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Determination of the Relationship between Level of the Satisfaction with Life  
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Bu çalışmanın bir kısmı, 5. Uluslararası Beslenme Obezite ve Toplum Sağlığı Kongresi’nde (19-20 Mayıs 2021, Online) sözlü olarak sunulmuştur. 
Bu çalışma, Kardelen Büşra Ege Gündüz’ün“Beslenme ve Diyetetik Bölümü Öğrencilerinde Yaşam Doyumunun Besin Seçimi ve OrtoreksiyaNervoza Eğilimine Etkisinin 
Araştırılması” başlıklı yüksek lisans tezinden üretilmiştir (Tekirdağ: Tekirdağ Namık Kemal Üniversitesi; 2020).

ÖZET Amaç: Bu çalışmada, diyetisyen adayı öğrencilerinin ortoreksiya nervoza (ON) 
eğilimi ile yaşam doyum düzeyleri arasındaki ilişkinin araştırılması ve besin tercihleri 
ve tüketim sıklıklarının hem ON eğilimi hem de yaşam doyumu düzeyine etkilerinin be-
lirlenmesi amaçlanmıştır. Gereç ve Yöntemler: Tekirdağ Namık Kemal Üniversitesi 
Beslenme ve Diyetetik Bölümünde öğrenim gören 283 öğrenci araştırmaya dâhil edil-
miştir. Yaşam Doyumu Ölçeği, ORTO-11 Ölçeği, Besin Tüketim Sıklığı Anketi ile sos-
yodemografik bilgileri içeren kişisel bilgi formu katılımcılara “Google Dokümanlar” 
üzerinden sunularak veriler toplanmıştır. ON değişkeni ile yaşam doyumu değişkeni 
arasındaki ilişkinin belirlenmesinde Spearman korelasyon analizi kullanılmıştır. İkili 
grup değişkenlerin karşılaştırmalarında t-testi ya da Mann-Whitney U testi, çoklu kar-
şılaştırmalar için tek yönlü varyans analizi testi kullanılmıştır. Bulgular: Araştırmaya 
dâhil olan diyetisyen adayı öğrencilerin %64,7’sinin ortorektik eğilimler gösterdiği sap-
tanmıştır. Öğrencilerin ON eğilim düzeylerinin: 1) Yemek yerken kalori hesabı yapan-
larda yapmayanlara kıyasla; 2) Şişmanlama endişesi olanlarda olmayanlara kıyasla; 3) 
İkinci sınıfta öğrenim görenlerde 3. sınıftakilere kıyasla; istatistiksel olarak anlamlı de-
recede daha yüksek olduğu saptanmıştır. Öğrencilerin yaşam doyumu düzeylerinin or-
talama bir değere sahip olduğu bulunmuştur. Yaşam doyumu ve ON eğilimi arasında 
anlamlı bir ilişki durumu bulunamamıştır. Tam yağlı yoğurt, kuru baklagil, zeytinyağı, 
sütlü tatlı ve alkol tüketimi ile ON eğilimi arasında; dana eti, domates ve havuç tüke-
timi ile de yaşam doyumu düzeyi arasında anlamlı olarak farklılık olduğu saptanmıştır. 
Sonuç: Koronavirüs hastalığı-2019 pandemisi döneminde, diyetisyen adayı öğrencile-
rin ortorektik yeme davranışları yaşam doyumu düzeyi arasında anlamlı bir ilişki du-
rumu saptanamazken, bazı besinlerin tüketim sıklığının ON eğilimi ve yaşam doyumu 
üzerinde etkisi olduğu görülmüştür. 
 
Anah tar Ke li me ler: Beslenme ve yeme bozuklukları; yemek tercihleri; COVID-19; 

             kişisel memnuniyet; beslenme durumu 

ABS TRACT Objective: In this study, it was aimed to investigate the relationship be-
tween level of the satisfaction with life (SWL) and orthorexia nervosa (ON) tendency 
of dietetic students and evaluation of the differences in food choices and consumption 
frequency in terms of ON tendency and SWL. Material and Methods: Two hundred 
and eighty three dietetic students at Tekirdağ Namık Kemal University were included 
in this study. Data were collected by applying Satisfaction with Life Scale, ORTO-11 
Scale, Food Consumption Frequency Questionnaires and personal data form to the par-
ticipants through “Google Documents”. Spearman’s correlation analysis was used for 
determining the relationships between ON and SWL variables. T test or Mann-Whitney 
U test was used for comparisons of binary group variables, and analysis of variance test 
was used for multiple comparisons. Results: 64.7% of the students exhibited in a ten-
dency for ON. The levels of ON tendency was found statistically significantly higher 
in students: 1) Calculating calories while eating compared to those who do not; 2) Wor-
rying about getting fat compared to those without worry; 3) In second year compared 
to third year. The values of SWL among students were found moderate levels. No sig-
nificant correlation was found between ON tendency and SWL level. The differences 
between consumption frequency of foods as follows: 1) Full-fat yogurt, legumes, olive 
oils, dairy desserts, and alcohol; 2) Beef, tomato and carrot were statistically signifi-
cantly different in terms of ON tendency and the level of SWL, respectively. Conclu-
sion: The orthorexic eating behaviors of dietetics students was not associated with SWL 
during coronavirus disease-2019 pandemic but it was demonstrated that the consump-
tion frequency of certain foods impacts on ON tendency and SWL. 
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2019 yılında Çin’in Wuhan kentinde ortaya çık-
tığı düşünülen ve kısa sürede tüm dünyayı etkileyen 
koronavirüs hastalığı-2019 [coronavirus disease- 
2019 (COVID-19)] pandemisine karşı toplum sağlı-
ğının korunması amacıyla dünya genelinde daha önce 
görülmemiş sıkı tedbirler uygulanmak zorunda ka-
lınmıştır. Bu süreçte, örgün eğitimlere ara verilmesi, 
evde karantina uygulamalarının başlatılması ve bir-
çok hizmet sektörünün geçici sürelerle kapatılması 
gibi uygulan önlemler nedeniyle başta öğrenciler ve 
çalışanlar olmak üzere bireylerin sosyokültürel iliş-
kilerinin, ekonomik gelir düzeylerinin, yeme davranış 
tutumlarının ve fiziksel aktivite düzeylerinin olum-
suz olarak etkilendiği bilinmektedir. Aynı zamanda 
COVID-19 pandemisi süreciyle birlikte dramatik bir 
şekilde yükselen kaygı durum düzeylerinin, bireyle-
rin yaşam kalitesini ve yaşam doyum düzeylerini dü-
şürdüğüne dair kanıtlar da literatürde yerini almıştır.1 

Olumlu ve olumsuz duygularla beraber mutlu-
luğu oluşturan 3 bileşenden biri olan yaşam doyumu, 
kişinin sahip olmak istedikleriyle sahip olduklarına 
ne düzeyde ulaştığının karşılaştırılması olarak tanım-
lanmaktadır.2 Beklentilerin gerçekleşme durumu art-
tıkça bireylerin yaşam doyumu düzeyleri de pozitif 
yönde etkilenmektedir.3 Yaş ve eğitim durumu düze-
yinin, yaşam doyumu düzeyi ile negatif yönlü bir 
ilişki gösterdiği rapor edilmiştir.2 Evli olanların be-
kârlara kıyasla daha yüksek yaşam doyum düzeyle-
rine sahip olduğu ancak çocuk sayısındaki artışın 
yaşam doyumu düzeyi ile negatif bir korelasyon gös-
terdiği rapor edilmiştir.4 Fiziksel aktivitenin yüksek 
olması, aile veya arkadaştan yeterli desteği görüyor 
olmak yaşam doyumu düzeyini artırıcı yönde etkiye 
neden olurken, üzüntü veya kaygı gibi duygu du-
rumları ile zaman yönetiminde yaşanan sorunlar da 
yaşam doyumu düzeyinin azalmasıyla ilişkilendiri-
len önemli faktörler arasında yer almaktadır. Yaşam 
doyumu düzeyi ile ilişkili olan diğer önemli bir fak-
tör ise beslenmedir.5,6 Gereksinim fazlası kalori alımı 
ve yetersiz fiziksel aktivite düzeyi ile ilişkili olarak 
artan beden kitle indeksi de yaşam doyum düzeyi ara-
sında negatif bir korelasyon olduğu rapor edilmiştir.7 

Ortoreksiya nervoza (ON), ilk olarak 1997 yı-
lında Steve Bratman tarafından sağlıklı beslenmenin 
sağlıksız bir takıntıya dönüşmesi olarak tanımlan-
mıştır. Masumca sağlığı geliştirmek, kronik hastalık-

ları düzeltmek, kilo vermek gibi hedeflerle diyet yap-
maya başlayan kişilerde; gün içerisinde neyi, ne 
kadar ve ne zaman yiyeceğiyle ilgili düşüncelerin zih-
nini meşgul etmesiyle ortaya çıkmaktadır. Besinin 
kalitesi ve güvenliği hakkındaki düşünceler kişinin 
günde 3 saatten daha fazla zaman harcamasına sebep 
olmaktadır. Diğer yeme bozukluklarından farklı ola-
rak ON’li bireyler diyetlerini gizleme ihtiyacı duymaz-
lar.5 Adölesan yaş döneminde olanlar, kadınlar, sağlık 
eğitimi almış olanlar, sağlık çalışanları (özellikle diye-
tisyen), düzenli spor yapanlar ve performans sanatçısı 
olanların ON için en yüksek risk grupları arasında ol-
duğu belirtilmektedir.8,9 ON eğilimi gösteren bireyler, 
besinlerin saflığı ve hijyeniyle ilgili önemli ölçüde en-
dişeler taşımaktadır. Saf olmadığını düşündükleri be-
sinleri tüketmeleri durumunda ise bireyler mutsuzluk 
hissine kapılmaktadır. Sonuç olarak bu kişiler, kendi-
lerini cezalandırmaya ve yeme alışkanlıklarının kont-
rolünü sıkı bir şekilde ele almaya çalışmaktadır. Bu 
anormal ve kalıcı davranışlar, bireylerin genel yaşam 
kalitelerini ve yaşam doyum düzeylerini olumsuz 
yönde etkileyebileceğini düşündürmektedir. 

Ülkemizde sağlık çalışanları eğitimleri süresince 
beslenme eğitimi almaktadır. Beslenme eğitiminin, 
kişilerin beslenme durumunu iyileştirmesi ve geliş-
tirmesi beklenirken, bu durumun bir saplantıya dö-
nüşmesi ile ON ortaya çıkmaktadır.10 Doktorlar, 
diyetisyenler, hemşireler gibi sağlık çalışanları yük-
sek bir sağlıklı beslenme farkındalığına sahiptir ve 
ON açısından risk altındadır.11 COVID-19 pandemisi 
döneminde, kişilerin ev karantinalarında yiyecekle-
rin saflığı ve hijyeniyle ilgili duyduğu kaygılar ON 
görülme sıklığını artırmıştır.12 Ayrıca bu dönemde 
değişen beslenme alışkanlıklarının, bireylerin yaşam 
doyumu düzeylerini olumsuz yönde etkileyebileceği 
ve artan ON eğilimin de yaşam doyumu ile ilişkili 
olabileceğini düşündürmektedir. 

Geleceğin diyetisyenlerinin yetiştiği beslenme 
ve diyetetik bölümü öğrencilerinin, hem ON açısın-
dan yüksek riskli grup altında olmaları hem de bu öğ-
rencilerin sağlıklı beslenme farkındalığının özellikle 
COVID-19 pandemi sürecinde bir takıntı hâline dö-
nüşebilmesi diyetisyen adayı öğrencilerinin yaşam 
doyum düzeylerinin ve besin tercihlerinin etkilendiği 
düşündürmektedir. Düşük yaşam doyumu düzeyi 
anoreksiya nervoza, bulimia nervoza ve tıkınırcasına 
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yeme bozukluğu dâhil olmak üzere yeme bozukluk-
larının varlığı ile ilişkilendirilmiş olmasına rağmen 
yaşam doyumunun ortoreksik yeme davranışları ile 
ilişkisi, çalışmaların eksikliği nedeniyle henüz tam 
olarak aydınlatılamamıştır. Ayrıca COVID-19 pan-
demi koşullarında bireylerin değişen yaşam standart-
ları ve beslenme alışkanlıkların da bireylerin yaşam 
doyumu düzeyleri ile ON eğilimine etkileri tam ola-
rak bilinmemektedir. Bu çalışma ile COVID-19 pan-
demisi döneminde, beslenme ve diyetetik bölümü 
öğrencilerinde yaşam doyumu düzeyi ve ON eğilimi 
arasındaki ilişkinin belirlenmesi, besin seçimi ve tü-
ketim sıklığı açısından farklılıkların değerlendiril-
mesi amaçlanmıştır. 

 GEREÇ VE YÖNTEMLER 

KATILIMCILAR VE ÇALIŞMANIN PLANLANMASI 
Katılımcılar Mart-Nisan 2020 tarihleri arasında Te-
kirdağ Namık Kemal Üniversitesi Beslenme ve Di-
yetetik Bölümünde eğitim gören ve çalışmaya 
katılmayı kabul ederek gönüllü olur formunu imza-
layan öğrencilerden oluşmaktadır. Sosyodemografik 
bilgiler, ORTO-11 Ölçeği, Yaşam Doyumu Ölçeği 
ve Besin Tüketim Sıklığını içeren 5 bölümden olu-
şan anket “Google Dokümanlar” üzerinden oluştu-
rulmuş ve 18-25 yaş arası öğrencilerin gönüllü olması 
istenmiştir. Katılımcılara verdikleri bilgilerin sadece 
araştırma amacıyla kullanılacağı ve anonim olarak 
saklanacağı konusunda bilgi verilmiştir. Bu çalışma-
nın araştırma protokolü için etik onay, Tekirdağ 
Namık Kemal Üniversitesi Girişimsel Olmayan Kli-
nik Araştırmalar Etik Kurulundan alınmıştır (tarih: 
25 Şubat 2020, no: 2020.37.02.11). Tüm çalışmalar, 
Helsinki Deklarasyonu 2008 prensiplerine uygun ola-
rak yapılmıştır. 

SOSYODEMOGRAfİK BİLGİLER 
Katılımcıların sosyodemografik özellikleri, cinsiyet, 
yaş, boy ve vücut ağırlığı, maddi gelir durumu, sağ-
lıklı yaşam alışkanlıkları, diyabet veya hipertansiyon 
vb. kronik hastalıkların varlığı ve kilo ile ilgili endi-
şeleri gibi temel değişkenler sorgulanmıştır. 

ORTO-11 ÖLÇEğİ 
ON değerlendirilmesinde ideal araç olarak kabul edi-
len ORTO-15 Ölçeği Donini ve ark. tarafından 2004 

yılında geliştirilmiştir.13 Arusoğlu tarafından Türk-
çeye uyarlanan ve ORTO-11 olarak kullanılmasına 
karar verilen ölçek izin alınarak çalışmamızda kul-
lanılmıştır.11 Bu versiyon, ortoreksiya ile yeme dav-
ranışı ve obsesif kompulsif belirtiler arasındaki 
bağlantıyı değerlendirmek için uygulanmaktadır. 
Katılımcılardan, sayısal puanlama ölçeğinin ters 
yönde çalıştığı 8. madde dışında, 1 (her zaman) ile 
4 (hiçbir zaman) arasında değişen 4’lü Likert ölçe-
ğinin kullanımına ilişkin her bir madde için görüş 
belirtmeleri istenmiştir. Bu ölçekten en yüksek puan 
44 ve kesme noktası 27’dir. Yirmi yediye eşit veya 
daha düşük bir puan, sağlıklı beslenme takıntısına yö-
nelik daha yüksek bir eğilim olarak değerlendiril-
miştir. 

YAŞAM DOYuMu ÖLÇEğİ 
Yaşam Doyumu Ölçeği, geleneksel olarak öznel iyi 
oluşu ölçmek için kullanılan 5 maddeden oluşan Li-
kert bir ölçek olup, Diener ve ark. tarafından 1985 yı-
lında oluşturulmuştur.2 Yaşam Doyumu Ölçeği, bir 
kişinin hayatından ne beklediği ile sahip olduğu şeyin 
karşılaştırmasını ortaya koymaktadır. Dağlı ve Bay-
sal tarafından 2015 yılında Türkçe versiyonunun ge-
çerlilik ve güvenilirliği yapılan ölçeğin kullanım izni 
alınarak çalışmamızda kullanılmıştır.14 Buna göre öl-
çeğin Türkçe ve İngilizce versiyonları arasında Pear-
son momentler çarpım korelasyon katsayısı 0,92 ile 
güçlü, pozitif ve anlamlı bir ilişki bildirilmiştir. Öl-
çeğin her bir maddesi 5’li Likert ölçeğinde 1 (kesin-
likle katılmıyorum), 2 (çok az katılıyorum), 3 (orta 
düzeyde katılıyorum), 4 (büyük oranda katılıyorum) 
ve 5 (kesinlikle katılıyorum) şeklinde yanıtlanmıştır. 
Ölçek için herhangi bir kesme noktası yoktur. Ce-
vapların toplam puanı 25’e ne kadar yakınsa, yaşam 
doyumu o kadar yüksek olarak yorumlanmıştır. 

BESİN TüKETİM SIKLIğI ANKETİ 
Besin Tüketim Sıklığı Anketi, katılımcıların gün-
lük, haftalık veya aylık olarak besin alım sıklığına 
ilişkin bilgileri tanımlanmış bir listeden hatırlama-
larını isteyerek diyetlerini değerlendirmek için kul-
lanılmıştır. Çalışmada kullanılan anket süt ürünleri, 
et, tavuk, balık, yağlı tohumlar, ekmek çeşitleri, 
hamur işleri, tatlılar, meyveler, meyve suları, seb-
zeler ve sebze suları olmak üzere 116 besin türün-
den oluşmaktadır.  
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İSTATİSTİKSEL ANALİz 
İstatistiksel değerlendirmeler için Windows işletim 
sistemi ile uyumlu SPPS 18.0(SPSS Inc. Chicago, İl-
linois, ABD) istatistik paket program kullanılmıştır. 
Değişkenlerin normallik kontrolü yapılmıştır. İkili 
grup değişkenlerin karşılaştırmalarında T testi ya da 
Bonferroni düzeltmeli Mann-Whitney U testi, üç ya 
da daha fazla değişken karşılaştırılmasında tek yönlü 
varyans analizi (ANOVA) ya da Kruskal-Wallis testi 
kullanılmıştır. Alt grup karşılaştırmalarında Tukey 
testi kullanılmıştır. Ayrıca sürekli iki değişken olan 
ON değişkeni ile yaşam doyumu değişkeni arasındaki 
ilişkinin belirlenmesinde spearman korelasyon ana-
lizi kullanılmıştır. İstatistiksel anlamlılık düzeyi 
p<0,05 olarak kabul edilmiştir. 

 BuLGuLAR 
Bu çalışma Tekirdağ Namık Kemal Üniversitesi Bes-
lenme ve Diyetetik bölümünde eğitim gören 283 öğ-
rencinin katılımıyla gerçekleştirilmiştir. 
Katılımcıların %89,4’ü kadın (n=253), %10,6’sı 
(n=30) erkektir. Katılımcıların yaş ortalamaları 
21,00±1,78’dir. Çalışmaya birinci sınıftan 71 
(%25,1), ikinci sınıftan 71 (%25,1), üçüncü sınıftan 

82 (%29) ve dördüncü sınıftan 59 (%20,8) kişi katıl-
mıştır. Çalışmaya katılan öğrencilerin ORTO-11 öl-
çeği ortalama değerinin 25,87±3,64 olduğu 
saptanmıştır. Erkeklerin %66,7’sinin, kadınların 
%66,40’ının ortorektik eğilimler gösterdiği bulun-
muştur. Bu oran toplam katılımcıların %64,7’sini 
(n=183) kapsamaktadır. Tablo 1’de görülebileceği 
gibi erkeklerin ORTO-11 skoru ortalama 25,87±3,83 
iken kadınlarınki ortalama 25,87±3,62’dir (p=0,997). 
İkinci sınıfta okuyan öğrencilerin ORTO-11 ortala-
ması 24,85±3,17, üçüncü sınıfta okuyan öğrencilerin 
ise 26,78±3,67 olarak hesaplanmıştır. Bir başka ifa-
deyle, ikinci sınıf diyetetik öğrencileri üçüncü sınıf-
lara kıyasla ON eğilim düzeyleri anlamlı olarak daha 
yüksek bulunmuştur (p=0,005). Ayrıca yemek yer-
ken kalori hesabı yapan katılımcıların (n=46) ORTO-
11 skoru ortalama değerine (24,76±3,24) göre 
ortorektik eğilim düzeyleri, kalori hesabı yapmayan 
(n=237) katılımcılara kıyasla (26,08±3,67) anlamlı 
olarak daha yüksek düzeyde olduğu saptanmıştır 
(p=0,024). Şişmanlama endişesi taşıyan (n=158) bi-
reylerin ortoreksiya eğilim düzeyinin (25,05±3,28), 
endişe taşımayanlara (n=125) kıyasla (26,90±3,80) 
anlamlı olarak daha yüksek düzeyde olduğu bulun-

ORTO-11  
N X SS Min Max P 

Cinsiyet  
Erkek 30 25,87 3,830 19 34 0,997 
Kadın 253 25,87 3,621 16 35  

Eğitim görülen sınıf  
1 71 25,54 3,529 16 34 0,007 
2 71 24,85 * 3,165 19 33  
3 82 26,78 * 3,672 18 35  
4 59 26,24 3,954 17 35  

Yemek yerken kalori hesabı yapma  
Evet 46 24,76 3,24 - - 0,024 
Hayır 237 26,08 3,67 - -  

Şişmanlama endişesi taşıma  
Evet 158 25,05 3,28 - - 0,001 
Hayır 125 26,90 3,80 - -  

Düzenli olarak multivitamin veya mineral takviyesi kullanma  
Evet 23 24,57 3,21 - - 0,073 
Hayır 260 25,98 3,65 - -  

TABLO 1:  Ortoreksiya ile cinsiyet ve eğitim görülen sınıfın değerlendirilmesi.

*Tek yönlü varyans analizine göre a= ORTO-11 skorları için 2. Sınıfta okuyanlar ve 3. Sınıfta okuyanlar arasında p=0,005.
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muştur (p<0,001). Buna karşın vitamin veya mineral 
takviyesi kullanımı ile ON eğilimi arasında anlamlı 
bir farklılık bulunamamıştır (p=0,073). 

Araştırmaya dahil edilen bireylerin yaşam do-
yumu skorları ortalamasının 15,59±3,54 olduğu sap-
tanmıştır. Tablo 2’de belirtildiği üzere erkeklerin 
yaşam doyumu skoru ortalama 14,13±4,50, kadınla-
rın ortalama 15,77±3,37’dir (p=0,016). Bir diğer ifa-
deyle erkeklerin yaşam doyumu düzeyi kadınlardan 
anlamlı olarak daha düşüktür. Yaşam doyumu en az 
olan grup 14,83±3,57 ile dördüncü sınıflar, en yüksek 
olan grup ise 16,04±3,29 ile birinci sınıflardır. Yaşam 
doyumu düzeyi eğitim görülen sınıflar arasında kar-
şılaştırıldığında anlamlı bir farklılık bulunamamıştır 
(p=0,241).  

Öğrencilerin ON eğilimleri ile yaşam doyumu 
düzeyleri arasında bir ilişki durumu olup olmadığı 

araştırılmış ancak istatistiksel olarak anlamlı bir ko-
relasyon bulunamamıştır (r=-0,016; p=0,788) (tab-
loda gösterilmemiştir).  

Araştırmaya katılım gösteren bireylerin ON eği-
lim düzeyleri ile farklı besin gruplarının tüketim sık-
lığı arasındaki farklılık durumları Tablo 3’te 
gösterilmiştir. Tam yağlı yoğurt tüketimi ON eğilimi 
açısından anlamlı bir farklılık göstermektedir 
(p=0,005). Haftada 5-6 kez tam yağlı yoğurt tükettiği 
belirlenen bireylerin (n=33) ortoreksiya eğilim dü-
zeylerinin, aynı besini haftada 2-3 kez tükettiğini 
beyan eden bireylere (n=55) kıyasla anlamlı olarak 
daha yüksek olduğu saptanmıştır (p=0,001). Bu bi-
reylerin ORTO-11 skoru ortalamaları sırasıyla 
24,18±2,98 ve 27,45±3,80 olarak belirlenmiştir.  

Çalışmaya dahil edilen bireylerin %96,8’inin 
kuru baklagil tükettiği belirlenmiş ve bu besinin tü-

Yaşam doyumu 
N X SS Min Max P 

Cinsiyet  
Erkek 30 14,13 4,508 5 25 0,016 
Kadın 253 15,77 3,372 5 25  

Eğitim görülen sınıf 
1 71 16,04 3,288 10 23 0,241 
2 71 15,54 3,967 6 25  
3 82 15,80 3,286 5 25  
4 59 14,83 3,573 7 23  

TABLO 2:  Yaşam doyumu ile cinsiyet ve eğitim görülen sınıfın değerlendirilmesi.

 ORTO-11 Skoru 

Tüketim Sıklığı 

 Ayda 1 ve daha seyrek Ayda 2-3 kez Haftada 1 kez Haftada 2-3 kez Haftada 3-4 kez Haftada 5-6 kez Her gün Her öğün Tüketmedim   

 X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS X+SS p 

Tam Yağlı Yoğurt 27,33±2,51a,b 24,86±3,28a,b 25,29±2,80a,b 27,45±3,80a 25,94±2,84a,b 24,18±2,98b 25,90±3,88a,b 23,50±5,01a,b 25,65±3,87a,b 0,005* 

Kuru Baklagil 27,33±2,33b 26,53±4,07b 26,74±3,65b 25,64±3,60a,b 25,81±3,57a,b 26,00±3,57a,b 22,00±2,78a ----- 26,00±2,59a,b 0,019** 

zeytinyağı 26,57±3,55a,b 25,20±1,92a,b 28,36±4,06a,b 25,61±3,52a,b 25,77±3,01a,b 25,00±2,90a,b 25,26±3,64a 24,94±4,56a,b 27,45±3,45b 0,005*** 

Sütlü Tatlılar 26,00±4,27a,b 25,35±2,85a,b 25,74±3,86a,b 26,67±3,59b 25,33±3,67a,b ----- 19,67±4,04a ----- 26,39±3,89b 0,028**** 

Alkol 25,07±3,77b 25,15±2,92b 23,00±2,50b 31,00±2,00a 22,33±2,88b ----- ----- ----- 26,09±3,61a,b 0,002***** 

TABLO 3:  Ortoreksiya eğilimi ve besin tüketim sıklığının değerlendirilmesi.

*Tek yönlü varyans analizine göre Haftada 2-3 kez ile Haftada 5-6 kez arasında p= 0,001. 
** Tek yönlü varyans analizine göre Ayda 2-3 kez ile her gün arasında p=0,046, Haftada 1 kez ile her gün arasında p=0,008, Ayda 1 ve daha seyrek ile her gün arasında p=0,039. 
*** Tek yönlü varyans analizine göre Her gün ile Tüketmedim arasında p=0,024. 
**** Tek yönlü varyans analizine göre Haftada 2-3 kez ile Her gün arasında p=0,020, Her gün ile tüketmedim arasında p=0,0276. 
*****Tek yönlü varyans analizine göre Ayda 1 ve daha seyrek ile Haftada 2-3 kez arasında p=0,024, Ayda 2-3 kez ile Haftada 2-3 kez arasında p=0,033, Haftada 1 kez ile Haftada 2-3 kez arasında p=0,004, Haf-
tada 3-4 kez ile Haftada 2-3 kez arasında p=0,019. 
Ortak harf bulunmayan sütunlar istatistiksel olarak anlamlı değerleri içermektedir. p<0,05. 
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ketim sıklığı ile ON eğilim düzeyi arasında istatistik-
sel olarak anlamlı bir farklılık olduğu bulunmuştur 
(p=0,019) (Tablo 3). Buna göre, her gün kuru bakla-
gil tükettiği belirlenen bireylerin (n=10) ORTO-11 
skoru ortalama değerine göre (22,00±2,78): ortorek-
siya eğilim düzeyinin: ayda 2-3 kez (n=19, 
26,53±4,07; p=0,046); haftada 1 kez (n=54; 
26,74±3,65; p=0,008); ayda 1 ve daha seyrek 
(n=27,33±2,33; p=0,039) kuru baklagil tüketen bi-
reylere kıyasla anlamlı olarak daha yüksek olduğu 
saptanmıştır. Araştırmaya katılan bireylerin sıvı veya 
katı yağ tüketimi sorgulandığında, %88,6’sının ayçi-
çek yağı, %85,5’inin tereyağı ve %83’ün de zeytin-
yağı tükettiği belirlenmiştir. Ancak sadece zeytinyağı 
tüketiminin ON eğilimi açısından anlamlı bir farklı-
lığa neden olduğu bulunmuştur (p=0,005). Katılım-
cıların zeytinyağı tüketim sıklıkları incelendiğinde, 
her gün zeytinyağı tüketen bireylerin (n=102) ON 
eğilim düzeylerinin ORTO-11 skor ortalaması değe-
rine göre (25,26±3,64), hiç zeytinyağı tüketmeyen-
lere kıyasla (27,45±3,45) anlamlı olarak daha yüksek 
olduğu saptanmıştır (p=0,024). 

Katılımcıların beyanları doğrultusunda 
%77,3’ünün sütlü tatlı tükettiği ve bu durumun ON 
eğilimi açısından anlamlı bir farklılık gösterdiği sap-
tanmıştır (p=0,028) (Tablo 3). Araştırmaya katılım 
gösteren bireylerin sütlü tatlı tüketim sıklığı incelen-
diğinde, her gün sütlü tatlı tüketenlerin (n=3) ON eği-
lim durumları ile negatif yönlü ilişki gösteren 
ORTO-11 skor ortalamasının (19,67±4,04) haftada 

2-3 kez sütlü tatlı tüketen katılımcılar (n=45; 
26,67±3,59) ile hiç sütlü tatlı tüketmediğini bildiren 
bireylerle (n=64; 26,39±3,89) kıyaslandığında an-
lamlı olarak daha düşük düzeyde olduğu saptanmış-
tır (sırasıyla, p=0,020 ve p=0,027).  

Son olarak katılımcılar arasında alkollü içecek 
tüketimi ile ON eğiliminin anlamlı düzeyde farklılık 
gösterdiği saptanmıştır (p=0,002) (Tablo 3). Alkol tü-
ketim sıklığına göre katılımcıların Orto-11 skoru or-
talamaları kıyaslandığında, haftada 2-3 kez alkol 
tüketenlerin (n=4) ON eğilim düzeylerinin ORTO-11 
skoruna (31,00±2,00) göre: ayda 1 ve daha seyrek 
alkol tüketenlere (n=27; 25,07±3,77) kıyasla 
(p=0,024); ayda 2-3 kez tüketen bireylere (n=20; 
25,15±2,92) kıyasla (p= 0,033); haftada 1 kez alkol 
tüketenlere (n=8; 23,00±2,50) kıyasla (p=0,004); ve 
haftada 3-4 kez alkol tüketim yapan bireylere (n=3; 
22,33±2,88) kıyasla (p=0,019) anlamlı olarak daha 
düşük düzeyde olduğu saptanmıştır.  

Araştırmaya dahil olan bireylerin yaşam do-
yumu düzeyleri ile besin tüketim tercihleri arasında 
farklılık olup olmadığı Tablo 4’te gösterilmiştir. 
Dana eti tükettiğini beyan eden 258 katılımcının 
(%91,2) yaşam doyum düzeylerinin (15,77±3,53), bu 
besini tüketmeyen bireylerin (%8,8) yaşam doyum 
düzeyleriyle (13,76±3,01) karşılaştırıldığında anlamlı 
olarak daha yüksek (p=0.006) olduğu saptanmıştır. 
Buna karşın yaşam doyumu düzeyinin kuzu eti tüke-
ten (n=138; %48,8) veya tüketmeyen (n=145; %51,2) 
katılımcılar arasında anlamlı bir farklılık gösterme-

Yaşam doyumu skoru 
Tükettim Tüketmedim 

Besin X N % X N % p 
Dana eti 15,77±3,53 258 91,2 13,76±3,01 25 8,8 0,006* 
Kuzu eti 15,46±3,52 138 48,8 15,72±3,55 145 51,2 0,54** 
Domates 15,71±3,46 268 94,7 13,47±4,24 15 5,3 0,041* 
Havuç 15,72±3,56 259 91,5 14,25±2,98 24 8,5 0,042* 
Yeşil Yapraklı Sebze 15,59±3,41 276 97,5 15,71±7,25 7 2,5 0,68* 
Beyaz ekmek 15,41±3,55 228 80,6 16,36±3,40 55 19,4 0,72** 
Beyaz makarna 15,61±3,55 217 76,7 15,55±3,51 66 23,3 0,90** 
Alkol 15,39±3,88 62 21,9 15,65±3,43 221 78,1 0,60** 

TABLO 4:  Yaşam doyumu ve besin tüketiminin değerlendirilmesi.

*Mann-Whitney u testine göre 
**IndependentsampleT testine göre 
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diği bulunmuştur (p=0,54). Dana eti tüketimine ben-
zer şekilde, %94,7’sinin domates, %91,5’inin de 
havuç tükettiği saptanan katılımcıların yaşam doyum 
düzeylerinin (sırasıyla 15,71±3,46 ve 15,72±3,56), 
bu besinleri tüketmediğini beyan eden bireylere kı-
yasla (sırasıyla 13,47±4,24 ve 14,25±2,98) anlamlı 
olarak daha yüksek olduğu bulunmuştur (sırasıyla 
p=0,041 ve p=0,042). Son olarak, yeşil yapraklı 
sebze, beyaz ekmek, beyaz makarna ve alkol tükettiği 
belirlenen bireylerin yaşam doyum düzeylerinin bu 
besinleri tüketmeyenlere kıyasla anlamlı bir farklılık 
göstermediği saptanmıştır (p>0,05). Katılımcıların 
%97,5’inin yeşil yapraklı sebze, %80,6’sının beyaz 
ekmek ve %76,7’sinin de beyaz makarna tükettikleri 
belirlenmiştir. Alkol tüketiminin katılımcılar arasında 
yaygın olmadığı ve çalışmaya katılanların yalnızca 
%21,9’unun alkollü içecek tükettiği belirtilmiştir.  

 TARTIŞMA  

Yaşam doyumu, pozitif ve negatif duygularla bera-
ber mutluluğu meydana getiren 3 bileşenden biridir 
ve kişinin kendisiyle ilgili öznel yargılarından oluş-
maktadır. Yaş ve cinsiyet gibi karakteristik özellik-
lerle birlikte, algılanan stres, gelecek kaygısı, 
depresyon hali, zaman yönetimi, sosyal ilişkiler ve 
beslenme durumu yaşam doyumu düzeyini etkileyen 
başlıca faktörlerdir. Bu açıdan ele alındığında gele-
ceğin teminatı olan öğrencilerin özellikle üniversite 
yıllarında karşılaştıkları yoğun çalışma temposu ve 
sosyal ilişkilerin beraberinde getirdiği yoğun duygu 
durum değişimlerinin yanı sıra geleceğe dair beklen-
tilerin belirsizliklerle dolu olması öğrencilerin yaşam 
doyum düzeylerini etkileyebilmektedir.15 Örneğin, 
üniversite öğrencilerinin yaşam düzeylerini belirle-
mek amacıyla Yelpaze ve Yakar tarafından yürütü-
len bir araştırma sonucunda devlet üniversitesinde 
farklı bölümlerde eğitim gören öğrenciler arasında 
yaşam doyum ortalamasının 14,35 olduğu tespit edil-
miştir.16 Demir ve ark. tarafından yayınlanan bir 
başka araştırma raporunda ise eğitim fakültesinin 
farklı bölümlerinde eğitim gören 377 öğrencinin 
yaşam doyumları skorunun 19,36 olduğu belirtilmiş-
tir.17 Rogowska ve ark. dokuz ülkeden üniversite öğ-
rencilerinin yaşam doyumları üzerine yapılmış 
çalışmaları değerlendirdiği raporda, yaşam doyumu 

ortalama 21,85±6,54 iken Türkiye’de yaşam doyumu 
16,64±6,89 olarak bulunmuştur. Bu rakamlar Rusya 
ve İsrail’den anlamlı olarak daha düşüktür. Buna kar-
şın değerlendirilen ülkeler arasında Türkiye’deki öğ-
rencilerin en düşük fiziksel aktivite düzeyine sahip 
olması dikkat çekmektedir.18 Bu çalışmada da litera-
tür bulgularını destekleyecek şekilde, Tekirdağ 
Namık Kemal Üniversitesi Beslenme ve Diyetetik 
bölümünde eğitimlerine devam eden öğrencilerin 
yaşam doyumu skoru ortalaması 15,59±3,53 olarak 
bulunmuştur. Yaşam Doyumu Ölçeği’nin bir kesim 
noktası olmadığından öğrencilerin yaşam doyumu 
düzeyleri yüksek ya da düşük olarak sınıflandırıla-
mamaktadır. Öğrencilerin özellikle mental sorunlara 
karşı dayanıksız olduğu bilinmektedir.19 Stres, gele-
cek kaygısı, aileden ayrılma gibi durumların dene-
yimlenen stres üzerine etkisi olmaktadır. Öğrencilerin 
yaşam doyumlarının gelecek kaygısı ve deneyimle-
nen stresten önemli ölçüde etkilendiği belirtilmekte-
dir. Diener ve ark. tarafından yayınlanan bir araştırma 
raporunda üniversite öğrencilerinin ders çalışma sü-
relerinin zaman içerisinde azalması ve artmış akade-
mik beklentilerin öğrencilerin stres düzeylerini 
arttırdığı bildirilmiştir.2 Buna karşın, hem ulusal hem 
de uluslararası literatürde hangi sınıftaki üniversite 
öğrencilerinin stres düzeyinin daha düşük olduğu ko-
nusunda bir fikir birliğine varılamamıştır. Yıldırım 
ve ark. birinci sınıflarda aileden gelen desteğin öğ-
rencilerin üniversite eğitimleri için evden ayrılmala-
rıyla önemli ölçüde azaldığını dolayısıyla 
deneyimlenen stresin arttığını belirtirken, Zhang ve 
ark. en çok stres deneyimleyen öğrencilerin ikinci sı-
nıflar olduğunu beyan etmektedir.20,21 Bu çalışmada 
birinci sınıf öğrencilerinin yaşam doyumu düzeyleri 
dördüncü sınıflardan daha yüksek olsa da bu sonuç 
istatistiksel olarak anlamlı bulunmamıştır. 

COVID-19 hastalığının yayılmasını önlemek 
adına yoğun ve katı önlemler alınmış, bu süreçte ki-
şilerin zorunlu olmadıkça dışarı çıkması kısıtlanmış, 
örgün eğitim-öğretime ara verilerek çevrimiçi olarak 
devam etmesi sağlanmıştır. Evden çıkılmayan bu sü-
reçte yaşam doyumunun ve iyi oluşun olumsuz olarak 
etkilendiği rapor edilmiştir.1,22 

Karantina döneminde kişilerin beslenme alış-
kanlıkları da değişmiştir. Kişiler çoğu zaman sağlık-
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sız olduğunu düşündükleri yiyecekleri tüketmiş ya da 
eskiye göre daha sağlıksız bir diyet takip etmiştir. Ay-
rıca bu dönemde yeme davranışının kontrolden çık-
ması ya da gece atıştırmalıklarında artış olduğu da 
görülmüştür. Ancak aşırı alkol tüketiminde anlamlı 
olarak azalma olduğu görülmüştür.1 Alkollü içecek-
lerin yaşam doyumuna etkisi konusunda yapılan ça-
lışmalar arasında tutarlılık bulunmamaktadır. Bazı 
çalışmalarda ılımlı ve orta derecede alkol tüketimi-
nin yaşam doyumu ile ilişkili olmadığı, bazılarında 
ise daha az alkollü içecek ve enerji içeceği tüketimi-
nin daha yüksek yaşam doyumu ile ilişkili olduğu be-
lirtilmektedir.7,23 Alkollü içeceklerin yaşam 
doyumuna etkisi cinsiyete göre değişmektedir. Ge-
nellikle yüksek miktarda alkollü içecek tüketimi ka-
dınlarda yaşam doyumunu azaltırken erkeklerde 
sosyal kabulü arttırabileceğinden yaşam doyumuna 
olumsuz etkisi olmadığı belirtilmektedir.24 Bu çalış-
maya katılan öğrencilerin büyük bir çoğunluğunun 
alkollü içecek tüketmediği ve alkol tüketimi ve yaşam 
doyumu arasındaistatistiksel olarak anlamlı bir fark-
lılık olmadığı görülmektedir. 

COVID-19 döneminde kişilerin daha çok orga-
nik meyve ve sebze tüketmeye gayret ettiği bilin-
mektedir. Çin toplumunda meyve ve sebze tüketimi 
arttıkça kişilerin ORTO-11 skorlarının azaldığı, ON 
eğiliminin artış gösterdiği belirtilmiştir.25 Ayrıca ON 
sıklığının gıda tüketimindeki artışı etkilediği de be-
lirtilmektedir.26 Bununla beraber yaşam doyumu yük-
sek olan kişilerin %40’ının her gün meyve ve sebze 
tükettiği ve günlük tüketilen meyve ve sebzelerin 
oranı sekiz porsiyona yaklaştıkça yaşam doyumunun 
arttığına dair araştırma raporları literatürde yer al-
maktadır.6,27 Phulkerd ve ark. tarafından gerçekleşti-
rilen bir araştırmada, Tayland’da günde 400 g taze 
meyve ve sebze tüketen yaşlıların yaşam doyumları-
nın daha az meyve ve sebze tüketenlere göre daha 
yüksek olduğu görülmüştür.28 Buna karşın bu çalış-
maya katılan öğrencilerin meyve ve sebze tüketim-
leri incelendiğinde havuç ve domates tüketenlerin 
yaşam doyumu düzeylerinin tüketmeyenlere kıyasla 
daha yüksek olduğu görülürken, yeşil yapraklı seb-
zelerin tüketimi ile yaşam doyumu arasında anlamlı 
bir farklılık bulunamamıştır. Bu durumun, sebze ve 
meyve tüketiminin placebo etkisi sayesinde kişilerin 
kendilerini daha iyi hissetmesini sağlamasıyla ve 

yüksek karbonhidratın insanda mutluluk, canlılık ve 
zindelik hissinin sağlanmasında görev alan bir nörot-
ransmitter olan serotonin düzeyini arttırmasıyla iliş-
kili olabileceği düşünülmektedir. 

2017 yılında Gacek tarafından yayınlanan bir ra-
porda, yaşam doyumu yüksek kişilerin beyaz 
ekmek/pirinç/makarna tüketiminin daha az olduğunu 
belirtilmiş ancak bu çalışmada basit karbonhidrat içe-
ren beyaz ekmek/pirinç/makarna tüketiminin yaşam 
doyumu arasında anlamlı bir farklılık bulunamamış-
tır.29 

ON’li kişiler yemek hakkında düşünmek, ye-
mekleri hazırlamak ya da yemek için günde üç saat-
ten fazla zaman harcarlar ve bu durum sağlıklı 
besinleri tüketmeye yönelik bir kaygıyı beraberinde 
getirir.5 Ülkemizde yapılan çalışmalarda ON eğilimi 
%40-76,9 arasında değişmektedir.30,31 Literatürle 
uyumlu olarak, çalışmamıza katılan öğrencilerin 
%64,7’si ortorektik eğilimler gösterdiği saptanmıştır. 
Bu çalışmada ikinci sınıf öğrencilerinin ortoreksiya 
eğilimi üçüncü sınıf öğrencilerine göre anlamlı olarak 
daha yüksek bulunmuştur (p=0,005). Öğrenciler, bö-
lümleriyle ilgili ana dersleri yoğun olarak üçüncü sı-
nıfta almakta olduğundan, teorik bilgi pratikle 
pekiştikçe beslenme bilgi düzeyinin yükseldiği ve 
ON riskinin azaldığı düşünülmektedir. Buna karşın, 
Erol tarafından yayınlanan bir rapora göre, İnönü 
Üniversitesi Tıp Fakültesinde öğrenim gören öğren-
ciler arasında en yüksek ortoreksiya eğilimi göste-
renlerin üçüncü sınıflar olduğunu belirtilmiştir.30 

Oldukça iyi bir lif kaynağı olan kuru baklagil tü-
ketim düzeyi ile ON eğilimi arasında anlamlı bir fark-
lılık durumu saptanmıştır. Her gün kuru baklagil 
tüketen kişilerin ayda iki-üç defa tüketenlerden daha 
yüksek ortorektik eğilim gösterdiği görülmektedir. 
Yaşam doyumu yüksek kişilerin %40’ının her gün 
et/balık/süt ürünü tükettiğine dair literatürde bulgu-
lar yerini almıştır.6 Çalışmamıza katılanların 
%91,2’sinin dana eti, %48,8’inin kuzu eti, %57,2’si 
yarım yağlı süt, %82,6’sı tam yağlı yoğurt tüketmek-
tedir. Dana eti veya tam yağlı yoğurt tüketim sıklığı 
ile yaşam doyumu düzeyi arasında anlamlı bir farklı-
lık olduğu saptanmıştır. Hayvansal besinler serotonin 
üretiminin öncülü olan triptofan aminoasidinden zen-
gindir. Bazı yeme bozukluklarında beslenmenin kı-



Kardelen Büşra EGE GÜNDÜZ ve ark. Turkiye Klinikleri J Health Sci. 2022;7(4):944-53

952

sıtlanmasına bağlı olarak triptofan alımındaki azal-
manın serotonin düzeylerinde düşüşe sebep olduğu 
belirtilmektedir.32 Haftada beş-altı defa tam yağlı yo-
ğurt tüketenler, haftada iki-üç defa tüketenlerden 
daha ortorektik bulunsa da dana eti tüketim sıklığı de-
ğiştikçe ON eğiliminde bir değişiklik olduğu göz-
lemlenmiştir. 

Strahler ve ark. çalışmasında yetişkinlerde ON 
eğilimleri daha yüksek olan kişilerin daha düşük iyi 
oluş ve daha düşük yaşam doyumu bildirdiği belirtil-
miştir.33 Buna karşın He ve ark. Çinli yaşlılarda 
ON’nin yaşam doyumu ile pozitif bir korelasyon gös-
terdiğini ve bu kişilerin daha fazla meyve ve sebze 
tükettiğini söylemektedir.25 Bu durum ON’nin yaşam 
doyumu üzerindeki paradoksal etkisi ile ilişkili ola-
bilir. Kişiler sağlıklı beslenmeye odaklanarak diyet-
lerini değiştirdikçe yaşam doyumları yükselmekte 
ancak bu katı diyet alışkanlıklarının getirdiği kısıt-
lama yaşam doyumunu olumsuz olarak etkilemekte-
dir. Çalışmamızda beslenme ve diyetetik öğrenci- 
lerinin ON eğilimi ve yaşam doyumu arasında bir ko-
relasyon bulunamamıştır. 

 SONuÇ 
Sonuç olarak, COVID-19 karantinası döneminde 
uzaktan eğitim sürecinde olan Beslenme ve Diyetetik 
bölümü öğrencilerinde yaşam doyumu düzeyi ile ON 
eğilimi arasında anlamlı bir ilişki bulunamamıştır. 
Ancak yemek yerken kalori hesabı yapanlar, şişman-
lama endişesi taşıyanlar ve üçüncü sınıflara göre 
ikinci sınıfların ortoreksiya nevroza eğiliminde ista-

tistiksel olarak anlamlı bir farklılık görülmüştür. Bu-
nunla beraber dana eti, domates ve havuç tüketimi-
nin yaşam doyumu düzeyinde; tam yağlı yoğurt, kuru 
baklagil, zeytinyağı, sütlü tatlılar ve alkolün ortorek-
siya eğiliminde anlamlı bir farklılığa neden olduğu 
gösterilmiştir. COVID-19 pandemisi döneminde de-
ğişen yaşam koşulları ve beslenme alışkanlıklarının 
öğrencilerin yaşam doyumu ve ON eğilimine etkisini 
gösteren daha çok çalışmaya ihtiyaç duyulmaktadır. 
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Bu çalışma sırasında, yapılan araştırma konusu ile ilgili doğru-
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