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OZET

Saglik calisanlarinin obez kisiler tizerindeki 6nyargi durumu halk saghgr agisindan saglik esitsizlikleri basta olmak tizere saglik hizmetlerinde sorunlara
neden olabilmektedir. Bu kapsamda galismamizda hemsirelik ve fizyoterapi ve rehabilitasyon bélimi 6grencilerinin obezite 6nyargi dizeyini
belirlemek ve obezite 6nyargi durumunu etkileyen etmenlerin saptanmasi amaglanmistir. Kesitsel tipte olan galismanin evrenini 2022-2023 yilinda bir
Universitenin hemsirelik ve fizyoterapi ve rehabilitasyon bolimlerinde 6grenim goren son sinif 6grencileri olusturmustur. Calismada tam sayim yontemi
uygulanmig olup, evrenin %83,6'sina ulasilmistir. Veri toplama araci olarak anket kullaniimigtir. Ogrencilerin ényargi durumlari GAMS-27 élgegi
kullanilarak belirlenmistir. Verilerin analizinde SPSS 17 istatistik paket programi kullaniimis olup istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0,05 anlamli olarak
kabul edilmistir. Calismaya katilan dgrencilerin yas ortalamasi 22,96 + 3,12 yildir. Odrencilerin %77,7’si kadindir. Odrencilerin %53,5'i fizik tedavi ve
rehabilitasyon, %46,5'i hemsirelik béliminde 6grenim gérmektedir. GAMS-27 obezite 6nyargi 6lgegi toplam puan ortalamasi 78,1 + 11,91 olup, kesme
noktalarina gére 6grencilerin %54,1’i obeziteye karsi 6nyargiya egilimli, %27,7’si obeziteye kargi dnyargili ve %18,2’si obeziteye karsi 6nyargisiz
bulunmustur. Obezite 6nyargisi ile cinsiyet (p<0,05), obez bireylere karsi dnyargih oldugunu belirtme (p<0,001) ve aile bireylerinde fazla kilolu/obez
birey olma (p<0,05) arasinda istatistiksel olarak anlamli farkliik saptanmistir. Yapilan g¢oklu analizle degerlendirildiginde ise erkeklerde ve aile
bireylerinde fazla kilolu/obez birey olmayanlarda obez bireylere yonelik 6nyargi daha yiiksek olarak saptanmistir. Bu ¢alismada bir Gniversitenin
hemsirelik ve fizyoterapi ve rehabilitasyon bélimlerindeki son sinif 6grencilerinin cogunlugunun obezite ile ilgili dnyargiya egilimli oldugu belirlenmistir.
Calismamizin mevcut durumun degerlendirilmesine ve bu alandaki ihtiyaglarin belirlenmesine fayda saglayacagi diisunilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Obezite, Obezite dnyargisi, GAMS-27, Universite Ogrencisi

ABSTRACT

The prejudice of health professionals on obese people may cause problems in health services, especially health inequalities in terms of public health.
In this context, our study aimed to determine the obesity prejudice level of nursing and physiotherapy and rehabilitation department students and to
determine the factors affecting obesity prejudice. The population of the cross-sectional study consisted of senior year students studying in nursing
and physiotherapy and rehabilitation departments of a university in 2022-2023. Complete census method was applied in the study and 83.6% of the
population was reached. A questionnaire was used as a data collection tool. The prejudice status of the students was determined using the GAMS-
27 scale. SPSS 17 statistical package program was used to analyze the data and statistical significance level p<0.05 was accepted as significant.
The mean age of the students participating in the study was 22.96 + 3.12 years. 77.7% of the students were female. 53.5% of the students were
studying in the department of physical therapy and rehabilitation and 46.5% in the department of nursing. The mean total score of GAMS-27 obesity
prejudice scale was 78.1 + 11.91 and according to the cut-off points, 54.1% of the students were prone to obesity prejudice, 27.7% were prejudiced
against obesity and 18.2% were not prejudiced against obesity. A statistically significant difference was found between obesity prejudice and gender
(p<0.05), stating that they were prejudiced against obese individuals (p<0.001) and having overweight/obese family members (p<0.05). When
evaluated by multiple analysis, prejudice against obese individuals was found to be higher in males and those who did not have overweight/obese
family members. In this study, it was determined that the majority of senior students in nursing and physiotherapy and rehabilitation departments of a
university were prone to prejudice about obesity. It is thought that our study will be useful in evaluating the current situation and determining the needs
in this field.
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GIRIS

Obezite, gunimizde 6nemli bir halk sagligi sorunu
olarak kabul edilmekte olup, Dinya Saglik Orgiti
(DSO) tarafindan, viicuttaki yag oraninin saghgi ciddi
sekilde  etkileyecek  dizeyde olmasi  olarak
tanimlanmaktadir (1,2).

Obezitenin degerlendiriimesinde deri kivrim kalinligi,
bel gevresi ve bel/kalga orani gibi gesitli parametreler
olmakta birlikte Beden Kitle indeksi (BKi) en yaygin
kullanilan basit ydntemlerden biridir. Bu indeks kilogram
cinsinden vicut agirhiginin, metre cinsinden boy
uzunlugunun karesine bolinmesi ile hesaplanmakta
olup, DSO tarafindan yetigkinler igin 25,00-29,99 kg/m?
fazla kilolu; 230,00 kg/m? obez olarak kabul edilmektedir
(1,3).

Multifaktoriyel bir hastalik olan obezitenin nedenleri
arasinda; yanlis beslenme, sedanter yasam tarzi,
hormonsal bozukluklar, genetik faktorler ve psikososyal
etmenler gibi pek c¢ok faktor birbiriyle iligkili olarak
gOsterilebilir (4,5).

Diunya’da obeziteli birey sayisi 1975'ten bu yana
yaklagik G¢ katina ulagmistir. 2016 yilindaki DSO
verileri incelendiginde 18 yas ve Uzeri yetiskinlerin
%39'u (yaklasik 1,9 milyar) asin kilolu ve %13'G
(yaklasik 650 milyon) obez oldugu belirtilmistir (1).
Tarkiye'de de tim dunyada oldudu gibi obezite
prevalansi giderek artmaktadir (6,7).

“Tarkiye  Diyabet, Obezite ve Hipertansiyon
Epidemiyolojisi Arastirmasi-I (TURDEP)” ¢alismasinda
obezite sikhgi genel toplumda %22,3 olarak
belirtiimistir. Daha sonra yapilan TURDEP-II ¢alismasi,
1998'de yetiskinlerde %22,3 saptanmis olan obezite
sikhiginin  2010'da  %31,2'ye  yukseldigini ortaya
koymustur. Bu veri, obezitenin bu ddnemde %40
arttigini géstermektedir (8).

Turkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasinda
yetiskinlerin %34,6’sinin fazla kilolu, %27,4’Gnin obez
ve %2,9'nun morbid obez oldugu saptanmistir (9).
Obezite, Ulkelerin saglik harcamalarinda 6nemli bir
paya sahiptir. Ayni zamanda pek ¢ok kronik hastaliklara
(hipertansiyon, diyabet ve kanser vb.) yakalanma riskini
arttiran 6nemli bir faktordir (10,11). Obezite, fiziksel
problemlere ek olarak psikolojik ve sosyal problemlere
de neden olmaktadir (12,13).

Obez bireyler siklikla; “cekici olmayan, iradesiz, tembel,
hareketsiz, yavas, bencil, yemeyi seven, dayaniksiz,
basarisiz, daginik, motivasyonu az, degersiz, endiseli,
bigimsiz, 6zguveni eksik ve olumsuz beden algisina
sahip“ olarak damgalanmakta, kilolari sebebiyle
suclanmakta ve Onyargil davraniglarla
kargilagmaktadir (14).

Onyargi, dogru olmayan yargilama sirecinin
sonucunda ortaya ¢ikan, belirli bir insan grubuna veya
bu grubu olusturan bireylere karsi genellikle olumsuz bir
tutumu ifade eden bir kavramdir (15). Obezite 6nyargisi
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ise; bireylere fazla kilolari sebebiyle gosterilen olumsuz
tutum ve inanclardir (16).

Bireyler hayatinin farkli donemlerinde bulunabilecedi,
editim, is ve saglik hizmeti gibi ortamlarda genellikle
obezite 6nyargisina maruz kalmaktadirlar (17).
GunUimizde obez bireylerin medyada ve sosyal
ortamlarda genellikle olumsuz degerlendiriimesi
toplumdaki bireylerin bu alglyr benimseyerek obezlere
karsi 6nyargi gelistirmesine sebep olabilmektedir (18).
Obezite 6nyargisi saglk calisanlarinin tutumlarinda
ayrimciligi beraberinde getirmektedir. Bu durum yapilan
calismalarda obez bireylerin saglik hizmeti alimlarinda
aksamalara neden oldugu belirtilmistir (19-21). Saghk
alaninda egitim gdren &grencilerin obeziteye ydnelik
onyargl durumlari incelendiginde &nyargisiz olma
oranlarinin (%5-%26) ¢ok dusik oldugu goérulmektedir
(14,22-24).

Nitekim saglik profesyonellerinin mesleki yagsamlarinda
ayrim gozetmeksizin esit tutum ve davranis igerisinde
olmasi gerekmektedir (25). Bu noktada gelecegin saglik
calisanlari olacak Universite o6grencilerine yonelik,
heniz is hayatina baglamadan 0&nce vyapilacak
calismalarin, saglk esitsizligi basta olmak tzere saglk
hizmetinde aksamalara neden olabilecek obezite
onyargisinin  6énlenmesi agisindan oldukga 6nemli
oldugu dusunudlmektedir. Bu ¢alisma bir Gniversitenin
hemsirelik  ve  fizyoterapi ve  rehabilitasyon
bélimlerindeki 6grencilerin obezite 6nyargl dizeylerini
belirlemek ve obezite 6nyargi durumunu etkileyen
etmenleri saptamak amaciyla yapilmistir. Calismamizin
sonuglarinin bu konuya dikkat gekerek saglik calisanlari
arasinda obeziteye iligkin 6nyargilari azaltmaya ydnelik
calismalari tesvik etmesi beklenmektedir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tipi ve Zamani

Bu calisma kesitsel tipte gézlemsel bir arastirma olup
Ekim 2022-Mart 2023 arasinda gergeklestirilmistir.
Arastirmanin Evreni

Calismanin evrenini bir Universitesinin hemsirelik ve
fizyoterapi ve rehabilitasyon bolimiinde 6grenim géren
son sinif 6grencileri olusturmustur. Lisans egitimlerini
bitirmek Uzere olmalar sebebiyle son sinif 6grencileri
tercih edilmistir. Calismada tam sayim yéntemi ile tim
evrene erisiimesi hedeflenmis olup, evrenin (380)
%83,6’sini (n:318 Agrenci - hemsirelik 148 o6grenci;
fizyoterapi ve rehabilitasyon 170 6grenci) calismaya
génalli  olarak  katihm  saglayan  &grenciler
olusturmustur. Geriye kalan 62 63drencinin 22'si ankete
katihm saglamak istememis, 20’si ise anketleri eksik ve
hatali doldurmasi ve 20 6grenciye de ulasilamamasi
nedeniyle ¢alismaya dahil edilememigtir.

Veri Toplama Araglari

Arastirmanin  verileri, sinif ve staj ortaminda,
arastirmaci tarafindan yluz ylze goérisme teknigi ile
arastirma hakkinda kisa bir bilgi verilip, égrencilerin
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onami alinarak toplanmistir. Basili olarak dagitilan veri
toplama formlarini arastirmacinin goézetimi altinda
ogrencilerin kendileri doldurmustur. Veri toplama formu
iki bolimden olugsmaktadir: 1. bélim, 16 sorudan olusan
“Birey Tanitim Formu”, 2. bélim ise “GAMS-27 Obezite
Onyargi Olgegi” igermektedir.

1- Birey Tanitim Formu:

Bu bolim arastirmaci tarafindan literatiir taranarak
hazirlanan cinsiyet, yas, boy, kilo, okudugu boélim, sinif,
anne/baba egitim durumu, kalinan yer, aile gelir dizeyi,
obez bireylere kargi tutumu vb. sorulardan
olugmaktadir.

Beden kitle indeksi, agirlik/boy? (kg/m?) formuliinden
yola cikilarak hesaplanmistir. BKi diizeyleri, DSO’niin
kesme noktalarina gére zayif (<18,50 kg/m?), normal
(18,50-24,99 kg/m?), fazla kilolu (25,00-29,99 kg/m?) ve
obezite (230,00 kg/m?)  durumlarina  gbre
siniflandirmasi yapilmistir (26).

2-GAMS-27 Obezite Onyargi Olgegi:

GAMS-27 obezite Onyargi Olgegdi, arastirmacilarin
isimlerinin bas harfleri verilerek adlandiriimistir. Bu
6lcek 2015 yilinda Ercan ve arkadaslari tarafindan
saglikla ilgili egitim alan &grencilerin obezite ile ilgili
ényargilarini dlgmek amaciyla tasarlanmistir. Olgek,
yirmi yedi maddeden olusmaktadir (min-maks: 27 —
135). Olgekten elde edilen toplam puanin yikselmesi,
ényargl dizeyinin arttigini ifade etmektedir. Olgek;
“kesinlikle katihyorum”, “katiiyorum”, “kararsizim”,
“katilmiyorum” ve “kesinlikle katilmiyorum” seklinde
Likert Olgegine goére derecelendirilmistir. Olgegdin kesim
noktalarina gore, 68,00 puan ve altI alanlar ényargisiz
olarak, 68,01-84,99 arasinda puan alanlar dnyargiya
egilimli olarak, 85,00 ve Uzeri puan alanlar ise dnyargili
olarak siniflandinimigtir. Bu 6lgegin Cronbach Alfa
katsayisi 0,847 olarak saptanmistir (27).

Veriler lojistik regresyon modelinde degerlendirilirken
onyargisiz olan grup referans grubu olarak kodlanirken,
onyargiya egilimli ve ényargil grup risk grubu seklinde
kodlanmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin istatistik analizinde SPSS 17 programi
kullanilmis olup; yapilan istatistikler, sayi, yuzdelik,
aritmetik ortalama ve standart sapma ile ifade edilmisgtir.
Yanitlarin normal dagilima uygunlugu, Kolmogorov-
Smirnov analiz yontemi kullanilarak degerlendirilmistir.
Veriler, iki grup veya ikiden fazla grup
karsilastirmalarina gére, Mann Whitney U veya Kruskal
Wallis-H testleri ile incelenmistir. Obezite ©6nyargi
durumuna etki eden faktorleri saptamak igin gok adiml
lojistik regresyon (Backward) analizi uygulanmistir.
Sonugclarda, p<0,05 dizeyi istatistiksel olarak anlaml
degerlendirilmistir.

Arastirmanin Etik Onayi

Calisma protokolii yerel Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu’na sunulmus, Etik Kurul'un 25/11/2022 tarih ve
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21 sayili yazisi ile uygunlugu onaylanmigtir. Calismanin
yapilacagi ilgili kurumdan uygulama izni ve GAMS-27
Olcegini gelistiren dlgek sahibinden dOlgek kullanim izni
alinmistir.

BULGULAR

Calismamiza katilan dgrencilerin tanimlayici 6zellikleri
degerlendirildiginde yas ortalamasi 22,96 + 3,12 olup,
%77,7'si (247) kadindir. BKi ortalamasi 22,51 + 3,78
kg/m? olan 6grencilerin %23’U fazla kilolu/obez olarak
saptanmistir. Ogrencilerin %46,5'i (n=148) hemsirelik
ve %53,51 (n=170) fizyoterapi ve rehabilitasyon
béliminde 6grenim gérmektedir. Katilimcilarin %34°0
anne egitim durumunun ilkokul oldugunu, %28,6’si
baba egditim durumunun ilkokul oldugunu, %35,2’si
devlet yurdunda kaldigini, %51,6’s1 gelirinin giderine
esit oldugunu belirtmistir. Ogrencilerin %90,9'u obez
bireylere karsi 6nyargisiz oldugunu, %68,9'u kendisinin
normal/ortalama agirhikta oldugunu, %57,2’si
yasaminda fazla kilolu/obez oldugu bir doénem
bulundugunu, %58,2’si ailesinde fazla kilolu/obez birey
bulunmadigini ve %74,2’si yakin cevresinde fazla
kilolu/obez birey bulundugunu belirtmistir (Tablo 1).
Calismamizda GAMS-27 obezite 6nyargi 6lgedi puan
ortalamasi 78,1 + 11,91 (min-maks: 36,0 — 110,0)
saptanmis olup, buna goére o&grencilerin %54,1’inin
onyargiya egilimli, %27,7’sinin 6nyargili ve %18,2’sinin
onyargisiz oldugu bulunmustur (Tablo 2).

Obezite 6nyargi 6lgedi puan ortalamasi ile BKi, bolim,
anne egitim durumu, baba egitim durumu, 6grencilerin
kaldigi yer, gelir durumu, kilo yéninden kendini
tanimlama, hayatlarinin herhangi bir déneminde fazla
kilolu/obez olma ve yakin gevresinde fazla kilolu/obez
bulunmasi (arkadas, komsu vb.) gibi degiskenlerle
arasinda  anlamlihk  saptanmamigtir ~ (p>0,05).
Ogrencilerin obezite dnyargi dlgegdi puan ortalamasi ile
cinsiyet durumu karsilastirildiginda erkeklerin kadinlara
gbére daha vyuksek onyargi dlzeyinde oldugu
saptanmistir (p=0,003). Ogrencilerin obezite ényargi
Olcegi puan ortalamasi ile obez bireylere karsi tutumu
sorusuna verdigi cevaplar karsilastirildiginda ényargili
oldugunu belirtenlerin 6nyargl dizeyinin daha yuksek
oldugu bulunmustur (p<0,001). Ogrencilerin obezite
oOnyargl olgegi puan ortalamasi ile ailesinde fazla
kilolu/obez birey bulunma durumu karsilastirildiginda,
ailesinde fazla kilolu/obez birey bulunan 6grencilerin
onyargl dizeyinin daha disik oldugu saptanmistir
(p=0,003) (Tablo 3).

Obezite oOnyargi durumuna etki eden faktorleri
arastirmak icin yapilan regresyon analizinde; erkek
olma (OR 2,704; %95 GA 1,098-6,660; p=0,030) ve aile
bireylerinde fazla kilolu/obez birey olmama (OR 1,807;
%95 GA 1,009-3,236; p=0,047) durumlari etkili oldugu
saptanmistir (Tablo 4).

72



Ogrencilerin Obezite ile Iigili Onyargilarinin Belirlenmesi

Tablo 1. Ogrencilerin Tanitici Ozellikleri (n=318)

Ort £ SS (Min - Maks) n %
Yas (yil) 22,96 + 3,12 (19,0 - 40,0)
Cinsiyet
Erkek 71 22,3
Kadin 247 77,7
BKi (kg/m?) 22,51 + 3,78 (15,6 - 34,6)
BKi Grup
Zayif (18,49 ve alti) 39 12,2
Normal (18,5- 24,99) 206 64,8
Fazla kilolu/obez (25,0 ve Ustl) 73 23,0
Bolum
Hemsirelik 148 46,5
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon 170 53,5
Anne Egitim Durumu
Okuryazar degil 30 9,4
Okuryazar 38 11,9
ilkokul mezunu 108 34,0
Ortaokul mezunu 46 14,5
Lise mezunu 68 21,4
Universite ve Usti 28 8,8
Baba Egitim Durumu
Okuryazar degil 8 2,5
Okuryazar 32 10,1
ilkokul mezunu 91 28,6
Ortaokul mezunu 61 19,2
Lise mezunu 69 21,7
Universite ve st 57 17,9
Egitim Hayati Boyunca Kalinan Yer
Ailemle birlikte 98 30,8
Arkadasimla birlikte evde 34 10,7
Tek basima evde 63 19,8
Ozel yurtta 11 3,5
Devlet yurdunda 112 35,2
Gelir Durumu
Gelirim giderimden az 116 36,5
Gelirim giderime esit 164 51,6
Gelirim giderimden fazla 38 11,9
Obez Bireylere Karsi Tutum
Onyargiliyim 29 9,1
Onyargisizim 289 90,9
Kilo Yoniinden Kendini Tanimlama
Zayif 49 15,4
Normal/ortalama agirlikta 219 68,9
Fazla Kilolu/Obez 50 15,7
Kendini Fazla Kilolu/Obez Buldugu Bir Donem
Evet 182 57,2
Hayir 136 42,8
Ailede Fazla Kilolu/Obez Birey Varhgi
Evet 133 41,8
Hayir 185 58,2

Yakin Gevrede Fazla Kilolu/Obez Birey Varligi
(arkadas, komsu vb.)
Evet 236 74,2

Hayir 82 25,8
BKi: Beden Kitle indeksi, Ort: Ortalama, SS: Standart Sapma, Min: Minimum, Maks: Maksimum
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Tablo 2. Ogrencilerin Obezite Onyargi Olgeginin Toplam Ortalama Puani ve Kesme Noktalarina Gére Dagilimi (n=318)

Ort £ SS (Min - Maks) n %

Obezite Onyargi Olgegi Toplam Puan Ortalamasi ve

Alinan Min-Maks. Puanlar 78,1+11,91 (36,0 -110.0)

Obezite Onyargi Olgegi Kesme Noktalari

Qnyarg|3|z (68,00 ve altr) 58 18,2
Onyargiya Egilimli (68,01-84,99) 172 54,1
Onyargih (85,00 ve Usti) 88 27,7

Ort: Ortalama, Min:Minimum, Maks:Maksimum

Tablo 3. Ogrencilerin Tanimlayici Ozelliklerine Gére Obezite Onyargi Diizeyi (n=318)

Ort + SS (Min - Maks) Z1x? p
Cinsiyet
Erkek 81,65 + 10,65 (50,0 - 108,0) Z7=-2,931 0,003
Kadin 77,09+ 12,08 (36,0-110,0)
BKi Grup
Zayif 76,36 + 10,88 (43,0 - 94,0) o
Normal 78,48 + 12,59 (36,0 - 108,0) x*=2,110 0,348
Fazla kilolu/obez 77,99+ 10,41 (46,0 -110,0)
Bolim
Hemsirelik 78,42 + 10,81 (36,0 - 103,0) Z=-0,083 0,934
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon 77,83+12,82(41,0-110,0)
Anne Egitim Durumu
Ortaokul ve alti 78,42 + 11,05 (43,0 - 106,0) Z=-0,229 0,819
Lise ve Ustl 77,36 £ 13,74 (36,0 - 110,0)
Baba Egitim Durumu
Ortaokul ve alti 77,22 + 11,61 (43,0 - 99,0) Z=-1,248 0,212
Lise ve Ustl 78,87 +£12,15 (36,0 - 110,0)
Egitim Hayati Boyunca Kalinan Yer
Ailemle birlikte 77,96 £ 12,42 (43,0 - 110,0)
Arkadasimla birlikte evde 79,29 + 14,89 (41,0 - 97,0) .
Tek basima evde 77.79 + 11,92 (49,0 - 96.0) x=3,118 0,538
Ozel yurtta 75,64 + 16,58 (36,0 - 99,0)
Devlet yurdunda 78,29 £ 9,95 (54,0 - 103,0)
Gelir Durumu
Gelirim giderimden az 77,80 £12,34 (41,0 - 110,0) o
Gelirim giderime esit 77,70 £ 11,29 (36,0 - 99,0) x*=1,900 0,387
Gelirim giderimden fazla 80,79 £ 13,12 (50,0 - 108,0)
Obez Bireylere Karsi Tutum
Onyargiliyim 88,52 +£ 11,32 (51,0 - 108,0) Z=-5,264 <0,001
Onyargisizim 77,06 +£11,48 (36,0-110,0)
Kilo Y6ninden Kendini Tanimlama
Zayif 78,12 + 13,06 (43,0 - 99,0) o
Normal/ortalama agirlikta 78,48 + 11,71 (36,0 - 110,0) x*=1,894 0,388
Fazla Kilolu/Obez 76,44 + 11,72 (46,0 - 103,0)
Kendini Fazla Kilolu/Obez Buldugu
Bir Donem
Evet 77,98 +11,71 (36,0 - 108,0) 20620 0535
Hayir 78,27 + 12,22 (43,0 - 110,0)
Ailede Fazla Kilolu/Obez Birey
Varlig _
Evet 7580+ 12,17 (36,0 - 106,0) < >018 0003
Hayir 79,76 £ 11,48 (43,0 - 110,0)

Yakin Cevrede Fazla Kilolu /Obez
Birey Varligi (arkadas, komsu vb.)
Evet 77,55 + 12,01 (36,0 - 110,0)
Hayir 79,70 £ 11,54 (41,0 - 99,0)

Z=-1,709 0,087

Z: Mann Whitney U, x?: Kruskall Wallis H testi, Ort: Ortalama, Min:Minumum, Maks:Maksimum, BKI: Beden Kitle indeksi

HASAUD 2024; 2(2): 70-77

74



Ogrencilerin Obezite ile Iigili Onyargilarinin Belirlenmesi

Tablo 4. Ogrencilerin Obezite Onyargi Durumu Uzerinde Etkili Degiskenlerin Coklu Analizlerin Degerlendirilmesi

(n=318)
OR %95 GA'da OR p

Cinsiyet
Kadin ref.
Erkek 2,704 1,098-6,660 0,030
Aile Bireylerinde Fazla Kilolu/Obez Birey Varligi
Evet ref.
Hayir 1,807 1,009-3,236 0,047
Obez Bireylere Karsl Tutum
Onyargisizim ref.
Onyargiliyim 5,807 0,765-44,100 0,089

*Modele Cinsiyet, Aile Bireylerinde Fazla Kilolu/Obez Birey Varligi, Obez Bireylere Kargi Tutum,
Yas ve BKI Grup degiskenleri dahil edilip lojistik regresyon analizi (backward) yapiimistir.

**Nagelkerke Rz 0,079

TARTISMA

Calismamizda gelecegin saglk ¢alisanlar olacak
hemsirelik ve fizik tedavi rehabilitasyon 6grencilerinin
GAMS-27 obezite oOnyargr olgegi toplam puan
ortalamasi 78,1 £ 11,91 saptanmis olup, %54,1i
onyargiya egimli ve %27,7’si dnyargihdir. Benzer
sekilde; Sert ve arkadaslarinin hemsirelik ve ebelik
ogrencileri Uzerinde yaptigi ¢alismada obezite Olgek
toplam puan ortalamasinin 78,55+10,20 oldudu ve bu

odrencilerin =~ %51,3’4nun  dnyargiya  egdilimli  ve
%23,5'inin  6nyargili olduklar bildirilmektedir (14).
inci'nin  hemsirelik  dgrencileri  lizerinde  yaptigi

calismada o6grencilerin obezite oOl¢cek toplam puan
ortalamasinin 78,73+11,54 oldugu ve bu 6grencilerin
%66,5'inin 6nyargiya egilimli ve %12,5’inin dnyargili
olduklari belirtiimigtir (28). Altinayak ve arkadaslarinin
ebelik o6grencileri tzerinde yaptigi calismada obezite
Olcek toplam puan ortalamasinin 74,51+8,46 oldugu ve
bu 6grencilerin %69,9’unun Onyargiya egilimli ve
%10,4’Unln ise oOnyargill oldugu bildirilmistir (24).
Balalan ve arkadaslarinin hemsirelik, beslenme ve
diyetetik ve ebelik 6grencilerinde yaptigi calismada
obezite 6lgek medyan puaninin 78 (%25-%75 ceyreklik:
71,0-84,0) oldugu ve bu o&grencilerin %61,0’inin
onyargiya egilimli ve %22,3'Gnun o6nyargili olduklari
belirtiimistir (29). Celik ve Duran'in tip fakdltesi
ogrencilerinde yaptigi calismada GAMS-27 toplam
puan ortalamasinin 78,6+9,29 oldugu ve bu 6grencilerin
%69, 1’inin dnyargiya egilimli ve %21,4’Gnln obeziteye
kargi onyargilh oldugu bildiriimigtir (30). Koyu ve
arkadaslarinin  hemgirelik, beslenme ve diyetetik,
fizyoterapi ve rehabilitasyon dgdrencileri Uzerinde yaptigi
calismada %53,6'sinin obeziteye karsi Onyargil,
%41,1’inin 6nyargiya egilimli oldugu saptanmistir (23).
Yurt disinda yapilan ¢alismalarda da ényargi diizeyinin
yuksek oranlarda; hatta kuresel bir sorun
olugturabilecek dizeyde oldugu belirtiimistir (31,32).
Calismamizin  bulgulari  tlkemizde vyapilan diger
calismalar ile benzerlik gostermekte olup, calismanin
yapildigi 6rneklemin ¢cogunlugunun (yaklasik %74-%95
arasl) obez bireylere karsi Onyargiya egilimli ve
onyargil olma durumu s6z konusudur. Bu durum
HASAUD 2024; 2(2): 70-77

Universite 6grencilerinin obezite konusunda yetersiz
bilgi diizeyinde olabilecedini ve obezitenin psikososyal
boyutu konusunda farkindalik duzeylerinin istenen
diizeylerde olmadigini disindirmektedir. Ek olarak
yurt diginda vyapilan c¢alismalarda belirtildigi gibi
Ulkemizde de obezite dnyargisinin yaygin olusunun
Onemli bir sorun oldugu dislncesindeyiz.
Calismamizda cinsiyetin obezite 6nyargi durumunu
etkiledigi ve erkeklerin kadinlara goére daha dényargili
oldugu saptanmigtir. Benzer sekilde Yildiz ve
arkadaslarinin caligsmasinda saglikla ilgili 6drenim
gbren Ogrencilerde GAMS-27 obezite 6nyargi olgegi
toplam puan ortalamasinin cinsiyete gore degiskenlik
gosterdigi ve erkeklerin daha o6nyargih oldugu
bildiriimistir (33). Tip fakiltesi 6grencileri lzerinde
yapilan bir calismada GAMS-27 ényargi 6lgegi toplam
puan ortalamasi agisindan cinsiyetler arasinda anlamli
fark oldugu belirtiimistir (30). Calismamizin aksine,
inci'nin  hemgirelik  dgdrencileri  lzerinde  yaptigi
calismada GAMS-27 obezite Onyargi 6lgedi toplam
puan ortalamasi kadinlarda daha yiksek oldugu
bildirilmistir (28). Diger bir calismada Saglik Bilimleri ve
Glizel Sanatlar fakiltelerinde yapilan bir calismada Fat
Phobia dlgek puaninin  kiz dgrencilerde erkek
Ogrencilere gore daha yuksek oldugu belirtiimistir (34).
Bagka bir calismada da Aydin ve arkadaslarinin
Denizcilik Fakultesinde, Meslek Yiksekokulu’'nda,
Saglik Bilimleri Fakiiltesi'nde, iktisadi ve idari Bilimler
Fakultesi'nde ve Uygulamal Bilimler Fakiltesi egitim
go6ren dgrenciler Uzerinde yaptidi ¢galismada GAMS-27
obezite dnyargi 6lgegi ile cinsiyet arasinda anlaml bir
iliski saptanmamistir (18). Benzer sekilde, hemsireler
Uzerinde yapilan galismada cinsiyet durumu GAMS-27
obezite o6nyargl olgedi toplam puan ortalamasini
etkilemedigi belirtiimistir (35). Baska bir c¢alismada
hemsirelik, beslenme ve diyetetik ve ebelik
ogrencilerinde, cinsiyet durumu GAMS-27 obezite
Onyargl o6lgedi puanini etkilemedigi belirtiimistir (29).
Yapilan calismalarda cinsiyete gbre obezite ényargi
durumu gesitlilik géstermektedir. Calismamizdaki erkek
ogrenciler ideal viicut agirhgina daha fazla 6nem veriyor
olabilirler; ayrica yapilan galismalardaki farkli faktorlerin
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(6rneklem grubu, olgek turd vs.) cinsiyete ydnelik
onyargilari etkilemis olabilecegi distnulmektedir.
Calismamizda Ogrencilerden obez kigilere yoOnelik
kendilerini 6nyargih olarak tanimlayanlarin obezite
onyargi 6lgegi toplam puan ortalamasi ¢oklu analizde
anlaml saptanmamis olmasina karsin ikili analizlerde
anlamlilik yuksek olarak saptanmistir. Merdol'un 19-64
yas araliginda olan yetiskin bireyler Uzerinde yaptigi
calismada obez bireylere karsi kendi tutumunu
onyargili olarak tanimlayanlarda obezite ényargisinin
en fazla oldugu belirtilmistir (36). Yapilan bir galismada
kendi obezite onyargi beyanlarina goére kendisini
onyargili olarak belirten 6grencilerin obezite 6nyargi
Olcek puan ortalamasi daha dusik saptanmistir (22).
Benzer bir sekilde Universite 6grencilerinde yapilan
bagka bir calismada, obez bireylere kargi yaklagimini
onyargil olarak belirten grubun obezite dnyargi dlgek
puani daha disuk oldugu bildiriimistir (29). Baska bir
calismada da Universite 6grencilerinin kendisini dnyargi
yonlinden tanimlama ile élgek toplam puan ortalamasi
ile ilgili anlamli iliski saptanmamistir (18). Literatiirde
yapilan calismalara bakildiginda gorilen bu farkh
bulgular, kisilerin 6z-degerlendirmelerinin gercekligi
acisindan tereddut uyandirmaktadir.

Calismamizda d&grencilerin aile bireylerinde fazla
kilolu/obez kisi olmayanlarin obeziteye yonelik dnyargi
dizeyi daha fazla saptanmistir. Calismamiza benzer
olarak Usta ve arkadaglarinin Saglik Hizmetleri Meslek
Yuksek Okulunda 6grenim gdren 6grenciler Uzerinde
yaptigi calismada ailesinde obeziteli birey bulunan
ogrencilerin, obez bireylere yonelik daha olumlu tutum
sergiledikleri belirtiimigtir ~ (37). Balalan ve
arkadaslarinin hemsirelik, beslenme ve diyetetik ve
ebelik oOgrencileri Uzerinde yapilan bir calismada
ailesinde obeziteli birey bulunmayan o6grencilerin
obezite onyargl Olcek puani daha yuksek oldugu
saptanmis ancak istatistiksel olarak anlamli bir iligki
bulunamamistir (29). Calismamizdan farkli olarak
hemsirelik fakiltesinde 06grenim goren &grenciler
Uzerinde yapilan galismada ailesinde obeziteli birey
bulunan égrencilerin obezite 6ényargi dizeylerinin daha
yuksek oldugu ve bu farkliigin istatistiksel anlamli
oldugu bildirilmistir (38). Yapilan ¢alismalarda ailede
obez bireylerin olmasi kisilerin obezite dnyargi diizeyini
olumlu veya olumsuz ydnden etkileyebilecegdini
dUstindirmektedir.

Bu calismada BKi, okunulan bélim, égrencilerin kaldig
yer, kilo yoninden kendini tanimlama ve hayatlarinin
herhangi bir déneminde fazla kilolu/obez olma gibi
degdiskenlerin obeziteye karsi ényargili olma durumunu
etkilemedigi saptanmistir. Calismamiza benzer sekilde
Sert ve arkadaslarinin yaptigi c¢alismada Obezite
dnyargl olcegi puan ortalamasi ile BKI, égrencilerin
kaldigi yer, kilo ydéninden kendini tanimlama ve
hayatlarinin herhangi bir déneminde fazla kilolu/obez
olma degiskenleri arasinda anlaml bir iliski olmadigi

belirtilmistir (14). Bagka bir calismada o6grencilerin
HASAUD 2024; 2(2): 70-77
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obezite 6nyargi 6lgedi puan ortalamalari, BKi, kilo
yoénlinden kendini tanimlama, hayatlarinin herhangi bir
déneminde fazla kilolu/obez olma durumu arasinda
istatiksel yonden bir anlamlilik saptanmamistir (18).
Terzi ve arkadaglari ile Uyanik ve arkadaglarinin yaptigi
calismalarda da okunulan bdlimin obeziteye karsi
onyargili olma durumunu etkilemedidi saptanmistir
(39,40). Capar ve arkadaslarinin yaptigi calismada BKi
durumunun obezite ényargi dl¢edi puanini etkilemedigi
belirtiimigtir ~ (35). Calismamizin  yapilan  diger
calismalarla benzerlik gosterdigi sGylenebilir.
Calismamizda gelir durumuna gore obezite Onyargi
Olcek toplam puan ortalamasi anlamli olarak
degismedigi saptanmistir. Benzer sekilde Altinayak ve
arkadaslarinin  ebelik &6grencileri Uzerinde yaptigi
calismada obezite o6nyargl Olgedi toplam puan
ortalamalari ile gelir durumu arasinda anlamli bir iligki
belirtiimemistir (24). Diger bir ¢alismada hemsirelik,
fizyoterapi ve rehabilitasyon ile beslenme ve diyetetik
bélimi 6grencilerinde obezite ényargi dlgegi puani ile
gelir dizeyi arasinda anlamli bir iliski saptanmamistir
(23). Galismamizin aksine hemsirelik fakiltesinde
O6grenim gdren dgrenciler Uzerinde yapilan ¢alismada
obezite dnyargi dlgegdi toplam puan ortalamalari ile gelir
dizeyi arasinda anlaml iliski saptanmistir (38).
Calisma sonuglarinin gesitlilik gostermesi gelir diizeyi
belirleme konusunda standart bir Olcl
kullanilmamasindan dolay! olabilir.

Arastirmanin Sinirliliklar

Aragtirmamizda  evrenin  tamamina  ulagiimasi
hedeflenmis  olup, evrenin  %83,6’sinda  sinirli
kalinmigtir. Daha yuksek oranlarda olmamasinda;
Ulkemizde yasanan deprem sebebiyle ¢alisma yapilan
Universitede 6grenci egitimlerinin (stajlar harig) yuz
yluze egitim modelinden online egitim modeline gegis
olmasi nedeniyle her iki fakiltenin son sinif
Odrencilerine daha c¢ok stajlarda ulasilabilmesi etkili
olmustur.

SONUC

Calismamizda  hemgirelik  ile  fizyoterapi ve
rehabilitasyon béliminde okuyan son sinif 6grencilerin
cogunlugunun obezite ile ilgili dnyargiya egilimli oldugu
saptanmakla birlikte obezite dnyargi durumunu erkek
olma ve ailesinde obez birey olmama durumlari
etkiledigi saptanmistir. Calismamizin sonuglarinin,
surdurilebilir saglik hizmeti igin saglk esitsizliklerine
neden olabilecek obezite ényargi durumuna dikkat
cekerek saglk calisanlarinin  obeziteye iliskin
Onyargilari azaltmaya ydnelik calismalari tegvik etmesi
beklenmektedir.

Ek olarak obezitenin fizyolojik bir sorun olmakta birlikte
ayni zamanda psikososyal boyutlari da olan bir sorun
olmasi nedeniyle hemsire ve fizyoterapist adaylarina
yonelik olarak, &grencilik ddneminde obezitenin
fizyolojik boyutuyla birlikte psikososyal boyutunu da
iceren dersler egitim programina dahil edilmelidir.
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Ayrica ders iceriklerinde dnyargilari degistirmede etkili

olabilecek

obeziteli  bireylere  yonelik  empati

duygusunun kazanilmasini saglayacak yazili ve gorsel
materyaller, rol play ve dramalarin yer aldigi egitim
yéntemleri kullanilabilir. Bunun yani sira saglikla ilgili
bélimlerde okuyan &grencilerin obez bireyler ile
temasi-iletisimi konusunda uygulamali dersler egitim
programina eklenmesi dnerilmektedir.
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