8 0,899 0,368
Q3 135,5 147,2 1715 157,6

Wilcoxon testi

Caligmaya katilan c¢ocuklarin giinliik aldiklar1 vitamin miktarlarinin 6nerilene gore
yeterliligi Cizelge 3.20°de verilmistir. Egitim 6ncesi EDEG c¢ocuklarinin %37,1’inin A
vitamini, %11,3’iinlin E vitamini, %46,8’inin B; vitamini ve %12,9’unun C vitamini alimlari
oOnerilenin altinda iken; egitim sonrasi %33,9’unun A vitamini, %12,9’unun E vitamini,
%35,5’inin B vitamini ve %8,1’inin C vitamini alimlar1 6nerilenin altinda oldugu tespit
edilmis olup, aralarindaki fark istatistiksel agidan anlamli degildir (p>0,05). Ayrica egitim
oncesi EDEG ¢ocuklarinin %30,6’sinin B, vitamini ve %48,4’liniin folat alimlar1 6nerilenin
altinda oldugu goriilmiis, egitim sonrasi ise %9,7’sinin B, vitamini ve %19,4’{inlin folat
alimlarinin yeterli diizeyde olmadig1 saptanmistir (p<<0,05). Egitim 6ncesi EG ¢ocuklarinin
%10,2°sinin A vitamini, %5,1’inin E vitamini, %15,2’sinin B1 vitamini, %6,8’inin B
vitamini, %15,2’sinin folat ve %6,8’inin C vitamini alimlart 6nerilenin altinda oldugu
goriilmiig; egitim sonrast %20,4’linlin A vitamini, %8,5’inin E vitamini, %30,5’inin B

vitamini, %3,4’iniin B, vitamini, %8,5’inin folat ve %1,7’sinin C vitamini alimlari
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Onerilenin altinda oldugu saptanmistir. Ancak aralarindaki fark anlamli goriilmemistir

(p>0,05).

Cizelge 3.20. Cocuklarin egitim Oncesi ve sonrasi giinliik vitamin alimlarinin Onerilene gore
karsilagtirtlmasi

Vitaminlerin EDEG (n: 62) EG (n: 59)
Yeterlilik Durumu Egitim Egitim Egitim Egitim

Oncesi Sonrasi Oncesi Sonrasi

n % n % p n % n % P

A Yetersiz 23 37,1 21 33,9 6 10,2 12 20,4
vitamini  Yeterli 39 62,9 41 66,1 0860 53 89,8 47 79,6 0,238
E Yetersiz 7 11,3 8 12,9 3 51 5 8,5
vitamini  Yeterli 55 88,7 54 87,1 - 56 94,9 54 915 0,727
B:1 Yetersiz 29 46,8 22 35,5 9 15,2 18 30,5
vitamini  Yeterli 33 53,2 40 645 0281 50 848 41 69,5 0,108
B2 Yetersiz 19 30,6 6 9,7 4 6,8 2 3,4

vitamini _ Yeterli 43 69,4 56 90,3 0,011 55 93,2 57 96,6 0,687

Bs Yetersiz - - - - 2 3.4 1 1,7
vitamini  Yeterli 62 1000 62 100,0 - 57 96,6 58 98,3 -
Folat Yetersiz 30 48,4 12 19,4 9 15,2 5 8,5

Yeterli 32 51,6 50 80,6 0,004 50 84,8 54 91,5 0,424
C Yetersiz 8 12,9 5 8,1 4 6,8 1 1,7

vitamini _ Yeterli 54 87,1 57 919 0549 55 93,2 58 98,3 0,375

*McNemar Testi uygulanmigtir.

Cizelge 3.21°de c¢ocuklarin egitim Oncesi ve sonrasi glinliikk aldiklari mineral
miktarlarinin kargilagtirilmasi verilmistir. EDEG ¢ocuklarinin egitim sonrasi giinliik aldiklar
potasyum, kalsiyum, magnezyum, fosfor ve ¢inko miktarlarinda artis oldugu gorilmistiir
(p<0,05). Ayrica EDEG ¢ocuklarinin egitim sonrasi giinliik demir alimlarinin azaldig tespit
edilmis, ancak aralarindaki farkin anlamli olmadig1 gézlenmistir (p>0,05). EG ¢ocuklarinin
ise egitim sonrasi glinliik aldiklar1 kalsiyum, fosfor ve ¢inko miktarlarinda artig saptanmistir
(p<0,05). EG ¢ocuklarinin egitim sonrasi giinlik magnezyum ve demir alimlarinda azalma

goriilse de aralarindaki farkin anlamli olmadigr tespit edilmistir (p>0,05).

Cizelge 3.21. Cocuklarin egitim 6ncesi ve sonrasi giinliik mineral alimlarinin karsilastirilmasi

Mineraller EDEG (n: 62) EG (n: 59)
Egitim Egitm  Z p  Egitim Egitm Z p
Oncesi  Sonrasi Oncesi  Sonrasi
Potasyum Ortanca 20754 2481,6 2661,7 2686,0
(mg) Q1 1630,4 2234,3 3980 0,000 21243 24816 0,355 0,722
Q3 2417,0 2756,1 2997,3 2686,0
Kalsiyum Ortanca 711,9 845,4 711,9 722,3
(mg) Q1 201,1 718,9 4,835 0,000 700,7 722,3 3,084 0,002
Q3 719,0  1000,6 719,0 983,4
Magnezyum Ortanca 225,8 239,8 288,2 280,1
(mg) Q1 126,7 1975 3966 0,000 211,0 239,8 0,469 0,639
Q3 232,6 288,2 295,5 280,2
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Cizelge 3.21. Devam

Mineraller EDEG (n: 62) EG (n: 59)
Egitim Egitim z p Egitim Egitim Zz p
Oncesi  Sonrasi Oncesi  Sonrasi
Fosfor (mg) Ortanca 1000,2 1091,3 1036,2 1091,3
Q1 532,4 937,1 4,695 0,000 9559 1091,3 2,056 0,040
Q3 1036,2 1246,2 1036,2 1150,3
Demir (mg) Ortanca 9,5 8,3 10,3 9,8
Q1 6,8 7,1 0,477 0,633 8,7 7,1 1,268 0,205
Q3 9,9 10,0 10,3 10,5
Cinko (mg) Ortanca 7,7 11,2 9,5 11,6
Q1 7,4 8,6 4,657 0,000 7,8 11,2 3,557 0,000
Q3 91 11,8 95 12,6

Wilcoxon testi

Cizelge 3.22°de cocuklarin giinliik aldiklart mineral miktarlarinin Onerilene gore
yeterliligi incelenmistir. Egitim oncesi EDEG c¢ocuklarmin %43,5’inin  kalsiyum ve
%29,0’unun fosfor alimlari Onerilen diizeyin altinda iken; egitim sonrasi %16,1’inin
kalsiyum ve %1,6’simnin fosfor alimlarimin Onerilenin altinda oldugu tespit edilmistir
(p<0,05). Ayrica egitim 6ncesi EDEG ¢ocuklarinin %3,2’sinin potasyum ve magnezyum,
%9,7’sinin demir ve %38,1’inin ¢inko alimlarinin 6nerilenin altinda oldugu goriilmiis olup,
egitim sonrasi ise %19,4’linlin demir ve %3,2’sinin ¢inko alimlarinin 6nerilenin altinda
oldugu saptanmustir. Ancak aralarinda istatistiksel acidan anlamli bir fark bulunmamistir
(p>0,05). Egitim 6ncesi EG cocuklarmin ise %3,4’tiniin potasyum, %13,7’sinin kalsiyum,
%5,1’inin magnezyum, %6,8’inin fosfor ve demir, %1,7’sinin ¢inko alimlar1 Gnerilenin
altinda iken; egitim sonrasi %1,7’sinin potasyum, %13,6’sinin kalsiyum, %1,7’sinin
magnezyum ve fosfor, %8,5’inin demir ve %3.,4’{iniin ¢inko alimlarinin Gnerilenin altinda

oldugu gorilmiistiir (p>0,05).

Cizelge 3.22. Cocuklarin egitim Oncesi ve sonrasi giinliik mineral alimlarinin Onerilene gore
karsilastirilmasi

Minerallerin Yeterlilik EDEG (n: 62) EG (n: 59)
Durumu Egitim Egitim Egitim Egitim
Oncesi Sonrasi Oncesi Sonrasi
n % n % p n % n % P
Potasyum Yetersiz = 2 3,2 - - 2 3,4 1 1,7
Yeterli 60 968 62 1000 0500 57 966 58 98,3 -
Kalsiyum Yetersiz 27 435 10 161 14 137 8 13,6

Yeterli 35 565 52 839 0003 45 763 51 864 0,263

Magnezyum Yetersiz = 2 3,2 - - 3 51 1 1,7
Yeterli 60 968 62 1000 0500 56 949 58 983 0,625

Fosfor Yetersiz 18 29,0 1 1,6 4 6,8 1 1,7
Yeterli 44 710 61 984 0000 55 932 58 983 0,375
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Cizelge 3.22. Devam.

Minerallerin Yeterlilik EDEG (n: 62) EG (n: 59)
Durumu Egitim Egitim Egitim Egitim
Oncesi Sonrasi Oncesi Sonrasi
n % n % p n % n % P
Demir Yetersiz 6 9,7 12 19,4 0,180 4 6,8 5 8,5
Yeterli 56 90,3 50 80,6 55 93,2 54 91,5 -
Cinko Yetersiz 5 8,1 2 3,2 0,453 1 1,7 2 3,4 -
Yeterli 57 91,9 60 96,8 58 98,3 57 96,6

*McNemar Testi uygulanmustir.
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4. TARTISMA

Son yillarda cocukluk ¢agi obezitesindeki artis g6z Oniine alindiginda ¢ocuklarin ve
ailelerin saglikli beslenme aligkanliklar1 konusundaki egitimlerin okullarda saglanmasi
gerektigi goriisii onem kazanmustir (Vio vd., 2015). Bu egitim ortaminin saglanmasinda iki
onemli unsur aile ve okullardir (Sanmarchi vd., 2023). Aile (ebeveynler ve bakicilar) ¢ocuga
en yakin ortamdir. Cocugun ilk yaslarindan itibaren gelisimi, aliskanliklar1 ve davranislari
aile ortaminda sekillenmektedir. Bu yilizden okullarda verilecek beslenme egitimine
ebeveynlerini de dahil etmenin gocuklarin beslenme aligkanliklar1 ve davranislari iizerindeki

etkisini arttiracagi diisiiniilmektedir (Pamungkas ve Chamroonsawasdi, 2019).

Bu calisma, 2022-2023 egitim-6gretim doneminde 6zel bir kolejde 8-10 yas arasi
cocuklara ebeveyn destekli verilen beslenme egitiminin g¢ocuklarin beslenme bilgisi ve
davraniglar1 iizerindeki etkisini gormek amaciyla yapilmistir. Caligmaya katilan 3.smf
cocuklarin ebeveynlerine de beslenme egitimi verilerek siirece dahil edilmis, 4 ve 5.sif
cocuklara ise sadece okulda egitim verilmistir (Cizelge 3.1). Subeler aras1 farkli uygulama
yapilamayacagindan dolay1 ¢alisma gruplari bu sekilde olusturulmustur. EDEG annelerinin
%64,5’1 yiiksekokul, %32,3’ii lise; EG annelerinin ¢ogunlugu (%93,2) yiiksekokul
mezunudur. Ayrica EDEG (%90,3) ve EG (%94,9) babalarinin ¢ogunlugu yiiksekokul
mezunudur (Cizelge 3.2). Kuzey Kibris Tiirk Cumbhuriyeti Karpaz Bolgesi iki devlet
okulundaki 8-10 yas arasi ¢ocuklar iizerinde yapilan bir ¢aligmada egitim alan gruptaki
¢ocuklarin annelerinin %30,0’u lise, %27,5°1 ilkokul ve ortaokul, %2,5’1 iiniversite mezunu
iken; egitim almayan gruptaki cocuklarin annelerinin %35,9’u lise, %25,6’s1 ilkokul,
%20,5°1 tiniversite ve %15,4’1 ortaokul mezunu oldugu saptanmistir. Yine ayni ¢aligmadaki
egitim alan gruptaki ¢ocuklarin babalarinin %32,5’1 lise, %30,0’u ilkokul, %27,5’1 ortaokul
ve %7,5°1 Uiniversite mezunu; egitim almayan gruptaki ¢ocuklarin babalarinin ise %53,8’1
lise, %20,5’1 ilkokul, %12,8’1 ortaokul ve %10,3’ii tniversite mezunu oldugu goérilmistir
(Kizil, 2017). Sivas il merkezi devlet okullarinda 6grenim gdren 488 ortaokul Ogrencisi
tizerinde yapilan bir c¢alismada Ogrenci annelerinin %46,5’inin mezuniyet derecesi
ortadgretim iken %11,7’sinin ise ylksekdgretim ve {istlidiir. Ayn1 c¢aligmada Ogrenci
babalarimin %57,0’sinin mezuniyet derecesi ortadgretim iken %23,0’{iniin ise yiiksekdgretim
ve {istii oldugu sonucuna varilmistir (Y1lmaz ve Kocatas, 2019). ilkokul 2.smnif 6grencileri
tizerinde yapilan COSI-TUR 2016’ya gore ise Ogrenci annelerinin %35,6’s1 ilkokul,
%20,7’si lise, %17,8’1 ortaokul ve %12,9’u yiikksekokul mezunu; babalarinin ise %31,4’{
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ilkokul, %27,4’i4 lise, %18,9’u ortaokul ve %18,4’i yliksekokul mezunu oldugu
goriilmiistir. Diger caligmalara gore bu ¢alismadaki ebeveynlerin egitim seviyesinin yiiksek
olmasi okulun bulundugu cevre, ¢aligmanin tek bir il ve okulla sinirli kalmasi gibi
nedenlerden ve ozellikle COSI-TUR 2016 verilerinin Tirkiye genelini yansitmasindan

kaynaklandig diistiniilebilir.

Cocukluk cagi obezitesi en Onemli halk sagligi sorunlarindan biridir. Cocuklarda
adipozitenin tanimlanmasinda en basit yontem boy ve viicut agirligi Slglimiinii icerse de
bunlara ilaveten BKI, BKI yiizdelik dilim, z-skoru ve viicut yag yiizdesi gibi degerler
kullanilabilmektedir (Dobashi, 2016; Isojima ve Yokoya, 2019). Calismada EDEG kiz
cocuklarimin ortalama boy uzunlugu 136,7+11,7 cm, viicut agirligt 30,2 kg, BKI’si 18,0+3,8
kg/m? ve viicut yag yiizdesi 15,0; EG kiz ¢ocuklarinin ise boy uzunlugu 138,4+10,5 cm,
viicut agirhigi 33,0 kg, BKI’si 17,2433 kg/m? ve viicut yag yiizdesi 14,2 olarak saptanmuistir.
Ayrica EDEG erkek cocuklarinin ortalama boy uzunlugu 136,1+7,2 cm, viicut agirlig
34,8+7,8 kg, BKI’si 19,1 kg/m? ve viicut yag yiizdesi 12,6; EG erkek ¢ocuklarmin ise
ortalama boy uzunlugu 139,0 cm, viicut agirligr 33,5 kg, BKI’si 18,0£3,2 kg/m? ve viicut yag
yiizdesinin 12,6 oldugu goriilmiistiir (Cizelge 3.4). Ortalama yas1 9 yil olan 3135 6grencinin
dahil edildigi bir ¢aligmada egitim verilen 6grencilerin ortalama boy uzunlugu 138,2+0,7 cm,
viicut agirligr 38,9+1,0 kg, BKI’si 20,0+0,1 ve viicut yag yiizdesi ise 25,9+0,7 olarak tespit
edilmigtir (Davis vd., 2021). Yapilan bir ¢alismada 3 ve 4.simif 6grencilerin ortalama boy
uzunlugunun 132,0+£7,0 cm, viicut agirliginin 30,0+7,0 kg ve BKI’sinin ise 17,0+£3,0 oldugu
goriilmiistiir (Eyinacar, 2019). 4 ve S.simif &grencileri lizerinde yapilan bir ¢alismada ise
erkek Ogrencilerin ortalama boy uzunlugu 142,1+7,7 cm, viicut agirhigr 38,1+10,6 kg ve
BKTI’si 18,643,7; kiz 6grencilerin ortalama boy uzunlugu 141,3£8,2 cm, viicut agirlig
37,7£10,5 kg ve BKI’si 18,7+3,9 olarak goézlenmistir (Elmas, 2017). Okullarda yapilan
calismalarda benzer yas gruplarindaki Ogrencilerin antropometrik 6lglim ortalamalarinin
birbirlerine yakin degerlerde oldugu goriilmiistir. Bu donemde yapilan antropometrik
ol¢timler beslenme durumunun saptanmasinda kullanilabilecek basit 6lgiimlerdir. Obezite ve

bodurlugun 6nlenmesinde bu dl¢limlerin kullanilmasi 6nemlidir.

Fiziksel aktivite, iskelet kaslar1 tarafindan tiretilen ve enerji harcamasiyla sonuglanan
herhangi bir bedensel hareket olarak tanimlanmaktadir. Cocuklarda fiziksel aktivitenin
fiziksel, psikolojik veya sosyal yonden pek ¢ok faydasinin oldugu bilinmektedir. Cocuklarin
haftada 3-4 kez en az 60 dakika orta siddette fiziksel aktivite yapmalar1 onerilmektedir
(Martinez-Andres vd., 2020). Calismaya katilan EDEG c¢ocuklarin %83,9’unun egitim
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Oncesinde egzersiz/spor yaptiklari, bu gocuklarin %75,0’inin haftada 1 kez egzersiz/spor
yaptiklar1  belirlenmistir. Egitim sonrasinda ise &grencilerin  tamaminin  (%100,0)
egzersiz/spor yaptiklar, bu Ogrencilerin ise %93,5’inin haftada 3-4 kez egzersiz/spor
yaptiklar1 belirtilmigtir  (p<0,05). EG c¢ocuklarin ise %88,1’inin egitim Oncesinde
egzersiz/spor yaptiklari, bu ¢ocuklarin %69,2’sinin haftada 3-4 kez egzersiz/spor yaptiklari
belirtilmistir. Egitim sonrasinda ¢ocuklarin tamaminin (%100,0) egzersiz/spor yaptiklari, bu
cocuklarin ise %96,6’sinin haftada 3-4 kez egzersiz/spor yaptiklarn belirtilmistir (p<0,05)
(Cizelge 3.5). ilkdgretim dgrencileri iizerine yapilan bir calismada egitim alan dgrencilerin
%60,0’1m1n egitim oncesinde egzersiz/spor yaptiklari, bu 6grencilerin %40,6’sinin haftada 3
giin 30 dakika egzersiz yaptiklar1 goriilmiistiir. Egitim sonrasinda bu 6grencilerin %60,0’min
egzersiz/spor yaptiklari ve Ogrencilerin %25,6’sinin haftada 3 giin 30 dakika egzersiz
yaptiklart tespit edilmistir (p>0,05) (Kizil, 2017). Yapilan bir baska calismada ilkokul
Ogrencilerinin ebeveynlerine verilen beslenme egitimi sonucunda egitim alan gruptaki
Ogrencilerin %38,8’1 egitim oOncesi fiziksel aktivite yaparken, egitim sonunda %48,0’1
fiziksel aktivite yaptiklarin1 belirtmiglerdir. Ancak istatistiksel agidan aradaki farkin anlaml
olmadigi tespit edilmistir (p>0,05) (Eyinacar, 2019). Bir baska caligmada ise 11-12 yas
araligindaki &grencilerde egitim alan grubun fiziksel aktivite puani egitim oncesi ortalama
3,76 iken, egitim sonrasi 3,55 olarak tespit edilmistir (p>0,05) (Wadolowska vd., 2019).
Caligmalarda egitim sonrasi fiziksel aktivite yapma ve sikliginda goriilen degisikliklerle
alakal celiskili sonuglar1 6rneklem biiylikligii, calismanin yapildig1 yer, 6grencilerin yaslar

ve ebeveyn katiliminin etkiledigi diigiiniilebilmektedir.

Bu ¢alismada EDEG ¢ocuklar1 egitim 6ncesinde hafta i¢i giinliik vakitlerinin ortalama
1-2 saatini TV/telefon/tablet gibi teknoloji cihazlarinin karsisinda gegirenlerin yiizdesi %69,4
iken, gilinliik 3-4 saat vakit gecirenlerin ylizdesi %29,0’dur. Egitim sonrasi bu c¢ocuklarin
%91,9’unun giinliik 1-2 saat ekran siirelerinin oldugu goriilmiistiir. Hafta sonunda ise egitim
oncesi EDEG c¢ocuklarinin %38,7’sinin giinliik 3-4 saat, %29,0’unun giinliikk 6 saatin iizeri,
%19,4’liniin glinliik 5-6 saat ve %12,9’unun giinliik 1-2 saat ekran siiresi; egitim sonrasinda
bu ¢ocuklarin %71,0’inin gilinliik 1-2 saat ve %29,0’unun giinlilk 3-4 saat ekran siiresinin
oldugu gozlenmistir (p>0,05). Ayrica hafta icinde egitim oncesi EG ¢ocuklarinin
%98,3’liniin giinliikk 1-2 saat, egitim sonunda ise %100,0’{iniin gilinliik 1-2 saat ekran siiresi
oldugu tespit edilmistir. Hafta sonunda ise egitim 6ncesi EG ¢ocuklarinin %47,5’inin giinliik
5-6 saat, %27,1’inin giinliik 1-2 saat ve %23,7’sinin gilinliik 3-4 saat ekran siiresi; egitim
sonunda ise bu 6grencilerin %52,5’inin gilinliik 1-2 saat ve %47,5’inin giinliik 3-4 saat ekran

stiresinin oldugu goézlenmistir (p<0,05) (Cizelge 3.5). Yapilan bir ¢alismada egitim alan
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cocuklarin %54,7’sinin hafta i¢i ekran siiresinin giinliik 3-4 saat, %50,6’smnin ise hafta sonu
ekran siiresinin giinliik 5 saat ve tizerinde oldugu goriilmiistiir (p<0,05) (Sabbag, 2009). Bir
baska caligmada hafta iginde EDEG c¢ocuklarinin %87,5’inin giinlik 1-2 saat, %8,3’iliniin
giinliik 3-4 saat ve %54,2’sinin giinliik 6 saatin lizerinde; hafta sonunda ise bu ¢ocuklarin
%45,8’inin giinliik 1-2 saat, %37,5’inin giinliik 3-4 saat ve %16,7’sinin giinliilk 5-6 saat
ekran siiresinin oldugu saptanmistir (Aktag, 2016). Wandolowska vd. (2019)’'nin yapmis
olduklar c¢alismada da egitim alan ¢ocuklarin egitim oncesi ortalama ekran siiresi puanlari
0,81 iken, egitim sonras1 0,93’e yiikseldigi goriilmiistiir. Ayrica kontrol grubu ¢ocuklarinin
egitim Oncesi ortalama ekran siiresi puanlar1 0,92 iken, egitim sonrast 1,05°e yiikseldigi
tespit edilmistir. Ancak her iki grup i¢in de puanlar aras1 anlamli bir fark bulunmamaktadir
(p>0,05). Tim bu calismalarda goriildiigii iizere ¢ocuklarin ekran siiresi hafta i¢ine gore
hafta sonlar1 daha yiiksektir. Bu calismada EDEG cocuklarinin egitim sonunda ekran
stiresinin azaldig1 tespit edilmistir. Diger ¢alismalarda ise bu etki goriilememistir. Bu durum,
ozellikle ilk ve ortaokul c¢ocuklarinda ekran siiresi iizerinde ebeveyn kontroliinii
gostermektedir. Obezite ve kronik hastaliklarin 6nlenmesinde giintimiiz ¢ocuklarini ekrandan
uzak tutmak ve fiziksel olarak aktif olmalarin1 saglamak gerekmektedir. Bu hususta 6zellikle

ebeveynlere biiylik is diismektedir.

Aile ve ev ortaminin pek ¢ok 6zelligi, cocuklarin saglikli beslenmesi tizerinde 6nemli
bir etkendir (Dwyer vd., 2015). Cocuklarin saglikli beslenmesi {izerinde etkili olan en 6nemli
ev ortaminin aile yemekleri oldugu bildirilmektedir (Robson vd., 2020). Bu ¢alismadaki
EDEG ve EG ¢ocuklarin egitim sonrasinda aileyle birlikte yemek yiyen gocuk sayisinda artig
oldugu gorilmistir (p<0,05) (Cizelge 3.8). Yapilan bir c¢alismada kontrol grubuyla
karsilastirilinca egitim verilen ¢ocuklarin miidahale sonrasi daha fazla aile ile birlikte yemek
yedikleri tespit edilmistir (p<0,001) (Johnson vd., 2006). Bir bagka ¢aligmada egitim sonrasi
aile yemekleri sayisinda anlamli bir artisin olmadigr gézlenmistir (p>0,05) (Ayala vd., 2010).
Fulkerson vd. (2010)’nin yapmus olduklar1 bir ¢aligmada ise egitim sonrasi miidahale ve
kontrol grubu g¢ocuklari arasinda aile ile birlikte aksam yemegi sikligi bakimindan anlaml
bir farkin olmadigi gorlilmiistiir (p>0,05). Beslenme egitimi sonrasi g¢ocuklarin aile
yemekleri siklig1 iizerine literatiirde pek calisma olmasa da bazi c¢aligmalarda istatistiksel
olarak anlamli farkin gériilmemesi 6rneklem biiyiikliigii ve ebeveyn katiliminin olmamasina
baglanabilir. Caligmaya katilan EDEG ¢ocuklarinin egitim 6ncesi %90,3°li yemek segerken,
egitim sonras1 %66,1’inin yemek se¢tigi goriilmiistiir (p<0,05). EG ¢ocuklarmin ise %74,6’s1
egitim Oncesi yemek segme davramisi gosterirken, egitim sonrast %66,1’inin yemek sectigi

saptanmistir (p>0,05) (Cizelge 3.8). Yapilan bir ¢alismada egitim 6ncesi kiz 6grencilerinin
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%58,3’liniin yemek sectigi goriiliirken, egitim sonrasi ise %350,0’sinin yemek sectigi
gozlenmistir (Kog, 2020). Yas ortalamasi 11,6+1,5 olan 202 ilkokul 6grencisi iizerinde
yapilan bir ¢aligmada ise egitim Oncesi yemek segiciligi puani 6,4+4,2 olan ¢ocuklarin egitim
sonrasinda yemek se¢iciligi puan ortalamasinin 5,8+4,3’¢ diistiigii gorilmiistiir (p<0,05)
(Kim ve Park, 2020). Ilkokul ¢ocuklarinda beslenme egitimi sonras1 yemek segiciliklerinin
azalmas1 bu egitimlerde saglikli ve sagliksiz besinlerin neler oldugu ve etkilerinin neler
olabileceginin anlatilmasi ve etkinliklerle desteklenmesi sonucu ¢ocuklarin davraniglarinda

olumlu degisikliklere neden olmus olabilir.

Sagliksiz besin tercihinin ve beslenme aligkanliklarinin bulasici olmayan hastaliklarin
gelisimine neden oldugu bilinen bir gercektir. Ozellikle gelismekte olan iilkelerdeki
cocuklarin bilgi eksikligi ve saglikli besinlere karsi yanlis diisiincelere sahip olmalari
sagliksiz besin tercihlerini giderek arttirmaktadir. Bu yiizden saglikli beslenme egitimleri
¢ocuklar icin son derece 6nemlidir (Kigaru vd., 2015). Calismaya katilan EDEG ¢ocuklarinin
egitim oncesi %19,3’1 gilinlik 2 6gilin, %56,5’1 giinlik 3 6glin ve %21,0°1 gilinliik 4 6giin
beslenirken; egitim sonrasi %8,1°1 giinliikk 2 6glin, %37,1’1 glinlik 3 6gin ve %50,0’si
glinliik 4 6giin beslendikleri tespit edilmistir (Cizelge 3.9). Egitim 6ncesi EG gocuklarinin ise
%11,9u ginliik 2 6giin, %66,1°1 giinliikk 3 6gilin ve %18,6’s1 glinliik 4 6glin yaparken; egitim
sonrast %6,81 giinliik 2 6giin, %54,2’si giinliik 3 6&lin ve %35,6’s1 giinliik 4 6giin yaptiklart
gbzlenmistir (Cizelge 3.9). Yapilan bir ¢alismada diyetisyen tarafindan egitim verilen
cocuklarin egitim Oncesi %65,6’s1 ginliik 2 ana 6glin, %34,4’1 ise ginlik 3 ana 6gin
yaptiklari goriiliirken, egitim sonrast %9,4’linlin giinliik 2 ana 6giin ve %90,6’smin giinliik 3
ana 6giin yaptiklar1 saptanmustir (p<0,05) (Ates-Ozcan, 2019). Kizil (2017)’m yaptig1 bir
calismada egitim alan ¢ocuklarin egitim Oncesi %15,0’inin giinliik 1-2 6giin, %60,0’1n1in
giinlik 3 6giin, %17,5’inin gilnlik 4-5 6gin ve %7,5’inin giinliik 6 6gin beslendikleri;
egitim sonrasi ise %20,0’sinin giinlik 1-2 6glin, %50,0’sinin giinliik 3 6giin, %12,5’inin
glinliik 4-5 6giin ve %17,5’inin giinliik 6 6giin beslendikleri goriilmiistir (p>0,05). Teo vd.
(2021)’nin yapmis olduklart bir ¢alismada ise egitim verilen ¢ocuklarin kahvalti, 6gle ve
aksam yemegi yapma sikliklarimin arttign gozlenmistir (p<<0,05). Cocuklarda yeterince
biiyiliyilip gelisebilmek ve okul basarisi igin 3 ana &giiniin de saglikli besinlerle yapilmasinin
onemi diistiniildigiinde beslenme egitimleri sonucunda genel olarak 6giin sayilarinin arttig

goriilebilmektedir.

Kahvalti, saglikli bir yagam tarzinin 6nemli bir gostergesi olarak bilinmekte ve diizenli

yapilan kahvaltinin fiziksel ve psikososyal saglik tizerine olumlu etkilerinin oldugu
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disiiniilmektedir (Dehdari vd., 2014). Bu c¢alismada EDEG c¢ocuklarinin egitim 6ncesi
%75,8’1 her giin kahvalt1 yaparken, egitim sonrast %90,4’iiniin her giin kahvalt1 yaptigi
goriilmiistiir. Egitim 6ncesi EDEG ¢ocuklarin %11,0’1 zeytin ve yumurta, %10,0’u peynir,
%9,5°1 siit, %9,7’si tost, %8,7’si ekmek ve simit/pogaca, %7,4’1i taze meyve gibi besinleri
tercih ederken; egitim sonrast %12,9°’u ekmek, %12,6’s1 siit, %12,3’1 yumurta, %11,5’i
zeytin, %9,8’1 peynir, %8,3’l taze meyve, %7,7’si ise taze sikilmis meyve suyu gibi
besinleri tercih ettikleri saptanmustir (Cizelge 3.9). EG cocuklarimin ise egitim oncesi ve
sonrast %89,8’inin her giin kahvalti yaptig1 gozlenmistir. Egitim oncesi EG g¢ocuklarin
%13,6’s1 yumurta, %10,9’u siit ve peynir, %10,4’l zeytin ve tost, %8,0’1 pogaga/simit,
%7,1°’1 ekmek gibi besinleri; egitim sonrasi ise %14,8’inin yumurta, %13,9’unun siit,
%13,3’liniin  zeytin, %13,0’lnlin peynir, %12,7’sinin ekmek, %9,0’unun taze meyve,
%06,3 liniin taze sikilmis meyve suyu gibi besinleri tercih ettikleri tespit edilmistir (Cizelge
3.9). Yapilan bir calismada egitim alan ¢ocuklarda ortalama kahvalti yapma durumu ve
haftada saglikli kahvalti yapma sikliginda artis goriiliirken, kahvalti atlama sikliginda ise bir
diistis oldugu gorilmistir (p<0,05) (Elseifi vd., 2020). Yapilan bir bagka ¢alismada ise
egitim sonrasi egitim verilen ¢ocuklarda kontrol grubu cocuklara gére kahvalti yapma
sikligindaki artigin egitim sonu 1.yilda anlamli sekilde fazla oldugu (p<0,05), 2.yilda ise
aralarinda anlamli bir farkin olmadigi saptanmistir (p>0.05) (Xu vd., 2022). Pek ¢ok
calismada da beslenme egitimi alan ilkdgretim ¢agi ¢cocuklarin kahvalti yapma sikliklarinin
arttigi tespit edilmistir (p<0,05) (Dehdari vd., 2014; Teo vd., 2021). Ayrica yapilan bazi
calismalarda egitim alan ilkogretim cagi ¢ocuklarinin egitim sonunda kahvaltida saglikli
besinleri daha fazla tercih ettikleri goriilmiistiir (p<0,05) (Elseifi vd., 2020; Raviv ve Aflalo,
2022). Tiim bu caligmalardan da goriildiigii lizere beslenme egitimi almis ilkdgretim gagi
¢ocuklarmin egitim sonunda kahvalti yapma sikliklarinin arttigi ve kahvaltida ise sebze,

meyve, siit, yaumurta, ekmek gibi daha saglikli besinleri tercih ettikleri gozlenmistir.

Cocuklar genel olarak belli bir yastan sonra okula baslamakta ve her giin okulda en az
bir 6glin veya birkac atistirmalik tilketmektedir. Bu ylizden ¢ocuklarda saglikli beslenmeyi
gelistirebilmek igin okullarda verilecek saglikli beslenme egitimleri ideal bir ortam
olusturmaktadir. Ayrica devlet tarafindan kantinde bulundurulabilecek besinler konusunda
miidahaleler de son derece onemlidir (Peralta vd., 2016). Calismamizda EDEG ¢ocuklar
okul kantininden egitim 6ncesi verilen hargliklarinin %26,9’una su, %14,8’ine ¢ikolata ve
sekerlemeler, %13,9’una tost veya hamur isleri, %12,0’sine siit ve {irlinleri, %8,3’line hazir
meyve sulari, %7,4’iine ise cips, kraker, biskiivi gibi besinleri alirken; egitim sonrasi ise bu

harg¢liklarin %35,8’ine su, %19,0’una siit ve {iriinleri, %14,7’sine tost veya hamur isleri,
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%10,5’ine c¢ikolata ve sekerlemeler, %7,4’line cips, kraker, biskiivi vb, %6,3’line ise hazir
meyve sulart gibi besinler almislardir (Cizelge 3.10). Yine bu caligmada EG ¢ocuklart ise
okul kantininden egitim Oncesi verilen hargliklarinin %28,2’sine su, %17,3’iine ¢ikolata ve
sekerlemeler, %12,7’sine tost veya hamur isleri, %10,9’una cips, kraker, biskiivi vb,
%10,0’una siit ve itiriinleri, %7,3’line hazir meyve sular1 gibi besinleri alirken; egitim sonrasi
ise bu harcliklarin %42,4line su, %24,2’sine siit ve iirlinleri, %10,1’ine tost veya hamur
isleri ve cikolata/sekerlemeler ve %5,0’ine ¢ay gibi besinler almuglardir (Cizelge 3.10).
Tasdemir (2019)’in yaptig1 bir calismada egitim oncesi kiz cocuklar1 harcliklarinin
%44,2’sine simit ve pogaca gibi hamur isleri, %34,9’una gofret, ¢ikolata ve meyve suyu gibi
hazir paketli besinler, %25,6’sima biskiivi ve kek, %23,3’line tost, %16,3’linil cips, siit-
yogurt, su alirken; egitim sonrasi ise %53,5’ine siit-yogurt, %44,2’sine meyve suyu,
%41,9’una simit ve pogaca gibi hamur isleri, %25,6’sina tost, %23,3’line ¢ikolata-gofret ve
%16,3’tine su aldiklar1 goriilmiistiir. Ayn1 calismada erkek cocuklari ise egitim Oncesi
har¢liklarinin  %56,8’ine simit ve pogaga gibi hamur isleri, %43,2’sine meyve suyu,
%37,8’ine cikolata-gofret, %32,4’iine tost, %24,3’iine cips ve %18,9’una siit-yogurt alirken;
egitim sonrasi %54,1’ine siit-yogurt, %48,6’sina tost ve simit-pogaca gibi hamur isleri,
%43,2’sine meyve suyu ve %24,3iine ¢ikolata-gofret gibi besinler satin almiglardir. Turnin
vd. (2016)’nin yapmis olduklar1 bir ¢alismada yas ortalamasi 13 olan beslenme egitimi alan
cocuklarin egitim sonunda okul kafeteryasindan peynir, hamur igleri ve tath tiiketimleri
azalirken; siit ve siit {irlinleri, sebze, meyve ve nisastali besinlerin tiikketiminde artis oldugu
tespit edilmistir (p<0,005). Taylor vd. (2018)’nin 4.simf g¢ocuklar1 iizerine yaptiklari bir
calismada ise egitim sonunda c¢ocuklarin okul kantininden daha fazla sebze tercih ettikleri
goriilmiis olup (p<0,01), meyve tercihlerindeki farkin istatistiksel a¢idan anlamli olmadigi
gortilmiistir (p>0,05). Ayrica Wyse vd. (2021)’nin yapmis olduklari bir ¢aligmada da
beslenme egitimi sonrast ¢ocuklarin okul kafeteryasindan 6gle yemegi igin siparis ettikleri
yemeklerin enerji ve doymus yag iceriklerinin daha diisiik oldugu saptanmistir (p<<0,001).
Calismalardan da goriildiigii tizere ilk ve ortaokul ¢cocuklarinin beslenme egitimi sonrasi okul
kantini ve kafeteryalarinda tercih ettikleri besinlerin daha cok saglikli besinler oldugu

sOylenebilmektedir.

Cocuklarda TV/tablet basinda vakit gecirme ve TV/tablet basinda yeme aliskanligi
sagliksiz beslenme aligkanliklart i¢in riskli davraniglardir (Pearson vd., 2020). Ciinkii,
TV/tablet karsisinda gegirilen siire boyunca cocuklar arzu edilen ve tercih edilen besin
tiirlini etkileyebilecek pek ¢ok reklama maruz kalmaktadirlar (Delfino vd., 2020). Ayrica

ekran baginda cok vakit gecirmek dikkatin dagilmasina neden olarak besin tiiketimi
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konusunda farkindaligi azaltmakta ve enerji yogunlugu yiliksek ve lezzetli besinlerin
titketimini arttirabilmektedir (Pearson vd., 2020). Bu ¢alismada EDEG ¢ocuklariin egitim
oncesi %19,3’linde, egitim sonrasi ise %22,6’sinda TV/tablet basinda yeme aligkanligi
bulunmamaktadir. TV/tablet basinda yeme aligkanligi olan EDEG ¢ocuklar egitim dncesi
daha ¢ok meyve (%40,8), cikolata (%17,1), biskiivi ve yagli tohumlar (%14,5), cips (13,1)
gibi besinleri; egitim sonras1 ise meyve (%41,4), yagl tohumlar (%21,3), ¢ikolata (%14,7),
cips (%13,3), biskivi (%9,3) gibi besinleri TV/tablet karsisinda vakit gecirirken
tilketmiglerdir. Aymi ¢alismada EG c¢ocuklarinin ise egitim Oncesi %23,7’sinde, egitim
sonras1 ise %35,6’sinda TV/tablet basinda yeme aliskanligr goriilmemistir (p<0,05). Egitim
oncesi TV/tablet baginda yemek yiyen EG cocuklarimin TV/tablet karsisinda %37,0’si
meyve, %20,5’1 yagl tohumlar, %16,5’1 c¢ikolata, %16,41i cips, %9,6’s1 biskiivi tercih
ederken, egitim sonrasi ise %54,4’i meyve, %21,7’si yagh tohumlar, %8,7’si cips ve
biskiivi, %6,5’i ¢ikolata tercih etmislerdir (Cizelge 3.10). Yapilan bir ¢alismada ortaokul
cocuklarmin %33,2’sinin TV/tablet karsisinda yemek yemedikleri saptanmistir (Yilmaz ve
Kocatas, 2019). Yapilan bir baska calismada beslenme egitimi alan ortaokul c¢ocuklarinin
%19,1°1 egitim oOncesi, %29,7’si egitim sonrast yemek sirasinda TV izlemedikleri tespit
edilmistir (p<0,05) (Sabbag, 2009). Bir baska ¢alismada ise beslenme egitimi alan ¢cocuklarin
egitim Oncesi %15,0’inde, egitim sonrasi ise %27,5’inde TV izlerken yeme aligkanligi
goriilmemistir (p>0,05) (Kizil, 2017). Kelishadi vd. (2017)’nin yapmis olduklar1 ¢alismada
giinde 4 saatten fazla ekran basinda vakit geciren ¢ocuklarin ekran baginda 4 saatten az vakit
geciren ¢ocuklara gore paketli seker igerikli besinleri 1,25 kat, tuzlu atigtirmaliklart 1,6 kat,
hazir meyve sularmi 1,52 kat ve fast foodlar1 1,53 kat daha fazla tiikettikleri gbzlenmistir.
Ayrica giinde 4 saatten fazla ekran basinda vakit geciren ¢ocuklarin siit tercihlerinin 0,9 kat
daha disiik oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Tsujiguchi vd. (2018)’nin yapmis olduklari
calismada da ¢ocuk ve ergenlerin giinlik TV izleme siireleri arttik¢ca protein, potasyum,
kalsiyum, demir, B2 vitamini ve toplam posa alimlarinin azaldigr goriilmiistiir (p<0,05).
Yapilan bazi c¢aligmalarda ise ¢ocuklarda ekran siiresi ile gilin i¢cinde ekran karsisinda
titketilen besin tercihi arasinda anlamli bir iliskinin olmadig1 saptanmustir (p>0,05) (Pearson
vd., 2020; Dos Santos vd., 2021). Yapilan ¢aligmalardan da goriildiigii lizere ekran baginda
yemek yiyen cocuklarin daha sagliksiz besinleri tercih ettikleri ve beslenme egitimi sonrasi
¢ocuklarda ekran basinda gecirilen siirenin azaldig1 gézlenmistir. Bazi ¢aligmalarda ise ekran
stiresi ve ekran baginda tiiketilen besinlerle ilgili anlamli farkin olmamas: 6rneklem

biiyiikliigli ve egitimin niteliginden kaynaklandigim diistindiirmektedir.
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Bu ¢alismadaki EDEG ¢ocuklarinin egitim dncesi %48,4’1, egitim sonrasi ise %41,9’u
reklamda gordiikleri besinleri aldirdiklar tespit edilmistir (p<0,05). EG ¢ocuklarinin ise
egitim Oncesi %40,7’si, egitim sonras1 %23,7’si reklamda gordiikleri besinleri aldirdiklart
gozlenmistir (p<0,05) (Cizelge 3.10). Sabbag (2009)’ 1 yaptig1 bir ¢alismada egitim dncesi
cocuklarin %26,9’u, egitim sonrasi %24,2°si reklaminda gordiigii besinleri aldirdiklart
saptanmistir (p>0,05). Kizil (2017)’ 1 yaptig1 bir calismada ise egitim Oncesi ¢ocuklarin
%52,5’1, egitim sonrast %70,0’1 reklaminda gordiigii besinleri aldirmadiklar1 goriilmiistiir
(p>0,05). Anschutz vd. (2010)’nin 8-12 yas arasi ¢ocuklar {izerinde yapilan bir ¢aligmada
saglikli beslenme konusunda destekleyici olmayan annenin ¢ocuklarinin destekleyici olan
cocuklara gore reklamda gordiikleri enerjisi yogun besinleri daha fazla tiikettikleri
gbzlenmistir (p<0,05). Caligmalardan da goriildiigii lizere beslenme egitimi alan ¢ocuklarin
reklam besinlerini daha az talep ettikleri ve aldirdiklari sonucuna varilabilmektedir. Ancak
aile destekli verilen beslenme egitimlerinin ¢ocuklarin reklam besinlerini aldirmasi iizerine
daha etkili oldugu gorilmiis olup, ¢ocuklarin dogdugu andan itibaren beslenme
aligkanliklarin olusmasinda anne ve babanin rol model olmasi bu durum iizerinde etkili

olmus olabilir.

Beslenme aligkanliklarinin bulagici olmayan hastalik riski ile yakin iliskisi bilinen bir
gercektir (Asakura vd., 2021). Ozellikle giinliik yeterince sebze ve meyve tiiketimi obezite,
diyabet, kardiyovaskiiler hastaliklar, kanser ve tiim nedenlere bagli mortaliteden korunmak
i¢in son derece dnemlidir. Ayn1 zamanda yiiksek miktarda sebze ve meyve tiiketimi enerji
igerigi yogun, diisiik posa ve besin 6gesi igeren besinlere giinliik beslenmede daha az yer
vermek anlamina gelmektedir (Evans vd., 2012). Bu ¢alismada EDEG ¢ocuklarin egitim
sonrasinda Oncesine gore siit, peynir, yogurt, et, tavuk, balik, yumurta, kurubaklagil, meyve,
sebze, ekmek, pilav/makarna, hamburger ve yagl tohumlarin tiketim sikligimnin arttigi;
cikolata, biskiivi vb, hamur isleri, gazli igecekler, hazir meyve sulari, taze sikilmigs meyve
sulari, pizza, pide, lahmacun vb, déner ve kizartmalarin tiiketim sikliginin ise azaldig: tespit
edilmistir (Cizelge 3.11). EG ¢ocuklarin ise egitim sonrasi siit, peynir, yogurt, et, tavuk,
balik, yumurta, kurubaklagil, meyve, sebze, ekmek, pilav/makarna, yagli tohumlar ve déner
gibi besinlerin tiikketim sikliginin arttig1; ¢ikolata, biskiivi vb, hamur isleri, gazli igecekler,
hazir meyve sulari, taze sikilmis meyve sulari, hamburger, pide, lahmacun vb, pizza ve
kizartmalarin tiiketim sikhigmmin ise azaldigi goriilmiistiir (Cizelge 3.12). Williams vd.
(2014)’nin yapmus olduklar1 ¢aligmada egitim dncesi ¢cocuklarin %36,5°1, egitim sonrasi ise
%41,0°1 siit tiketmislerdir (p<0,05). Yine aynm caligmada egitim Oncesi g¢ocuklar gilinliik

ortalama 1,0 kupa sebze, 1,4 kupa da meyve tiiketirken; egitim sonrasi 1,1 kupa sebze ve 1,5
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kupa da meyve tiikettikleri gozlenmistir. Caligmadaki sebze tiiketim miktarindaki artig
istatistiksel agidan anlamli iken (p<0,05), meyve tiikketimindeki artis istatistiksel agidan
anlaml1 degildir (p>0,05). Larsen vd. (2017)’nin yaptiklart ¢aligmada anaokulu ¢ocuklarina
ebeveyn destekli verilen beslenme egitimi sonrasi ¢ocuklarin saglikli besin tiiketimlerini
arttirdiklart; seker ve kizarmis patates alimlarini ise azalttiklar: goriilmiistiir (p<0,05). Uzsen
ve Didar-Bagbakkal (2019)’1n yapmis olduklar1 ¢alismada ise egitim Oncesi beslenme egitimi
alan ilkokul ¢ocuklarmin %42,4°# kirmizi eti, %13,6’s1 baligi ve tavugu; egitim sonrasi
%22,0’s1 kirmiz1 eti, %11,9’u tavugu ve %6,8’1 balig1 giinlilk beslenmelerinde hi¢ yer
vermedikleri saptanmustir. Xu vd. (2022)’nin yapmis olduklari ¢alismada da 8-10 yas arasi
beslenme egitimi alan ¢ocuklarin kontrol grubu ¢ocuklara gore siit, yumurta, et ve sebze
tiilketim sikliklarindaki artisin anlamli bir sekilde daha fazla oldugu goriilmiistiir (p<0,05).
Ancak meyve tiketim sikligindaki artisin anlamli olmadigr tespit edilmistir (p>0,05).
Beslenme egitiminin video oyunlariyla desteklendigi bir ¢aligmada ise 8-10 yas arasi
cocuklarin egitim sonrasi karnabahar, brokoli ve misir gibi besinlerin tiiketim sikliklarmin
arttig1 (p<0,001); seker, ¢ikolata, hazir kekler ve mesrubat tiikketim sikliklarinin ise azaldig1
saptanmustir (p<0,005) (Espinosa-Curiel vd., 2020). Ayrica yapilan pek ¢ok calismada
beslenme egitimi almis ¢ocuklarin sebze ve meyve tiiketim sikliklarmin arttigi goriilmiistiir
(Delgado-Noguera vd., 2011; Wall vd., 2012; Jones vd., 2014; Saha vd., 2020; llic vd.,
2023). Calismalardan da anlasilacagi tizere ilkokul ¢agi g¢ocuklara ebeveynlerinin de
destekledigi saglikli beslenme egitimlerinin ¢ocuklarin beslenme aligkanliklarini olumlu

etkiledigi, daha saglikli besinleri tercih etmelerine katki sagladigi goriilmiistiir.

Okul ortami, ¢ocuklarin saglikli beslenme davraniglarini 6grenmeleri ve uygulamalari
i¢in en ideal ortamdir. Bu davranislar, ilkogretim gocuklarinda ebeveynlerinin de katilimiyla
daha tesvik edici olabilmekte ve bu davramiglarin pekistirilmesini saglayabilmektedir
(Michael vd., 2023). Bu ¢alismada EDEG g¢ocuklarinin egitim 6ncesi beslenme bilgi puanlart
ortanca degeri 12,0 (7,7-16,0) iken, egitim sonunda 20,0 (17,0-22,0) puana yiikseldigi
goriilmiistiir. EG ¢ocuklarinin ise egitim Oncesi beslenme bilgi puanlar1 ortanca degeri
18,0(16,0-20,0) iken, egitim sonrast 20,0(18,0-21,0) puana yiikseldigi tespit edilmistir
(p<0,05) (Cizelge 3.13). Yapilan 2-3.simf ve 4-5.sinif ¢ocuklarina ebeveyn destekli verilen
beslenme egitimi calismasinda 2-3.sinif cocuklarinin egitim Oncesi beslenme bilgi
puanlarinin 54,2+17,8 iken, egitim sonunda 61,3+18,4’e yiikseldigi (p<0,001); 4-5.sinif
cocuklariin ise egitim Oncesi beslenme bilgi puanlarinin 46,4+13,9 iken, egitim sonunda
54,2+18,8’e yiikseldigi (p<0,01) gozlenmistir (Dollahite vd., 1998). Yapilan bir baska
calismada 3-6 yas arasi ebeveyn destekli beslenme egitimi verilen gocuklarin egitim Oncesi

beslenme bilgi puanlar1 4,244+3,94 iken, egitim sonunda 4,47+4,13 oldugu; sadece
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anaokulunda egitim verilen ¢ocuklarin ise egitim Oncesi beslenme bilgi puanlan 3,50+4,11
iken, egitim sonunda 4,46+3,99 oldugu saptanmistir (p<0,05) (Gomes vd., 2018). Bir diger
calismada ise 6-12 yag arasi1 ebeveyn destekli verilen beslenme egitimi sonunda egitim alan
grubun beslenme bilgi puani 8,8+2,0 iken, kontrol grubu ¢ocuklarin beslenme bilgi puaninin
5,9+£2,1 oldugu goriilmiistiir (p<0,0001) (Antwi vd., 2020). Yapilan pek ¢ok c¢alismada da
beslenme egitimi alan ilkdgretim ¢agi cocuklarinin beslenme bilgi puanlarinin arttigi
gbzlenmistir (Vardanjani vd., 2015; Angeles-Agdeppa vd., 2019; Schmitt vd., 2019; Saha
vd., 2020; Kim ve Park, 2020). Ogrenme algilarinin yiiksek oldugu ilkokul ¢ag1 cocuklara
verilen beslenme egitimlerinin etkinligi yapilan calismalarla da desteklenmistir. Ozellikle bu
donemde ebeveynlerin katilimiyla uygulanan beslenme egitimlerinin ¢ocuklarin beslenme
bilgilerini daha fazla arttirmasi ¢ocuklarin ebeveynleriyle birlikte evde etkinlikler yapmasi,
saglikli besinler hazirlayarak bunlar1 hep birlikte tiiketmeleri verilen egitimi pekistirdigi
diisiiniilmektedir. Ayrica ¢alismamizda EDEG ¢ocuklarinin egitim oncesi beslenme bilgi
puanlarinin EG ¢ocuklarina gore diisiik ¢ikmasi, 4.siifta Fen Bilgisi dersinde ‘Beslenme’

konu baslikl1 iinitenin olmasindan kaynaklanmis olabilir.

Yeme davranist olduk¢a karmasiktir ve pek cok faktérden etkilenebilmektedir.
Cocuklarda yeme davraniglart oncelikle ailede sekillenmekte ve okul ortaminda bu siireg
devam etmektedir (Sirasa vd., 2019). Bu ¢alismada EDEG ¢ocuklarinin egitim sonunda GH,
DAY, IT ve TH yeme davranis puanlari azalirken, YS yeme davranis puanlarinin arttigi; EG
cocuklarinin ise egitim sonunda GH, DAY, IT ve TH yeme davranis puanlar1 azalirken, Y'Y
ve YS yeme davranig puanlarimin arttigi gorilmistiir (p<0,05) (Cizelge 3.14). Yapilan bir
calismada 8-9 yas arasi ¢ocuklara 1 ay boyunca egitim grubuna beslenme egitiminin yaninda
besin farkindaligi egitimi ve kontrol grubuna ise 3 oturumlu beslenme egitimi verilmistir.
Egitim sonunda hem TH hem de gida ve i¢ecek heveslisi puanlarin iki grup i¢in de artig
gosterdigi saptanmustir (Gayoso vd., 2021). Pierson vd. (2019)’nin yapmis olduklar1 bir
caligmada beslenme egitimi sonrasi ¢ocuklarin gida ve besinlere karsi daha az istek
gosterdikleri, duygusal yeme puanlarimin ise diistiigli gézlenmistir (p<0,05). Magarey vd.
(2016)’nin yapmis olduklar1 bir ¢aligmada ise egitim alan ¢ocuklarin almayanlara gére daha
diisiik gida duyarlilig1 ve daha yiiksek tokluk duyarlilig1 gosterdikleri goriilmiistiir (p<<0,05).
Brantley vd. (2023)’nin ¢alismasinda da ebeveyn destekli beslenme uygulamalarinin
cocuklarda duygusal yeme davranislarini azalttig1 tespit edilmistir (p<0,05). Ayrica yapilan
pek ¢ok caligmada beslenme egitimi sonrasi ¢ocuklarda YS ve besin neofobisi davraniginin
azaldig goriilmiistiir (Skouteris vd., 2016; Garcia vd., 2020; Kamarudin vd., 2023). Yapilan

pek cok calismada goriildiigii iizere kiiciik yas grubu ¢ocuklarda ebeveyn destekli verilen
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beslenme egitiminin ¢ocuklarin yeme davramiglart iizerinde olumlu etkisi oldugu

sOylenebilmektedir.

Bu calismada EDEG cocuklarmin egitim sonrasi giinliik aldiklar1 enerji miktar
artarken, EG ¢ocuklarmin ise azalmistir; ancak aralarindaki fark istatistiksel olarak anlamli
degildir (p>0,05). EDEG ve EG c¢ocuklarinin egitim sonrasi giinliik aldiklar1 karbonhidrat
miktart azalirken, protein miktarinda ise artig oldugu tespit edilmistir (p<0,05). EDEG ve EG
cocuklarinin egitim sonrasi giinliik tiikettikleri yag miktarinin azaldigi goézlenmis, ancak
aralarinda anlamli bir fark bulunmamistir (p>0,05). Giinliik tiiketilen posa miktar1 ise EDEG
cocuklarinda artarken (p<0,05), EG ¢ocuklarinda azalmistir (p>0,05) (Cizelge 3.16). Ayni
calismada EDEG cocuklarinin egitim sonrasi giinliik aldiklar1 A vitamini miktar1 azalirken;
B1, Bz, Be vitamini ve folat miktarinda artig oldugu gozlenmistir (p<<0,05). EG cocuklarinin
egitim sonras1 giinliikk aldiklar1 A, E, Bs, C vitamini ve folat miktarlarinda azalma
goriiliirken, B; vitamini aliminda ise artis oldugu saptanmustir. Ancak aralarindaki farkin
anlamli olmadigi goriilmistiir (p>0,05). Ayrica EG g¢ocuklariin egitim sonrasi giinliik B»
vitamini alimlarimin arttig1 tespit edilmistir (p<0,05) (Cizelge 3.19). Yine bu caligmada
EDEG c¢ocuklarinin egitim sonrasi giinliik aldiklar1 potasyum, kalsiyum, magnezyum, fosfor
ve ¢inko miktarlarinda; EG g¢ocuklarinin ise kalsiyum, fosfor ve ¢inko miktarlarinda artig
oldugu goriilmiistiir (p<0,05) (Cizelge 3.21). Yapilan bir ¢alismada ilkokul ¢ocuklarnin
ebeveynlerine beslenme egitimi verilmistir. Egitim verilen ebeveynlerin ¢ocuklar1 egitim
sonunda giinliik enerji, karbonhidrat, posa, E vitamini ve C vitamini alimlar1 azalirken;
protein, yag, A vitamini, B, ve Bz vitamini, folat, B, vitamini, kalsiyum, magnezyum, fosfat,
demir ve ¢inko alimlarinin arttig1 tespit edilmistir (p>0,05) (Eyinacar, 2019). Yapilan baska
bir ¢aligmada okul oncesi ¢ocuklara verilen beslenme egitimine aileleri de dahil edilmistir.
Ailelerin dahil edildigi gruptaki ¢cocuklarin egitim sonunda giinliik enerji, yag, karbonhidrat,
posa, E vitamini, B1, B, ve Bg vitamini, folat, C vitamini, kalsiyum ve magnezyum alimlari
azalirken; protein, A vitamini, Bi, vitamini, fosfor, demir ve c¢inko alimlar1 ise artig
gostermistir (p>0,05). Yine ayni ¢alismada aile katilimi olmaksizin sadece okulda beslenme
egitimi verilen ¢ocuklarm egitim sonunda giinliik enerji, protein, yag, karbonhidrat ve posa
alimlar1 azalirken (p<0,05); E vitamini, B1, vitamini, kalsiyum ve ¢inko alimlarinin ise arttig
goriilmiistiir (p>0,05) (Aktag vd., 2019). Baska bir ¢aligmada 10-12 yas arasi aile katiliml
beslenme egitimi verilen ¢cocuklarin beslenme egitimi verilmeyen ¢ocuklara gore egitim sonu
enerji ve protein alimlarmin daha yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0,05) (Walingo ve
Musamali, 2008). Oosthuizen vd. (2011)’nin 9-13 yas arasi ¢ocuklara okul temelli verilen bir

beslenme egitimi sonunda g¢ocuklarin E vitamini, ¢inko, demir, A vitamini, B> ve Bi»
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vitamini alimlar azalirken; enerji, protein, karbonhidrat, posa, magnezyum ve B; vitamini
alimlarinin arttig1 gézlenmistir (p<<0,05). Zhao vd. (2021)’nin yapmis olduklar1 ¢alismada ise
cocuklara verilen beslenme egitiminden 2 y1l sonra giinliik enerji, protein, demir ve kalsiyum
alimlarinin azaldigi; yag ve B, vitamini alimlarinin ise arttig1 saptanmistir (p<0,05). Yapilan
caligmalarda verilen beslenme egitimine gore c¢ocuklarin aldiklari enerji ve besin 6gesi
alimlarindaki degisikliklerin farklililk gosterdigi goriilmiistiir. Bu durumun yapilan
calismalarin yapildigi yer, yas, sosyokiiltiirel cevre, orneklem biyiikliigii, okul ogle

yemekleri ve ara 6giinleri gibi degiskenlerden kaynaklandig: diisiiniilebilir.

Bu calismada egitim 6ncesi EDEG ¢ocuklarmin %88,7’si enerjiyi, %91,9’u proteini,
%93,6’s1 yag1, %45,2’si karbonhidrati ve %32,3’li posay1 yeterli diizeyde alirken; egitim
sonrast %85,5’1 enerjiyi, %95,2°si proteini, %93,6’s1 yagi, %32,3’i karbonhidrati ve
%29,0’u posay1 yeterli diizeyde aldiklar tespit edilmistir (p>0,05) (Cizelge 3.18). Ayni
calismada egitim 6ncesi EDEG c¢ocuklarinin %69,4’1 B, vitaminini, %51,6’s1 folati, %56,5’1
kalsiyumu ve %71,0’i fosforu yeterli diizeyde alirken; egitim sonras1 %90,3’i B; vitaminini,
%80,6’s1 folati, %83,9’u kalsiyumu ve %98,4’1i fosforu yeterli diizeyde aldiklar1 goriilmustiir
(p<0,05) (Cizelge 3.20; Cizelge 3.22). Yapilan bir calismada ¢ocuklarin beslenme egitimi
sonrast Onerilene gore enerjiyi %76,9’unu, proteini %125,6’sin1, kalsiyumu %96,7’sini,
fosforu %192,7’sini, demiri %137,8’ini, A vitaminin %164,6’si1 ve C vitaminin %81,0’,ini
karsiladig1 saptanmistir (Anwar vd., 2010). Yapilan bir bagka ¢alismada ise beslenme egitimi
alan gocuklarin egitim sonrasi dnerilen miktara gore protein, B, vitamini, folat, Bi, vitamini,
kalsiyum, fosfor, magnezyum, demir ve ¢inko karsilama yiizdelerinin arttig1; enerji, posa, A
vitamini, B; ve B vitamini, C vitamini karsilama ylizdelerinin ise azaldigi gozlenmistir
(p>0,05) (Eyinacar, 2019). Calismamiz1 destekler nitelikte yapilan ¢alismalarda ¢ocuklarin
beslenme egitimi almalar1 sonucunda enerji ve makro besin 6geleri alimlarinda bir azalma
goriilse de, vitamin, mineral ve protein alimlarinin arttigi goriilmiistiir. Bu da c¢ocuklarin

egitim sonunda daha saglikli besinleri tercih ettiklerini gostermektedir.
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5. SONUC VE ONERILER

Ozel bir kolejde 2022-2023 egitim-6gretim déneminin 1.yariyilinda, 8-10 yas aras1 3,4
ve 5.smif ¢cocuk ve ebeveynlerinin olusturdugu bu galismada 3.smif ¢ocuklarina ebeveyn
destekli beslenme egitimi verilmis ve bu grup EDEG; 4 ve 5.simif ¢ocuklarina ise ebeveyn
katilim1 olmaksizin beslenme egitimi verilmis ve bu grup ta EG olarak belirlenmistir.
Beslenme egitim programi sonrasinda dgrencilerin beslenme bilgisi, beslenme durumu ve
yeme davraniglarima olan etkisinin degerlendirilmesi amaciyla yapilan bu g¢alismanin

sonuglar1 asagida 6zetlenmistir.

EDEG ¢ocuklarmin egitim oncesi beslenme bilgi puanlari ortanca degeri 12,0(7,7-
16,0) iken, egitim sonunda 20,0(17,0-22,0) puana yiikseldigi gériilmistiir. EG ¢ocuklarinin
ise egitim oncesi beslenme bilgi puanlari ortanca degeri 18,0(16,0-20,0) iken, egitim sonrasi
20,0(18,0-21,0) puana yiikseldigi tespit edilmistir (p<0,05). EDEG ve EG ¢ocuklarinin son

test puanlar1 arasinda anlamli bir farkin olmadig1 saptanmistir (p>0,05).

EDEG c¢ocuklarin egitim sonrasinda siit, peynir, yogurt, et, tavuk, balik, yumurta,
kurubaklagil, meyve, sebze, ekmek, pilav/makarna, hamburger ve yagli tohumlarin tiiketim
sikliginin arttig1; c¢ikolata, biskiivi vb, hamur isleri, gazli icecekler, hazir meyve sulari, taze
sikilmis meyve sulari, pizza, pide, lahmacun vb, doner ve kizartmalarin tiiketim sikliginin ise
azaldig tespit edilmistir. Ayrica EG g¢ocuklarin egitim sonrasi siit, peynir, yogurt, et, tavuk,
balik, yumurta, kurubaklagil, meyve, sebze, ekmek, pilav/makarna, yagli tohumlar ve doner
gibi besinlerin tiiketim sikliginin arttigi; ¢ikolata, biskiivi vb, hamur isleri, gazli igcecekler,
hazir meyve sulari, taze sikilmis meyve sulari, hamburger, pide, lahmacun vb, pizza ve

kizartmalarin tiiketim sikli§inin ise azaldig1 gorilmiistiir.

EDEG ¢ocuklarinin egitim sonunda GH, DAY, IT ve TH yeme davranig puanlari
azalirken, YS yeme davranis puanlarinin arttig1 tespit edilmistir. EG gocuklarinin ise egitim
sonunda GH, DAY, IT ve TH yeme davranis puanlari azalirken, YY ve YS yeme davranis

puanlarinin arttig1 gorilmistiir (p<0,05).

EDEG ve EG c¢ocuklarinin egitim sonrast gilinliik aldiklar1 karbonhidrat miktari
azalirken, protein miktarinda ise artis oldugu tespit edilmistir (p<0,05). Egitim sonrasi

giinliik tiiketilen posa miktari EDEG ¢ocuklarinda artarken (p<0,05), EG c¢ocuklarinda
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azalmustir (p>0,05). Ayrica EDEG ve EG ¢ocuklarinin egitim sonrasi giinliik tiikettikleri yag

miktarinin azaldig1 gézlenmis, ancak aralarinda anlamli bir fark saptanmamustir (p>0,05).

EDEG cocuklarmin egitim oncesi giinliik aldiklart enerjinin = %42,2’sini
karbonhidratlar, %13,8’ini proteinler ve %44,0’linii yaglar karsilamistir. Egitim sonrasi ise
giinliik enerjinin %40,6’s1 karbonhidratlardan, %17,5’1 proteinlerden ve %41,9’u yaglardan
gelmistir. EG c¢ocuklarinin ise egitim Oncesi giinlilk aldiklari enerjinin  %45,3linii
karbonhidratlar, %13,2’sini proteinler ve %41,5’ini yaglar karsilamistir. Egitim sonrasi ise
giinliik enerjinin %39,5’1 karbonhidratlardan, %17,3’li proteinlerden ve %43,2’si yaglardan

gelmistir.

Egitim 6ncesi EDEG c¢ocuklarinin %11,3’{iniin enerji, %8,1’inin protein, %6,4 liniin
yag, %54,8’inin karbonhidrat ve %67,7’sinin posa alimlar1 6nerilenin altinda iken; egitim
sonrast %14,5’inin enerji, %4,8’inin protein, %6,4’iiniin yag, %67,7’sinin karbonhidrat ve
%71,0’inin posa alimlarimin Onerilenin altinda oldugu goriilmiistiir. Ancak aralarindaki
farkin istatistiksel acidan anlamli olmadigi saptanmistir (p>0,05). Egitim oOncesi EG
cocuklarmin %@44,1’inin giinliik karbonhidrat ve %27,1’inin posa tiiketimleri Onerilenin
altinda iken, egitim sonrasi ise %81,4’linlin yetersiz karbonhidrat ve %72,9’unun yetersiz

posa tiikettikleri tespit edilmistir (p<0,05).

EDEG cocuklarinin egitim sonrasi giinliik aldiklar1 A vitamini miktar1 azalirken; By,
B2, Bs vitamini ve folat miktarinda artis oldugu goézlenmistir (p<0,05). Ayrica EDEG
¢ocuklarmin giinlik aldiklari E ve C vitamini miktarlarinda da artig saptanmuis, ancak
aralarindaki farkin anlamli olmadigi goriilmiistir (p>0,05). EG c¢ocuklarinin ise egitim
sonrasi giinliik aldiklar1 A, E, Be, C vitamini ve folat miktarlarinda azalma goriiliirken, B
vitamini aliminda ise artis oldugu saptanmistir. Ancak aralarindaki farkin anlamli olmadig:
goriilmiistiir (p>0,05). Ayrica EG ¢ocuklarimin egitim sonrasi giinliik B, vitamini alimlarinin

arttigi tespit edilmistir (p<0,05).

Egitim oncesi EDEG ¢ocuklarinin %30,6’sinin B, vitamini ve %48,4’liniin folat
alimlar1 Onerilenin altinda oldugu goriilmis, egitim sonrasi ise %9,7’sinin B> vitamini ve
%19,4’tiniin  folat alimlarmin yeterli diizeyde olmadigr saptanmistir (p<0,05). EG
cocuklarin ise egitim sonrasinda vitamin yeterlilik durumlarindaki degisimin istatistiksel

acgidan anlamli olmadig1 goriilmiistiir (p>0,05).
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EDEG c¢ocuklarinin egitim sonrasi giinliik aldiklar1 potasyum, kalsiyum, magnezyum,
fosfor ve ¢inko miktarlarinda artis oldugu goriilmiistiir. EG ¢ocuklarinin ise egitim sonrasi

giinliik aldiklan kalsiyum, fosfor ve ¢inko miktarlarinda artis saptanmustir (p<0,05).

EDEG c¢ocuklarmin %43,5’inin kalsiyum ve %29,0’unun fosfor alimlari Onerilen
diizeyin altinda iken; egitim sonrasi %16,1’inin kalsiyum ve %1,6’sinin fosfor alimlari
Onerilenin altinda oldugu tespit edilmistir (p<0,05). EG g¢ocuklarinin ise egitim sonrasinda
mineral yeterlilik durumlarindaki degisimin istatistiksel ac¢idan anlamli olmadig:

gbzlenmistir (p>0,05).

Bu calismanin smirliliklari ise ¢alismanin sadece 6zel okulda yapilmasi ve tek bir
okuldan verilerin alinmasidir. Orneklem grubunu 3, 4 ve 5.siif ¢ocuklari olusturmustur. Tek
bir sinif verileriyle ¢alismanin yapilamamasinin nedeni verilecek egitim ve uygulamalarinin
ayni simiflarin farkli subelerinde farkli uygulamalarin yapilamamasi ve yeterli 6rneklem
grubuna ulagilamamasidir. Okulda kahvalti, 6gle yemegi ve ara ogiinlerin veriliyor olmasi
nedeniyle cocuklarin besin tiiketim kayitlar1 hafta icini kapsamamistir. 4.smif Fen Bilgisi
dersinde ‘Beslenme’ konu baslikli {initenin olmasi bir diger sirliliktir. Ayrica okul ve
ebeveyn kaynakli bazi problemlerden dolayi izlem testi i¢in ek derslerin verilmemesi sonucu

izlem testi uygulanamamustir.

Sonug olarak ¢ocuklara verilen ebeveyn destekli beslenme egitiminin sadece okulda
ebeveyn katilimi olmaksizin verilen beslenme egitimi almis ¢ocuklara gore beslenme bilgi
puanlarinin daha fazla arttigi, daha olumlu yeme davraniglan sergiledigi ve daha saglikli
besinler tercih ettikleri gézlenmistir. Bu durum bize 6zellikle kiigiik yas grubu gocuklarda
ebeveyn desteginin O0grenme ve davramig gelistirmede ne kadar Onemli oldugunu

gostermektedir.

Cocuklara kazandirilacak saglikli beslenme aligkanliklart hem ¢ocuklarin biiyiime ve
geligmelerinin  yeterli diizeyde olmasim1 hem de yetigkinlik donemi beslenme
aliskanliklarinin sekillenmesini saglayarak beslenme kaynakli obezite ve pek c¢ok kronik
hastaliktan korunmalarin1 saglayacaktir. Bu durum da devletler icin saglikli ve iiretken
nesillerin ortaya ¢ikmasi demektir. Boylece saglik harcamalarma daha az kaynak ayrilarak
onemli bir gider kaleminin azalmasini saglayacaktir. Cocuklarn ilk rol modellerinin
ebeveynleri olduklar1 g6z Oniline alimirsa okullarda gelistirilecek beslenme egitim

modillerinin ebeveyn katilimli olacak sekilde planlanmasi gerekmekte ve bu siiregte
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cocuklarin tiim cevresini de egitimin bir parcasi haline getirmenin olumlu etkileri olacagi

diisiiniilmektedir.
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EK-2. Goniillii Onam Formu

GONULLU ONAM FORMU
CALISMA BASLIGI: ilkogretim ¢ag c¢ocuklara verilen ebeveyn destekli

beslenme egitiminin beslenme durumu ve beslenme bilgisi tizerine etkisi

Katilimel

Adi-Soyadi: Tarih:

Sayin Katihmel,

“Ilkdgretim ¢ag1 cocuklara verilen ebeveyn destekli beslenme egitiminin

beslenme durumu ve beslenme bilgisi ilizerine etkisi” baglikli bir g¢aligma

yiiriitmekteyiz. Arastirma Isparta il Milli Egitim Miidiirliigiine bagl Ozel Isparta
_ flkokul ve Ortaokul birimlerinde vyiiriitiilecektir. Bu calisma

deneysel bir aragtirmadir. Aragtirma ve arastirmada uygulanacak islemler i¢in

kurumlardan izin alinmistir. Calisma esnasinda uygulanacak yontemler herhangi

bir saglik riski tagimamaktadir.

Bu ¢alisgmanin amac1; 8-10 yas arasi ¢ocuklara ebeveyn destekli verilen beslenme
egitiminin sonuglarinin saptanmasidir. Ayrica egitim Oncesi ve sonrast gocuklarin
beslenme bilgileri, yeme davranig puanlari, beslenme aligkanliklar1 ve beslenme

durumlar arasindaki fark: incelenmeye calisilacaktir.

Bu c¢alisma 2022-2023 egitim-6gretim yilinin |. déneminde uygulanacaktir.
Calismay1 yapmak igin cocuklarinmiza 5 hafta boyunca beslenmeye yonelik
egitimler verilecektir. Arastirma baslangicinda sizden yaklasik 30 dakika siiren
sizin ve ¢ocugunuzun beslenme aligkanliklarini, gocugunuza ait yeme davranig
testi ve hafta sonu 2 giin olacak sekilde ¢ocugunuza ait besin tiikketim kaydi
almaniz istenecektir. Ayrica ¢ocuklarmizin boy ve kilolar1 Olgiilerek
degerlendirilecektir. Beslenme egitimi Oncesi sizlerle online goriisme saglanarak
egitim hakkinda genel bilgilendirme arastirmaci tarafindan saglanacaktir. Egitim
sonunda egitimin etkinligini degerlendirmek igin baslangi¢ asamasinda yapilan

islemler tekrarlanacaktir.

Caligmaya katilmaniz tamamen goniilliiliikk esasina dayanmaktadir ve katilmay1
reddetme hakkina sahipsinizdir. Eger katilmay1 reddederseniz, bu durum egitim
durumunuza ve okul ile olan iligkilerinize herhangi bir zarar getirmeyecektir.
Istediginiz anda arastirmaciya bildirerek c¢alismadan cekilebilirsiniz ya da

aragtirmaci tarafindan gerek goriildiigii takdirde aragtirma dis1 birakilabilirsiniz.
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Ayrica kimlik bilgileriniz ve diger verileriniz kesinlikle ¢ok gizli tutulacaktir.
Aragtirma igin herhangi bir ticret 6demeniz gerekmeyecektir ve ayrica size de bir

O0deme yapilmayacaktir.

Gosterdiginiz isbirligine tesekkiir ederiz. Herhangi bir konuda, ihtiyaciniz

oldugunda bize danisabilirsiniz.
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(Katitlimcimin Beyani)

Sayin Seyit Ramazan KARADOGAN tarafindan Ankara Universitesi, Beslenme
ve Diyetetik Anabilim Dali Beslenme ve Diyetetik Bilim Dali’nda deneysel bir
arastirma yapilacagi belirtilerek bu arastirma ile ilgili yukaridaki bilgiler bana ve
cocuguma aktarildi. Bu bilgilerden sonra boyle bir aragtirmaya “katilimci”
(denek) olarak davet edildik.

Eger bu arastirmaya katilirsam arastirmaci ile aramda kalmasi gereken bana ve
cocuguma ait bilgilerin gizliligine bu aragtirma sirasinda da biiyiik 6zen ve saygi
ile yaklasilacagina inaniyorum. Arastirma sonuglarinin egitim ve bilimsel
amaglarla kullanimi sirasinda  kisisel bilgilerimin  ihtimamla korunacagi

konusunda bana yeterli giiven verildi.

Calismanin yiiriitiilmesi sirasinda herhangi bir sebep gostermeden arastirmadan
cekilebiliriz. (Ancak arastirmacilari zor durumda birakmamak i¢in arastirmadan

¢ekilecegimi oncedenbildirmemim uygun olacagr bilincindeyim.).

Aragtirma igin yapilacak harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina

girmiyorum. Bana ya da gocuguma bir 6deme yapilmayacaktir.

Arastirma sirasinda bir sorun ile karsilasgtigimda; herhangi bir saatte, Seyit
Ramazan KARADOGAN’a Ankara Universitesi Beslenme ve Diyetetik Anabilim

Dali Beslenme ve Diyetetik Bilim Dali’ndan ulasabilecegimi biliyorum.

Bu arastirmaya katilmak zorunda degilim ve katilmayabilirim. Arastirmaya
katilmam konusunda zorlayici bir davranisla karsilagsmis degilim. Eger katilmay1
reddedersem, bu durumun egitim durumuma ve okul ile olan iliskime herhangi bir

zarar getirmeyecegini de biliyorum.

Bana yapilan tiim agiklamalar ayrintilariyla anlamis bulunmaktayim. Kendi
bagima belli bir diisiinme siiresi sonunda adi gegen bu arastirma projesinde benim
ve ¢ocugumun “katilimer” olarak yer almalari kararint aldim. Bu konuda yapilan

daveti biiytik bir memnuniyetve goniilliiliik igerisinde kabul ediyorum.

Imzal1 bu form kagidinin bir kopyasi tarafima verilecektir.
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GONULLU ONAM FORMU

Yukarida goniillitye aragtirmadan once verilmesi gereken bilgileri gosteren metni
okudum. Bunlar hakkinda bana yazili ve sozlii agiklamalar yapildi. Bu kosullarla
sO6z konusu deneysel arastirmaya ¢ocugumun katilmasii Kendi rizamla higbir

baski ve zorlama olmaksizin katilmay1 kabul ediyorum.

Goniillii:

Adi Soyadi :
Tarih :

Imza :

Tletisim Bilgisi:
Adres:

Telefon:

Aciklamalar1 yapan arastirici: Seyit Ramazan KARADOGAN
Tarih :

Imza :
Tletisim Bilgisi:
Adres:

Telefon:

Riza alma islemine basindan sonuna kadar tamiklik eden kurulus gorevlisi:

Adi-soyadi: Imzast:
Gorevi:
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EK-3. Arastirma izni
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EK-4. Etik Kurul izni
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EK-5. Ebeveyn Anket Formu

ANKARA UNIVERISTESI SAGLIK BiLIMLERI ENSTITUSU

BESLENME VE DIiYETETIK DOKTORA PROGRAMI

Bu anket formu ‘Ilkégretim gagi gocuklara verilen ebeveyn destekli beslenme egitiminin

beslenme durumu ve beslenme bilgisi iizerine etkisi’ni incelemek amaciyla hazirlanmistir. Sorulari

cevaplarken size ve ¢ocugunuza uygun secenegin yanindaki kutucuga isaretleme yapiiz. Calisma
p gocug yg genegin 'y ga 1§ yap $

sirasinda sizden alinan bilgiler sakli kalacak ve toplanan veriler yalnizca bilimsel amagla

kullanilacaktir. Ankette bulunan sorulara dogru yanit vermenizi rica eder, hassasiyetinizden otiirii

tesekkiir ederim.

Uzm.Dyt. Seyit Ramazan KARADOGAN

EGIRDIR KEMIK EKLEM HASTALIKLARI TEDAVi VE REHABILITASYON
HASTANESI

A)GENELBILGILER

Anket No

Ogrencinin Adi-Soyad1

Sinifi

Dogum Tarihi

Anketi Cevaplandiran Kisi

1. Anne 2. Baba

3. Bakici

AileyeYonelik Bilgiler

1.Anne

Yag(yi)......... Vicut agirlhigi(kg)

2. Baba

Yasg(yi)......... Viicut agirligi(kg)

3. Medeni Durum:

1. Anne ve baba birlikte

2. Anne ve baba ayri

4.1.Anne Egitim Durumu

1.0kur-yazar degil 4.0Ortaokul
2.0kur-yazar 5.Lise
3.1lkokul 6.Yiiksekokul
4.2.Baba Bgitim Durumu. | 10 e degil 4.0rtaokul
2.0kur-yazar 5.Lise
3.1lkokul 6.Yiiksekokul
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5.1.Anne Toplam Egitim

Stiresi:yil

5.2.Baba Toplam Egitim

Siiresi: y1l
6.1.Annenin Meslegi 1.Ev hanimi 4.Esnaf/ls veren
2.Memur 5.Ciftei
3.Isci 6.Emekli
7. Diger ....... (belirtiniz)
6.2.Babanin Meslegi 1.Calismiyor 4.Esnaf/ls veren
2.Memur 5.Ciftci
3.Isci 6.Emekli
7. Diger ....... (belirtiniz)
7.1. Annenin Saglhk 1.Yok 4.Hipertansiyon
Problemleri 2.Diyabet 5.Kanser
3.Kalp-damar hastaliklari 6. Diger ....... (belirtiniz)
7.2. Babanin Saghk 1.Yok 4.Hipertansiyon
Problemleri 2.Diyabet 5.Kanser
3.Kalp-damar hastaliklari 6. Diger ....... (belirtiniz)
8.1. Annenin spor/egzersiz | 1.Evet (Tirini belirtiniz .............. )
yapma durumu 2.Hayir
8.1. Evet ise hangi siklikla | 1.Her giin ....... saat
egzersiz yapiyor? 2.Haftada 3-4 giin ......... saat
3.Haftada 1 glin .......... saat
4.Aydal-2kez .......... saat
8.2. Babanin spor/egzersiz | 1.Evet (Tiriini belirtiniz .............. )
yapma durumu 2.Hayir
8.2. Evet ise hangi siklikla | 1.Her giin ....... saat
egzersiz yapiyor? 2.Haftada 3-4 giin ......... saat
3.Haftada 1 giin .......... saat
4. Aydal-2kez .......... saat
B) EBEVEYN BESLENME ALISKANLIKLARI
9. Beslenme konusunda 1.Yeterli buluyorum
bilgilerinizi yeterli buluyor | 2.Yetersiz buluyorum
musunuz?
10. Ebeveyn giinlilk ana Anne Baba
0giin sayisi a.1 6giin a.1 6giin
b.2 6giin b.2 6giin
c.3 6giin ¢.3 0giin
d.Diger (belirtiniz ........ ) d.Diger (belirtiniz ........)
11. Ana 6gilin yemeklerinizi | 1.Evet 1.Evet
atlar misiniz? 2.Hayr 2.Hayir
3.Bazen 3.Bazen
11.1. Cevabimiz evet/bazen | 1.Sabah 1.Sabah
ise hangi 6giinleri 2.0gle 2.0gle
atlarsinniz? 3.Aksam 3.Aksam
11.2. Cevabiniz evet/bazen | 1.Camim istemiyor 1.Canim istemiyor
ise sebebi nedir? 2.Vaktim olmuyor 2.Vaktim olmuyor
3.Hazirlamak zor geliyor 3.Hazirlamak zor geliyor
4.Ge¢ kalkiyorum 4.Geg kalkiyorum
5.Zayiflamak igin 5.Zayiflamak i¢in
6. Diger (belirtiniz ........) 6. Diger (belirtiniz ........ )
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12. Ara 6giin tiiketir
misiniz?

1.Evet
2.Hayr
3.Bazen

1.Evet
2.Hayr
3.Bazen

13. En sik tiikettiginiz ara
ogtinler hangileridir?
(Birden fazla sik
isaretleyebilirsiniz)

1.Kusluk (Sabah 6gle arast)
2.Ikindi (Ogle aksam arasi)
3.Yats1 (Aksamdan sonra)

1.Kusluk (Sabah 6gle arast)
2.1kindi (Ogle aksam aras1)
3.Yats1 (Aksamdan sonra)

14. Ara ogiinlerde daha ¢ok
ne/neler tiiketirsiniz?
(Birden fazla sik
isaretleyebilirsiniz)

1.Siit/Ayran/Y ogurt
2.Meyve/Kuru meyve
3.Kuruyemisler
4.Grissini/Gevrek/Miisli
5.Hamur isleri

6. Seker/Cikolata/Tatl
7.Kola/Gazli i¢ecekler/Mesrubat

1.Siit/Ayran/Y ogurt
2.Meyve/Kuru meyve

3 Kuruyemisler
4.Grissini/Gevrek/Miisli
5.Hamur isleri

6. Seker/Cikolata/Tatlt
7.Kola/Gazli igecekler/Mesrubat

15. Hazir besin (paketli
sekerli/yagl gidalar, fast-
food yiyecekler,
mesrubat/gazli icecekler)

1.Her giin 1 6giin
2.Haftada 3-4 6giin
3. Haftada 1-2 6giin
4.Ayda 1-2 6giin

1.Her giin 1 6giin
2.Haftada 3-4 6giin
3. Haftada 1-2 6giin
4.Ayda 1-2 6giin

tilketim sikliginiz nedir? 5.Hig 5.Hig
16. Ev disinda yemek yeme | 1.Her giin
veya siparis verme sikliginiz| 2.Haftada 3-4 kez
nedir? 3. Haftada 1-2 kez
4.Ayda 1-2 kez
5.Hig
17. Yemek yeme hizinizi 1.Yavas 1.Yavas
nasil degerlendirirsiniz? 2.Normal 2.Normal
3. Hizli 3.Hizli
18. Giinde ortalama kag L su| ............. L 4 Y ... . L
igersiniz?
C.COCUGUN GENEL BILGILERI
19. Ka¢ ¢ocugunuz var? | ........... Adet
20. Beslenme egitimi alacak | ............ Cocuk
¢ocugunuz kaginct ¢ocuk?
21. Cocugunuzun herhangi | 1.Evet (belirtiniz ..................coooeviviinnn... )
bir saglik sorunu var mi? 2.Hayir
22. Cocugunuzun siirekli 1.Evet (belirtiniz ................ocoooiiiiin )
kullandig: bir ila¢ var mi1? 2.Hayir
23. Cocugunuzun herhangi | 1.Evet (belirtiniz ....................coevvviinnn.n. )
bir besine kars1 alerjisi var | 2.Hayir
m1?
24. Cocugunuz okula nasil | 1.Yiiriiyerek
gidiyor? 2.0kul servisi ile
3.Araba ile

4.Toplu tagima aract ile

25. Cocugunuz

1.Evet (Tiriinii belirtiniz ..........

egzersiz/spor yaptyor mu? | 2.Hayir

25.1. Evet ise hangi siklikla | 1.Her giin ....... saat

egzersiz/spor yaptyor? 2.Haftada 3-4 giin ......... saat
3.Haftada 1 giin .......... saat
4. Aydal-2kez .......... saat

26. Cocugunuz bos 1.Her giin ....... saat

zamanlarinda genelde kag | 2.Haftada 3-4 giin ......... saat

saat siire ile disarida oyun 3.Haftada 1 giin .......... saat

oynar?

4.Hi¢ oynamaz
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27. Cocugunuzun sosyo-
kiiltiirel faaliyetleri nelerdir?

1.Yoktur
2.Miizik
3.Tiyatro

4.Folklor/Danslar

5.Spor

6.Diger (belirtiniz............. )

28. Cocugunuz hafta i¢i evde
bilgisayar/tablet/ TV
karsisinda ne kadar zaman
harcar?

1.Giinde 1-2 saat
2. Giinde 3-4 saat
3. Giinde 5-6 saat
4. Glinde 6 saatten fazla

29. Cocugunuz haftasonu
evde bilgisayar/tablet/TV|
karsisinda ne kadar zaman
harcar?

1.Giinde 1-2 saat
2. Giinde 3-4 saat
3. Giinde 5-6 saat
4. Glinde 6 saatten fazla

1.Evet (belirtiniz ...........ccoeeiinniiininnn
30. Cocugunuz yemek secer] 2H\a]161r( eurniz )
mi? s

1.Ev
31. Cocugunuz her giin| 2Haet1r
kahvalt1 yapar m1? 3.B a;len

31.1. Hayir ise 6giinii atlama
sebebi nedir?

1.Canim istemiyor
2.Vaktim olmuyor

3.Geg kalkiyor
4. Diger (belirtiniz ........)

32. Cocugunuz her giin 6gle
yemegi yer mi?

1.Evet
2.Hayir
3.Bazen

32.1. Hayir ise 0giinli atlama
sebebi nedir?

1.Canim istemiyor
2.Vaktim olmuyor

3.Geg kalktyor
4. Diger (belirtiniz ........)

33. Cocugunuz her
aksam yemegi yer mi?

glin

1.Evet
2.Hayir
3.Bazen

33.1. Hayir ise 6ginii atlama 1.Canim istemiyor 3.Geg kalkiyor
sebebi nedir? 2.Vaktim olmuyor 4. Diger (belirtiniz ........)
34. Cocugunuz ogiinlerini f:‘/valtl ?g\f ?E’am
enelde nerede yapar? ' T N .
g yap 2.0kul yemekhanesi | 2.0kul yemekhanesi | 2.0kul yemekhanesi
3.Kantin 3.Kantin 3.Kantin

3.Restaurant
4.Anneanne/Babaann

3.Restaurant
4.Anneanne/Babaann

3.Restaurant
4.Anneanne/Babaann

cocugunuz yemegini nerede
yer?

e e e
5.Diger (.......... ) 5.Diger (.......... ) 5.Diger (.......... )
35. Ailenizle evde oldugunuz, 1 Evet
zaman gocugunuz ana 2lHa i
Gglinlerini  sofrada  sizinle] ~ y
birlikte mi yer?
35.1. Cevabmiz hayir ise LTV kargisinda

2.Bilgisayar/tablet basinda
3.Dolagarak
4.0yun oynayarak

36. Genellikle ¢ocugunuz

giinde kag ara 6giin yapar?
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37. Asagidaki tabloda yer alan besinleri cocugunuzun tiiketim sikligina gore isaretleyiniz.

YiyecekAd1

Her
0giin

Siit

Peynirgesitleri
(kasar,hellimvb.)

Yogurt

Et

Tavuk

Balik

Yumurta

Kurubaklagil(mercime
k,nohut
vb.)

Meyve

Sebze

Ekmek

Pilav,makarna,
bulgurvb.

Kuruyemis

(findik, fistikvb.)

Cikolata,gofret,
biskiivi vb.

Kek, borek,
kurabiyevb.

Kolagibiasitli

icecekler

Hazirmeyvesulari

Taze sikilmig meyve

suyu

Hamburger vb.

Her

(E:

Haftada
4-6 kez

Haftada
2-3 kez

Haftada
1 kez

Ayda 1-
2 kez

Hig

10

[e)]



Pizza

Lahmacunvb.

Déner vb.

Kizartmalar
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COCUGUNUZA AIiT 24 SAATLIK BESIN TUKETIiM KAYDI

1. GON (CUMARTESI)

OGUN

TUKETILEN BESIN

TUKETILEN
MIKTAR

SABAH

ARA OGUN

OGLE

ARAOGUN

AKSAM

ARAOGUN
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2. GON (PAZAR)

OGUN

TUKETILEN BESIN

TUKETILEN MIKTAR

SABAH

ARAOGUN

OGLE

ARAOGUN

AKSAM

ARAOGUN
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Cocuk Yeme Davramis1 Anketi

Cocuk Yeme Davrams1 Anketi
1  Cocugum besinleri sever.
2 Cocugum endiseliyken ve lizgiin oldugunda cok yer.
3  Cocugum cok istahlidir.
4 Cocugum yemegini hizli bitirir.
5  Cocugum besinlere 6nem verir, besinlerle ilgilenir.
6  Cocugum siirekli igecekler igmek ister.
7  Cocugum yeni bir besini baglangicta reddeder.
8  Cocugum besinleri yavas yer.
9  Cocugum kizgm Ve sinirliyken daha az yer.
10  Cocugum Yyeni besinleri, yemekleri tatmaktan
hoslanir.
11  Cocugum yorgunken daha az yer.
12 Cocugum siirekli yemek ister.
13  Cocugum sikintili Ve rahatsiz oldugunda ¢ok yer.
14 Izin verilse cocugum ¢ok fazla yemek ister.
15 Cocugum huzursuz ve endiseliyken ¢ok yer.
16  Cocugum ¢ok cesitli besinlerden hoglanir.
17  Cocugum tabaginda yemek birakir.
18. Cocugumun yemegini bitirmesi 30
dakikadan fazla siirer.
19  Sans verilse ¢ocugum tiim zamanini
yemek yiyerek gegirir.
20  Cocugum 6giin zamanint iple ¢eker.
21  Cocugum yemegi bitmeden doyar.
22 Cocugum yemek yemekten hoslanir.
23 Cocugum mutlu oldugunda daha ¢ok yer.
24 Cocugumu besinlerle mutlu etmek zordur.
25  Cocugum mutlu oldugunda daha az yer.
26 Cocugum c¢abuk doyar.
27  Cocugum yapacak ugras1 olmadiginda daha ¢ok yer.
28  Cocugum doymus bile olsa sevdigi
besinlere midesinde yer bulur.
29  Cocugum sans Verilse giin boyu icecek igecektir.
30  Cocugum yemekten 6nce atistirmalik yerse,
atigtirirsa yemek yemez.
31 Cocugum, sans Verilse, daima icecek bir sey bulabilir.
32 Cocugum daha 6nceden bilmedigi, tatmadig
tatlarla ilgilenir.
33  Cocugum tadina bile bakmadan bir yiyecekten
hoslanmadigina karar verir.
34 Sans verilse cocugum agzinda yemek, lokma tutar.
35  Ogiin siiresi boyunca cocugum yavas, daha yavas yer.

ASLA

0
0

0
0
0
0

0
0

0
0
0
0
0
0
0
0

0

0
0
0
0
0
0
0
0
0

0
0

0
0

0

0
0

0

0
0
0
0
0
0
0
0
0

0
0

0
0

0

0
0

BAZEN

0
0

0
0
0
0

0
0

0
0
0
0
0
0
0
0

0

0
0
0
0
0
0
0
0
0

0
0

0
0

0

0
0

SIKSIK

0
0
0

0
0
0

0
0

0
0
0
0
0
0
0
0

0

0
0
0
0
0
0
0
0
0

0
0

0
0

0

0
0

0

0
0
0
0
0
0
0
0
0

0
0

0
0

0

0
0
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EK-6. Cocuk Anket Formu

Degerli 6grenciler,

Bu anket sizin beslenme aligkanhiklarmizi belirlemek amaci ile hazirlanmstir. Liitfen her soru igin dogru

segenegi yuvarlak i¢ine alarak isaretleyiniz.

Uzm.Dyt. Seyit Ramazan KARADOGAN

EGIRDIR KEMIiK EKLEM HASTALIKLARI TEDAVi VE REHABILITASYON
HASTANESI

Anket No:
Ad-Soyad:

Simif:

A. OGRENCILERIN BESLENME ALISKANLIK, TUTUM VE DAVRANISLARI
1. Bir giinde kag¢ 6giin yemekyiyorsun?

1) 16giin 2)2 6giin 3)3 6giin 4)4 iin 5) 5 ve daha fazla 6giin

2. Sabah kahvaltisi yapiyor musun? (Cevabin “Hi¢c yapmam” ise 6. Soruyagecebilirsin)
1) Her giin yaparim.  2) Haftada 3-4 kez yaparim.  3) Haftada 1-2 kez yaparim.

4) Ayda 1-2 kez yaparim. 5) Hi¢ yapmam.

3. Sabah kahvaltisini nerede yaparsin?

1) Evde yaparim/Evden getiririm. 2) Okul kantininde yerim.

3)Disaridan (Seyyar saticidan) alirim. 4) Diger (Belirtiniz)............
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4. Kahvalti yapryorsan, genelde ne tir besinler tiiketiyorsun? (Birden fazla segenek

isaretleyebilirsin.)

1) Peynir 7) Corba 13) Sucuk, Sosis, Salam
2) Siyah-Yesil Zeytin 8) Ekmek 14) Biskiivi-Hazir kek
3) Yumurta 9) Sandvig 15) Cikolatali karigimlar
4) Siit 10) Tost 16) Margarin-Tereyagi
5) Taze Sikilmis Meyve Suyu 11) Pogaga-simit 17) Hazir Meyve Suyu
6) Taze Meyve 12) Bal-Regel-Tahin-Pekmez 18) Cay, Bitki Caylari
19) Digerlerini belirtiniz..............cocooeiiiiiiiiiii,

5. Her giin kahvalt1 yapmiyorsan sebebinedir?
1) Hazirlanmadig igin 2) Zamamm olmadigi i¢in 3) Aligkin degilim
4) Canim istemiyor. 5) Zayiflamak igin 6)Harc¢ligim yetersiz
7) Diger (Belirtiniz)........o.oviviniiiiiitii e e
6. Size verilen har¢likla cogunlukla ne alirsin?
1) Yiyecek-igecek 2)Kurtasiye malzemesi 3)Oyuncak 4) Digerleri

7. Yiyecek- igecek aliyorsan, ¢ogunlukla nealirsin?

1) Siit-ayran-yogurt 2)Su 3) Kola, gazoz vb.gazhicecekler 4)Cay
5)Sandvig-simit-tost 6) Hazirmeyvesuyu 7) Cips, biskiivi, krakervb.
8)Gofret-¢gikolata-Gekerleme 9)Dondurma

10) Diger(Belirtiniz).....................

8. Televizyon ya da tablet basinda yiyecek yeme aligkanligin var mi1?
1)Evet 2)Hayir 3)Bazen
9. Cevabin evet ise ne tiiketirsin?
1)Meyve 2)Cips 3)Biskiivi 4)Cerez 5)Cikolata 6)Diger..................
10. Televizyonda reklamini gordiigiiniiz besinleri anne-babana aldirir misin?

1)Evet 2)Hay1r 3)Bazen
11. Okul kantininde ya da disarida satilan yiyecekleri sagliga uygun buluyor musun?

1) Evet 2)Hayir
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12.

13.

14.

Yemek seciyorsan en ¢ok sevdigin ve hi¢ sevmedigin yiyecek ve igecekleri isaretleyebilirsin.

Seviyorum

Sevmiyorum

Et yemekleri, kofte vb.

Tavukla yapilan yemekler

Balikla yapilan yemekler

Sebze yemekleri

Pilav, makarna

Hamur isleri

Kurubaklagil yemegi

Corba

Ekmek

Hamburger, tost, pizza vb.

Patates kizartmasi

Stit

Yogurt

Peynir

Yumurta

Meyve

Tathilar

Asagidaki yemek yeme sekillerinden hangisi sana uygundur?

1)Hizli yemek yerim  2)Normal hizda yemek yerim

Ellerini ne zaman yikarsin?

1)Yemekten 6nce

2)Yemekten sonra

3)Kirlenince

3)Yavas yemek yerim

4)Hepsi
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B. OGRENCILERIN BESLENME BiLGI DUZEY1
1. Beslenmenin tanimini en dogru olarak veren tamim asagidakilerden hangisidir?
A) Karmdoyurmaktir.
B) Aclik duygusunu bastirmaktir.
C) Caninin gektigini yemektir.

D) Insanin biiyiime, gelisme, sagliginin korunmasi ve gelistirilmesi, yasam kalitesinin

arttirilmasi igin gerekli olan besin 6gelerini viicuduna alip kullanmasidir.
2. Yeterli ve dengeli beslenen bir ¢ocugun durumunu asagidakilerden hangisi tamumlar?
A) Viicut agirligi ve boy uzunlugu yasina gore fazla olur.
B) Viicut agirlig1 ve boy uzunlugu yasina gére az olur.
C) Viicut agirhig1 ve boy uzunlugu yasina gére uygun olur.
D) Viicut agirlig1 ve boy uzunlugu yasina gore dengesiz olur.
3. Giiniin en 6nemli 6@iinii hangisidir?
A)Kahvalt B) Ogle  C) ikindi D) Aksam
4. Asagida verilenlerden hangisi sabah kahvaltisina en uygun 6rnegi ifade etmektedir?
A) Bir bardak siit, 2 dilim yagli-recelli ekmek
B) Bir bardak c¢ay, bir adet simit
C) Bir bardak siit, 1 yumurta, 1 adet domates, 1-2 dilim ekmek
D) Bir bardak ¢ay, 2-3 adet sucuk, 1-2 dilim tereyagh ekmek
5. Asagidakilerden hangisi bir besin 6gesidir?
A) Siit ve triinleri B)Sebze ve meyveler C) Kurubaklagiller D)Demir
6. Dis ve kemik saghg i¢cin gerekli olan besin 6gesi hangisidir?
A) Kalsiyum B) iyot C)A vitamini D)C vitamini
7. D vitaminin en iyi kaynagi hangisidir?

A) Yumurta B) Siit C) Kirmuzi et D) Giines 1sinlart

8. Portakal, mandalina gibi besinler asagidaki besin égelerinden hangisidir?

A) C vitamini B) A Vitamini C) Demir D) Protein

9. Asagidaki besin dgelerinden hangisi viicudumuza enerji saglar?

A) Su B)Karbonhidratlar C) Vitaminler D) Mineraller
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10. Hamburger, patates kizartmasi ve cips gibi besinler hangi besin 6gesi bakimindan

zengindir?

A) Avitamini  B)Protein C)Yag D) C vitamini

11. Yeterli ve dengeli beslenebilmek icin bir 6giinde ka¢ cesit besin grubunda yer alan

besinlerden tiiketmek gereklidir?
A) 2 besin grubu  B) 3 besin grubu C) 5 besin grubu D) 6 besin grubu
12. Giinde kac porsiyon taze sebze ve meyve tiiketmeliyiz?
A) Her giin taze sebze ve meyveye gerek yoktur. B) 1 porsiyon
C) 2-3 porsiyon D) En az 5 porsiyon
13. Giinde kag porsiyon siit ve iiriinlerinden tiiketmeliyiz?
A) 1 porsiyon B) 1,5 porsiyon
C) 3 porsiyon D) 5 porsiyon

14. Beslenmenizde posa miktarin arttirmak icin asagidaki besinlerden hangilerini daha fazla

yemeniz gerekmektedir?
A) Elma ve havug
B) Cips ve patates kizartmasi
C) Tavuk eti ve balik
D) Kek ve biskiivi
15.Asagidakilerden hangisi giivenli besin tiiketebilmek icin gerekli olan davranistir?
A) Meyve ve sebzeleri yikamadan yemek.
B) Yemeklerden once ve sonra ellerimizi yikamak.
C) Agikta satilan yiyecekleri almak.
D) Son kullanma tarihi ge¢mis besinleri tilketmek.
16.Asagidakilerden hangisi beslenmede saghkh bir adimdir?
A) Cok gesitli besin tiikketmek.
B) Giinde en az 30 dakika siire ile fiziksel olarak aktif olmak.
C) Megsrubatlar yerine su igmek.

D) Yukaridakilerin hepsi.
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17. Fiziksel olarak hareketli olmakla asagidakilerden hangisi anlasiilmaktadir?
A)Spor yapmak
B) Yiirtiytiis yapmak
C) Basketbol oynamak, bisiklete binmek

D) Yukaridakilerin hepsi

Besin gruplar1 ve bazi besinler asagida yazilmistir. Hangi besinin hangi besin grubu ile eslestigini

isaretleyin.
BESIN GRUPLARI BESIN
18.Ekmek ve tahil grubu (1) Tavuk ()
19. Et, yumurta ve kurubaklagil grubu (2) Makarna / piring ()
20. Meyve ve sebze grubu (3) Peynir ()
21. Siit grubu (4) Ispanak ()

Asagida verilen saglik durumu ile hangi besinin eslestigini belirleyin

SAGLIK DURUMU BESIN

22. Saglikl digler (1) Seker ()

23. Iyi goren gozler (2) Fazla yag ve seker ()
24. Ciiriik digler (3) Siit ()

25. Sigsmanlik (4) Havug ()
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EK-7. Besin Tiiketim Sikliginin Degerlendirilmesi

Ornek YTP hesaplamasi

Katilimcilarin her giin (x) besinini tiiketmeleri halinde almalar gereken TP=

Her 6giin tiiketilen besinlerin frekansi X 6

Her giin tiiketilen besinlerin frekans1 X 5
Haftada 4-6 kez tiiketilen besinlerin frekans1 X 4
Haftada 2-3 kez tiiketilen besinlerin frekansi X 3
Haftada 1 kez tiiketilen besinlerin frekans1 X 2
Ayda 1-2 kez tiiketilen besinlerin frekans1 X 1
Hig tiiketilmeyen besinlerin frekans1 X 0

Islemleri yapilarak elde edilir.

Her giin tiiketilen besinlerin frekans1 6oldugu icin toplam kisi sayis1 6 ile ¢arpilir

ve orant1 kurulur.

Ornek= 6T1+5T2+4T3+3T4+2T5+T6 formiilii ile siit tiiketen bir ¢ocugun tiiketim

TP’si (EDEG 0grencileri egitim sonu siit tiiketimi)

TP=6X0 + 5X61 + 4X0+3X0+2X0+1X1+0X0 = 306

TP’si 306 olan ve ¢ocuk sayisi (EDEG 6grencileri) 306 olan her 6giin siit tiiketmesi
durumunda YTP’si: 62X6=372

372 306
100 X
X=306X100/372
X=82,2

Yani EDEG 6grencilerinin egitim sonu siit tiiketimi i¢in alinacak YTP’si 82,2°dir.
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EK-8. Cocuklarda Yeme Davrams1 Anketi izni

T = 0 2 =

Gocuklarda Yeme Davranigl Anketi hk.

Seyit KARADOGAN s 8 Misan Cum 17:31 (S gun once) T 4
Alci: drresul =

Savin hocam,

tlgisi uzerine etkisi” adli dokrora tezi aliymasmnda

"Ebeveyn destekli ilkogretim gagt gocuklara verilen beslenme egitiminin veme davransslan ve beslenme
| izi istiyomz

{an Tairkgeve 1 335 maddelik "Cocuklarda Yeme Davranst Anketi'ni kullanmalk icin iznis
Tiginize tegekkur ederiz

Uzm Diyetisyen Sevit Ramazan KARADOGAN

Ankara Universies:, Saghk Bilunlen Ensutisa, Beslenme ve Divetetik Ana Bilim Dals
Prof Dr. Funda Pmar CAKROGLLT

Ankara Universitesi, Sazlk Bilimleri Fakultess, Beslenme ve Divetetik Bolami

& Yantla = Yonlendir

ILT:Gocuklarda Yeme Davranis: Anketi

Resul Yilmaz </ ] 13 Nisan 2022 0247
Alicr: Seyit KAR SN

Sayin Karadodan,

Dlgegimizin kullamimas: bizi memnun sdar.
kta Dlgadii ve makalenin tam metnini bulabilirsiniz
Eazanlar dilarim.

Qlgsk kuillammanda grup kargdagtrmas: yapilacaksa her bir alt algagin foplam puan kargslastnlsbile

Iztah ya da har bir lgagin cut off deden yok. Ancak gnip kargilagtirmass icin idaal bir slpaktic

Resul YILMAZ, MD

Professor,
Departmant of Pedistrics

Head of Pediatnc Critical Care Division,
Selcuk University Schoal of Medicing Konya/ TURKEY
Editor of Journal of Contemporary Medicine

Editor of Pediatric Practice and Research
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EK-9. Cocuk Egitim Materyalleri

1. HAFTA: “Besin Ogelerini Tamyorum” sunumu, tabu oyunu, “Quizizz Bilgisayar

Programi” ev ddevi

Bog - —
‘93 LHAFTA: BESINLER NEDEN BiZIM S OB Sl
5, BESIN OGELERINI ICIN COK ONEMLI? Besinler . o £
; TANIYORUM : i i -
Uaman ipetisyen St Ramazn KARADOSANS ( i 3 i' "..,\.“ -----
SEBERY LI TOAAMT S5 ITFEMT 5
2 * 3 *
%
-PEKL NEDIR BESIN VE o Ny . e
~ BESLENME? §5551ﬁ7 : }ESLENME)
A J

- Yenilebilen ve icilebilen her tirli hayvan ve bitki dokusuna|
Koruyabilmemiz igin gerekii olan enerji ve besin

Ggelerini yeterii miktarda aimaktir.

« Biyimemiz, yasami siirdirebilmemiz ve saghgimizi }

Protein kaynagdi olan besinler hangisidir?

https://quizizz.com/join?qc=50339691
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2. HAFTA: “Besin Gruplarim Tanmiyorum” sunumu, “Saghkh Yemek Tabag” etkinligi,

“Wordwall Bilgisayar Program” ev 6devi

YETERLI VE DENGELL
: BESLENME
2.HAFTA: YE‘-E_RIJ VE Bireyin yosi. cinsiyeti ve iginde
bulundugu  fizyolejik d a1
DENGELL gereksinmi olan b besin dgelerin
BESLENIVORUM yeter miktarda snglayc-lh\\masldlr

Uznan Biyetiyen Seyit Bunaz KARADOEAN

f=ap

Besinlerin Siniflandiriimasi

Makarna, eriste, kuskus, piring, bulgur,
arpa. yulaf gibi besinler ekmek ve tahil sl .0 00
grubunda yer alirlar.
Enerji verirler

Tem tahillr, rfice tahillardan deha
fezla diyet posasi, vitamin ve mineral
saglar.

N IVNEE SN

SAGLIKLI YEMEK TABAGIM ETKINLIGE

el e
besinleri gerektigi givs boyayiniz.
e ona gore agaidaki bog Kisumlars

Kemik ve dis saghgimiz icin mutlaka tiketmemiz gereken besin hangisidir?

https://wordwall.net/play/36464/665/220
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3.HAFTA: “Ogiin

Diizeni ve Kahvaltimn Onemi” sunumu, “Hikaye Tamamlama”

etkinligi, “Wordwall Bilgisayar Programi” ev ddevi

Uzm. Dyt Seyit Ramazan KARADOGAN

Yeterli ve dengeli
beslenmek igin
agiinlerimizi hig

atlamadan
yapmaliyiz!

s

[EGE NN EAHVALTI ILE SIFAVI

inde s cubur yiperek dfeied gecinir, aksam da
e by dal sy, Hab u dury

S
Ege yomlup oyusa buakids igin

& habasinm kahwaln teklifine ayr

Ancak oy haslar b
devam edemenis,

ey ain siyledii ichir

dinleyemiyonuas. Bir an evvel aksam olsu istiyocmis

iiniin ardindas nil

OGUNLERIMIZ
Ana Oiin Ana Oin Ara Ogin Ana Oin
GGLE oo KAHVALTI

[

YEMEGi

3
Unutmayin! Kahvalti bizi
Unutmayinl Kahvalti bizi mutlu mutlu yapar.
yapar... * Kahvalti yapmak giine
- .. . enerjik baslamamizi
Giiniin en Snemli 6g saglar.
kahvaltidir. + Okul bagarimizi arttirir.
* Arkadaslarimiz, ailemiz
ve égretmenimizle
iligkimizi olumlu etkiler.
6

yemek yerken konussak olur e desnis, Annesi Ege'si ilk kea yemnek yemek, istedigini
‘gt pak sasarmus, Ohsedi yemekte e alduguny bile sormams.

Ege saffmy ourup abagma ne hoobuysa hegsini af
“Aunexigion bundan soer kalvah yapradan olula gim
L

yemis. Somm da sseesine

en biy(ik busuna sedict

adlan noden Ege ile aynamak istemiycetarmiy?
) Ege kahvalt yopenadsfmda okuldd ncles yapaman?

) Siz sababilan ke

ulda melerd yapumadiguna digloityves

51 B s sl

Hangisi yeterli ve dengeli beslenen birinin kahvalt tabagidir?

Pogaca-Cay

Peynir

Ekmek-Recel-S0t-

https://quizizz.com/join?gc=73196439
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4.HAFTA: “Su ve Fiziksel Aktivitenin Onemi” sunumu, “Sokak Oyunlarn“ ekinligi,

“Su Sisesi Boyama” ev 6devi

FiZIKSEL
AKTIVITE,

SPOR NEDIR?
Belirli kurallar icerisinde yapilan, genellikle yarisma amaci
tastyan, lisansl amator ve profesyonel sporcularin
gerceklestirdigi

o
fiziksel aktivitedir!
Semt sahalannda oynanan basketbol,
futbol gibi aktiviteler de gunluk yasamda
spor olarak

‘ Egzersiz ve Spor da > Fiziksel Aktivitedir!

EGZERSIz NEDIR?
Fiziksel uygunlugun bir veya daha fazla

FiZIKSEL AKTIVITE NEDIR?

Giinliik yasamda iskelet kaslarini kullanarak yapilan
Ve enerji harcamasim: gerektiren her has

fiziksel aktivitedir!

: amaclayan

7+ opunomanak )

| g ot e
fiziksel aktivitelerdir!

- Yorumsk
=+ Merdiven inip gikmak
- Evigen

© Eshe g

+ Yemek jemek, banyo yapmsk gt ginidk yagam:
‘sirdisrmek igin yapilan etkinlikier

FiZIKSEL AKTIVITEYi ARTTIRMAK iCIN

< G Harsietnz szl

¢ Teevizgon, ) bl
<gn38 2 833t ton faza v gegamEp.

¢ Sesmeli ders can Spor v iz etidlers dersin sein.
¢ Ok spor takimiarins veya dan kufplrine katimaya o

4 Evigiernde cheveyrieeize yardime o
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5. HAFTA: “Saghkli Besin Secimi — Sagliksiz Beslenmenin Sonuclar’” sunumu,

“Saghkh ve Saghksiz Besinleri Biliyorum* ekinligi ve “Wordwall Bilgisayar Program”

| sagLIKII-sABLIKSIZ || T @ ,"
5 A A e
(J i

> s g

ev odevi

;y..

SAGLIKLI BESINLER
TERCIH EDIYORUM

SiZCE DOGRU I
BESLENMEK iCIN NE | i
YAPMAMIZ GEREKIR?

41,\ i Miﬁw:‘m’{’"
{167 A

G‘ QYA)\  sunian Yaparsak Givenli Gidalar
l‘ (9‘5‘ Tercih Etm ;uv

'@ 1ol

iu ‘

HIHMHI“

Saglikli Yiyecek ve icecekler

™ S -q
~ >
Kuru Gzim § Yumurta

Sagliksiz Yiyecek ve icecekler

Cevaplari Gonder (= 1) D

https://wordwall.net/play/26840/882/592
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EK-10. Ebeveyn Egitim Materyalleri

OKUL CAGI COCUKLARINDA
BESLENME

SORU VE CEVAPLARLA OKUL
CAGI COCUKLARINDA
BESLENME  zveigptm otrumu

« [stahsiz bir gocuga
yemekler farkit
sunumlarla verilebilir.
Farkli renk ve desende
tabaklar tercih edilebilir
ve yiyecekler eglenceli
sekilde sunulabilir.

Galigmanin Amaci

* Ebeveyn destakii verilen besienme editim programinin cocukiarda
beslenme bilgisini arurmak ve kalhc yeme davrans deisikiis
elusturmakur.

*Beslenme efitimini farkli kian unsur ise oyun oynuyorken ve
edleniyorken dErenmeleri olacaktrr.

*Gocuklarin temsl G cevressl fakior olan okul, aile ve
arkadasianina verilecek besienme editimi ile davranis deisikiii
amacianmakradir

OGRENIM HEDEFLERI

* Okul 5281 (8-10 vas) socuklanin Gzellixieri

* Okul 3@ gocuklarda beslenme hatalan

* Okul ¢a@) cocuklarda byiime ve gelisme

* Okul ¢ad cocuklarda besin SEeleri ve gereksinimieri

* Okul g2l cocukiarda besin gruplan ve gereksinimieri
* Okul gagl cocukiarda mend drnekleri

SORU 1

* Cocugum ¢ok istahsiz, zorla
yemek yediriyorum. Ne
yapmaliyim?

« Cocuklar anne ve
babalari ile birlikte
yemek hazirlayabilir.
Boylece cocuk, katki
verdigi yemegi daha
hevesli ve istekli
tiketebilir.

Galisma Plam

Galismads vapilacaidar Plam
 pucaan

OKUL GAGI GOCUKLARI

* Okul 28, cocuklarigin:

* Fizyalojik, psikolojik ve sosyal geligimin hizl oldugu,

* Yasam boyu devam edebilecek davranisiarin blyik Slclide olustudy,
* Bilg simaya ve slhiskanhk kszanmaya en uyzun olunan,

* Yetigkin hastaliklzninin gelisimi 2gsindan en riskli dénemdir.

CEVAP 1

« Oncelikle cocuklarin yeterli beslenip
beslenmediginin, sadece biyiime ve gelismesi

= Eger boy uzunlugu ve viicut agirhigi yagina gore
normal sinirlarda ise o gocuk yeterli besleniyor
demektir.

* Yemek secen cocuga,
istemedigi besin
farkli pisirme ve

hazirlama
yéntemleri ile
verilebilir. Ornegin
haslanmis yumurta
sevmeyen bir
cocuga, sahanda
yumurta, omlet veya
menemen yapilabilir.
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