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Bireylerin viicut agirliklarinin saglikli olup olmadiginin belirlenmesinde yaygin
olarak kullanilan yontemlerden biri olan beden kitle indeksindeki (BKI) artis
obeziteye isaret etmektedir. Obezite yaygmnligi giderek artan bir halk saglig:
sorunudur. Bu nedenle gelisiminde etkili olan psikolojik faktorlerin belirlenmesi
hem onleme hem de tedavi siirecine katkida bulunabilir. Bu galigmada BKI
ile problem ¢ézme becerileri, duygudurum belirtileri (depresyon ve kaygi)
ve yeme farkindaligi arasindaki iliskilerin incelenmesi amaglanmustir. 18-65
yas arasi toplam 619 katilimcidan veri toplamak amaciyla Demografik Bilgi
Formu, Yeme Farkindaligi Olgegi-30, Hastane Anksiyete ve Depresyon Olgegi
ve Problem Cozme Envanteri kullanilmistir. Oncelikli olarak, katihimcilar
BKI’ye gore obezitesi olan ve olmayan bireyler olarak iki gruba ayrilmistir.
Bu iki grubun verileri anksiyete, depresyon, problem ¢6zme becerileri ve yeme
farkindaligi puanlarinin farklilagip farklilasmadigini tespit etmek amaciyla
kargilastirilmistir. Ardindan problem ¢dzme becerisi, depresyon, anksiyete ve
yeme farkindaligiin alt boyutlarin BKI’yi yordayiciligi test edilmistir. Analiz
sonuglarina gore obezitesi olmayan bireyler obezitesi olanlara gore diisiinmeden
yeme, duygusal yeme, yeme kontrolii, bilingli beslenme ve enterferans alt
boyutlarindan daha yiiksek; farkindalik alt boyutundan ise daha diigiik puan
almislardir. Ayrica obezitesi olmayan grupta depresyon ve kaygi belirtileri
anlamli olarak daha diisiiktiir ve problem ¢ézme becerileri daha yiiksektir.
Yapilan hiyerarsik regresyon analizine gore yas, egitim diizeyi, problem ¢ozme
becerileri, depresyon belirtileri ve yeme farkindaligimin alt boyutlar1 BKi’yi
yordamaktadir. Dahasi, yas, egitim diizeyi ve depresif semptomlar kontrol
edildikten sonra dahi yeme farkindahiginin alt boyutlarmm BKI’yi pozitif
yonde yordadigr belirlenmistir. Caligmanin sonuglart depresyon belirtilerinin,
yetersiz problem ¢6zme becerilerinin ve sorunlu yeme davranislarinin viicut
agirh@gindaki artisa katkida bulunabilecegini ortaya koymaktadir. Sonug olarak,
yapilan tedavi ¢alismalarinda bu faktorlerin goz 6niinde bulundurulmasi yararl
olabilir.

Anahtar Kelimeler: Obezite, depresyon, kaygi, problem ¢b6zme becerileri,
yeme farkindalig
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ABSTRACT

Body mass index (BMI) is commonly used as a determinant of healthy weight, with high values being suggestive
of obesity — a highly prevalent public health problem. Identifying the underlying psychological factors of high BMI
is critical for preventing and treating obesity. The present study addresses this issue by exploring the relationships
BMI has with problem-solving skills, mood symptoms (depression and anxiety), and mindful eating. A demographic
information form, the Mindful Eating Questionnaire-30, the Hospital Anxiety and Depression Scale, and the Problem
Solving Inventory were used to collect data from 619 study participants aged 18—65 years. First, the participants were
divided into two groups based on their BMIs as those who are considered obese and those who are not. The data from the
two groups were compared to identify any differences in their anxiety, depression, problem-solving skills, and mindful
eating scores. In the next stage, their problem-solving skills, depression, anxiety, and sub-dimensions of mindful eating
were tested with regard to being able to predict their BMI. The results revealed that the non-obese individuals scored
higher in the sub-dimensions of mindful eating, emotional eating, eating control, conscious eating, and interference
and lower in the sub-dimension of awareness compared to the obese individuals. In addition, the non-obese individuals
showed fewer symptoms of depression and anxiety and had better problem-solving skills compared to the obese group.
The hierarchical regression analysis showed that age, education level, problem-solving skills, depressive symptoms,
and the sub-dimensions of mindful eating predict BMI. Moreover, the sub-dimensions of mindful eating were found to
positively predict BMI, even when controlling for age, education, and depressive symptoms. The present study has thus
identified the detrimental role that depressive symptoms, insufficient problem-solving skills, and problematic eating
behaviors have regarding increased BMI. As a result, taking these factors into consideration is thought to be able to
benefit prevention and treatment studies.

Keywords: Obesity, depression, anxiety, problem solving-skills, mindful eating

EXTENDED ABSTRACT

Obesity is defined as the excessive accumulation of fat in the body and has become
increasingly more common all over the world (Arroyo-Johnson & Mincey, 2016; Williams et
al., 2015). Body mass index (BMI) is one of the most common indicators of whether someone
is overweight or underweight. People with a BMI higher than 30 are considered obese (World
Health Organization [WHQ], 2021). Studies have reported obesity to be associated with both
physical and mental disorders (Cederberg & Laakso, 2014; Husky et al., 2018; McCrea et al.,
2012; Rajan & Menon, 2017). Although studies exist that have revealed obesity to have a
relationship with depression (Jung et al.,, 2017), anxiety (Gariepy et al., 2010), problem-
solving skills (Fitzpatrick et al., 2013), and mindful eating (Pintado-Cucarella & Rodriguez-
Saldado, 2016), no study to the best of our knowledge has yet occurred in which all these
factors are analyzed together. A review of the literature reveals contradictory findings
regarding the relationship between problem-solving skills and obesity (see Favieri et al.,
2019). Additionally, when considering the relationship between mindful eating and other
variables, determining the unique effect of mindful eating on BMI is seen to be important
after controlling for all other variables were controlled. The present study investigates the
relationships between these variables through a comparison of two different groups (obese
and non-obese) and seeks to contribute to the literature by exploring the effects from
mindful eating while controlling for all other variables.
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Method

After obtaining the required ethical permission for conducting the study, data were
collected from 619 participants (483 females, 136 males) aged 18-65 yrs. from different cities
in Turkey. The participants were first divided into two groups based on having BMI scores
greater than (obese) or less (non-obese) than 30 and then asked to fill out a demographic
information form (DIF), the Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS; Zigmund & Snaith,
1983), the Problem Solving Inventory (PSI; Heppner & Peterson, 1982), and the Mindful
Eating Questionnaire-30 (MEQ-30; Framson et al., 2009). The two groups were compared
using ANOVA and MANOVA analyses, and correlation analyses were conducted to examine
the relationship the variables have with BMI. Lastly, a hierarchical regression analysis was
performed to explore the predictive role the factors of depression, problem-solving skills,
and the sub-dimensions of mindful eating have regarding BMI.

Results

Symptoms of depression (F, =13.96, p <.001) and anxiety (F

1,617) (1,617,
found to be significantly lower and problem-solving skill levels were found to be higher (F

,=4.16, p <.05) were

167 = 15:27, p <.001) in the non-obese group. The sub-dimensions of mindful eating were
examined using MANOVA, which revealed non-obese individuals to have higher functional
scores in the sub-dimensions of mindless eating (F(
(Fi, 617 =25.07,p<.001), eating control (F,

p <.001), and interference (F,

o1 = 5241, p < .001), emotional eating
ey =31.4,p<.001), conscious eating (F,, ,,, =41.88,
Lo =19:97,p< .001) and lower scores in the sub-dimension of

awareness (F( ,=9.68,p < .007) compared to the obese individuals. Correlation analyses

1,617
have revealed BMI to not be correlated with anxiety or mindful eating (p > .05) and to
be negatively correlated with problem-solving skills at a marginal level (p = .05). Positive
correlations were found between BMI and all the other variables. The hierarchical regression
analysis included age and education level in the first stage, followed by problem-solving
skills in the second stage, depression in the third stage, and mindful eating in the fourth
stage.The results indicate age, education level, problem-solving skills, depressive symptoms,
and mindful eating to all predict BMI (R? = .40, F6 60 =416, p <.001). Furthermore, the sub-
dimensions of mindful eating positively predict BMI even after controlling for all the other
variables.

Discussion

The present study has investigated the relationships BMI has with symptoms of
depression and anxiety, problem-solving skills, and mindful eating. Group comparisons
(obese and non-obese groups) revealed obese individuals to exhibit more symptoms of
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depression and anxiety and to have significantly lower scores for problem-solving skills
and mindful eating. Obese individuals are more likely to experience health problems and
be less physically active, and to have weight gain/loss cycles that are likely associated with
their increased depression and anxiety levels (Fabricatore et al., 2005; Faith et al., 2002;
Hettema et al., 2001; Sareen et al., 2005). The findings from the present study reveal that
those suffering from obesity scored lower in problem-solving, which may indicate that
people with poor problem-solving skills resort to eating as a coping method. For this reason,
taking problem-solving skills into consideration in future intervention studies would be
beneficial. In concurrence with previous studies in the literature, the present study found
mindful eating scores (which are based on skills such as starting and ending eating habits,
being unaffected by environmental stimuli, conscious and healthy eating, and not eating to
regulate emotions) to be lower in obese individuals. Raising awareness of these issues may
improve the effectiveness of efforts to prevent and treat obesity.

The results of the present study may also serve as a guide when structuring future
intervention programs. Longitudinal studies are needed in the future to better reveal the
cause-and-effect relationships among the variables studied as the subjects of this research.
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Viicut agirligi biyolojik, psikolojik ve kiiltiirel faktorlerden etkilenen; fiziksel ve psi-
kolojik saglik agisindan énemli bir kavramdir. Kilonun, boyun karesine bolinmesiyle (kg
/ m?) elde edilen beden kitle indeksi (BKI), saglikli viicut agirhigmi belirlemede yaygin
olarak kullanilan yéntemlerden biridir (Ferrulli, 2021). Diinya Saghk Orgiitii (2021) yapt-
g1 smiflamada BKI degeri 25-30 arasinda olan bireyleri fazla kilolu, 30 ve iizerinde olan-
lar1 ise obez olarak nitelendirmektedir. Viicut agirliginin normalden fazla olmasinin ¢esitli
fiziksel (Omer, 2020; Wilborn ve ark., 2005) ve psikolojik sorunlarla (Avila ve ark., 2015;
BeLue ve ark., 2009; Scott ve ark., 2008a) iliskili oldugu bilinmektedir. Bu nedenle, obe-
zitenin etkili bir sekilde tedavi edilmesi 6nemlidir. Farkli uzmanlik alanlarinim isbirligini
gerektiren bu tedavi siirecinde ruh sagligi uzmanlari da yer almakta (Cakmak ve Donmez,
2014) ve uzun siiredir ¢esitli psikolojik miidahale yontemleri kullanilmaktadir. Fakat ce-
sitli yontemlerle anlamli 6l¢lide agirlik kaybi saglanabilse bile, uzun dénemde yeniden
kilo alimmm yaygin bir sorun oldugu goriilmektedir (Barte ve ark., 2010; Christian ve
ark., 2010). Bu nedenle, BKI’deki artisla ve dolayistyla da obeziteyle iliskili olan psikolo-
jik faktorlerin belirlenmesinin hem 6nleyici miidahalelere hem de tedavi siireclerine yol
gosterebilecegi diisiiniilmektedir. Tiirkiye’de obezite sorununun giderek yayginlastigi
(Satman ve ark., 2013) ve yetiskin niifusta obezite yaygmliginin %34 e ulagtigi (T.C. Sag-
lik Bakanligi, 2019) bildirilmektedir. T.C. Saglik Bakanligimin ayni raporunda 19-64 yas
arahi@indaki bireylerin BKI ortalamasinin 28.0 oldugu bildirilmektedir ki bu rakamin “faz-

la kilolu’ya karsilik geldigi bilinmektedir.

Son yillarda {ilkemizde kilo sorununun ve obezitenin ciddiyeti géz 6niinde bulundu-
ruldugunda, bu sorunla iliskili psikolojik degiskenleri belirlemeye yonelik ¢alismalarin
onem kazandig1 sodylenebilir. Bu baglamda bu ¢aligmanin temel amaci, depresyon ve
kayg belirtileri, problem ¢dzme becerileri ve yeme farkindalig: ile BKI arasindaki ilis-
kileri incelemektir. Bu genel amag¢ dogrultusunda, saglikli viicut agirliginin belirlenme-
sinde temel 6lciit olan BKi’ye dayanarak katilimcilar obezitesi olanlar ve olmayanlar
olarak siniflandirilmis ve bu iki grup ilgili degiskenler agisindan karsilastirilmistir. Ayri-
ca BKI’ye gére bir smifa girmenin dtesinde BKI’deki artisin bu psikolojik degiskenler

tarafindan ne dl¢lide yordandigi da arastirtlmistir.

Alanyazin incelendiginde BKI ve obezite ile kayg1 ve depresyon gibi duygudurum
belirtilerinin iliskisinin biiyiik 6l¢iide ortaya koyuldugu (Pereira-Miranda Costa ve ark.,
2017; Sharafi ve ark., 2020), ancak BKI ve obezite ile problem ¢dzme becerilerinin ve

yeme farkindaligimin iligkisinin gérece az ¢alisilmis oldugu goriilmektedir. Bu ¢alisma-
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nin iilkemiz 6rnekleminde obezite ve BKI ile 6zellikle problem ¢ézme becerileri ve
yeme farkindalig: iligkisini ortaya koyarak alanyazina katk: saglayacag: diisiiniilmekte-
dir. Ek olarak alanyazindaki ilgili ¢alismalarin bir bolimiiniin 6rnekleminin {iniversite
dgrencileri gibi belli yas ve egitim diizeyindeki hatta BKI bakimindan biiyiik lgiide
normal araliktaki bireyleri (Kdse ve Ciplak, 2020; Moor ve ark., 2013) icerdigi dikkate
alindiginda, genis bir yas ve egitim araligindaki bireyleri igeren 6rneklemiyle bu galis-
manin sonuc¢larmin daha genellenebilir bilgiler saglayarak alanyazina katki sunacagi

diistinilmektedir.

BKi’de Artis ve iliskili Oldugu Fiziksel Sorunlar

Asirt kilo ve obezite, son yillarda tiim diinyada giderek yaygilasmis ve bir halk sag-
lig1 problemi haline gelmistir (Abarca-Gomez ve ark., 2017; Diinya Saglk Orgiitii,
2021; Ma ve ark., 2021). Egilimin bu sekilde devam etmesi halinde 2030 yilinda diinya
yetiskin niifusunun neredeyse %60’ 1nin, fazla kilolu ve obezitesi olan bireylerden olu-
sacag1 tahmin edilmektedir (Kelly ve ark., 2008). Yapilan ¢alismalar asir1 kilolu olma-
nin ve obezitenin kardiyovaskiiler sorunlar (Dwivedi ve ark., 2020; Khan ve ark., 2018;
Xue ve ark., 2021), diyabet (Alwash ve ark., 2021; Bays ve ark., 2007; Cederberg ve
Laakso, 2014), kanser (Colditz ve Peterson, 2018; Fang ve ark. 2018; Lohmann ve ark.,
2021; Samanic ve ark., 2006) ve akciger hastaliklar1 (Forno ve ark., 2018) gibi birgok
hastalikla ve artan 6liim oraniyla (Di Angelantonio ve ark., 2016) iligkili olduguna isaret
etmektedir. Caligmalar asir1 kilolu ve obezitesi olan bireylerin fiziksel hastaliklar baki-
mindan risk altinda oldugunu géstermekle birlikte, farkli BKI’ye sahip bireyleri iceren
calismalar kilolu ve obezitesi olan kisilerin risk diizeylerinin farkli oldugunu; BKI*deki
artisla riskin arttigim gostermektedir. Ornegin Bays ve arkadaslar1 (2007) BKI arttik¢a
hem diyabetin hem de hipertansiyonun arttigini bildirmistir. Khan ve arkadaslar1 (2018)
ise BKI ile kardiyovaskiiler hastalik riskinin arttigim belirtmistir. Bununla birlikte bu
caligsmada, asir1 kilolularin yasam siiresinin normal agirliktaki bireylerle ayni kaldigi
fakat obezitesi olan bireylerin yasam siiresinin normal agirliktakilerden daha kisa oldu-

gu gosterilmigtir.

BKi’de Artis ve iliskili Oldugu Psikolojik Sorunlar

Obezitenin giderek yayginlagmasi ve ciddi saglik sorunlartyla iligkili oldugunun an-
lasilmasi, ruh sagligi alanindaki arastirmacilarin konuya yonelik ilgisini arttirmigtir. Bu
dogrultuda yapilan bir¢ok calismada, obezitenin ¢esitli psikolojik sorunlarla iliskili ol-
dugu bulunmustur (Husky ve ark., 2018; McCrea ve ark., 2012; Rajan ve Menon, 2017).
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Obeziteyle iliskisi arastirilan psikolojik sorunlardan birisi depresyondur ve ¢esitli ¢alis-
malar bu iki sorunun birbiriyle yakindan iliskili oldugunu gostermektedir. Yaklasik 200
bin kisiden elde edilen veriyi igeren bir meta-analiz ¢alismasinda obezite ve depresyon
belirtileri arasinda anlamli bir iligki oldugu ve bu iliskinin 6zellikle kadinlarda daha be-
lirgin oldugu bulunmustur (de Wit ve ark., 2010). Yakin zamanda gerceklestirilen baska
meta-analiz ¢alismalarinda da BKI degeri 30’un iizerinde olan yani obezitesi olan birey-
lerde, depresyon riskinin daha yiiksek oldugu gosterilmistir (Jung ve ark., 2017; Perei-
ra-Miranda Costa ve ark., 2017). Ek olarak BKi’ye gére gruplara ayirmaksizin da
BK1’de artis ile depresyon arasinda pozitif iliski bildiren ¢alismalar oldugu gibi (Dragan
ve Akhtar-Danesh, 2007; Zhao ve ark., 2009); BK1 ile depresyon arasindaki iliskinin U
egrisi olusturdugunu, diisiik kilolu ve obeziteli bireylerde depresyonun daha yiiksek
ama normal ve asir1 kilolu kisilerde daha diisiik oldugunu bildiren ¢aligmalar da (de Wit
ve ark., 2009) bulunmaktadir. BKI’de artis ile iliskili oldugu diisiiniilen bir diger psiko-
lojik sorun kaygi bozuklugudur. Obezite ve kaygi bozukluklar1 arasindaki iliskiyi ince-
leyen bir meta-analiz ¢alismasinda iki sorun arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski
oldugu; diger bir deyisle, kayg1 bozukluklarmin BKi’si 30’un iizerinde olan bireylerde
daha yaygin olarak goriildiigii belirlenmistir (Gariepy ve ark., 2010). Yaklasik 13 bin
kisilik bir 6rneklemin yer aldig1 genis kapsamli bir bagka caligmada obezite ile kaygi
bozukluklari arasinda gii¢lii bir iliski bulunmustur (Scott ve ark., 2008b). Yakin zaman-
da yiiriitiilen bagka arastirmalar da obezite ile kaygi bozuklugu ve kaygi belirtileri ara-
sindaki iligkiyi desteklemektedir (DeJesus ve ark., 2016; Herhaus ve ark., 2020; Sharafi
ve ark., 2020). Alanyazinda kaygi belirtileri ve kilo iligkisi daha ¢ok obezitesi olan bi-
reylerde aragtirilmis olsa da genel olarak BKI arttikga kaygi belirtilerinin de arttigini
ortaya koyan caligmalar bulunmaktadir (6rn., Zhao ve ark., 2009). Bununla birlikte bir
caligmada fazla kilolu bireylerde kaygi belirtilerinin normal agirliktakilerden daha fazla
olmadig1, sadece obezitesi olan bireylerin kaygi belirtilerinin yiiksek oldugu bulunmus-
tur (Pabst ve ark., 2009). Calismalar kayg1 ve depresyon belirtileri ile BKI ve obezite
arasindaki iliskiyi ortaya koysa da, iliskinin yonii konusunda net bir sey sdylemek miim-
kiin degildir. Kaygi ve depresyon belirtilerinin, BKI’deki artisin ve obezitenin hem ne-
deni hem de sonucu olabilecegi diisiiniilmektedir (Amiri ve Behnezhad, 2019; De Wit
ve ark., 2010).

BK1’deki artisin ve obezitenin nedeni olabilecegi diisiiniilen psikolojik faktorlerden

biri de problem ¢6zme becerileridir. Bireyin giinliikk yasamda karsilagtig1 giigliiklerin
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istesinden gelmek i¢in iglevsel ¢oziimler gelistirebilme becerisi olarak tanimlanan
(Nezu ve ark., 2012) problem ¢dzme becerilerinde yasanan yetersizliklerin, depresyon
(Firincik ve Giirhan, 2019; Yildiz ve Eldeleklioglu, 2019), intihar diisiinceleri (Lopez ve
ark., 2020), kaygi (McMurran ve Christopher, 2009; Schafer ve ark., 2017; Siu ve Shek,
2010) ve yeme bozuklugu (Prefit ve ark., 2019; Swanson ve ark., 2010) gibi farkli psi-

kolojik sorunlarla iliskili oldugu gosterilmistir.

Problem ¢6zme becerileri ile obezite iligkisini aragtiran ¢alismalar ise ¢eliskili so-
nuglar bildirmektedir. Obezite ile yiiriitlicii islevler arasindaki iligkiyi arastiran bir me-
ta-analiz galismasinda, BKI degerine gore obez olarak siniflandirilan bireylerin, normal
agirhiktaki kontrol grubuyla karsilastirildiginda karar verme, planlama ve problem ¢6z-
me konusunda daha fazla giicliik yasadigi bulunmustur (Fitzpatrick ve ark., 2013). Ote
yandan; obezite ile karar verme, planlama ve problem ¢dzme arasindaki iligkiyi incele-
yen ¢aligmalarin dahil edildigi yakin zamanl bir sistematik gézden gecirme arastirma-
sinda 26 calismadan yalnizca altisinda, obezitesi olan katilimcilarin bu alanlarda daha
kotii performans sergiledigi bulunmustur (Favieri ve ark., 2019). Problem ¢6zme beceri-
lerindeki eksikliklerin, obezitenin gelisimine zemin hazirlayabilecegine yonelik bulgu-
larin yan1 sira ¢esitli aragtirmalar kaybedilen agirliklarin geri alinmasinda da yetersiz
problem ¢ézme becerilerinin rol oynayabilecegine isaret etmektedir (Byrne, 2002;
Dibb-Smith, 2019). Bir ¢alismada yalnizca standart davranige1 terapi alan grup ile dav-
ranig¢1 terapi sonrasinda problem ¢ézme terapisi de alan grup karsilastirilmis ve prob-
lem ¢6zme terapisi alan katilimcilarin uzun vadede daha fazla agirhik kaybettigi
bulunmustur (Perri ve ark., 2001). Benzer sekilde problem ¢6zme becerilerinin tedavi
ciktilarina da etkisinin oldugu diisiiniilmektedir. Ornegin obezite nedeniyle terapi alan
kadilarla yapilan bir ¢aligmada, problem ¢dzme becerilerinin iyi olmasinin, terapi ka-
zanimlarini arttirdigi bulunmustur (Murawski ve ark., 2009). Nitekim obezitenin davra-
nis¢1 ve biligsel davranisci terapisinde, problem ¢ézme becerilerinin gelistirilmesine
onemli 6l¢iide yer verilmektedir (Alimoradi ve ark., 2016; Dalle Grave ve ark., 2018;
Fabricatore, 2007; Wing, 2004). Ote yandan alanyazinda bu sonuglarla celiskili bulgula-
ra da rastlanmaktadir. BKI degerine gore fazla kilolu bireylerin katildig1 bir y1llik davra-
nigsal miidahale programi sonucunda problem ¢dzme becerilerinin, belirlenen hedeflere
uyum ve agirlik degisimiyle anlamli bir iliskisinin olmadig1 belirlenmistir (Yu ve ark.,
2020). Dolayisiyla problem ¢6zme becerileri ile obezite arasindaki iligkiye 151k tutabile-

cek daha fazla ¢aligmanin yapilmasina ihtiya¢ oldugu sdylenebilir.
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Etkili problem ¢dzme becerileri, agirlik artisina sebep olabilecek ¢esitli durumlarla
(6rn., tatile ¢ikma, sosyal baski) bas etmede bireylere yardimer olabilir. Profesyonel bir
yardim almadan kendi basina basarili bir sekilde agirlik kaybi saglayabilen katilimecilar-
la yapilan niteliksel bir calismada 6ne ¢ikan temalardan birisi de problem ¢6zme beceri-
leri olmus ve katilimcilar giinlilk hayatta karsilastiklar1 bu giicliiklerin {istesinden
gelmek i¢in farkl stratejiler uyguladiklarini belirtmislerdir. Bagka bir ifadeyle, basarili
bir sekilde agirlik kaybeden bireyler agirlik kontrolityle iliskili zorluklarla karsilastikla-
rinda, ¢gabalamaktan vazgegmek yerine etkili ¢6ziim yollar1 bulma egiliminde olabilirler
(Rafiei ve Gill, 2018). Benzer sekilde, problem ¢dzme becerilerinin agirlik kontroliinde
Oonemli bir yere sahip olan kendini izleme davranisiyla iligki olmas1 (Murawski ve ark.,
2009; Perri ve ark., 2008), obezite ve problem ¢dzme becerisi arasindaki iligkiyi a¢ikla-
yan faktorlerden birisi olabilir. Buna gore, gelismis problem ¢dzme becerilerine sahip
bireyler saglikl bir agirliga sahip olmak i¢in gerekli olan yagam tarzina daha fazla uyum

gosterebilirler ve bu da obezite riskinin azalmasina yardimei olabilir.

Obeziteyle iligkili olarak son yillarda iizerinde durulmaya baslanan 6nemli bir bagka
faktor ise yeme farkindaligidir. Genelgecer bir tanim1 olmamakla birlikte yeme farkin-
dalig1 kavrami aclik ve tokluk ile ilgili ipuclarina dikkat etmeyi (Dalen ve ark., 2010) ve
yeme davranisi esnasinda o ana odaklanmay1 (Hendrickson ve Rasmussen, 2013) igerir.
Yeme farkindaliginin arttirilmasiyla bireyin tokluk hissini fark etmesini saglamak, ye-
meye yonelik diirtiiselligi azaltmak, kaygiya, sikilmaya veya reklamlar gibi uyaranlara
bir tepki olarak yemenin 6niine gegmek hedeflenmektedir (Colak ve Aktag, 2019; Fram-
son ve ark., 2009). Boylelikle kisilerin yeme farkindaliginin arttirilmasinin kilo proble-
mi ve iligkili sorunlarin azaltilmasima yardimei oldugu diistintilmektedir (Monroe,
2015). Nitekim farkindalik daha az diirtiisel yeme, daha az kalori alim1 ve daha saglikli
besin tiikketimiyle iligkilidir (Jordan ve ark., 2014). Ayrica farkindalik temelli terapilerin
anlamli diizeyde agirlik kaybi sagladigini gosteren ¢alismalar da mevcuttur (Bkz. For-
man ve ark., 2009; Lillis, ve ark., 2009; Olson ve Emery, 2015; Tapper ve ark. 2009).
Ote yandan bazi ¢aligmalarda geliskili bulgular da bildirilmektedir. Tapper ve Seguias
(2020) tarafindan yiiriitiilen bir ¢alismada yeme farkindaligimin tiiketilen kalori miktar1
iizerinde anlamli bir etkisinin olmadig1 bulunmustur. Benzer bir ¢alismada da yeme far-
kindahg ile tiiketilen pasta miktar1 ve BKI arasinda anlamli bir iligki gézlenmemistir
(Anderson ve ark., 2016). Ulkemizde yeme farkindalig1 ile obezite arasindaki iliskiyi

aragtiran gorgiil ¢aligmalar ise oldukc¢a smirlidir ve iiniversite grencilerinden olusan
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geng Orneklemlerde yiiriitiilmistiir (6rn., Barigkan ve Karako¢ Kumsar, 2020; Kose ve
Ciplak, 2020). Bu nedenle farkli egitim diizeyleri ve yas gruplarini igeren, daha temsil
edici 6rneklemlerle yapilacak galismalar hem ulusal hem de uluslararasi alanyazina kat-

k1 saglayabilir.

Obezite ile problem ¢6zme becerileri arasindaki iliskiye dair ¢eligkili bulgular (6rn.,
Favieri ve ark., 2019; Fitzpatrick ve ark., 2013; Murawski ve ark., 2009; Yu ve ark.,
2020) ve yeme farkindaligi konusundaki geligkili bulgular (6rn., Jordan ve ark., 2014;
Tapper ve Seguias, 2020) bu c¢alismanin baglangi¢ noktasini olusturmaktadir. Gorece
yeni bir kavram olan yeme farkindalig1 hakkindaki ¢aligmalarin sinirli sayida olmasi ve
sadece tiniversite 6grencilerinden olusan geng drneklemlerle yapilmasi, yeme farkinda-
l1g1 ve obezite konusunda daha fazla ¢alismaya ihtiya¢ olduguna isaret etmektedir. Bu
baglamda bu galismanin genel amaci, BKI’deki artis ile depresyon ve kaygi belirtileri,
problem ¢6zme becerileri ve yeme farkindaligi degiskenlerinin iliskilerini arastirmaktir.
BKi’deki artis ve iliskili psikolojik faktorleri arastiran alanyazin gdzden gegirildiginde,
caligmalarin bazilarinda katilimcilarin BKi degerlerine gére siniflandirilarak (6rnegin
obezitesi olan-olmayan gibi) gruplar arasi karsilastirmalarin yapildigi; bazilarinda da
BKi’nin siirekli bir degisken olarak alindig1 ve bu degiskenlerin BKI iizerindeki rolleri-
nin incelendigi goriilmektedir. Calismanin bulgularini alanyazindakilerle kiyaslayabil-
mek ve BKI ile psikolojik degiskenlerin iliskisini farkli bigimlerde gdsterebilmek igin
mevcut ¢alismada bu iki yontem de kullanilmigtir. Dolayisiyla ifade edilen genel amag
dogrultusunda hem BKI’ye gore obezitesi oldugu belirlenen ve obezitesi olmayan bi-
reylerin problem ¢6zme becerileri, yeme farkindaligi ve duygudurum belirtileri (depres-
yon ve kaygi) acisindan karsilastirilmasi hem de bu degiskenlerin ve ek olarak iliskili
demografik degiskenlerin BKI iizerindeki yordayici giiglerinin incelenmesi hedeflen-

mistir.

Calismanin degiskenlerinin BKI {izerindeki yordayic1 giiciinii incelemek amaciyla
yapilan regresyon analizlerinde problem ¢ézme becerilerinin, duygudurum belirtilerinin
ve yeme farkindaliginin birbirleriyle iliskili olabilecegi varsayimidan hareketle, bu de-
giskenlerin BKI iizerindeki bireysel etkilerinin belirlenebilmesi amaciyla degiskenler

farkli basamaklarda ele alinacaktir. Arastirmanin hipotezleri su sekildedir:

H1. Obezitesi olan bireylerin depresyon ve kaygi belirtileri, obezitesi olmayanlardan
daha ytiksektir.
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H?2. Obezitesi olan bireylerin problem ¢6zme becerileri, obezitesi olmayanlardan
daha diisiiktiir.

H3. Obezitesi olan bireylerin yeme farkindaliklari, obezitesi olmayanlardan daha dii-

stiktiir.

H4. Yas ve egitim diizeyi kontrol edildikten sonra problem ¢6zme becerileri, BKi’yi

negatif yonde anlamli olarak yordayacaktir.

H5. Yas, egitim diizeyi ve problem ¢dzme becerileri kontrol edildikten sonra depres-

yon ve kaygi belirtileri BKI’yi pozitif yénde anlamli olarak yordayacaktir.

H6. Yas, egitim diizeyi, problem ¢6zme becerileri, depresyon ve kaygi belirtileri kont-

rol edildikten sonra yeme farkindahigi BKi’yi negatif yonde anlamli olarak yordayacaktir.
Yontem

Katihmeilar

Arastirmanin drneklemini 18-65 yas araligindaki (Ort = 36.44, SS = 11.54), 483
(%78) kadin ve 136 (%22) erkek olmak iizere toplam 619 goniillii katilime1 olusturmak-
tadir. Veri toplama asamasindan Once arastirma i¢in gerekli 6rneklem sayist G¥Power
3.1 (Faul ve ark., 2009) programi kullanilarak ¢oklu dogrusal regresyon, sabit model R?
artis analizi gerceklestirilerek belirlenmistir. Etki biliytkligi 0.15, alfa diizeyi .05 ve
giic (power) %80 olarak alindiginda 6rneklem sayis1 118, giic %95 olarak alindiginda
ise drneklem sayist 172 olarak bulunmustur. Fakat 6rneklemin temsil ediciligini artir-
mak i¢in bu ¢alismada daha fazla kisiye ulagilmistir. Alfa diizeyi .05 ve gii¢ %80 olarak
alindiginda 619 kisilik bu 6érneklemde erisilen etki biiylikligii ise .04 olarak hesaplan-
mistir. Degigkenler arasinda karistirict bir etkiye yol agmamasi icin, psikiyatrik tanisi
bulunan katilimcilar aragtirmaya dahil edilmemistir. Katilimeilarin 341°1 (%55.1) evli,
277°si (%44.9) bekardir. Ayrica 4’t (%0.6) okur-yazar, 52’si (%8.4) ilkokul, 22°si
(%3.6) ortaokul, 72’si (%11.6) lise, 267°si (%43.1) tiniversite, 129°u (%20.8) lisansiistii
mezunu ve 73’1 (%11.8) iiniversite dgrencisidir. Katilimcilar Tiirkiye’ nin farkl: illerin-
den ¢aligmaya katilmis olup, 104 tanesi (%17) agirlik kaybetmek amaciyla profesyonel
bir yardim aldigini 508 tanesi (%82) ise herhangi bir yardim almadigini bildirmistir.
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Veri Toplama Araclari
Demografik Bilgi Formu

Arastirmacilar tarafindan olusturulan form katilimeilarin yas, cinsiyet, egitim diizeyi
gibi temel 6zelliklerinin yani sira boy uzunlugu, viicut agirligi, su anda diyet yapip yap-
madig1 gibi arastirmayla iligkili oldugu diisiinlilen birtakim sorulari icermektedir.
BKi’nin hesaplanmasinda kullanilan boy uzunlugu, viicut agirhig gibi bilgiler katilim-

cilarin beyanina dayali olarak elde edilmistir.

Yeme Farkindalig Olgegi-30 (YFO-30)

Orijinal ismi Mindfull Eating Questionnaire olan 6lgek ilk olarak Framson ve arka-
daslar1 (2009) tarafindan yeme farkindaligini 6lgmek amaciyla gelistirilmistir. Kose ve
arkadaglar1 (2016) tarafindan gergeklestirilen Tiirk¢e uyarlama ¢alismasinda, orijinal 6l-
¢ekten yola ¢ikilmig ve kiiltlire uygun yeni maddelerin yazilmasiyla toplamda 30 mad-
delik bir 6zbildirim &lgegi haline getirilmistir. Olgek, genel olarak kisinin yemek yeme
eylemini ne kadar farkinda olarak gergeklestirdigini 6l¢gmeyi amaglamakta ve bunu di-
sinhibisyon (diisiinmeden yeme), duygusal yeme, yeme kontrolii, farkindalik, yeme di-
siplini, bilingli beslenme ve enterferans olmak {izere yedi alt boyut iizerinden
yapmaktadir. Diistinmeden yeme kisinin doydugu halde yemek yemeye devam etmesi,
duygusal yeme kisinin kendini daha iyi hissetmek i¢in yemek yemesi; yeme kontrolii
kisinin yeme hizi, miktar1 gibi faktorleri kontroliinde tutmasi; farkindalik kisinin yemek
yerken sadece yemeye iligskin konulara dikkatini vermesi; yeme disiplini kisinin yemeye
dair yer, zaman gibi diizenlemeler yapmasi ve uygulamasi; bilingli beslenme yeme alis-
kanliklarinin bilincinde olmasi; enterferans ise kisinin disg etmenlerden etkilenmesi ola-
rak tanimlanabilir. 5’li Likert tipinde olusturulan Olgekten alinan yiiksek puan yeme
davranigina dair farkindalik diizeyinin yiliksek olduguna isaret etmektedir (Kose ve ark.,
2016). Tiirk¢e uyarlama caligmasinda 6lgegin gegerli ve giivenilir oldugu bildirilmistir.
Uyarlama c¢alismasinda .73 olarak bildirilen i¢ tutarlilik katsayisi, bu ¢alismanin verileri

iizerinden yeniden hesaplanmis ve .83 olarak tespit edilmistir.

Hastane Anksiyete ve Depresyon Olgcegi (HADO)

Zigmond ve Snaith (1983) tarafindan gelistirilen ve Aydemir ve arkadaslar1 (1997)
tarafindan Tiirkge’ye uyarlanan 6l¢ek, fiziksel rahatsizligi bulunan yetiskinlerin anksi-
yete ve depresyon diizeylerini belirlemeyi amaglamaktadir. Olgek 14 maddelik, 4°1ii Li-
kert tipinde bir 6zbildirim 6l¢egi olup, Tiirk¢ce formu da orijinalinde oldugu gibi iki

boyutlu bir yapiya sahiptir. Olgegin depresyon ve anksiyete alt boyutlarindan alinan
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yiiksek puan depresyon veya anksiyete diizeyindeki artisa isaret etmektedir. Ulkemizde-
ki ¢alismada yapilan yap1 gegerligi analizi, 6lgegin Tiirk¢e versiyonunda da iki boyutlu
yapisini korudugunu ortaya koymustur. Anksiyete alt boyutunun Cronbach alfa katsay1-
st .85, madde-toplam korelasyon katsayis1 .81-.85 ve iki yarim test giivenirligi » = .85
olarak tespit edilmistir. Depresyon alt boyutunun Cronbach alfa katsayis1 .77, mad-
de-toplam korelasyon katsayisi .73-.77 ve iki yarim test gilivenirligi » = .80 olarak bu-
lunmustur. Bu calismanin verileriyle i¢ tutarhilik katsayilart yeniden hesaplanmis,

anksiyete i¢in .85 ve depresyon i¢in .79 oldugu bulunmustur.

Problem Cozme Envanteri (PCE)

Heppner ve Petersen (1982) tarafindan gelistirilen ve Sahin ve arkadaslart (1993)
tarafindan Tiirk¢e’ye uyarlanan 6lcek, bireylerin yasantisal problemlerini ¢6zebilme be-
cerilerini 6lgmeyi amaclayan 35 maddelik 6’11 likert tipi bir 6zbildirim aracidir. Toplam
puan tizerinden degerlendirilen 6lgekten alinan puandaki artis problem ¢6zme becerisin-
deki yiikselise isaret etmektedir. Olgegin Tiirk¢e uyarlamasinda Cronbach alfa i¢ tutarli-
lik katsay1s1 .90; yartya bolme teknigi glivenirlik katsayisi ise .81 olarak tespit edilmistir.
Olgegin bu calismanin verileriyle yeniden hesaplanan Cronbach alfa i¢ tutarlilik katsa-

yisinin ise .86 oldugu bulunmustur.

Islem

Arastirmaya Ege Universitesi Tibbi Arastirmalar Etik Kurulundan uygulama izni
(karar no: 19-2.1T/39) ve ilgili kurumlardan resmi izin alinarak baslanmistir. Arastirma
verileri yiiz ylize ve ¢evrim i¢i anketler lizerinden toplanmistir. Ayrica obeziteli bireyle-
re ulasabilmek amaciyla 1 Saglik Miidiirliigii Ruh Saglig1 Birimleri ile iletisime gegil-
migtir. Bilgilendirilmis onam formunu dolduran ve arastirmaya goniillii olarak dahil
olan katilimcilardan gizlilik ilkesi esasinca kimlik bilgilerini ortaya koyan herhangi bir
bilgi alinmamus, elde edilen bilgiler toplu bir sekilde analiz edilmistir. Ayrica arastirma
esnasinda veya sonrasinda isterlerse ulagabilmeleri i¢in aragtirmacilara ait e-posta adresi
katilimeilarla paylasilmistir. Olgeklerin tamamlanmasi her bir katilimer icin yaklasik

olarak 20 dakika stirmdstiir.

Veri Analizi
Arastirma verileri SPSS 20 paket programi kullanilarak analiz edilmistir. Gruplar
arasi karsilastirmalarin yapildig: analizlerde katilimcilar, BKI degeri 30’un altinda ve

iistiinde olanlar olmak iizere iki gruba ayrilmistir. BKI degeri 30’un altinda olan bireyler
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obezitesi olmayan, listiinde olanlar ise obezitesi olan bireyler olarak siniflandirilmistir.
Bu iki grup arasinda problem ¢dzme becerisi, depresyon ve kaygi belirtileri agisindan
farklilasma olup olmadigina tek yonlii varyans analizi (ANOVA) gerceklestirilerek ba-
kilmistir. Ayrica yeme farkindaliginin yedi alt boyutu bakimindan obezitesi olan ve ol-
mayan bireyler arasindaki farklilik ise ¢ok degiskenli varyans analizi (MANOVA) ile
test edilmistir. Arastirma degiskenlerinin BKI ile arasindaki iliskiler Pearson korelasyon
analizi gerceklestirilerek saptanmistir. Son olarak korelasyon analizinde anlamli bir ilis-
kisinin oldugu tespit edilen degiskenlerin BKI’yi yordama giicii hiyerarsik regresyon

analizi ile incelenmistir.

BKI iizerinde rolii oldugu diisiiniilen degiskenlerin kendilerine 6zgii etkilerini belir-
leyebilmek amaciyla, hiyerarsik regresyon analizi yapilmis ve degiskenler farkli basa-
maklarda analize sokulmustur. Kontrol degiskenleri olarak diisiiniildiigiinden yas ve
egitim diizeyi ilk basamakta analize dahil edilmistir. Devam eden basamaklarda ise ko-
relasyon analizleri sonucunda BKI ile iliskili oldugu gozlenen degiskenler, degiskenler
aras1 gelisimsel iliskiler ve ilgili alanyazin géz o6niinde bulundurularak sirayla modele
dahil edilmistir. Problem ¢6zme becerilerini inceleyen erken donem ¢aligmalar problem
¢Ozme becerilerinin, ebeveyn davraniglari, gocukluk yasantilari vb. etmenlerle erken do-
nemde sekillendigini bildirmektedir (Pettit ve ark., 1988; Putallaz, 1987). Ayrica prob-
lem ¢6zme becerileri ve depresyonun birlikte ele alindigi kesitsel ve boylamsal birgok
caligmada problem ¢6zme becerilerinin, depresyonun bir dnciilii olarak ele alindigi go-
rillmiistiir (Anderson ve ark., 2011; Lee ve ark., 2018; McClure ve ark., 2012; Vorontso-
va ve ark., 2018). Bu nedenle problem ¢6zme becerileri analize ikinci, depresyon
belirtileri ise li¢iincii basamakta dahil edilmistir. Depresyon belirtileri gosteren kisilerin
bir duygu diizenleme bi¢imi olarak yemeye yonelebildikleri (duygusal yeme), yeme
kontrollerinin azaldig: ve istah artisiyla yeme farkindaliginin azaldig: ¢aligmalarla orta-
ya konmustur (Goossens ve ark., 2007; Van Strien ve ark., 2016). Bu degiskenler yeme
farkindalig1 6l¢eginin bilesenleri oldugu i¢in yeme farkindaligi 6lgeginin alt boyutlar

son basamakta analize alinmistir.
Bulgular

Obezitesi Olan ve Olmayan Bireylerin Karsilastirilmasi
Obezitesi olan (N = 249; X . = 34.37) ve olmayan (N = 370; X, = 23.30) katilim-

cilarin depresyon ve anksiyete belirtileri ile problem ¢dzme becerilerinin puan ortala-
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malar1 bakimindan karsilastirildig: tek yonlii varyans analizine gére gruplar arasindaki
farklilasma tiim degiskenler icin istatistiksel agcidan anlamlidir. Gergeklestirilen analiz
sonuglarina gore, obezitesi olan bireylerin kaygi [F(1, 617) =4.16, p <.05, 2= .05] ve
depresyon [F(1, 617) = 13.96, p < .001, 2= .04] puan1 ortalamalar1 obezitesi olmayan
bireylere gore daha yiiksektir. Ayrica obezitesi olan bireylerin problem ¢ézme becerisi
ortalamasi obezitesi olmayanlarinkinden daha diistikttr [F(1, 167) = 15.27, p <.001, 52
=.25]. Analize iliskin ortalama ve standart sapma degerleri Tablo 1’de yer almaktadir.

Tablo 1
Katilimcilarin obezitesinin olup olmamasina goére HADO, PCE ve YFO-30 dan aldiklar puan
ortalamalari, standart sapmalari ve tek yonlii ANOVA sonuglar

Obezitesi Olmayan Obezitesi Olan

Bireyler Bireyler

(N=370) (N =249)
X (SS) X (SS) F n’
Anksiyete 8.02 (4.14) 8.75 (4.68) 4.16* .05
Depresyon 6.05 (3.7) 7.28 (4.44) 13.96%** .04
Problem C6zme 21.38 (1.11) 18.03 (1.14) 15.27%** .25
Diisiinmeden Yeme 16.94 (4.31) 14.34 (4.51) 52.41%%%* .08
Duygusal Yeme 17.37 (5.18) 15.11 (5.95) 25.07%** .04
Yeme Kontrolii 14.55 (3.73) 12.73 (4.28) 31.4%%* .05
Farkindalik 15.8 (2.12) 16.34 (2.16) 9.68%* .01
Yeme Disiplini 12.57 (3) 12.21 (3.22) 1.99 .00
Bilingli Beslenme 16.35 (2.64) 14.86 (3) 41.88%** .06
Enterferans 7.53 (1.63) 6.91 (1.8) 19.97%** .03

*p <05, #*p <.007, ***p < .001.
Not: HADO: Hastane Anksiyete Depresyon Olgegi; PCE: Problem C6zme Envanteri; YFO-30: Yeme Farkindaligi Olgegi-30

Obezitesi olan ve olmayan bireylerin yeme farkindalig1 degiskeninin alt boyutla-
r1 agisindan karsilastirilmas1 amaciyla MANOVA gergeklestirilmistir. YFO-30'un
alt boyutlarinin dahil edilmesiyle gergeklestirilen analizin sonug¢larinin istatistiksel
acidan anlamli oldugu goriilmiistiir [Pillai’s trace = .122, F(7, 611) = 12.16, p <
.001, »°=.12]. Farklilasmanin goriildiigi alt boyutlarin tespit edilebilmesi igin ger-
¢eklestirilen ANOVA sonuglar1 Tablo 1°de yer almaktadir. Yapilan analizde Tip 1
hatay1 azaltmak amaciyla, Bonferroni diizeltmesi uygulanarak, anlamlilik diizeyi
0.007 olarak belirlenmistir. Buna gore obezitesi olan ve olmayan bireyler YFO-
30’un yeme disiplini haricindeki tiim alt boyutlar1 agisindan anlamli bi¢imde farkli-

lagsmaktadir.

Analiz sonuglaria gore obezitesi olmayan bireylerin diisiinmeden yeme [F(1, 617)
=52.41, p <.001, kismi n*=.07], duygusal yeme [F(1, 617) =25.07, p <.001, kismi n?
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=.03], yeme kontrolii [F(1, 617)=31.4, p <.001, kismi #°= .04], bilin¢li beslenme[F(1,
617)=41.88, p <.001, kismi n>*=.06] ve enterferans [F(1, 617)=19.97, p <.001, kismi
n?=.03] alt boyutlarindan aldiklar1 puan ortalamalar1 obezitesi olan bireylerinkinden
daha yiiksektir. Ote yandan obezitesi olmayan bireylerin farkindalik alt boyutundan al-
diklar1 puan ortalamalar1 obezitesi olanlarinkinden daha distiktiir [F(1, 617) =9.68, p <
.007, kismi 5°= .01]. Obezitesi olan ve olmayan bireylerin YFO-30 alt boyutlarina gére
karsilagtirilmasinin ortalama ve standart sapma degerleri Tablo 1’de gosterilmistir.
Ozetle, analiz sonuglari obezitesi olan bireylerin diisiinmeden yeme ve duygusal yeme
davraniglarina yonelik farkindaliklarinin, yeme kontrollerinin ve bilingli beslenme dii-
zeylerinin obezitesi olmayanlara kiyasla daha diisiik oldugunu; yeme anina dair farkin-

dalik diizeylerinin ise daha yliksek oldugunu ortaya koymaktadir.

Tablo 2
BKI, Yas, Egitim Diizeyi ve Ol¢ek Puanlart Arasindaki Pearson Korelasyon Katsayilar:

12 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
1. BKi - 39%*% _35%% .08 .06 4% J30%k* L 22%% _D0%Ek 14%* (05 - 28%*% - 19%*
2. Yas - -26%% 05 -16%* -07 A3%% 0 24%*% 04 A3%% 0 16%*F 11¥*F 12%*
3. Egitim Diizeyi - -05 -.09*% -22*%* -04 .08 -.05 -.07 A5F% 11%*% .00
4. Problem - aI2%x _09% 13%% 17%% 05 .05 .00  .10% .10%
Cozme
5. Anksiyete - 66%F 3]k _25%F _16%* - 05 S 14%E L 12%k DOk
6. Depresyon - S 19FEF L 1OFE S IS5FF _11FE _D1FE - [4%F -] 8%*
7. Diislinmeden - 6O%F60%F 03 I8%F 34k 53
Yeme
8. Duygusal - Al¥E 05 12%% D8k 47k
Yeme
9. Yeme Kontrolii - .08 24%%  35%k 30k
10. Farkindalik - .02 =02 -.08
11. Yeme ok P
Disiplini ) 2024
12. Bilingli _ 2yns
Beslenme .

13. Enterferans -
<05, % p < .01

Degiskenler Arasi Korelasyon Analizi

BKi’nin diger degiskenlerle iliskisini tespit edebilmek amaciyla Pearson momentler
carpimi korelasyon analizi gergeklestirilmistir. BKI ile HADO kaygi puani, YFO-30
yeme disiplini puani arasinda istatistiksel agidan anlamli bir iliski tespit edilememistir
(p > .05). Ote yandan BKI ile PCE arasindaki iliskinin negatif yonlii ve marjinal diizey-
de anlamli oldugu sdylenebilir (p = .05). BKI ile yas, HADO depresyon, YFO-30 far-
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kindalik, diisinmeden yeme, duygusal yeme, yeme kontrolii, bilin¢li beslenme ve
enterferans degiskenleri arasinda istatistiksel agidan anlaml diizeyde pozitif yonlii iliski

bulunmaktadir (p <.01). Analize ait korelasyon katsayilar1 Tablo 2°de yer almaktadir.

Beden Kitle indeksini Yordayan Degiskenler

Yas, egitim diizeyi, problem ¢dzme becerileri ve depresyon belirtileri ile YFO-30 alt
boyutlarindan diigiinmeden yeme, duygusal yeme, yeme kontrolii, farkindalik, bilingli
beslenme ve enterferansin BKi’yi yordama diizeylerini tespit etmek amaciyla hiyerarsik
regresyon analizi gerceklestirilmistir (Bkz. Tablo 3). Pearson korelasyon analizinde BKI
ile istatistiksel agidan anlamsiz oldugu saptanan degiskenler (HADO anksiyete ve YFO-
30 yeme disiplini) analize dahil edilmemistir. Birinci asamada yas ve egitim diizeyi; ikinci
asamada problem ¢dzme; li¢lincii asamada depresyon belirtileri ve dordiincii asamada
yeme farkindalig alt boyutlar1 analize dahil edilmistir. Birinci agsamada modele dahil edi-
len yasin ve egitim diizeyinin BK1’yi istatistiksel agidan anlamh olarak yordadigi (R* =
21,F,  =84.02, p<.001) ve BKI varyansmin %21 ini agikladig1 belirlenmistir. Katilim-

2,610
cilarm yaslarindaki artis ve egitim diizeylerindeki azahs BKi’deki artis1 yordamaktadir.

Analizin ikinci asamasinda problem ¢6zme puani eklenmis ve yas ve egitim diizeyi
kontrol edildiginde bu ikinci modelin istatistiksel agidan anlamli oldugu (R’ = .22, F
(1,609) = 59.85, p < .01) ve BKi'deki degisimin %22’sini agikladi1 bulunmustur.
HADO - depresyon alt boyutunun eklenmesiyle gerceklestirilen iigiincii model de ista-
tistiksel a¢idan anlamli bulunmustur (R’ = .23, F (1,608) = 47.03, p < .01). Baska bir
ifadeyle; yas, egitim diizeyi ve problem ¢dzme beceleri kontrol edildiginde depresyon
belirtileri BKI’yi anlamli olarak yordamaktadir ve tiim bu degiskenler bir araya geldi-
ginde, BKI varyansinin %23’iinii agiklamaktadur.

Yukaridaki degiskenler kontrol edilerek, YFO-30’un diisiinmeden yeme, duygusal yeme,
yeme kontrolii, farkindalik, bilingli beslenme ve enterferans alt boyutlarinin dahil edilmesiy-
le olusturulan dérdiincii model istatistiksel agidan anlamli bulunmustur (R? = .40, F (6,602)
=41.6, p < .001). Modelin, BKI’yi yordama giicii %40 olarak tespit edilmistir. YFO-30 alt
boyutlar, tek baslarma, BKI varyansinin %17’sini agiklamaktadir. Bununla birlikte, YFO-30
alt boyutlar1 dahil edildiginde enterferans alt boyutunun yordayici etkisinin bulunmadig g6-
riilmiistiir (p > .05). Ayrica problem ¢dzme becerileri ve depresyonun yordayici etkisi orta-
dan kalkmustir. Sonug olarak, yas ve YFO-30’un farkindalik puani BK1’yi pozitif yonde;
egitim diizeyi, YFO-30’un diisiinmeden yeme, duygusal yeme, yeme kontrolii ve bilingli
beslenme puanlari ise negatif yonde anlamli sekilde yordamaktadir.
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Tablo 3
Beden Kitle Indeksini Yordamaya Yonelik Hiyerarsik Regresyon Analizi Sonuglart
Model 1 Model 2 Model 3 Model 4

B SH p B SH P B SH p B SH §
Yas 18 02 32%¥* 18 02 33%**% 19 02 34%x% 22 02 39
Egitim Diizeyi -1.11 .16  -26%** -1.13 .16 -26%** -1.03 .16 -24¥*% -1.04 .15 -24%**
Problem C6zme -.03 .01 -11** -03 .01 -10%* -02 .01 -.05
Depresyon 15 06 10** .04 .05 .03
Q:Iil‘znmeden 16 .07 -12%
Duygusal Yeme -18 .05 -le¥**
Yeme Kontroli =23 .06 - 15%**
Farkindalik .26 10 .09%*
Bilingli Beslenme =34 .08 - 15%E*
Enterferans .08 14 .02
R2(R2degisim) 21 22(.01) 23(.01) 40 (.17)
F 84.02%** 59.85%* 47.03%* 41.6%%*
AR2 i¢in F 84.02%** 9.25%%* 6.85%** 29.23%%*

*p <.05, **p < .01, ***p <.001.

Not. Problem Cozme: Problem C6zme Envanteri, Depresyon: Hastane Anksiyete Depresyon Olgegi-Depresyon, Diisiinmeden Yeme: Yeme
Farkindalig Olgegi-Diisinmeden Yeme, Duygusal Yeme: Yeme Farkindaligi Olgegi-Duygusal Yeme, Yeme Kontrolii: Yeme Farkindaligt
Olgegi-Yeme Kontrolii, Farkindalik: Yeme Farkindaligi Olgegi-Farkindalik, Bilingli Beslenme: Yeme Farkindahgi Olgegi-Bilingli Beslenme,
Enterferans: Yeme Farkindahgi Olgegi-Enterferans.

Tartisma

Bu c¢alisma kapsaminda depresyon ve kaygi belirtileri, problem ¢dzme becerileri ve
yeme farkindaligmin BKI’yle olan iliskisi incelenmistir. BKI diizeyine gore obezitesi
olan ve olmayan bireylerin karsilastirilmasiyla elde edilen bulgular, obezitesi olan bi-
reylerin depresyon ve kaygi belirtilerinin daha yiiksek oldugunu, problem ¢dzme bece-
rilerinin ve yeme farkindaliklarinin ise daha diislik oldugunu gdstermistir. Ayrica yasin,
egitim diizeyinin, problem ¢dzme becerilerinin, depresyon belirtilerinin ve YFO-30 alt

boyutlarinin BKI’yi anlamli bir sekilde yordadigi bulunmustur.

Alanyazinda obezitesi olan bireylerin, daha yiiksek kaygi ve depresyon diizeylerine
sahip olduklarini gosteren pek ¢ok ¢aligma bulunmaktadir (Gariepy ve ark., 2010; Scott
ve ark., 2008a). Obezite, depresyon ve kaygi birlikteligi tizerinde biyolojik faktorlerin
(de Wit ve ark., 2010; Faith ve ark., 2002; Gariepy ve ark., 2010; Hettema ve ark., 2001;
Luppino ve ark., 2010; Stunkard ve ark., 2003; Walley ve ark., 2009) ve damgalanmaya
maruz kalmanin (Friedman ve ark., 2005; Puhl ve Heuer, 2009) belirleyici oldugu bul-
gulanmistir. Ayrica yine obezite, depresyon ve kaygi birlikteligi, obezitesi olan bireyle-

rin, daha ¢ok saglik sorunu yasamalar1 (Andersen ve ark., 2010; Sareen ve ark., 2005),
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giinliik aktivitelerin belli bir diizeyde kisitlanmig olmasi ve yasam kalitesinin daha dii-
siik olmasi (Fabricatore ve ark., 2005; Jepsen ve ark., 2013; Reddy ve ark., 2020; Sareen
ve ark., 2006) durumlar1 g6z 6niinde bulundurularak agiklanmaya c¢alisilmistir. Tiim bu
caligma sonuglarina ragmen hem depresyon hem de kaygi ile obezite arasindaki iliskiyi

cok daha derinlemesine aciklayacak arastirmalara ihtiyag vardir.

Bu calismada ortaya ¢ikan obezitesi olan bireylerin problem ¢6zme becerilerinin
daha diisiik oldugu bulgusu alanyazindaki obezitesi olan bireylerin karar alma, planla-
ma ve problem ¢dzme becerilerinin daha zayif olduguna yonelik bulgular ile tutarlidir
(Dahl ve ark., 2010; Fitzpatrick ve ark., 2013). Ayrica obeziteye depresyonun eslik
etmesi durumlarinda da yine diisiik problem ¢6zme becerilerinin belirleyici oldugu
bulgulanmigtir (Ma ve ark., 2019). Buna gore obezitesi olan bireylerin problem ¢6z-
me becerilerindeki zayiflik nedeniyle karsilagtiklar stresorlerle bas etmede giicliik
yasadiklar1 ve yemek yemeyi bir bas etme stratejisi olarak gordiikleri diisiiniilmekte-
dir. Bu baglamda 6zellikle kilo kaybi1 yagandiktan sonra verilen kilolarin geri alimini
onlemek adina problem ¢ézme becerilerinin gelistirilmesinin oldukca islevsel olabile-

cegi ileri stiriilebilir.

Bu calismada obezitesi olan ve olmayan bireylerin, yeme farkindaliginin yedi alt
boyutunun altisinda (diisiinmeden yeme, duygusal yeme, yeme kontrolii, bilingli beslen-
me, yeme farkindalig1 ve enterferans) birbirlerinden farklilagtigi ve sonuglarin genel
olarak, obezitesi olan bireylerde daha diisiik bir farkindaliga isaret ettigi sdylenebilir. Bu
sonug alanyazinla uyumludur (Moor ve ark., 2013). YFO-30’un alt boyutlarindan biri
olan diistinmeden yeme konusundaki farkindaligin obezitesi olan bireylerde daha diisiik
oldugu anlagilmaktadir. Bagka bir ifadeyle, obezitesi olan bireylerin yeme eylemini bas-
latmaya ve sonlandirabilmeye dair kontrolleri daha zayiftir. Buna ek olarak obezitesi
olan bireylerin, yeme kontrolil alt boyutunu tanimlayan yenilecek yiyecek miktarina,
yemek i¢in ayrilan zamana ve yeme hizina dair kontrolleri de yine daha zayiftir. Yeme
davranigi izerindeki kontroliin yetersiz olmasi, bireylerin tiikettikleri besin miktarini ki-
sitlayamamalarina ve bdylelikle kilo almalarina yol agiyor gibi gériinmektedir. Nitekim
yetersiz yeme kontroliiniin bir gdstergesi olan hizli yeme davranisinin kilo problemiyle
yakindan iligkili oldugunu gosteren ¢ok fazla sayida calisma vardir (Framson ve ark.,
2009; Ohkuma ve ark., 2015; Otsuka ve ark., 2006). Ozellikle diirtii kontroliindeki ek-
siklik bu noktada kendini gosteriyor olabilir (Altfas, 2002; Gunstad ve ark., 2007).

Yeme farkindaliginin bir diger alt boyutu olan bilingli beslenme agisindan sonuglar in-
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celendiginde, obezitesi olan bireylerin saglikli beslenmeye dair bilgi ve farkindaliklari-
nin daha diisiik oldugu goriilebilmektedir. Diger bir deyisle beslenme konusundaki bilgi
eksikliginin obeziteye yol agtig1 sdylenebilir. Obezitenin egitim diizeyi diisiik bireylerde
daha yaygin oldugunu gosteren alanyazin bulgular1 (Fitzpatrick ve ark., 2013) ve bu
calismada da tespit edilen BKI ile egitim diizeyi arasindaki negatif korelasyon da bu
sonugla iligkili goriinmektedir. Bagka bir deyisle obezitesi olan bireylerde bilingli bes-
lenmeye dair bilgi ve farkindaligin egitim diizeyleriyle paralel olarak da daha diisiik ol-
dugu sdylenebilir. Bu baglamda bireylerin beslenme ilkelerine ve besinlere yonelik bilgi
ve farkindaligini arttirmanin, yiiksek kalorili besinlerden uzak durmalarini ve daha sag-
liklh bir sekilde beslenmelerini saglayarak, kilo almalarin1 dnlemeye yardimci olacagi
disiiniilebilir. Yeme farkindaliginin enterferans alt boyutuna iliskin sonuclar, obezitesi
olan bireylerin, yemege dair koku, goriintii, ses gibi digsal uyaranlara karst daha duyarlt
olduklarina ve bu uyaranlarla basa ¢ikmakta daha ¢ok zorlandiklarina isaret etmektedir.
Enterferans ile benzer bir kavram olan ve ¢evresel uyaranlar tarafindan tetiklenen yeme
davranisi olarak tanimlanan dissal yemenin, artan BK1 ile iliskili oldugu gesitli galisma-
larla gosterilmistir (Burton ve ark., 2007; Doolan ve ark., 2015; Hendrikse ve ark.,
2015). Obezitesi olan bireylerin yiyeceklere yonelik bir dikkat yanliligina sahip olmala-
11, yiyecekle iligkili uyaranlardan daha fazla etkilenmelerine neden olabilir (Nijs ve ark.,
2010). Bu baglamda obezitenin tedavisinde yemeyi tetikleyen ¢evresel uyaranlari dii-

zenlemeye iliskin ¢calismanin 6nemli oldugu sdylenebilir.

Yeme farkindaliginin bir diger alt boyutu ise duygusal yemedir ve duygusal yeme
ozellikle son yillarda kilo sorunlarini agiklamak i¢in ¢ok fazla ¢alisilan bir konudur. Bu
calismanin sonuglari, beklendigi iizere obezitesi olan bireylerin daha fazla duygusal
yeme davranisinda bulunduklarini gostermektedir. Baska bir ifadeyle, obezitesi olan bi-
reylerin kendilerini iyi hissetmek ve olumsuz duygulariyla bas etmek i¢in yemegi bir
arag olarak kullandiklar1 s6ylenebilir. Bu bulgu, duygusal yeme ile obezite arasinda ilis-
ki oldugunu gosteren ¢esitli caligmalarin sonuglariyla uyumludur (Dohle ve ark., 2014;
Koenders ve van Strien, 2011; Lazarevich ve ark., 2016). Bu baglamda obezitenin teda-
visinde bireylerin duygularini tanimasina ve yogun duygularla basa ¢ikmak i¢in uygun

basa ¢ikma stratejilerini 6grenmesine odaklanmanin yararli olacagi sdylenebilir.

Kisinin yemek yerken, yemekle iligkili konulara odaklanmasi olarak tanimlanabile-
cek YFO-30’un farkindalik alt boyutunda ise diger alt boyutlarin aksine obezitesi olan

bireyler daha yiiksek puan almislardir. Farkindalik alt boyutu baglaminda alanyazindaki
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calisma sonuglari celiskilidir. Baz1 ¢alismalarda obezite ile YFO-30 farkindalik alt bo-
yutu pozitif yonde (Ozkan ve Bilici, 2020), baz1 ¢alismalarda ise negatif yonde iliskili
bulunmustur (Kose ve Ciplak, 2020). Bununla birlikte obezitesi olan bireylerde yemeye
odaklanmig farkindaligin yiiksek olmasi obezitesi olan bireylerin tatlara, kokulara daha
cok duyarli olmalar1 ve onlar i¢in yemegin 6nemli bir haz merkezi haline gelmesiyle
(Hardikar ve ark., 2017; Herz ve ark., 2020) a¢iklanabilir.

Son olarak, yas, egitim diizeyi, problem ¢6zme becerileri, depresyon belirtileri ve
YFO-30 alt boyutlarinin BKI iizerindeki yordayic1 giicii degerlendirilmistir. Alanyazina
gore (Amiri ve Behnezhad, 2019) beklenenin aksine yapilan istatistiki analizler sonu-
cunda kayg1 belirtileri ile BKI arasinda anlamli bir iliskinin olmadig1 anlasilmistir. Bu
sebeple de kaygi belirtileri degiskeni regresyon analizine dahil edilmemistir. Bununla
birlikte alanyazim incelendiginde kaygi belirtileri ile BKI arasindaki iliskinin farklilasti-
g1 bulgularla da karsilasilmistir. Buna gore ¢ok diisiik BKI ve ¢ok yiiksek BKI durumla-
rinda kayg belirtilerinin yiikseldigi, ancak BKi’nin normal simirlara yaklastigi ve
normal sinirlar dahilinde oldugu durumlarda kayginin diislis gosterdigi anlagilmigtir
(Haghighi ve ark., 2016). Bu noktada sayica az ¢aligmada da olsa kaygi belirtileri ile

BKI arasindaki iliskinin lineer olmadig1 ve tam olarak aciklanamadig ifade edilebilir.

Yapilan regresyon analizine gore ise dncelikle bireylerin yaslarindaki artigin ve egi-
tim diizeylerindeki diisiisiin, BKI’lerindeki artis1 yordadig1 anlasilmaktadir. Bu noktada
bireylerin yaslari ilerledikge hareket kisitliliklarinin artabilecegi, bazal metabolizma
hizlarmin diisebilecegi ve bu duruma bagli olarak da BKi’nin yiikselebilecegi diisiiniile-
bilir. Ayrica egitim diizeyi diisiik olan bireylerin saglikli beslenme ve uyaran kontroliine
dair daha az bilgiye sahip oldugu ve bunun BK1’deki artisla iliskili oldugu diisiiniilebi-
lir. Yan1 sira egitim diizeyinin sosyoekonomik diizeyle paralel bir seyir izledigi goz
oniinde bulundurulacak olunursa (Deniz ve ark., 2015), egitim diizeyi diisiik bireylerin

ekonomik sebeplerden &tiirii saglikli besinlere erisimi daha zor olabilir.

Problem ¢dzme becerileri ve depresyon belirtilerinin BK1’yi yordayici giice sahip
oldugu, diger bir deyisle; yetersiz problem ¢dzme becerileri ve artan depresyon belirti-
lerinin daha yiiksek BKI ile iliskili oldugu belirlenmistir. Elde edilen bu bulgunun genel
olarak alanyazinla tutarli oldugu séylenebilir (de Wit ve ark., 2010; Fitzpatrick ve ark.,
2013; Petry ve ark., 2008). Bu sonuglar depresyon belirtilerini azaltmaya ve problem

¢dzme becerilerini giiglendirmeye yonelik miidahalelerin BKI kontrolii iizerinde belirle-
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yici olabilecegini diisiindiirmektedir. Ote yandan YFO-30 alt boyutlar1 da regresyon
analizine dahil edildiginde, tiim bu degiskenlerin BKi’nin %40°1 gibi dnemli bir oranini
yordadigi goriilmiistiir. Ayrica yas, egitim diizeyi, problem ¢6zme becerileri ve depres-
yon belirtileri kontrol edildiginde yeme farkindaliginin tek basina, BKI’deki degisimin
%17’sini agikladig1 ve bu modelde hem depresyon hem de problem ¢6zme becerilerinin
BKI iizerindeki etki giiciinii kaybettigi goriilmiistii. Bu model yeme farkindaligmin
BK1 iizerinde oldukga belirleyici bir giice sahip oldugunu ortaya koymaktadir. Bu bag-
lamda kisilerin yeme farkindaligini artirmaya yonelik miidahalelerin kilo vermede ol-
dukea islevsel olacagi sdylenebilir. Modele anlamli katki saglayan yeme farkindalig
boyutlar dikkate alindiginda miidahalelerin 6zellikle de yeme davranisi tizerinde far-
kindalik ve kontrol saglamaya, saglikli beslenme konusunda bilgi ve farkindalig: arttir-
maya, duygularla bagetmek icin uygun basetme becerilerini gelistirmeye yonelik

stratejilere odaklanmasi gerektigi diigiiniilebilir.

Bu ¢alisma kapsaminda BKI ve obezite birbiriyle her ne kadar iliskili kavramlar olsa
da birbirlerinden ayristirilarak ele alinmistir. Buna gore obezitenin olmasi veya olma-
mas1 kosuluna bagl olarak problem ¢6zme becerileri, kaygi ve depresyon belirtilerinin
farklilastig1 anlagilmaktadir; yani obezitenin olmasi halinde problem ¢6zme becerileri-
nin daha diistik, kaygi ve depresyon belirtilerinin ise daha yiiksek oldugu goriilmektedir.
Ote yandan siirekli bir degisken olan BKi’yi ise depresyon belirtileri, problem ¢dzme
becerileri ve yeme farkindaligina iliskin degiskenlerin yordadigi bulgulanmistir. Buna
gore ozellikle obezitenin tedavisinde problem ¢ézme becerileri, kaygi ve depresyon be-
lirtilerine yonelik miidahalelerin énemli bir yer tutabilecegi sOylenebilir. Yeme farkin-
daligmin ise hem BKI kontroliinii saglama konusunda hem de obezite tedavisinde
olduke¢a 6nemli oldugu ve yeme farkindaligina yonelik miidahalelerin de etkili olabile-

cegi disiiniilmektedir.

Obezitenin tedavisinde yeme farkindaligina dair ilgi giin gegtikce artmaktadir ve bu
baglamda yapilan miidahale ¢aligmalari heniiz yeni olmakla birlikte umut vermektedir.
Bu miidahalelerle bireylerin yeme farkindaliginin arttigi, daha saglikli yeme diizenine
kavusabildikleri, daha fazla kilo almalarinin 6nlenebildigi ve fazla kilolarini verebildik-
leri bildirilmektedir (Daly ve ark., 2016; Gidugu ve Jacobs 2019; Warren ve ark., 2017).
Mevcut ¢aligmanin bulgulari bu miidahalelerin rasyonelini destekler niteliktedir. Buna
gore giincel tedavi protokollerinde 6zellikle yeme davranisini tetikleyen digsal uyaran-

larin diizenlenmesine, yeme eylemini baglatma ve bitirme noktalarinda diirtii kontrolii-
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niin saglanmasina, yeme hizi, tiiketilen yiyecek miktari, yeme zamani gibi unsurlarin
kontrol altinda tutulmasina, duygularin yeme iizerindeki belirleyiciliginin azaltilmasina
ve duygularla farkli bigimlerde bas etme yollarinin 6gretilmesine, 6zetle yeme farkinda-
liginin arttirtlmasina ve kontrolli bir bigimde yeme eyleminin gergeklestirilmesine yo-
nelik miidahaleler gelistirilebilir. Ayrica saglikli beslenmeye dair bilgilerin aktarilmasi
da 6nemli hususlar arasinda yer almaktadir. Ote yandan bu ¢alismanin bulgular1 yeme
farkindalig1 kadar olmasa da problem ¢6zme becerilerinin de 6nemini ortaya koymakta-
dir. Buna gore obezitesi olan bireylerin kilo sorunlariyla karsilikli bir etkilesim iginde
deneyimledikleri saglik sorunlari, kaygi, depresyon gibi duygusal sorunlari, giinliik ak-
tiviteyi arttirma, kilo verme konusunda bagarisiz olma ve giindelik hayatta karsilastikla-
1 diger pek ¢cok sorunu ¢dzebilmeleri adina bu becerileri gelistirmeye dair miidahalelerin
de tedavi protokollerinde yer almasi gerektigi diisiiniilmektedir. Bu noktada diisiik yeme
farkindaligi, kilo verme konusunda bir tiir sorun olarak degerlendirilecek olursa, prob-

lem ¢6zme becerilerinin yine 6nemli bir unsur olarak 6n plana ¢iktig1 sdylenebilir.

Saglikl kiloya sahip olanlardan obezite i¢in tedavi arayisinda olanlara kadar genis
bir BKI araligini, 18-65 yas gibi genis bir yas araligim kapsayan ve sadece okur-yazar
olanlardan lisansiistii egitim almis olanlara kadar ¢ok farkli egitim diizeylerini temsil
eden genis bir 6rneklemle yiiriitiilmiis olmasinin, bu ¢aligmanin giicli yani oldugu soy-
lenebilir. Zira alanyazindaki ¢alismalar 6énemli bir kisminin belirli bir egitim diizeyini
ve yasi temsil eden tiniversite 0grencilerinden olusan 6rneklemlerde gergeklestirildigi
goriilmektedir. Bununla birlikte, katilimeilarin biiyiik bir ¢ogunlugunun (%78) kadinlar-
dan olugmus olmas1 bu ¢aligmanin bir kisithiligidir. Calismada kadin katilime1 oraniin
fazlalig1 sonuglarda bir yanlilik yaratmis olabilir. Ayrica verilerin 6zbildirime dayanma-
s1 ve ¢aligmada kesitsel yontemin kullanilmasi ¢alismanin diger kisitliliklart olarak sayi-
labilir. Yapilan G*Power analizi sonucunda disiikk bir etki biiyiikliigiiniin elde
edilmesinin de ¢aligmanin bir diger kisitliligi oldugu soylenebilir. Obezitenin gelisim
stirecinde belirleyici olabilecegi diigiiniilen faktdrlerin boylamsal yontemle incelendigi
calismalara ihtiyag oldugu diisiiniilmektedir. Bu ¢alismada BKI ve obezite ile 6zellikle
iligkileri nispeten az ¢alisilmis degiskenler olan yeme farkindaligi ve problem ¢ézme
becerileri arasindaki iliski ortaya konmus olsa da iligkili olabilecegi diistiniilen bazi
onemli degiskenler de aragtirmanin kapsami diginda kalmistir. Yeme tutumlari, diirtiisel-
lik, tikinircasina yeme gibi degiskenlerin de BKi’deki artis ve obezite ile iliskisinin

arastirllmasinin alanyazina 6nemli katkilar saglayacagi diigiiniilmektedir.
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