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ÖZET
Amaç: Bu çalışmada üniversite öğrencilerinin yeme tutumları ile âile yapısı ve sosyo-demografik
değişkenler arasındaki ilişkilerin araştırılması amaçlanmıştır.
Yöntem: Dokuz Eylül Üniversitesi Buca Eğitim Fakültesi’nin değişik bölümlerinde okuyan 202
öğrenci (131 kız ve 71 erkek ) araştırmanın örneklemini oluşturmaktadır. Araştırmada veri toplama
aracı olarak “Kişisel Bilgi Formu”, “Yeme Tutumu Testi” ve “Aile Yapısını Değerlendirme Aracı” kul-
lanılmıştır. Verilerin analizinde SPSS 10.0 paket programından yararlanılmıştır. Yeme tutumları ile
aile yapısı arasında bir ilişki olup olmadığını incelmek için korelasyon analizi: değişkenler arasında
anlamlı farklılık olup olmadığını belirlemek için ise “t” testi, tek yönlü varyans analizi ve Scheffe
testi kullanılmıştır. 
Bulgular: Araştırmada, yeme tutumları ile âile yapısı arasında anlamlı bir ilişki bulunmamıştır.
Sosyo-demografik değişkenler açısından yeme tutumlarının, cinsiyet, yaş ve beden kitle indeksine
göre farklılaştığı; yaşanılan yer, gelir düzeyi, harçlık miktarı, ebeveynlerin alkol kullanması, düzen-
li olarak spor yapma değişkenlerine göre ise yeme tutumları açısından anlamlı bir farklılık bulun-
madığı belirlenmiştir. Ayrıca araştırmaya katılan kızların %78’i Yeme Tutumu Testinden kesim
puanı üzerinde puan almışlardır.
Sonuç: Araştırmada, sağlıksız yeme tutumları ve davranışlarının görülme sıklığının batı toplum-
larından daha fazla olduğu sonucuna varılmıştır. Bu nedenle, konuyla ilgili olarak önleyici
çalışmaların planlaması ve uygulanmaya başlaması gerektiği düşünülmektedir. Araştırma sonucun-
da yeme tutumları ile aile yapısı ve cinsiyet, yaş ve vücut kütle indeksi dışındaki diğer değişkenler
arasında ilişki bulunamaması nedeniyle konuyla ilgili hem boylamsal çalışmalar yapılmasının hem
de farklı değişkenlerle yeni araştırmalar yapılmasına gereksinim duyulmaktadır.
Anahtar Kelimeler: Yeme tutumu, aile yapısı, üniversite öğrencileri

ABSTRACT
Objective: The main purpose of the present study was to examine the relationship between eat-
ing attitudes and family structure among university students. The other aim of the study was to
determine whether the eating attitudes of youngsesters were differed according to some socio-
demographic variables.
Method: The sample consists of 202 students (131 girls and 71 boys) from various departments of
the faculty of education at Buca in Dokuz Eylul University. The data were collected using a
“Personality Information Form”, “Eating Attitudes Test (EAT-40)” and “Family Assessment Device”.
Pearson correlation was used to analyze relationship between eating attitudes and family struc-
ture; t-test, one-way ANOVA and Scheffe test was used to analyze data regarding the sample.
Findings: The findings have shown that there is not a significant relationship between anorexic
eating attitudes and family structure among university students. Anorexic eating attitudes of the
youngsters were differed according to some variables which included age, sex and body mass
index. However some of the variables such as living, make sports, parents’ drinking alcohol, socio-
economic level, and pocket-money had no any effect on anorexic eating attitudes. Using the EAT
40 cut off score of 30, 78% of girls were classified as having abnormal eating attitudes and behav-
iors.



G‹R‹fi
Psikiyatrik bozukluklar aras›nda ölüm oran› yük-

sek olan rahats›zl›klardan birisi olan yeme bozukluk-
lar› anoreksiya nervoza, bulimiya nervoza ve obezite-
yi içermektedir (Brotman ve Herzog 1990). Yeme bo-
zukluklar› aras›nda tedavi edilmesi en zor ve ölüm
riski en yüksek olan (%18) rahats›zl›k anoreksiya ner-
vozad›r (McDermott ve ark 2002). Saç dökülmesi, cilt
kurulu¤u, bradikardi, hipotansiyon, hipotermi, geli-
flim gerili¤i, kab›zl›k, bel kemi¤inin e¤rilmesi gibi çok
say›da fiziksel semptomun ortaya ç›kmas›na neden
olabilen anoreksiya nervoza tedavi edilse bile hastal›-
¤›n tekrarlama riski oldukça yüksektir (Powers ve
Santana 2002, Lindberg ve Hjern 2003). DSM-IV’e gö-
re anoreksiya nervoza yafl ve boy uzunlu¤u için ola-
¤an say›lan veya bunu üzerinde bir vücut a¤›rl›¤›na
sâhip olmay› kabul etmeme, kilo almaktan afl›r› kork-
ma, beden imgesinde bozukluk ve k›zlarda menstrü-
asyonun kesilmesiyle ilgili semptomlar› içermektedir
(Amerikan Psikiyatri Birli¤i 1994).

Brotman ve Herzog (1990), anoreksiya nervoza ta-
n›s› alan kiflilerin yaklafl›k %90’›n› kad›nlar›n olufltur-
du¤unu ifade etmektedir. Uzun dönemli boylamsal
çal›flmalar anoreksiya nervozan›n görülme s›kl›¤› ile
ilgili en önemli art›fl›n 15-24 yafllar aras›ndaki k›zlarda
meydana geldi¤ini göstermektedir (Hoek ve Hoeken
2003). Bu yafl diliminin belirlenmesindeki en önemli
faktör olarak k›zlar›n ergenlik ve genç yetiflkinlik dö-
neminde yaflad›¤› biyolojik ve sosyal de¤iflimlerden
bahsedilmektedir (Bulik 2002).

Anoreksiya nervozan›n nedenleri incelendi¤inde,
son y›llarda yap›lan çal›flmalar, anoreksiyan›n etiyolo-
jisinde tek bir nedenden çok birden çok etmenin rol
oynad›¤›n› ortaya koymaktad›r (Jimerson ve ark.
2002). Anoreksik yeme tutumlar›nda rol oynayan de-
¤iflkenler aras›nda âile dinamikleri (Waller ve ark
1990, Fonseca ve ark. 2002, Lattimore ve ark. 2000,
Crowther ve ark. 2002, Tozzi ve ark. 2003 ), sosyo-kül-
türel normlar (Ricciardelli ve McCabe 2003), cinsel
travma (Fonseca ve ark. 2002), biyolojik ve genetik
faktörler (Morley ve Blundell 1988 ) yer almaktad›r.

Âile yap›lar› itibariyle çocu¤a hareket özgürlü¤ü-

nün verilmemesi ve aile iflleyifli aç›s›ndan yeterli do-
yum al›namayan iliflkilerin varl›¤›, kifliyi bu bozuk-
luklar› göstermeye e¤ilimli hâle getirebilmektedir. Ay-
n› zamanda yeme bozuklu¤u olan çocuk ve ergenlerin
ailelerinde âile içi problem ve tart›flmalara, depresyon,
anksiyete, alkolizm ve di¤er psikiyatrik bozukluklarla
fliflmanl›k veya herhangi bir yeme bozuklu¤una daha
çok rastlanmaktad›r (Tozzi ve ark. 2003). Yine bu âile-
lerin çocuklar›ndan baflar› beklentisinin yeme bozuk-
lu¤u olmayan çocuklar›n âilelerine göre daha fazla ol-
du¤u belirtilmektedir. Yeme bozuklu¤u olan kiflilerin-
de, kendi âilelerini daha az empatik, daha az destekle-
yici ve daha sorunlu olarak bulduklar› gözlemlenmifl-
tir. (Lattimore ve ark. 2000; Tozzi ve ark. 2003). Litera-
türde âilenin ifllevselli¤inin ve âile yap›s›n›n yeme tu-
tumlar› ve davran›fllar› üzerindeki etkisinden bahse-
dilmesine ra¤men farkl› araflt›rma bulgular›na da rast-
lanmaktad›r (Young ve ark. 2004).

Bu araflt›rman›n amac› üniversite ö¤rencilerinin
anoreksik yeme tutumlar›n› de¤erlendirilerek bu du-
ruma efllik eden sosyo-demografik özellikler ve âile
yap›s› aras›ndaki iliflkinin araflt›r›lmas›d›r.

YÖNTEM
Betimsel nitelikte olan bu araflt›rman›n örneklemi-

ni, Dokuz Eylül Üniversitesi Buca E¤itim Fakültesinde
Türkçe ö¤retmenli¤i, Müzik ö¤retmenli¤i, Resim ö¤-
retmenli¤i ve S›n›f ö¤retmenli¤i bölümlerinin son s›-
n›flar›nda okuyan 131’i k›z 71’i erkek olmak üzere top-
lam 202 ö¤renci oluflturmaktad›r.

Veri Toplama Araçlar›
Araflt›rmada veri toplama arac› olarak Yeme Tutu-

mu Testi (Savafl›r ve Ifl›k, 1989), Âile Yap›s›n› De¤er-
lendirme Arac› (Gülerce 1996) ve araflt›rmac›lar tara-
f›ndan gelifltirilen kiflisel bilgi formu kullan›lm›flt›r.

Yeme Tutumu Testi (YTT): Garfinkel ve Garfinkel
(1979) taraf›ndan anoreksiya nervoza belirtilerini ölç-
mek amac›yla kendini de¤erlendirme ölçe¤i olarak ge-
lifltirilmifl olan ölçe¤in Türkçe uyarlamas› Savafl›r ve
Erol (1989) taraf›ndan yap›lm›flt›r. YTT, 40 maddeden
oluflan, alt› noktal› çoktan seçmeli likert tipi bir ölçek-
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Conclusion: It is found that the prevalence of abnormal eating attitudes in Turkish sample was
more than western countries. For this reason, it is important to develop and implement prevention
studies for especially female youngsters. Although there is not any significant relationship
between anorexic eating attitudes and family structure and some variables, it is concluded that
both longitudinal investigations and research which aim to clarify factors lead to eating disorders
is needed.
Keywords: anorexic eating attitudes, family structure, university students.



tir ve ölçe¤in kesim puan› 30 olarak saptanm›flt›r. Sa-
vafl›r ve Erol (1989) taraf›ndan yap›lan güvenilirlik
analizi sonucu ölçe¤in Cronbach alpha güvenilirlik
katsay›s›. 70 olarak bulunmufltur.

Aile Yap›s›n› De¤erlendirme Arac› (AYDA): Gü-
lerce (1996) taraf›ndan âile içerisindeki iletiflim, birlik,
yönetim, yetkinlik ve duygusal ba¤lam› ölçmek ama-
c›yla gelifltirilmifl olan ölçek 36 maddeden oluflmakta-
d›r. Ölçe¤in “t›pk› bizimki gibi”den “bizimkinin tam
tersi”ne giden 10 basamakl› derecelendirmesi vard›r.
Yap›lan güvenirlik analizi sonucunda ölçe¤in Cron-
bach alpha güvenirlik katsay›s›. 70 olarak bulunmufl-
tur.

Kiflisel Bilgi Formu: Araflt›rmac›lar taraf›ndan ge-
lifltirilmifl olan bilgi formunda cinsiyet, boy, kilo, yafla-
n›lan yer, ailenin sosyo-ekonomik düzeyi, harçl›k mik-
tar›n›n yeterli olup olmamas›, profesyonel olarak bir
spor dal›yla u¤raflma, âilede ruhsal rahats›zl›k ve âile
üyeleri aras›nda alkol kullan›m›n›n olup olmad›¤› ile
ilgili sorulara yer verilmifltir. Ayr›ca bilgi formunda
yer alan boy ve kilo de¤erlerine göre her bir ö¤renci-
nin kilosunun boyunun karesine bölünmesiyle elde
edilen Vücut Kitle ‹ndeksi hesaplanm›flt›r. Elde edilen
sonuçlar, Dünya Sa¤l›k Örgütünün s›n›fland›rmas›na
göre de¤erlendirilmifltir.

Verilerin Çözümlenmesi
Verilerin çözümlenmesinde SPSS 10.0 paket prog-

ram›ndan yararlan›lm›flt›r. Ölçekler aras›nda bir iliflki
olup olmad›¤›n› incelmek için korelasyon analizi, de-
¤iflkenler ile anoreksik yeme tutumlar› aras›nda an-
laml› farkl›l›k olup olmad›¤›n› belirlemek için ise t-tes-
ti ve tek yönlü varyans analizi yap›lm›fl, farkl›l›¤›n an-
laml› oldu¤u durumlarda fark›n hangi gruplardan
kaynakland›¤›n› anlamak için ise Scheffe testi kullan›l-
m›flt›r.

BULGULAR
Bu bölümde örneklem grubunun özelliklerinden

bahsedilerek ard›ndan ö¤rencilerinin yeme tutumlar›
ile aile yap›lar› aras›ndaki iliflki incelenmifltir. Son ola-
rak da yeme tutumlar›n›n kiflisel bilgi formunda yer
alan ba¤›ms›z de¤iflkenlere göre anlaml› olarak farkl›-
lafl›p farkl›laflmad›¤› araflt›r›lm›flt›r.

I. Örneklem Grubunun Özellikleri
Araflt›rmaya kat›lan 202 ö¤rencinin %64.9’u

(n=131) k›z, %35.1 (n=71) erkektir. Örneklem grubu-
nun yafl rant› 20-27 aras›nda olup, yafl ortalamas›
22.21’dir. Ö¤rencilerin %44.1’i (n=89) arkadafllar›yla
birlikte, %26.2’si (n=53) ailesinin yan›nda, %22.8’i
(n=46) yurtta yaflamaktad›r. Ö¤rencilerin %57.4’ü
(n=116) ailesinin gelir düzeyinin “orta” oldu¤unu,

%27.7’si (n=56) gelir düzeyinin “yüksek” oldu¤unu,
%14.9’u (n=30) ise gelir düzeylerinin yetersiz oldu¤u-
nu belirtmifllerdir. Araflt›rmaya kat›lan gençlerin
%15.9’u ise âilelerinde ruhsal rahats›zl›k nedeniyle psi-
kolojik yard›m alan bir birey oldu¤unu ifâde etmifltir-
ler. Düzenli spor yapanlar›n oran› ise %6.9’dur.

Yeme tutumlar› aç›s›ndan bak›ld›¤›nda ö¤rencile-
rin %2’sinin (n=4) düzenli olarak rejim yapt›¤›, %7.4’
ünün (n=15) sürekli zay›f olmay› düflündü¤ü, %6.9’
unun (n=14) zaman zaman laksatif kulland›¤› ve %3’
ünün (n=6) yemeklerden sonra suçluluk duygusu his-
setti¤i belirlenmifltir. Sâdece 1 ö¤renci yemeklerden
sonra kustu¤unu ifade etmifltir.

Araflt›rmaya kat›lan ö¤rencilerin %64’ü (n=131)
YTT’den kesim noktas› olan 30 puan›n üzerinde puan
alm›fllard›r. Son olarak gençlerin Vücut Kütle ‹ndeks-
leri’nin, Dünya Sa¤l›k Örgütü kriterlerine göre de¤er-
lendirilmesi sonucunda %19.8’inin zay›f oldu¤u tesbit
edilmifltir.

II. Yeme Tutumlar› ile Âile Yap›s› Aras›ndaki 
‹liflkinin De¤erlendirilmesine ‹liflkin Bulgular
Araflt›rmaya kat›lan üniversite ö¤rencilerinin Ye-

me Tutumu Testi’nden ald›klar› puanlar ile AYDA’n›n
alt ölçeklerinden ve AYDA’dan ald›klar› toplam puan-
lar aras›ndaki iliflkiyi gösteren korelasyon de¤erleri
Tablo 1’de yer almaktad›r.

III. Üniversite Ö¤rencilerinin Yeme Tutumlar›n›n
Sosyo-Demografik De¤iflkenler Aç›s›ndan 
De¤erlendirilmesine ‹liflkin Bulgular
Araflt›rma kapsam›nda üniversite ö¤rencilerinin

yeme tutumlar› ile iliflkili olarak ele al›nan de¤iflken-
ler, cinsiyet, yafl, yaflad›klar› yer, ald›klar› harçl›k mik-
tar›, spor ile u¤rafl›p u¤raflmamalar›, âile bireylerinin
ruhsal durumlar›, vücut kütle indeksleri, âilelerinin
ekonomik düzeyi ve ebeveynlerinin alkol kullan›p
kullanmad›¤›d›r. Sosyo-demografik de¤iflkenlerle ye-
me tutumlar› aras›nda anlaml› bir farkl›l›k olup olma-
d›¤›n› s›namak amac›yla t testi, tek yönlü varyans ana-
lizi ve de¤iflkenler aras›ndaki farkl›l›¤›n anlaml› oldu-
¤u durumlarda farkl›l›¤›n hangi gruplardan kaynak-
land›¤›n› anlayabilmek için Scheffe testi kullan›lm›flt›r.
t-testi sonucuna iliflkin bulgular Tablo 2’de, tek yönlü
varyans analizine iliflkin bulgular Tablo 3’de yer al-
maktad›r.

TARTIfiMA
Üniversite ö¤rencilerinin yeme tutumlar› ile âile

yap›lar› aras›ndaki iliflkinin araflt›r›ld›¤› bu çal›flmada
elde edilen bulgular, âile yap›s› ile yeme tutumlar› ara-
s›nda bir iliflki olmad›¤›n› göstermektedir. Elde edilen
bulgular bâz› araflt›rma bulgular› ile de paralellik gös-
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termektedir (Kagan ve Squires 1985, Erol ve ark 2000,
Young ve ark. 2001, Erol, Toprak ve Yaz›c› 2002). An-
cak Tozzi ve arkadafllar› (2003) anoreksik hastalarla
yapt›klar› çal›flmada anoreksik hastalar›n 1/3’ünden
fazlas› yeme bozukluklar›n›n geliflmesinde en önemli
faktör olarak âile yap›lar›n›n bozuk olmas›n› göster-
mifllerdir. Araflt›rmam›zdaki örneklem grubunun ye-
me bozuklu¤u tan›s› konmam›fl ö¤rencilerden olufl-
mas› nedeniyle bahsedilen araflt›rma ile aras›nda fark-

l›l›klar bulunmaktad›r.
Çal›flmada belirlenen de¤iflkenlerle yeme tutumu

testinden kesim puan› üzerinde alanlar ve almayanlar
karfl›laflt›r›ld›¤›nda, cinsiyete göre anlaml› bir farkl›l›k
bulunmufltur. K›z ö¤renciler erkek ö¤rencilere göre
yeme tutumu testinden daha yüksek puanlar alm›fllar-
d›r. Elde edilen bu bulgu literatürle paralellik göster-
mektedir (Smead ve Richert 1990, Collins 1991, Turn-
bull ve ark. 1996, Wood ve ark. 1996, Lindberg ve
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Tablo 1. Yeme Tutumu Testi Toplam Puan› ile Âile Yap›s›n› De¤erlendirme Ölçe¤inin Alt Boyutlar› 
Aras›ndaki Korelasyon De¤erleri

YTT Toplam AYDA AYDA AYDA AYDA AYDA AYDA 
Puan ‹letiflim AB Birlik AB Yönetim AB Yetkinlik AB Duygusal Toplam  

Ba¤lam AB Puan

YTT toplam puan 1,000 ,055 -,009 ,043 -,087 -,054 ,003
AYDA iletişim AB ,055 1,000 ,262*** ,571*** ,509*** ,597*** ,852**
AYDA birlik AB -,009 ,262*** 1,000 ,192*** ,222*** ,319*** ,506**
AYDA yönetim AB ,043 ,571*** ,192*** 1,000 ,541*** ,524*** ,778**
AYDA yetkinlik AB -,087 ,509*** ,222*** ,541*** 1,000 ,602*** ,730**
AYDA duygusal     -,054 ,597*** ,319*** ,524*** ,602*** 1,000 ,807**
Bağlam AB
AYDA toplam puan ,003 ,852*** ,506*** ,778*** ,730*** ,807*** 1,000

*p<.05, **p<.01, ***p<.001
Tablo 1’de de görüldüğü gibi YTT toplam puanları ile AYDA toplam puan ve AYDA’nın alt ölçekleri arasında istatistiksel olarak
anlamlı bir ilişki bulunmamaktadır (p>.05).

Tablo 2. Cinsiyet ve Vücut Kütle ‹ndeksi, Spor Yapma, Âile Bireylerinde Ruhsal Rahats›zl›k, Ebeveynlerin 
Alkol Kullan›p Kullanmamas› De¤iflkenlerine âit Standart Sapma ve Ortalamalar Aras›ndaki Farklara 
‹liflkin t De¤erleri

Değişkenler Gruplar n x s t

Cinsiyet Kız 131 1.79 .40 5.95***
Erkek 71 1.40 .49

Vücut kütle indeksi Zayıf 40 1.82 .38 2.50***
Normal Kilo 162 1.61 .48

Spor Yapanlar 14 1.71 .46 .48
Yapmayanlar 186 1.65 .4

Âile bireylerinde ruhsal Var 32 1.75 .43
rahatsızlık Yok 169 1.64 .47

Ebeveynlerin Evet 25 1.68 .47 1.15
alkol kullanımı Hayır 176 1.65 .47 .20

*P<.05, **P<.01, ***P<.001
Tablo 2’de de görüldüğü gibi cinsiyet ve vücut kütle indeksi değişkenine göre YTT’den alınan puan ortalamalarının farklılık 
gösterdiği belirlenmiştir. Kızların YTT’ye ilişkin puanları daha yüksektir (t=5.95, p<.001). Zayıf olan öğrencilerin de YTT’ye ilişkin
puanlarının anlamlı düzeyde yüksek olduğu görülmektedir  (t=2.50, p<.001). Ancak spor yapma, âile bireylerinde ruhsal rahatsızlık,
ebeveynlerin alkol kullanımı ile öğrencilerin yeme tutumu testi puan ortalamaları arasında anlamlı düzeyde fark bulunmamıştır. 



Hjern 2003, Zaimin ve ark. 2004). Araflt›rmaya kat›lan
k›zlar›n %78’i yeme tutumu testinden kesim noktas›
üzerinde puan al›rken ‹zmir, Erman, Canat’›n (1994)
yapm›fl oldu¤u bir araflt›rmada bu oran›n %9.9 oldu-
¤u belirtilmektedir. Araflt›rman›n yap›lm›fl oldu¤u y›l-
lar dikkate al›nd›¤›nda, gençlerin anoreksik yeme tu-
tumlar›nda zaman içerisinde bir art›fl olmufl olabilece-
¤i söylenebilir. Ayr›ca yeme tutumu testinden k›zlar
erkeklere göre iki kat daha fazla yüksek puan alm›fl-
lard›r. Nelson ve Honore (1999) taraf›ndan yap›lan
araflt›rmada da benzer oranlar elde edilmifltir.

Çal›flmada ele al›nan ve yeme tutumlar› ile aras›n-
da anlaml› bir farkl›l›k olan di¤er bir de¤iflken yaflt›r.
Araflt›rmada yafl artt›kça yeme tutumu testinden al›-
nan puan ortalamalar›n›n azald›¤› belirlenmifltir. Ca-
lam ve arkadafllar› (1989) taraf›ndan yap›lan araflt›r-
mada da yafl ile yeme tutumlar› aras›nda anlaml› biri
iliflki oldu¤u görülmektedir. Ayn› araflt›rmada özellik-
le 21-22 yafllar›ndaki gençlerin 24-25 yafl grubundaki-
lere göre yeme davran›fl›yla ilgili daha s›k problem ya-
fland›¤› belirtilmektedir.

Yeme tutumlar› ile aras›nda anlaml› bir farkl›l›k
bulunan son de¤iflken ise vücut kütle indeksidir. Yeme
tutumu testinden yüksek puan alanlar›n normâlden

zay›f olduklar› görülmektedir. Söz konusu bu bulgu
Robin ve arkadafllar›n›n (1998) anoreksiklerin de¤er-
lendirilmesinde vücut kütle indeksinin de dikkate
al›nmas› gerekti¤ini belirten bilgiyle paralellik göster-
mektedir. Literatürde de vücut kütle indeksi ile yeme
tutumlar› aras›nda anlaml› bir iliflki oldu¤unu belirten
çok say›da araflt›rma yer almaktad›r (Coners ve ark.
1997, Moore ve Keel 2003).

Bu araflt›rmada yaflan›lan yer, gelir düzeyi, harçl›k
miktar›, düzenli olarak spor yapma ebeveynlerin alkol
kullanmas›, âile bireyleri aras›nda ruhsal rahats›zl›k
de¤iflkenlerine göre yeme tutumlar› aç›s›ndan anlaml›
bir farkl›l›k bulunmam›flt›r. Ancak, profesyonel olarak
bir sporla u¤raflman›n (Anafarta 2000), ebeveynlerin
alkol kullanmas›n›n (Brookings ve Wilson 1994), âile
bireyleri aras›nda ruhsal rahats›zl›k olmas›n›n (Steiger
ve ark. 1996, Nielsen 2000) anoreksik yeme tutumlar›
aç›s›ndan önemli risk faktörleri oldu¤u bilinmektedir.
Araflt›rmam›zda yukar›da bahsedilen de¤iflkenlerle il-
gili olumlu cevap verenlerin oran›n›n genel gruba gö-
re çok düflük olmas›n›n bu farkl›l›¤a neden oldu¤u
düflünülmektedir.

Çal›flmam›zda da sosyo-ekonomik düzeyle yeme
tutumu aras›nda anlaml› bir farkl›l›k bulunmam›flt›r.
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Tablo 3. Yafl, Âilenin Gelir Düzeyi, Al›nan Harçl›k Miktar› ve Yaflan›lan Yer De¤iflkenlerine Göre Yeme Tutumu
Testi Ortalama, Standart Sapma ve F de¤eri.

Değişkenler Gruplar n x s F

Yaş 21 yaş ve altı 44 1.77 .42 5.98***
22 104 1.71 .45
23 34 1.55 .50

24 yaş ve üzeri 20 1.30 .47

Yaşanılan yer 1 53 1.71 .50
2 4 1.75 .49
3 89 1.58 .51
4 10 1.60 .44
5 46 1.73 1.15

.45

Âilenin gelir düzeyi Çok İyi 11 1.54 .52
İyi 45 1.73 .44

Orta 116 1.66 .47 .95
Ortanın Altı 30 1.56 .50

Harçlık miktarı Çok Yetersiz 20 1.60 .50
Biraz yeterli 122 1.70 .45

Yeterli 48 1.58 .49 .98
Çok yeterli 12 1.65 .51

* P<.05, **P<.01, ***P<.001
Tablo 3’de de görüldüğü gibi yaş değişkenine göre yeme tutumu testinden (testin değerlendirilmesinde 30 puan kesim noktası
olarak kabul edilmiştir) alınan puan ortalamalarının farklılık gösterdiği belirlenmiştir. Yapılan Scheffe testine göre örneklem yaşları
arttıkça YTT’ye ilişkin puan ortalamaları azalmaktadır  [F(2,202)= 5.98, p<.001]. Ancak âilenin gelir düzeyi, alınan harçlık miktarı,
yaşanılan yer ile YTT’den alınan puan ortalamaları arasında anlamlı düzeyde fark bulunmamıştır. 



Elde edilen bu bulgu literatürde yer alan bâz› araflt›r-
ma bulgular› ile paralellik göstermektedir (Altu¤ ve
ark. 2000, Wang ve ark. 2004). Ancak bir grup araflt›r-
ma alt ve orta sosyo-ekonomik düzeyin üst sosyo-eko-
nomik düzeye göre daha fazla risk tafl›d›¤›n› belirtir-
ken (‹zmir ve ark. 1994), anoreksiya nervozan›n üst
sosyo-ekonomik düzeyde daha s›k görüldü¤ünü be-
lirten araflt›rma bulgular›na da rastlanmaktad›r
(McClelland ve Crisp 2001, Wardle ve ark. 2004) Sonuç
olarak literatürde de yeme bozuklu¤unun yüksek
veya düflük sosyo-ekonomik düzeyle ilgili olabilece¤i
öne sürülmüflse de bu konu kesinlik kazanm›fl de¤il-
dir (Rastam ve Gilberg 1991, Roijen 1992, Akt: Demir
ve ark. 1998).

Araflt›rmam›zda ö¤rencilerin harçl›k miktar› ile ye-
me tutumlar› aras›nda anlaml› bir farkl›l›k bulunma-
makla birlikte Demir ve arkadafllar› (1998) yapt›klar›
çal›flmada yeme bozuklu¤u tan›s› alm›fl olgu gurubu-
nun haftal›k harçl›k miktarlar›n›n daha fazla oldu¤u-
nu bulmufllard›r. Buradaki farkl›l›¤›nda çal›fl›lan ör-
neklem gruplar›n›n farkl› olmas›ndan kaynakland›¤›
düflünülmektedir

SONUÇ VE ÖNER‹LER
Çal›flmam›z›n sonucunda k›zlar›n yeme tutumu

testinden daha yüksek puanlar› ald›¤›, yaflla birlikte
yeme tutumlar›n›n de¤ifliklik gösterdi¤i, vücut kütle
indeksi ile yeme tutumlar› aras›nda ters orant›l› bir
iliflki oldu¤u görülmüfl ve anoreksiya nervozan›n gö-
rülme s›kl›¤›n›n bat› ülkelerinden daha yüksek sonu-
cuna var›lm›flt›r. Gençlerde patolojik yeme tutumlar›-
n›n çok yayg›n olmas› nedeniyle konuyla ilgili önleyi-
ci çal›flmalara gereksinim duyulmaktad›r. Araflt›rma
da dikkati çeken bir bulgu, âilenin ifllevselli¤i ile yeme
tutumlar› aras›nda anlaml› bir iliflki bulunmamas›na
ra¤men yurt d›fl›nda yap›lan bâz› çal›flmalar âilenin ifl-
levsel olmamas›n› bir risk faktörü olarak ele almakta-
d›r. Bu nedenle konuyla ilgili hem boylamsal çal›flma-
lar›n hem de daha genifl örneklem gruplar› üzerinde
daha fazla say›da de¤iflken ile araflt›rmalar yap›lmas›-
n›n faydal› olabilece¤i düflünülmektedir.

Araflt›rmam›zda elde edilen bulgular›n nedensel
sonuçlar olmaktan çok iliflkisel sonuçlar olmas› ve
araflt›rmada kendini de¤erlendirme araçlar› kullan›l-
m›fl olmas› çal›flmam›z›n s›n›rl›l›klar› aras›nda yer al-
maktad›r.
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