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Kadinlarin Beden Memnuniyetsizligi, Yeme Bozuklugu
Egilimi ve Akdeniz Diyetine Uyumu Arasindaki Iliskinin
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Amag: Bu arastirmada kadinlarin beden memnuniyetsizligi, yeme
bozuklugu egilimi ve Akdeniz diyetine uyumu arasindaki iliskinin
degerlendirilmesi amaglanmistir:

Yontem: Tammlayici ve kesitsel tiirdeki bu arastirmaya 203 kadin
katilmistir: Arastirma anketinde tamitict bilgi formu, Stunkard Viicut
Derecelendirme Olgegi, Akdeniz Diveti Baglilik Olgegi ve REZZY
Yeme Bozukluklart Olgegi kullamlmstir:

Bulgular: Kadinlarin ortalama yast 278 yil ve beden memnuni-
yetsizlik oram %20,2 dir. Beden memnuniyetsizligi olan kadmnlarin
ortalama REZZY Yeme Bozukluklar: Olcek skoru ve beden kiitle in-
deksi, beden memnuniyeti olanlardan daha yiiksektir (p<0,05). Ak-
deniz diyetine baghlik diizeyi ise beden memnuniyet durumuna gére
farklilik gostermemektedir (p>0,05). Ayrica, beden memnuniyetsiz-
liginin yeme bozuklugu riskini anlamli olarak 2,62 (GA: 1,30-5,28)
kat artirdig1 goriilmiistiir. Ancak beden kiitle indeksi, yeme bozuklu-
gunu etkileyen bagimsiz bir faktor olarak degerlendirildiginde be-
den memnuniyetsizliginin yeme bozuklugu riski tizerindeki etkisinin
azaldigi (Odds ratio: 1,89, p>0,05) saptanmstir.

Sonug: Kadinlarin beden memnuniyetsizlik durumu, artmis yeme
bozuklugu riski ve viicut agirligiyla iliskilidir. Ancak beden mem-
nuniyet durumuna gorve Akdeniz diyetine uyumlart farkiilik goster-
memektedir. Olast mekanizmalarin agiklanabilmesi i¢in daha fazla
arastirmaya ihtiyag vardir.

Anahtar Kelimeler: Akdeniz diyeti, beden kiitle indeksi, beden mem-
nuniyetsizligi, yeme bozuklugu, kadin

ABSTRACT

Aim: The aim of this study was to evaluate the relationship between
body dissatisfaction, eating disorders and adherence to the Mediter-
ranean diet in women.

Method: In this descriptive and cross-sectional study, 203 women
participated. Descriptive information form, Stunkard Body Rating
Scale, Mediterranean Diet Adherence Scale and REZZY Eating Di-
sorders Scale were used in the research questionnaire.

Results: The mean age of the women was 27+8 years and the rate of
body dissatisfaction was 20.2%. The mean REZZY Eating Disorders
Scale score and body mass index of women with body dissatisfaction
were higher than those with body satisfaction (p<0.05). The level of
adherence to the Mediterranean diet did not differ according to body
satisfaction status (p>0.05). In addition, body dissatisfaction signifi-
cantly increased the risk of eating disorders by 2.62 (CI: 1.30-5.28)
times, but the effect of body dissatisfaction decreased when body
mass index was considered as a factor (Odds ratio: 1.89, p>0.05).
Conclusion: Body dissatisfaction status of women is associated with
increased risk of eating disorders and body weight. However, ad-
herence to the Mediterranean diet did not differ according to body
satisfaction status. Further research is needed to explain possible
mechanisms.

Keywords: Mediterranean diet, body mass index, body dissatisfac-
tion, eating disorder, woman
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Beden imaji; bireyin kendi bedenine iligkin
algist ile olumlu veya olumsuz duygu ve
diisiincelerinin -~ tamaminmi  ifade  etmektedir.
Beden memnuniyetsizligi ise olumsuz beden
imaj1 olarak tanimlanmaktadir (1). Sosyal medya
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etkilesimleri, yas, kadmn cinsiyet, beden Kkiitle
indeksi (BKI) diizeyinin artmasi gibi faktorler,
beden memnuniyet diizeyini etkilemektedir (2,
3). Ek olarak, fiziksel goriiniime verilen 6nem
diizeyi ve sosyal medya kullanim yayginlig
gibi faktdrler goz oOniinde bulunduruldugunda
ozellikle kadinlar, erkeklere gore daha diisiik
beden memnuniyeti riski ile kars1 karsiyadir (4).

Beden memnuniyetsizligi, bireylerin  besin
se¢imlerini ve beslenme aligkanliklarini olumsuz
yonde etkileyebilmektedir (5). Ancak konu ile
ilgili yapilan ¢alismalarda celiskili sonuglar elde
edilmis olup beden memnuniyeti ve diyet kalitesi
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arasindaki iligki net olarak ortaya konulmamistir
(6, 7). Meadows ve ark. yliksek miktarda doymus
yag ve basit seker igeren besinlerin tiikketimi
ile beden memnuniyetsizligi arasinda pozitif
iligki oldugunu rapor etmistir (8). Carrard ve
ark. bedeninden memnun olmayan kadinlarin
kahvalt1 6giinlinii atlama oranimnin daha yiiksek,
meyve ve tam tahilli iiriin tiiketiminin ise daha
diisik oldugunu saptamig ancak bu durumun
diyet kalitesini olumsuz yonde etkilemedigini
bildirmistir (6). Isvigre’de yapilan bir arastirmada
ise beden memnuniyetsizligi, daha diisiik
karbonhidrat ve posa alimi ile iliskilendirilmis ve
diyet kalitesini olumsuz yonde etkileyen bir faktor
olarak degerlendirilmistir (7).

Son yillarda artan sayida bilimsel kanita gore
beden memnuniyet diizeyinin; tikinircasina yeme,
kisitlayicr yeme davranisi, saglikli beslenme
takintist gibi yeme davranisi bozukluklarimin
temel risk faktorlerinden biri  olabilecegi
varsayilmaktadir (2, 9). Bununla birlikte tiim bu
iligkilerin ¢ift yonlii olabilecegi; sagliksiz beslenme
davranislari, diisiik diyet kalitesi ve yeme davranigi
bozukluklarinin da beden memnuniyetsizligine
neden olabilecegi vurgulanmaktadir (10). Ancak
bu konuda planlanmig ve yiiriitiilmiis ¢aligma
sayisi oldukca kisithdir. Literatiirdeki belirlenen
bosluk dogrultusunda bu arastirmada; kadinlarin
beden memnuniyetsizligi, yeme bozuklugu
egilimi ve Akdeniz diyetine uyumu arasindaki
iligkinin degerlendirilmesi amaglanmistir.

Gerec ve Yontem

Tanimlayici-kesitsel tasarimdaki bu arastirma,
Haziran-Ekim 2024 tarihleri arasinda 19 yas
ve lizerindeki kadinlar ile yiiriitilmiistiir.
Arastirmada basit rastgele drneklem se¢im metodu
kullamlmistir. Orneklem sayist G*Power 3.1.9.7
araciligryla %90 gii¢ ve 0=0,05 anlamlilik diizeyi
ile en az 199 olarak belirlenmis ve arastirma
203 kadm katilimer ile tamamlanmigtir (11-13).
Verilerin toplanmasi amaciyla olugturulan anket
formu, sosyal medya araglar1 (Telegram, Twitter,
Instagram vb.) ile kadinlara ulastirilmis ve
veriler ¢cevrimigi olarak toplanmistir. Arastirmaya
cevrimigi erisime sahip olan ve c¢alismaya
katilmay1 kabul eden kadimlar dahil edilmis; 19
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yasin altinda olan, hekim tarafindan herhangi
bir yeme bozuklugu tanisi alan kadinlar ise
calismadan dislanmistir. Bireylerin birden fazla
kez yanit vermesini engellemek amaciyla Google
izerinden oturum agma secenegi aktif edilmistir.

Arastirma i¢cin T.C. Bandirma Onyedi Eyliil
Universitesi ~ Rektorliigiic. ~ Saghk  Bilimleri
Girisimsel Olmayan Aragtirmalar Etik Kurulundan
05/06/2024-798 tarihli ve sayili etik kurul onay1
almmistir.  Calismaya katilmayr kabul eden
bireylerden Helsinki Deklarasyonuna uygun
olarak online anket formunun baslangicinda
calismaya katilmaya goniilli olduklarma dair
onam alinmustir.

Veri Toplama Araclart

Arastirmaya katilan kadinlara uygulanan online
anket formu; tanitici bilgi formu, antropometrik
Olciimler ve genel beslenme aliskanliklari,
Stunkard ~ Viicut  Derecelendirme  Olgegi,
Akdeniz Diyetine Baglilik Olgegi (MEDAS) ve
REZZY Yeme Bozukluklar1 Olgegi olmak iizere
bes bolimden olusmaktadir. Bu bdoliimlere ek
olarak anket formunun ilk boliimiinde kadinlara
arastirmanin amaci ve kapsami hakkinda ayrintil
bilgi verilmistir.

Tanitic1 Bilgi Formu

Veri toplama formunun bu bdliimiinde kadinlarin
yas, Ogrenim durumu, meslek, aylik geliri ve
caligma durumuna dair sorular yer almaktadir.

Antropometrik Olgiimler ve Genel Beslenme
Algkanlhiklart

Kadinlarin viicut agirhigi (kg) ve boy uzunlugu
(cm) beyana dayali olarak alimmistir.  Vicut
agirliginin (kg) boy uzunlugunun metre cinsinden
karesine (m*) boliinmesi ile BKI hesaplanmustr.
Elde edilen verilere gore bireyler, Diinya Saglik
Orgiitii'niin BK1 referans degerlerine gore (<18,5
kg/m? “zayif”; 18,5-24,9 kg/m? “normal”, 25,0-
29,9 kg/m? “fazla kilolu/hafif sisman” ve >30,0
kg/m? “obez”) siniflandirilmistir (14). Ek olarak
anket formunun bu bolimiinde kadinlarin bazi
beslenme aliskanliklari (ara ve ana 6giin tilketme
durumlart vb.) sorgulanmistir.
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Stunkard Viicut Derecelendirme Olgegi

Kadmlarin beden memnuniyetsizligi,
Stunkard Viicut Derecelendirme Olgegi ile
degerlendirilmistir. Olgekte, bireylerin su anki
ve ideal olarak algilanan viicut figiirleri arasinda
secim yapabilecekleri, asir1 zayifliktan obez
olmaya kadar her iki cinsiyet i¢in ayr1 ayr1 dokuz
figlir yer almaktadir. Bu arastirmada yalnizca
kadinlara yonelik olan figlir kullanilmistir.
Beden memnuniyetsizligi puani, ideal viicut
figliri puani ile viicut figiiri puani arasindaki
fark ile belirlenmektedir. Elde edilen 0 ve 1
puan beden memnuniyeti, >1 puan ise beden
memnuniyetsizligi olarak tanimlanmaktadir (15).

Akdeniz Diyeti Baghlik Olgegi

Kadmlarin Akdeniz diyetine baglilik diizeyi,
Akdeniz Diyeti Baghlik Olgegi (MEDAS;
Mediterranean Diet Adherence Screener) ile
degerlendirilmistir. ~ Martinez-Gonzalez ~ ve
ark. tarafindan gelistirilen Olcegin Tiirkceye
uyarlanmasi, gegerlik ve gilivenirlik calismasi
Pehlivanoglu ve ark. tarafindan yapilmistir (16,
17). Olgek 14 sorudan olusmakta; bireylerin
yemeklerinde kullandiklar1 temel yag cesidi,
giinliik tiikettikleri zeytinyagi, meyve ve sebze,
margarin-tereyagi, kirmizi et, sekerli igecek
miktarlarini sorgulayan ve haftalik olarak tiiketilen
sarap, kuru baklagiller, balik-deniz {iriinleri, sert
kabuklu yemisler, seker ve basit karbonhidrat ve
beyaz etin kirmizi ete ne oranla tercih edildigini
sorgulan sorulart igermektedir. Olgek puani;
tiketim miktarma gore sorulan her soru igin
1 veya 0 puan seklinde degerlendirilmektedir,
hesaplanan toplam puan >7 ise kabul edilebilir
derecede Akdeniz diyetine uyum, toplam puan
>9 ise yiiksek derecede Akdeniz diyetine uyumlu
seklinde degerlendirme yapilmaktadir (16).

REZZY Yeme Bozukluklar Olgegi

Morgan ve ark. tarafindan gelistirilen REZZY
Yeme Bozukluklart Olgegi, yeme bozukluklar:
riskinin taramasinda kullanilan bes soruluk
bir dlgektir (18). Olgegin Tiirk toplumu icin
gecerlilik ve giivenilirlik ¢alismasi Aydemir ve
ark. tarafindan yapilmistir (19). Olcekte yeme
kontrolii, yediklerini ¢ikarma durumu ve beden
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memnuniyetsizligi sorgulanmaktadir. Evet cevabi
verilen her madde 1 puan olacak sekilde, dlgekten
0 ile 5 puan alinabilmektedir ve 2 ve fazla puan
yeme bozuklugu riski ile iligkilendirilmektedir

(19).
Verilerin Degerlendirilmesi*

Calisma verilerin degerlendirilmesinde SPSS
25.0 paket programi kullanilmustir. Veriler, say1
(n) yiizde (%), ortalama (X) ve standart sapma
(SD) seklinde gosterilmistir. Bagimsiz iki grubun
karsilastirilmasinda Independent Samples T testi
ve kategorik degiskenler arasinda anlamli farklilik
Ki-Kare testi ile belirlenmistir. Siirekli nicel
verilerin korelasyonu Pearson Korelasyon testi
kullanilarak degerlendirilmistir. Kadinlarda beden
memnuniyetsizliginin yeme bozuklugu gelisim
riski  iizerindeki etkisinin degerlendirilmesi
amactyla Ikili Lojistik Regresyon Analizi
uygulanmigtir. Tiim istatistiksel testlerde giiven
araligr %95,0 ve istatistiksel anlamlilik diizeyi
p<0,05 olarak kabul edilmistir.

Bulgular

Arastirmaya katilan kadinlarin sosyodemografik
ozellikleri ve genel beslenme aligkanliklarina
iligskin bilgiler Tablo 1’de verilmistir. Arastirmaya
katilan kadmlarin  beden memnuniyetsizlik
oran1 %20,2, yas ortalamasi 2748 yildir. Beden
memnuniyeti olan ve olmayan kadinlar arasinda
yas grubu acisindan anlamh farklilik vardir. Bu
farklilik, daha geng¢ yasta olan kadinlarin beden
memnuniyeti oraninin daha yiiksek olmasi
yoniindedir  (p<0,05). Ek olarak kadinlarin
cogunlugunun lise ve alti 0grenim diizeyinde
oldugu, %66,5’inin calismadig1 ve %52,2’sinin
gelirinin giderine esit oldugu belirlenmistir. Genel
beslenme aligkanliklarina gore ise kadinlarin
%66,0’s1 iki ana 0giin, %49,2’si bir ara 6giin
tilketmektedir. En sik atlanan ana 6&iin 6gle 6giini
(%55,2) iken en sik atlanan ara 6giin kusluk ara
oglinidiir (%40,4). Beden memnuniyeti olan
gruptaki kadinlarin {i¢ ana 6giin tiikketme orant,
diger gruptan anlamli derecede daha yiiksektir
(p<0,05).
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Tablo 1. Cevrimici anket, 2024; Kadinlari sosyodemografik 6zellikleri ve genel beslenme aligkanliklari,

Balikesir 2024

Sosyodemografik Beden memnuniyeti | Beden memnuniyeti Toplam

szellikler (+) (n:162, %79,8) (-) (n:41, %20,2) (n:203) p

n | % n | % n | %

Yas grubu (yil)

19-25 104 64,2 17 41,5 121 59,6 0.008"
26-45 58 35,8 24 58,5 82 40,4 ’
Egitim diizeyi

Lise ve alt1 79 48,8 19 46,3 98 48,3

Lisans 68 42,0 18 43,9 86 42,4 0,962
Lisansiistii 15 9,2 4 9,8 19 9,4

Calisma durumu

Caligmiyor 111 68,5 24 58,5 135 66,5 0.226
Caligtyor 51 31,5 17 41,5 68 33,5 ’
Gelir durumu

Geliri giderinden az 48 29,6 11 26,8 59 29,1

Geliri giderine esit 85 52,5 21 51,2 106 52,2 0,825
Geliri giderinden fazla 29 17,9 9 22,0 38 18,7

Tiiketilen ana 6giin sayisi

1 2 1,2 4 9,8 6 3,0

2 106 65,4 28 68,2 134 66,0 0,009
3 54 33,4 9 22,0 63 31,0

Ana 6giin atlama durumu

Atlamam 24 14,8 3 7,3 27 13,3

Igahvaltl 39 24,1 13 31,7 52 25,6 0.509
Ogle 90 55,6 22 53,7 112 55,2 ’
Aksam 6 5,6 3 7,3 12 5,9

Tiiketilen ara 6giin sayisi

1 80 49,4 21 51,2 101 49.8

2 71 43,8 14 34,1 85 41,9 0,206
3 11 6,8 6 14,6 17 8.4

Ara 6giin atlama durumu

Atlamam 14 8,6 4 9,8 18 8,9

Kusluk 71 43,8 11 26,8 82 40,4 0.260
Ikindi 30 18,5 110 24,4 40 19,7 ’
Gece 47 29,0 16 39,0 63 31,0

*0<0,05.

Kadinlarin beden memnuniyetine gore yeme
bozuklugu riski, Akdeniz diyetine baglilik
diizeyi ve BKI degerleri Tablo 2’de verilmistir.
Bedeninden memnun olmayan kadmlarin
%756,1’inde, bedeninden memnun olan kadinlarin
ise %32,7’sinde yeme bozuklugu riski vardir
(p<0,05).Bedenmemnuniyetsizligiolankadinlarin
REZZY skoru (1,85+1,23) ve BKi’si (26,11+4,79
kg/m?), bedeninden memnun olanlarin REZZY
skoru (1,04+1,08) ve BKi’sinden (21,86+2,92

kg/m?)  istatistiksel olarak anlamli derecede
daha yiiksektir (p<0,001). Ek olarak beden
memnuniyeti varligina goére Akdeniz diyetine
baglilik diizeyi ve toplam MEDAS skoru arasinda
anlamli bir farklilik saptanmamigtir (p>0,05).
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Tablo 2. Cevrimigi anket, 2024; Kadinlarin beden memnuniyetine gére yeme bozuklugu, Akdeniz
diyetine baghlik diizeyi ve BKI kategorizasyonu, Balikesir 2024

REZZY ve MEDAS Beden memnuniyeti | Beden memnuniyeti Toplam
Skorlari ) 0 P

n [ % n [ % n | %
Yeme bozuklugu riski
Yok 109 67,3 18 43,9 127 62,6 0.006¢
Var 53 32,7 23 56,1 76 37,4 ’
REZZY skoru (X+SD) 1,04+1,08 1,85+1,23 1,20+1,15 <0,0017
Akdeniz diyetine baghlik diizeyi
Diisiik 78 48,1 19 46,3 97 47,8
Orta 46 28,4 11 26,8 57 28,1 0,903
Yiiksek 38 23,5 11 26,8 49 24,1
MEDAS skoru (X+SD) 6,78+2,02 6,98+2,19 6,82+2,05 0,584/
BKI kategorizasyonu
Zayif 21 13,0 2 4,9 23 11,3
Normal 115 71,0 20 48,8 135 66,5 <0.001
Fazla kilolu 24 14,8 8 19,5 32 15,8 ’
Obez 2 1,2 11 26,8 13 6,4
BKIi (X£SD) (kg/m?) 21,86+2,92 26,11+4,79 22,72+3,78 <0,0017

“ Ki-Kare testi,” Independent Samples T test

Sekil 1. Beden memnuniyetsizligi, REZZY skoru, MEDAS skoru ve BKI arasindaki iliski, Balikesir

2024

REZZY
MEDAS

Beden memnuniyetsizligi

Beden memnunivetsizligi

Beden memnunivetsizligi

=0,266 p=<0,001

=-0,027 p=0,704

=0,483 p=<0,001

Beden memnuniyetsizligi ile REZZY skoru,
MEDAS skoru ve BKI arasindaki iliski Sekil
1’de gosterilmistir. Beden memnuniyetsizligi
ile REZZY skoru (r=0,266) ve BKI (1=0,483)
arasinda anlamli derecede negatif iliski (p<0,001)
saptanirken MEDAS skoru arasinda anlamli bir
iligki saptanmamustir (p>0,05).

Beden memnuniyetinin yeme  bozuklugu
riski tizerindeki etkisi Tablo 3’te verilmistir.
Elde edilen bulgular dogrultusunda; beden
memnuniyetsizligi  olan  kadmlarin  yeme

bozuklugu riskinin 2.62 (1,30-5,28) kat daha
yliksek oldugu sonucuna varilmistir (p<0,05).
Beden memnuniyetsizliginin yeme bozuklugu
riski tizerindeki etkisi, sosyodemografik 6zellikler
gbz Onlinde bulunduruldugunda da devam
etmigtir (Model 1) (p<0,05). Ancak beden kiitle
indeksi, yeme bozuklugunu etkileyen bagimsiz
bir faktor olarak analize dahil edildiginde, beden
memnuniyetsizliginin yeme bozuklugu riski
tizerindeki etkisi anlamli bulunmamistir (Model
2) (p>0,05).
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Tablo 3. Cevrimigi anket, 2024; Beden memnuniyetinin yeme bozuklugu riski iizerindeki etkisi, Balikesir

2024
Lojistik Regresyon . <
Modelleri B SH Wald OR %95 Giiven Arahg p
Crude 0,96 0,35 7,34 2,62 1,30 5,28 0,007*
Model 1 1,03 0,37 7,71 2,82 1,35 5,88 0,005*
Model 2 0,64 0,40 2,47 1,89 0,85 4,22 0,11

Crude: Beden memnuniyeti; Model 1: Crude + sosyodemografik ozellikler (yas grubu, egitim diizeyi,
calisma durumu, gelir durumu); Model 2: Model 1 + BKI.

Tartisma

Buaragtirma, kadinlarin beden memnuniyetsizligi,
yeme bozuklugu riski ve Akdeniz diyetine uyumu
arasindaki iliskinin degerlendirilmesi amaciyla
planlanmis ve yiirtitiilmiistiir. Elde edilen bulgular
dogrultusunda yeme bozuklugu riski agisindan
BKi’nin, beden memnuniyetsizliginden daha
onemli bir faktor oldugu sonucuna varilmistir.
Beden memnuniyet durumu ile Akdeniz
diyetine baglilik arasinda ise anlaml bir iliski
saptanmamigtir.

Kadinlarda beden memnuniyetsizligini etkileyen
onemli faktorlerden biri yastir. Ozellikle geng
yetiskinlik doneminde beden memnuniyetsizligi
oraninin daha yliksek oldugu belirtilmistir (20).
Yapilan bir arastirmada kadimlardaki beden
memnuniyetsizliginin  yirmili yaglarda daha
siddetli olabilecegi bildirilmistir (2). Baska bir
calismada ise 18-25 yas grubundaki kadinlarin
yaklasik %80,0’ininbedenindenmemnunolmadigt
ve ideal viicut agirliklarinin daha altinda bir viicut
agirhiginda olmay istedikleri rapor edilmistir (3).
Geng yetiskin yas grubunun giizellik idealleri,
sosyal medya baskisi ve begenilme arzusunun,
bu iliskiyi agiklayabilecegi diisiiniilmektedir (21,
22). Diistik beden memnuniyetinin kadinlarda
diisiik 0z saygi, depresyon, anksiyete gibi
olumsuz saglik ¢iktilarinin oldugu bilinmektedir
(23). Bu arastirmada ise bedeninden memnun
olma oraninin, 19-25 yas grubundaki kadinlarda
daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Bu farklilik,
calisma popiilasyonunda 19-25 yas grubundaki
bireylerin daha fazla olmasindan kaynaklanmig
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olabilir. Ek olarak yasla birlikte viicut agirlig
kaybmnin zorlagsmast ve yag dokusunun artmasi
gibi degisiklikler de yiliksek yas grubunun
beden memnuniyetsizligi oraninin daha yiiksek
olmasina neden olmus olabilir. Genel olarak beden
memnuniyetsizliginin nedenlerinin ele alinmasi
ve yasla birlikte meydana gelebilecek fiziksel
degisimler konusunda yiiksek yas grubundaki
kadmlarin bilgilendirilmesi, kadm sagliginin
iyilestirilmesi agisindan faydali olabilir.

Diyet yapma, sagliksiz besin sec¢imleri, 6giin
atlama gibi beslenme ile iliskili faktorler, beden
memnuniyet durumuna gore degisebilmektedir (5,
21). Ek olarak beden memnuniyetsizligi, doymus
yag ve basit seker icerigi yiiksek, posa igerigi
disiik besinlerin tiiketimi ile iliskilendirilmistir
(6-8, 24). Ancak beden memnuniyetsizligi ve
diyet kalitesi arasindaki iliskiyi inceleyen sinirh
sayida aragtirma vardir ve mevcut arastirmalarin
sonuglart ise ¢eliskilidir (6, 7, 25). Chatelan ve
ark. beden memnuniyet diizeyinin diyet kalitesini
etkileyen bir faktér oldugunu belirtirken(7);
Jackson ve ark. ile Carrard ve ark. diyet
kalitesini etkilemedigi sonucuna varmistir (6,
25). Bu aragtirmada da benzer sekilde beden
memnuniyet durumu ile diyet kalitesi arasinda
anlamlt bir iliski saptanmamustir. Literatiirde yer
alan benzer ¢alismalarda farkli sonuglarin elde
edilmesinin; beden memnuniyeti ve diyet kalitesi
arasindaki 1iliskinin ¢ift yonli olmasindan ve
her iki durumun degerlendirilmesi iginde farkl
araclarin  kullanilmasindan kaynaklanabilecegi
diisiiniilmektedir. Bu konu ile ilgili olas1
mekanizmalar1  aydinlatacak  sekilde  daha
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fazla arastirmanin planlanmasi ve yiiriitiilmesi
gerekmektedir.

Beden memnuniyeti diizeyinin azalmasina neden
olan en oOnemli faktorlerden birisi de artmis
viicut agirhigidir (21). Alcolea ve ark. 16-50
yas grubundaki kadinlarin artmig viicut agirligi
gostergelerinden biri olan BKI’nin artmasiyla
beden memnuniyeti skorlarinin  azaldigini
bildirmistir (2). Benzer sekilde, Asil ve Canbolat
(2022) ise ftniversite Ogrencilerinde ylksek
BKi’nin beden memnuniyetsizligini artirdigin
rapor etmistir (26). Literatiirle paralel olarak bu
arastirmada da bedeninden memnun olmayan
kadmlarin BKi’si beden memnuniyeti olan
kadinlara gore daha yiiksek tespit edilmistir. Bu
durum, artmis viicut agirhigl ve/veya obezitenin
neden oldugu psikolojik stres ile iliskili olabilir
(27). Gegmisten giinlimiize kadar siiregelen,
ozellikle son donemlerde medyaninda etkisiyle
ideal erkek ve kadin bedeni tanimlamalarinin
yapilmasmin 6nemli etkileri bulunmaktadir.
Bu idealler genellikle giicli irade ile
iliskilendirilmekte ve ideal disinda kalanlar sosyal
damgalanmayla kars1 karsiya kalabilmektedir
(28). Ayrica, kadinlarin zayif, erkeklerin ise daha
iri ve kasli viicut yapisina sahip olma isteginin yani
sira beden memnuniyetlerinin viicut agirliklar ile
iliskisinin de yukarida bahsedilen nedenlerden
kaynaklandig: diisiiniilmektedir.

Beden memnuniyetsizligi, yeme bozukluklarinin
hem bir risk faktorii (2, 9) hem de bir belirtisidir
(4, 29). Andrés ve Saldafia, zayif olma diirtiisii
ile kisitlayici yemenin beden memnuniyetsizligi
ile sonuglanabilecegini bildirmistir (21). Ladwig
ve ark. yeme bozuklugu olan kadinlarin beden
memnuniyet diizeyinin daha diisik oldugunu
bildirmistir (4). Temple ve ark. ise yeme bozuklugu
agisindan yiiksek risk grubunda olan kadinlarin
beden memnuniyetlerinin ve bedenlerini takdir
etme diizeylerinin daha diisiik oldugu sonucuna
varmistir (29). Bu durum, beden memnuniyet
durumu ile yeme bozuklugu geligim riski arasinda
¢ift yonlii bir iligki olabilecegini desteklemektedir.
Kadinlardaki beden memnuniyetsizligi ve yeme
bozuklugu arasindaki ¢ift yonli bu iliskiye,
adolesan, gebelik, gebelik sonrasi donemlerde
meydana gelen fiziksel ve psikososyal degisimler
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ile cinsiyet hormonlar1 aracilik etmektedir
(29, 30). Ancak yapilan bir arastirmada beden
memnuniyetsizliginin  yeme  bozukluklarinin
klinik riskini 6ngdrmedigi ve bedeni ile asir
derecede mesgul olmanin klinik anlamda daha
onemli olabilecegi iizerinde durulmustur (22). Bu
arastirmada da, beden memnuniyetsizligi yeme
bozuklugu gelisim riskini istatistiksel olarak
yaklagik ti¢ kat artirmistir. Ancak, yeme bozuklugu
riskinin degerlendirilmesinde sosyo demografik
ve beden memnuniyetsizligi degiskenlerine ek
olarak BKi’nin de bir faktor olarak goz oniinde
bulundurulmasiyla anlamlilik ortadan kalkmustir.
Diger bir ifadeyle, kadinlarin yeme bozuklugu
riskinin daha dogru belirlenmesinde sadece beden
memnuniyet durumunun degil BKi’lerininde
dikkate alinmasi gerektigini gostermektedir.

Calismanin  Kisithliklari: Calisma  verilerinin
online, beyana dayali ve kesitsel tasarimda elde
edilmis olmas1 sonuglarin genellenebilirligini
siirlayabilir.

Sonuc ve Oneriler

Kadinlarin beden memnuniyet durumlarina
gore yeme bozuklugu riski ve BKI ortalamalari
istatistiksel olarak anlamli farklilik gosterirken
Akdeniz diyetine baglilik diizeylerinin benzer
oldugu sonucuna ulasilmistir. Ek olarak beden
memniyetsizlik diizeyi ile yeme bozuklugu riski ve
BKI degerleri arasinda pozitif yonde anlaml iliski
tespit edilmistir. Beden memnuniyetsizliginin
yeme bozuklugu riskini Onemli diizeyde
arttirdig1 fakat BKi’nin de dikkate alindiginda bu
durumun anlamlilik diizeyinin ortadan kalktig
belirlenmistir. Elde edilen sonuglar dogrultusunda,
kadinlarin beden memnuniyet durumlarinin
belirtilen diger faktorlerle neden-sonug iliskisini
aydinlatacak uzun siireli ve deneysel ¢aligmalara
ihtiya¢ duyulmaktadir.
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