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Bu arastirma, Eskisehir Osmangazi Universitesi Turizm Fakiiltesi Gastronomi ve
Mutfak Sanatlar1 Boliimii Ogrencilerinin ortoreksiya nervoza egilimlerini
incelemektedir. Ortoreksiya nervoza, saglikli beslenme konusunda asir1 ve zaman
alic1 bir saplantiy: ifade eden bir yeme bozuklugudur ve bu saplant1 sosyal isleyisin
bozulmasina yol agabilir. Bu kapsamda arastirmanin problemi; “Gastronomi ve
mutfak sanatlar1 alaninda egitim goren &grencilerde, ortoreksiya nervoza egilimi
bulunmakta midir? seklinde ifade edilebilir. Calismanin amaci, 6grencilerin
ortoreksiya nervoza egilimlerinin diizeyini saptamak ve bu egilimlerin cinsiyet,
saghk durumu, ila¢ kullanimi, profesyonel diyet uygulamalar1 ve vitamin-mineral
takviyesi kullanimu gibi faktorlerle arasinda herhangi bir fark olup olmadigini ortaya
koymaktir. Arastirmada kullanilan yéntem, ORTO-15 6lgegi ile yapilan kesitsel bir
¢alismadir. Bulgular, 6grencilerin genel olarak ortalama diizeyde ortoreksiya nervoza
egilimlerine sahip oldugunu gostermistir. Bu ¢alisma, gastronomi ve mutfak sanatlar1
Ogrencileri arasinda ortoreksiya nervoza egilimlerinin diizeyini belirleyerek, bu
alanda 6nemli veriler sunmakta ve saglikli beslenme takintilarinin mesleki anlamda
negatif durumlar yaratmasinin farkina varilmasimi saglayarak bu yonde

iyilestirmeler yapilabilmesine olanak saglayabilir.
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This study examines the orthorexia nervosa tendencies of students of the Gastronomy
and Culinary Arts Department of the Tourism Faculty of Eskisehir Osmangazi
University. Orthorexia nervosa is an eating disorder that refers to an excessive and
time-consuming obsession with healthy eating, and this obsession can lead to the
deterioration of social functioning. In this context, the problem of the study can be
expressed as; “Is there a tendency towards orthorexia nervosa in students studying
in the field of gastronomy and culinary arts?” The aim of the study is to determine
the level of orthorexia nervosa tendencies of the students and to reveal whether there
is any difference between these tendencies and factors such as gender, health status,
medication use, professional diet practices and vitamin-mineral supplement use. The
method used in the study is a cross-sectional study conducted with the ORTO-15
scale. The findings showed that the students generally have an average level of
orthorexia nervosa tendencies. This study provides important data in this field by
determining the level of orthorexia nervosa tendencies among gastronomy and
culinary arts students and aims to enable improvements in this direction by ensuring

that healthy nutrition obsessions create negative situations in the professional sense.
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GIRIS

Farkli agilardan ele alimiyor olsa da gerceklestirilen bilimsel ¢alismalarin ortak noktasinda, bireylerin
fizyolojik, biyolojik ve psikolojik olarak saglikli ve uzun yasamalarini destekleyici en 6nemli unsurun
dengeli ve saglikli beslenme olduguna yonelik sonuglar yer almaktadir. Bu ¢alismalarin basta bilim
diinyas: olmak tizere, kitle iletisim araclar1 ve sosyal medya iizerinden de topluma aktarilmasi ile
giiniimiizde farkli demografik 6zelliklere sahip olan bireylerin de saglkli beslenmeye yonelik olan
farkindaliklarin giderek arttig1 goriilmektedir. Ozellikle geride kalan covid-19 pandemisinin de bir
etkisi olarak probiyotik gidalar, prebiyotik gidalar, bu ikisinin bir arada bulundugu simbiyotik besinler,
GDOsuz iiriinler, organik gidalar gibi gida tiirlerine yonelim basta olmak iizere; fonksiyonel beslenme,
vegan beslenme, gliitensiz beslenme ve benzeri beslenme akimlar1 da bu farkindaligin artmasi ile ilgili
olarak toplum arasinda bilinmekte ve yayilmaktadir. Ancak bu noktada olmasi1 gerekenden daha fazla
bir saglikli beslenme anlayis: igerisinde olmanin giindelik yasam icerisinde giderek takinti haline
geldigi de goriilmektedir. Uluslararas: terminolojide ortoreksiya nervoza ya da Tiirk¢e alanyazinda
“dogru ve saglikli beslenme takintis1” olarak adlandirilan; her ne kadar olumlu bir nitelik gibi goriinse
de orta ve uzun vadede bireyleri kisisel ve sosyal olarak olumsuz etkileyen bir durum bozuklugu olan
ortoreksiya nervoza, saglikli beslenmeye yonelik obsesif tutumlar ile karakterize edilmekle birlikte

bireylerin psikolojilerini etkilemekte ve bu durum onlarin mesleki hayatina kadar sirayet etmektedir.

Ortoreksiya nervoza ile ilgili genel itibariyla psikoloji, aile hekimligi, hemsirelik, beslenme ve diyetetik,
spor bilimleri gibi alanlarda gerceklestirilmis cesitli arastirmalar bulunmakla birlikte o6zellikle
gastronomi ve mutfak sanatlar1 alanininda, bu alanin gelecegi olan ve akademik diizeyde egitim goren
ogrencilerin saglikli beslenme takintilarinin ne diizeyde oldugunu incelemis herhangi bir arastirma
bulunmamaktadir. Bu kapsamda arastirmanin problemi; “Gastronomi ve mutfak sanatlar: alaninda
egitim goren Ogrencilerde, ortoreksiya nervoza egilimi bulunmakta midir? seklinde ifade edilebilir.
Arastirmanin temel amaci ise 6grencilerin ORTO-15 dlgegi ile belirlenen egilimleri ile bu egilimlerin
cinsiyet, saglik durumu, ila¢ kullanimi, profesyonel diyet uygulamalar1 ve vitamin-mineral takviyesi

kullanimi gibi faktorlerle arasinda herhangi bir fark olup olmadigini ortaya koymaktir.

Tiiketicilerin saglikli beslenmelerine yonelik gergeklestirilen ¢alismanin temel amaci, yemek ve kiiltiir
iligkisini en temelinden inceleyen, istah agic1 yiyecekleri hazirlama ve sunmayi bir sanat dogrultusunda
gergeklestiren, diinya mutfaklar1 hakkindaki bilgi ve donanim ile fiizyon teknikler gelistirmekle birlikte
modern gastronomi egilimlerini gilincel olarak takip ederek mesleki gelisimlerini siirdiiren,
stirdiiriilebilir gidanin tiiketilmesi gercevesinde iyi, temiz ve adil bir felsefe dogrultusunda mutfak
sanatlarina yaklasma yolunda 6grenim goren gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencilerinin ortoreksiya
nervoza egilimlerinin ne diizeyde oldugunu belirlemek 6nemli bir husustur. Saglikli beslenme
takintisinin kariyer planlamalarinda 6grencileri olumlu veya olumsuz olarak nasil etkileyecegi bu
kapsamda ongoriilebilir bir konu olarak degerlendirilmelidir. Calismanin kavramsal ¢erceve kisminda
yeme davramsi ve yeme bozukluklar: kisaca aciklanmis ve ortoreksiya nervoza hakkinda yapilan
calismalara yer verilmistir. Daha sonra ise arastirmanin yontem kisminda, aragtirmanin amact ve
6nemi, evren ve orneklemi, arastirmanin problemi ve hipotezi, veri toplama yontemi, 6lgegin gecerlik
ve giivenirligi ile arastirmanin kapsam ve smirliliklar ile elde edilen verilerin istatistiki analizleri ile
birlikte bu analizlerin sonuglara yer verilmistir. Calismanin son bdliimiinde ise arastirmanin
bulgularina yonelik sonugclara yer verilmistir. Sonuglar ¢ercevesinde arastirmanin hipotezlerine yonelik
¢ikarimlarda bulunularak, benzer ¢alismalarin sonuglari ile karsilagtirma yapilan tartisma kismi yer
almaktadir. Ayrica gelecek arastirmalara yonelik oneriler de ¢alismanin son kisminda yer almaktadir.
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Kavramsal Cergeve
Yeme Davranis1 Kavrami ve Yeme Bozukluklar

Yeme davranisi, gesitli faktorlerden etkilenen karmasik ve ¢ok yonlii bir olgudur. Bu faktorler, yeme
aliskanliklarimizi sekillendirmek i¢in karmasik yollarla etkilesime giren fizyolojik, psikolojik, sosyal ve
genetik faktorleri igerir. Yeme davranisinin gelisimini anlamak onemlidir ¢linkii saglikli beslenme
aliskanliklarina katkida bulunan faktorleri ve sagliksiz yeme aliskanliklarina katkida bulunan faktorleri
belirlememize yardimci olabilir. Bu baglamda yeme davranisinin sadece fizyolojik bir siire¢ degil ayni
zamanda sosyal ve psikolojik bir siire¢ oldugunu da unutmamak gerekir (Sobal & Bisogni, 2009; Story
vd., 2002). Yeme davranisi, yemek zamanini, yiyecek alim miktarimi ve yiyecek tercihini etkileyen
fizyolojik, psikolojik, sosyal ve genetik faktorlerin karmasik bir etkilesimi olarak tanimlanabilir (Grimm
& Steinle, 2011). Yemek yemek sadece fizyolojik bir zorunluluk veya aliskanlik degil, ayni1 zamanda
sosyal ve psikolojik boyutlar1 olan bir davranistir (Plante vd., 2019). Bebeklikten okul 6ncesi doneme
kadar, beslenme davranisi hizla gelisir ve degisir (Birch & Anzman, 2010). Insanlarda bu davranisin
olusumu, homeostatik mekanizmalarla sinirsel 6diil sistemleri, cocuksu motor becerileri, duyusal ve

sosyo-duygusal kapasiteler arasindaki kompleks iliskiye baglidir (Gahagan, 2012).

Yeme bozukluklari, tiim toplumlarda yaygin olarak goriilen, genellikle erken ergenlik déneminde
ortaya ¢tkan, uzun siireli tedavi ihtiyaci olan, 6liim riski yiiksek olan psikiyatrik hastaliklardir (Hoek &
Hoeken, 2003; Treasure vd., 2010). Kitle iletisim araglari, zayiflig1 giizellikle 6zdeslestirerek toplumun
giizellik algisini degistirmektedir (Wu vd., 2023). Beden imaji sosyokiiltiirel bir olgudur ve toplumun
giizellik normlarina gore cesitli sosyokiiltiirel yollarla etkilenir ve bireylerce kabul edilir. Bu baglamda
kisinin kendi goriintimiine dair duydugu tatmin veya tatminsizlik, viicudunun bu normlara ne kadar
yakin olduguna gore degisir (Marika, 2011). Medyadaki “sifir beden algis1” bireyleri ideal kilolarina
ulasmak i¢in bilingsizce diyet yapmaya, yemek yeme/kaginma, kusma, laksatif/diiiretik kullanma gibi
zararli davraniglara itmektedir (Baer vd., 2006; Weiss vd., 2022).

Kadinlarin yeme davranislari ve beden algilar1 giintimiizde karmasik bir yap1 gostermektedir. Birgok
geng kadin, sosyal ve medyatik baskilara maruz kalarak, ‘ince’ beden idealine ulasmak icin cesitli
cabalar gostermektedir. Gelismis ve Batililasmis toplumlarda, beden oOlciileri, kilo ve goriintim
konularina asir1 énem verilmektedir. Bu durum, yeme davranislarinda bozulmalara yol agmaktadir.
Yeme davranislarinin bozulmasi, diyet kliniklerinin sayisinin artmasi, basin ve yayin organlarinda diyet
tavsiyelerinin ¢ogalmasi, eczanelerde kilo kontrol ilaglarmin yayginlasmast gibi gostergelerle
saptanabilir. Estetik kaygilarla baslayan diyet uygulamalari, cerrahi miidahaleler, asir1 egzersizler gibi

sonu belirsiz bir siirecin ilk adimi olabilmektedir (Yiicel B., 2009).

Duygularin, yemek yeme ve yiyecek tercihleri iizerinde 6énemli bir rolii vardir (Lépez-Moreno vd.,
2021). Baz: kisiler, kayg1, depresyon, 6tke ve yalmizlik gibi olumsuz duygular yasadiklarinda, bunlara
duygusal yeme ile karsilik verirler. Bu sagliksiz yeme aliskanliklari, obezite, asir1 yeme, tikinircasina
yeme ve bulimia nervoza gibi sorunlara yol acar (Torrado vd., 2015). 2023 yilinda yayinlanan bir
¢alismanin bulgulari, bir kadinin depresif semptomlarinin siddeti ile psikolojik sikintilarinin derecesi
arasinda bir iliski oldugunu gostermistir. Bu durum ise siddetli depresif semptomlarin, duygusal yeme
davraniglarini artiran olumsuz duygularla iliskili oldugunun bir nevi kanitidir (Jihyun & Sunghee,
2023).

Yemek yemek hem hayatta kalmak hem de haz almak icin gereklidir (Yigitler, 2018). Insanlarin

beslenme davranislari, fizyolojik dengeleri, 6diil sistemi, ¢ocukluk evresinde kazandiklari motor,
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duyusal ve duygusal becerileri, sosyal ortamu, kiiltiirel baglam1 ve ebeveynlerinin ilgi ve tutumlar1 gibi
¢ok sayida faktorden etkilenerek bebeklikten okul ¢agina kadar dinamik bir sekilde degisir (Gahagan,
2012). Beslenme aligkanliklar1 saghk acisindan kritik bir rol oynar ancak obsesif bir bicimde

gerceklestirildiklerinde ciddi fiziksel ve/veya ruhsal rahatsizliklara yol acabilirler.
Ortoreksiya Nervoza Kavrami ve Gergeklestirilen Calismalar

1997 yilinda, Bratman ve Knight, siki ve saglik odakli bir diyet siirdiirme takintisin1 tanimlamak icin
“ortoreksiya” terimini ileri stirmiislerdir. Ortoreksiya, saglikli beslenme konusunda asir1 ve zaman alic1
bir saplantiy1 iceren bir yeme bozuklugudur. Bu durum, genellikle sosyal isleyisin bozulmasina yol
acar. Ortoreksiyadan etkilenen insanlar, ne yedikleri konusunda kat1 kurallara uyarlar ve bu da giinliik
yasamlarin1 olumsuz etkileyebilir (Arslantas vd., 2017). Ortoreksiya nervoza baglaminda onemli
olabilecek duygusal diizensizlik igin yerlesik risk faktorleri de vardir. Vuillier ve arkadaslari,
ortoreksiya nervoza semptomlari ile diizensiz yeme, kisinin duygularini tanimlamada zorluk ve duygu

diizensizligi arasinda pozitif korelasyonlar bulmustur (Zohar vd., 2023).

Ortoreksiya nervoza konusunda gergeklestirilen ¢alismalar farkli demografik gruplar ve degiskenlerle
ilgili 5Snemli bilgiler sunmaktadir. Ornegin, Ocal vd. (2020), arastirma gorevlilerinin saglikli beslenmeye
daha fazla 6zen gosterdigini ve ortorektik egilimlerin gelecekte artabilecegini belirtmistir. Bu durum,
saglikli beslenmeye yoOnelik artan ilginin ortoreksiya nervozay: tetikleyebilecegini gostermektedir.
Benzer sekilde Uzdil vd. (2019), adélesanlar arasinda ortoreksiya nervoza prevalansimn yiiksek
oldugunu ve yeme tutumlarinin bozulmasi ile ortoreksiya nervoza egilimlerinin arttigini tespit etmistir.
Ozellikle kadinlar ve erkekler arasinda ortoreksiya prevalansinin benzer olmasi, bu bozuklugun
cinsiyet fark etmeksizin yaygin oldugunu ortaya koymaktadir. Ayrica, Baysal ve Kiziltan (2020)
tarafindan yapilan calismada, spor yapan bireylerde ortoreksiya nervoza egilimlerinin beslenme

aliskanliklar1 ve egzersiz davranislarini etkiledigi belirlenmistir.

Comert (2024) tarafindan yapilan calismada, ortoreksiya nervoza egilimi ile miikemmeliyetcilik ve
obsesif inanglar arasinda anlaml iligkiler bulunmustur. Bu bulgular, ortoreksiya nervoza gelistirme
riskinin, bireylerin kisilik 6zellikleri ve psikolojik egilimleri ile yakindan iliskili oldugunu ortaya
koymaktadir. Diizenli fiziksel aktivite yapan kadinlar tizerinde yapilan bir baska calismada ise, diizenli
fiziksel aktivitenin ortoreksiya nervoza egilimlerini artirdig1 gézlemlenmistir (Yiiksel & Borlu, 2023).
Ersahinoglu vd. (2023) tarafindan yapilan arastirmada, tip fakiiltesi 6grencilerinde ortoreksiya nervoza
egiliminin cinsiyet fark etmeksizin yiiksek oldugu, ancak kadin Ogrencilerin diyet ve egzersiz

programlarina daha fazla bagh kaldiklar1 bulunmustur.

Ortoreksiya nervoza ile ilgili ¢alismalarin bir kisminda ise organik gida tiiketim davranislarinin
ortoreksiya nervoza egilimi tizerindeki etkileri analiz edilmistir. Saglikli beslenme takintisinin, organik
gida titketme egilimi ile negatif yonde iligkili oldugu bulunmustur (Tokgoz & Yildiz, 2022). Ergenlerde
ebeveyn kontrolii ile ortoreksiya nervoza arasindaki iligki incelemis ve anlaml bir iliski bulamamuistir
(Tirker vd., 2023). Bu durum, ortoreksiya nervoza gelistirme riskinin yalnizca ebeveyn kontrolii ile
acgiklanamayacagini, diger psikososyal faktorlerin de 6nemli oldugunu gostermektedir. Spor yapan
bireylerde egzersiz bagimlilig1 ve ortoreksiya nervoza egilimlerinin yiiksek oldugu ve bu egilimlerin
yas, cinsiyet, sigara ve alkol kullanimi gibi faktorlerden etkilendigi belirlenmistir (Kuzu & Oztiirk,
2023).

Gergeklestirilen calismalarin bir kisminda ise ortoreksiya nervoza egilimlerinin cesitli meslek

gruplarinda ve Ogrencilerinde nasil farklilik gosterdigi de arastirilmistir. Hemsirelik 6grencilerinde
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ortoreksiya nervoza egilimlerini arastirilarak, daha kapsamli ¢alismalarin yapilmas: gerektigini
vurgulamistir (Oztiirk, 2021). 2023 yilinda yapilan bir aragtirmada ise yetiskinlerde ortoreksiya nervoza
egilimleri ile beden memnuniyetsizligi arasindaki iliski incelenmis ve anlaml bir iliski bulunamamustir.
Ancak, viicut agirlig1 ve beden kiitle indeksi yiiksek olan bireylerde ortoreksiya nervoza egilimlerinin

daha yaygin oldugu tespit edilmistir (Oztiirk, 2023).

Ortoreksiya nervoza ile ilgili gesitli faktorlerin etkilerini inceleyen ¢alismalar, bu bozuklugun yayginlig:
ve ciddiyeti konusunda 6nemli bilgiler sunmaktadir. Artvin Coruh Universitesi Saglik Meslek
Yiiksekokulu 6grencileri tizerinde yapilan ¢calismada, yeme tutumlari ile ortoreksiya nervoza egilimleri
arasinda orta diizeyde ve negatif bir iliski bulunmustur. Bu durum, yeme tutumlarindaki bozulmanin

ortoreksiya nervoza egilimlerini artirabilecegini gostermektedir (Bayramoglu vd., 2023).

Yeme davranisi bozukluklarinin genetik, cevresel ve sosyokiiltiirel faktorlerin bir kombinasyonundan
etkilendigine inamilmaktadir. Giivensizlik, takinti, kaygi, utangaclik, uysallik ve miikemmeliyetgilik
gibi ozellikler sergileyen bireyler bu bozukluklara daha yatkindir. Ek olarak, cocukluk ¢ag1 obezitesi,
obsesif-kompulsif bozukluklar ve siirekli diyet yapma gibi faktorler de yeme davranisi bozukluklarinin
gelisimine katkida bulunabilir (Gezer & Kabaran, 2013).

Kiiltiirler, aligkanliklar, gilinliik yasam tarzlar1 ve yeme aligkanliklarindaki hizli degisimler, 6nemli
arastirma ve tartismalar1 ortaya cikarmustir. Bu arastirmalar, daha once godzden kagan veya iyi
anlasilmayan belirli davranis kaliplarinin patolojik olarak siniflandirilip siiflandirilamayacagini veya
mevcut yeme bozukluklariyla baglantili olup olmadigini belirlemeyi amaclamaktadir. Tarih boyunca
gesitli yeme bozukluklar: bigimleri mevcut olmasina ragmen, resmi sistemlerde anoreksiya nervoza
(AN) ve bulimia nervozanin (BN) resmi smiflandirmas:t daha yakin zamanlarda ortaya ¢ikmuistir
(Arusoglu vd., 2008).

Bir kisinin ¢ocuklugundaki ebeveynlerin beslenme uygulamalar1 ile daha sonraki yasamlarinda
diizensiz yeme kaliplar1 ve yeme bozukluklar gelisimi arasinda bir baglant1 oldugunu gosteren énemli
kanitlar vardir. Yetigkinler, gocukluk déneminde ebeveynlerinin onlar1 nasil besledigine dair anilarimi
genellikle diizensiz yeme davraniglari, viicut kitle indeksi (VKI) ve viicutlarindan memnun olmama
duygular gibi sorunlarla iliskilendirir. Bununla birlikte, ebeveyn besleme uygulamalari ile ortoreksiya
nervoza semptomlarinin tezahiirii arasindaki potansiyel baglantiy1 arastiran herhangi bir arastirma

yapilmamuistir (Zohar vd., 2023).

Yeme davrams bozukluklar: giintimiizde oldukca yaygin hale gelen ve 6zellikle geng kizlarda daha sik
goriilen bir psikiyatrik hastaliktir. Genellikle ¢ekiciligin zayiflikla iliskilendirildigi orta sosyoekonomik
diizeyde ve sanayilesmis toplumlarda goriiliir (Ogur vd., 2015). Cesitli calismalar, ortoreksiya nervoza
(ON) gelistirme riski daha yiiksek olan farkli sosyodemografik gruplar1 tanimlamistir. Bu gruplar
arasinda kadinlar, ergenler, saglk egitimi alan 6grenciler, viicut gelistirme ve atletizm gibi sporlarla
ugrasanlar, pratisyen ve tip 6grencileri gibi erkekler, diyetisyenler, fitness salonlarina gidenler ve hatta
performans sanatlari ile ugrasanlar yer alir. Farkli arastirma bulgulari, ON'a artan duyarhlikla iliskili
belirli sosyodemografik 6zellikleri vurgulamistir (Arslantas vd., 2017). Ortoreksiya nervozanin altinda
yatan psikolojik mekanizmalara yonelik yapilan arastirmalar, bu bozuklugu diger yeme
bozukluklarindan ayiran birkag faktorii ortaya koymustur. Ornegin, anoreksiya nervoza ve bulimiya
nervoza genellikle beden imaj1 ve kilo ile ilgili bir saplant1 igerirken, ortoreksiya nervoza esas olarak
gidalarin algilanan sagliklilig1 ve safligina odaklanir. Bu belirgin odak, gida se¢imlerine kars: ahlakgi

tutumlar ve ayni diyet uygulamalarini takip etmeyen digerlerine kars: bir iistiinlitk duygusu gibi
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benzersiz psikolojik kaliplara yol agabilir (Koven & Abry, 2015). Ayrica, sosyal ve kiiltiirel baglam,
ortoreksik davranislarin gelisiminde 6nemli bir rol oynar. Saglikli beslenmenin yogun bir sekilde tesvik
edildigi ve idealize edildigi toplumlarda, bireyler giderek daha kat1 diyet standartlarina uymak igin
bask:i hissedebilirler ve bu da ortoreksiya nervoza egilimlerini kotiilestirebilir. Saglikli yasamaya
adanmis sosyal medya ve cevrimici topluluklar, bu baskilar1 daha da artirabilir ve asir1 diyet
uygulamalarin1 ve ideolojilerini pekistiren yanki odalar1 yaratabilir (Barnes & Caltabiano, 2016).
Ortoreksiya nervozanin dikkat gerektiren bir diger yonii, obsesif-kompulsif bozukluk (OKB) ve
anksiyete bozukluklar1 gibi diger mental saglik durumlar ile potansiyel ortiismesidir. Orthoreksiya
nervosa'da goriilen kat1 diyet kurallar1 ve gida safligina dair obsesif diisiinceler, OKB'nin karakteristik
ozellikleri olan kompulsiyonlar ve rahatsiz edici diisiinceler ile benzerlik gostermektedir. Bu nedenle,
anksiyete veya OKB gecmisi olan bireyler, altta yatan anksiyetelerini yonetmek icin orthorektik
egilimler gelistirmeye daha yatkin olabilirler (Dunn & Bratman, 2016). Bu komorbidite, ortoreksiya
nervoza tedavi yaklasimlarinin obsesif-kompulsif bozukluk (OKB) ve anksiyete bozukluklarimin
tedavisinde kullanilan tekniklerin, 6rnegin bilissel-davranisgi terapi (BDT) ve maruz kalma ve yanit

onleme (MOYO) gibi, entegre edilmesinden fayda gorebilecegini dnermektedir (Cena vd., 2019).

Sonug olarak, ortoreksiya nervoza, saglikli beslenme kaygilarinin 6tesine gecen karmasik ve ¢ok yonlii
bir yeme bozuklugudur. Bu durumun bireylerin psikolojik iyi olusu, sosyal isleyisi ve genel yasam
kalitesi tizerindeki etkisi, bu durumun daha fazla farkindalik ve anlasilmasini gerektirir. Ortoreksiya
nervozaya katkida bulunan psikolojik, sosyal ve Kkiiltiirel faktorleri inceleyerek, arastirmacilar ve
klinisyenler, bu durumdan etkilenenleri desteklemek icin daha hedeflenmis ve etkili miidahaleler
gelistirebilirler. Alan gelismeye devam ettik¢e, tani kriterlerini, tedavi protokollerini ve Onleme
stratejilerini iyilestirmek i¢in devam eden arastirma ve is birligi, ortoreksiya nervozanin getirdigi

benzersiz zorluklarin ele alinmasinda hayati 6nem tasiyacaktir.
YONTEM

Bu boliimde arastirmanin amaci ve 6nemi, evren ve dérneklemi, arastirmanin problemi ve hipotezi, veri
toplama ydntemi, dlgegin gecerlik ve giivenirligi ile arastirmanin kapsam ve smirliliklari ile elde edilen
verilerin istatistiki analizleri ile birlikte bu analizlerin sonuglarina yer verilmistir. Arastirmanin

olusmasinda nicel aragtirma yonteminden faydalanilmistir.
Arastirmanin Amac ve Onemi

Calismanin amaci, 6grencilerin ortoreksiya nervoza egilimlerinin diizeyini saptamak ve bu egilimlerin
cinsiyet, saglik durumu, ila¢ kullanimi, profesyonel diyet uygulamalari ve vitamin-mineral takviyesi
kullanimi gibi faktorlerle arasinda herhangi bir fark olup olmadigini ortaya koymaktir. Ortoreksiya
nervoza, saglikli beslenme konusundaki asir1 takintili davranislar ile karakterize edilen ve bireylerin
sosyal, psikolojik ve fiziksel saghig: {izerinde olumsuz etkileri olabilecek bir durumdur (Gezer &
Kabaran, 2013). Bu calismanin 6nemi, gastronomi &grencilerinin bu duruma ne olgiide egilimli
olduklarini tespit ederek, bu durumun ileride onlarin mesleki hayatlarina yansimalarinin tartisilmasin
saglamaktir. Her ne kadar saglikli beslenme takintisi olumlu bir durum olarak goriilebilse ve
avantajlarinin da oldugu ileri siiriilebilse de orta ve uzun vadede hem mesleki hem de toplumsal
anlamda dezavantajlarinin da goriilmesi miimkiindiir. Bu dezavantajlara istinaden 6grencilerin saglikli
beslenmeye yonelik algilarini ve bu algilarinin meslege yansimasini net bir sekilde belirleyerek, onlarin

dogru yonlendirilmesi olduk¢a énem tasimaktadir. Ttim bu nedenler en basit tanimiyla iyi yeme i¢cme
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sanat1 olan gastronomi ve mutfak sanatlar1 boliimiinde 6grenim goren dgrencilerin ortoreksiya nervoza

egilimlerinin incelenmesini 6nemli kilmaktadir.
Aragtirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini, Eskigehir Osmangazi Universitesi Turizm Fakiiltesi Gastronomi ve Mutfak
Sanatlar1 Boltiimii'nde lisans egitimi goren tiim 6grenciler olusturmaktadir. Evren, bu {iniversitedeki
gastronomi boliimii 6grencileri ile sinirlidir ve bu nedenle sonuglar yalnizca bu belirlenmis grup igin
genellenebilir. Arastirmada tiim siniflarda 6grenim goren Ogrencilere ulasmak hedeflendiginden
orneklem alma yoluna gidilmemistir. ESOGU Ogrenci isleri daire baskanlig1 Mayis 2024 raporunda yer
aldigi iizere ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlari boliimiinde toplamda 263 6grenci
bulunmaktadir. Ancak arastirmanin veri toplama siirecinde de belirtildigi tizere 2019 yih girisli
ogrenciler de bulunmaktadir. Bu kapsamda, Orto-15 Olgegi ifadelerinin yer aldi1 anket formunu
doldurmayi kabul eden ve calismaya goniillii olarak katilan 324 6grenciye neredeyse evreni tamamen
temsil eden sayiya ulagmay1 saglamistir. Bu nedenle elde edilen bulgular ESOGU TF Gastronomi ve
Mutfak Sanatlar1 6grencilerinin ortoreksiya nervoza egilimlerini tamamiyla yansittig1 sonucunu ortaya

cikarmaktadir.
Aragtirmanin Problemi

Bu arastirmada, gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencilerinin ortoreksiya nervoza egilimleri
incelenmeye calisilmistir. Bu kapsamda arastirmanin problemi; “Gastronomi ve mutfak sanatlari
alaninda egitim goren O6grencilerde, ortoreksiya nervoza egilimi bulunmakta midir? seklinde ifade

edilebilir. Bu problem 1s181nda aragtirmanin alt problemleri ise,

> ESOGU TF gastronomi ve mutfak sanatlar1 grencilerinin cinsiyete gére dagilimi nasildir?
> ESOGU TF gastronomi ve mutfak sanatlari 6grencilerinin beden kitle indeksi ortalamasi ne
durumdadir?
> [ESOGU TF gastronomi ve mutfak sanatlar1 grencilerinin ortoreksiya nervoza egilimleri ile
o Ogrencilerin Hastalik durumlari,
Ogrencilerin Mag kullanim durumlari,
Ogrencilerin Profesyonel diyet uygulama durumlari,

Ogrencilerin Vitamin takviyesi kullanma durumlars,

o O O O

Ogrencilerin Mineral takviyesi kullanma durumlar: arasinda bir fark var midir?

Arastirma problemine iliskin olarak ilgili alanyazin 1siginda gelistirilen hipotezler ile su
sekildedir;

> Hipotez 1: ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlari Boliimii dgrencilerinin,
Ortoreksiya Nervoza Egilimi vardir.

> Hipotez 2: ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlari Boliimii 6grencilerinin,
Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile cinsiyetleri arasinda anlaml bir fark vardir?

> Hipotez 3: ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlari BSliimii dgrencilerinin,
Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile bir hastaliklar1 olmas: arasinda anlamh bir fark
vardir?

> Hipotez 4: ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlari Boliimii 6grencilerinin,
Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile ila¢ kullanim durumlar:1 arasinda anlamli bir fark

vardir?
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> Hipotez 5: ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii 6grencilerinin,
Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile profesyonel diyet uygulamalar1 arasinda anlaml bir
fark vardir?

> Hipotez 6: ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii dgrencilerinin,
Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile vitamin takviyesi kullanmalar1 arasinda anlamh bir
fark vardir?

> Hipotez 7: ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii 6grencilerinin,
Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile mineral takviyeleri kullanmalar1 arasinda anlaml
bir fark vardir?

> Hipotez 8: ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii dgrencilerinin,

Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile beden kitle indeksleri arasinda bir iliski vardir?
Arastirmanin Veri Toplama Yontemi

Nicel yontem 6zelligi tasiyan bu arastirmada veri toplama yontemi olarak yiiz yiize anket tekniginden
faydalanilmistir. Bu kapsamda bireylerin ortoreksiya nervoza egilimlerini 6lgmeye yonelik olarak
gelistirilmis 15 maddelik bir 6l¢gme araci olan ORTO-15 6l¢egi kullanilmistir (Gezer & Kabaran, 2013).
Demografik bilgiler arasinda cinsiyet, yas, boy ve kilo bilgileri de toplanmistir. Ayrica, katilimcilarin
doktor tarafindan teghis edilmis hastaliklarinin olup olmadigi, profesyonel bir diyet programi yapip
yapmadiklari, vitamin ve mineral destegi alip almadiklar: ve diizenli ila¢ kullanip kullanmadiklarina
iliskin veriler de kapali1 uglu sorular ile toplanmistir. Yiiz yiize anketler, katihmcilarla dogrudan iletisim
kurulmasini saglayarak veri toplama siirecinin kalitesini artirmaktadir (Doyle, 2014). Orto-15 dl¢eginin
kullanimi, katilimcilarin beslenme aligkanliklar: ve bu aliskanliklarmn asiriya kagip kagmadig: hakkinda
detayli ve dogru bilgi elde etmeyi amaglamaktadir (Gezer & Kabaran, 2013). Anketin uygulanmasi
sirasinda katilimcilara 6lgegin ifade ettigi anlam ve anketi cevaplama esnasinda dikkat edilmesi gereken

hususlar ile ilgili aciklamalar bizzat arastirmacilar tarafindan yapilmstir.
Arastirmanin Veri Toplama Siireci

Oncelikle, Eskisehir Osmangazi Universitesi Turizm Fakiiltesi Gastronomi ve Mutfak Sanatlari
Boliimii'nde lisans egitimi goren 6grencilerle yiiz yiize anket teknigi dagitilan 50 anket ile pilot test
gerceklestirilmis, ifadelerin anlasilabilirligi ile birlikte, i¢ tutarliligin bir 6l¢iisii olan Cr. Alfa degerine
bakilmistir. Pilot test sonras: elde edilen Cr. Alfa katsayisinin toplam giivenirligi yeterli olgiide
gosterdigi belirlenmekle birlikte ifadelerin de katilimcilar tarafindan anlasilir oldugu goriildiikten
sonra Mayi1s 2023-Kasim 2023 tarihleri arasinda verilerin tamami elde edilmistir. Veri toplama siirecinin
her asamasinda, toplanan verilerin gizliligi korunmus ve etik kurallara uygun hareket edilmistir.
Anketlerden elde edilen veriler, verilerin dogrulugunu saglamak amaciyla ¢ift kontrol edilerek

elektronik ortama aktarilmis ve analiz i¢in hazir hale getirilmistir.
Arastirmanin Kapsam ve Sinirliliklar

Bu aragtirmanin kapsami, Eskisehir Osmangazi Universitesi Turizm Fakiiltesi Gastronomi ve Mutfak
Sanatlar1 Boliimii'nde 6grenim goren 6grencilerle sinirhidir. Bu durum, elde edilen sonuglarin yalnizca
bu boliim ve 6grenciler i¢in gegerli olabilece§i anlamina gelmektedir. Ayrica, aragtirmada yalmzca
Orto-15 dlgeginin kullanilmasi, ortoreksiya nervoza belirtilerinin belirlenmesinde etkili olsa da bu
durumun altinda yatan psikolojik, sosyokiiltiirel ve bireysel faktorler hakkinda derinlemesine bilgi
saglamayabilir. Bu nedenle, sonuglarin yorumlanmasinda bu simurhiliklarin goéz Oniinde

bulundurulmasi 6nemlidir.
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BULGULAR

Bu béliimde, gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencileri arasinda ortoreksiya nervoza egilimlerinin
diizeyini ve bu egilimlerin demografik 6zellikler ile olan iliskilerini inceleyen arastirmanin bulgular:
sunulmaktadir. Arastirma kapsaminda ORTO-15 oOlgegi kullanilarak elde edilen veriler, cesitli
istatistiksel analizlerle degerlendirilmis ve katilimcilarin beslenme aligkanliklari, saglik endiseleri ve
beslenme davranislar ile ilgili detayli sonuglar ortaya konmustur. Elde edilen bulgular, ortoreksiya

nervoza egilimlerinin cinsiyet, yas, boy, kilo gibi faktorlerle nasil iliskilendigini gostermektedir.
Onermelere Ait Giivenirlik Analizine Yonelik Bulgular

Arastirmanin gegerliligi ve giivenirligini belirlemek igin Olgek ifadelerinin Cronbach Alfa katsayisi
dikkate alinmistir. Cr. Alfa, bir testin veya 6lgegin i¢sel tutarlilik veya giivenilirlik derecesini belirlemek
i¢in kullanilan bir istatistiktir. 0 ile 1 arasinda standartlagtirilmis bir Ol¢ekte, maddeler arasindaki
uyumu belirler. Yiiksek degerler, maddelerin daha uyumlu oldugunu ve Ol¢iimlerin giivenilir
oldugunu, ayni zamanda maddelerin ayni niteligi 6lctiiglinti gosterir. Diger yandan, diisiik degerler,
madde setinin ayni1 yapiy1 giivenilir bir sekilde 6lgmedigini gosterir (Bruin, J., 2023). Onermelere Ait
Gilivenirlik Analizi Giivenirlik; bir degisken igindeki sorular arasindaki ortalama iliski goz Oniine
alinarak yapilan ol¢timiin i¢sel tutarligr anlamma gelir (Dunn vd., 2014). Giivenirlik katsayisi, hatanin
degil 6l¢medeki hatasizligin bir 6l¢lisiidiir ve bireysel bir istatistik degil, bir grup istatistigidir (Yun vd.,
2023). Anketlerin giivenirligi, yanitlarin analizi ve dogru tasarim yontemleriyle yakindan iligkilidir
(Tourangeau, 2020). Anketlerdeki sorular genellikle birbirinden bagimsiz olarak tasarlanir ve her bir
soru kendi basina degerlendirildiginde, bagimsiz bir bilgi kaynagidir (Schlipphak & Isani , 2020).
Uluslararas: yazinda yazarlar, anket 6lgeklerinin giivenirlikleri igcin kabul edilen en diisiik alt smur

olarak farkli oranlar 6ne stirmektedirler (Sortheix & Weber, 2023).

Tablo 1. ORTO-15 Ol¢egi Giivenilirlik ve Tanimlayic1 Istatistikler

Ortalama Varyans Standart Sapma ifade Sayis1
3,4282 ,300 ,54775 15
Cronbach's Alfa St. Edilmis Cr Alpha | 15

0,725 0,728

Tablo 1'de goriildiigii tizere katilimcilarin ortoreksiya nervoza olgegi ifadelerine verdikleri cevaplarin
ortalamalar1 3,4282 olarak bulunmustur. Bu sonug¢ arastirmanin ilk hipotezi olan “ESOGU TF
Gastronomi ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii Ogrencilerinin, Ortoreksiya Nervoza Egilimi vardir”

seklindeki 1.Hipotezini desteklemektedir.

Yine Tablo 2'de goriildiigii {izere ise Olgekte yer alan maddelerinin tamaminin Cr. Alfa katsayisi
0,725'dir. Bu katsay1 6lgegin oldukca giivenilir oldugunun bir gostergesidir. Asagidaki Tablo 3’de ise
Olcekte yer alan ifadelerin tek tek giivenirlik katsayilar1 goriilmekte olup, tiim ifadelerin giivenirlilik

degerlerinin 0.60 < x < 0.80 arasinda yer aldig1 goriilmektedir.
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Tablo 2. ORTO 15 Olgegi ifadelerinin Cr. Alpha ve St. Sapma Degerleri

Cr. Alfa |Std.

OLCEKTE YER ALAN IFADELER Katsayis1  [Sapma
Yemek yerken yediklerinizin kalorisine dikkat eder misiniz? ,718 1,300
Cesitli yiyeceklerin oldugu bir yerde yiyecek segme durumunda kalirsaniz | ,723 1,271
kararsizlik yasar mismiz?

Son ii¢ ay igerisinde besinler konusunda endiselendiginiz oldu mu? ,695 1,349
Saghiginizla ilgili endiseleriniz besin se¢iminizi etkiler mi? ,692 1,213
Yemeginizin saglikli olmasi sizin igin lezzetli olmasindan daha mi|,717 1,172
onemlidir?

Daha saglikli, daha taze besinler satin almak i¢in daha fazla para harcamak | ,722 1,284
ister misiniz?

Saglikli beslenme ile ilgili diisiinceler sizi giinde ii¢ saatten fazla mesgul |,711 1,003
eder mi?

Sagliksiz oldugunu diisiindiigiiniiz besinleri yediginiz olur mu? ,730 1,116
Sizce, ruhsal durumunuz yeme diizeninizi etkiler mi? ,706 1,147
Besinler igerisinde sadece saglikli olanlarmni tiiketmek kendinize olan |,687 1,253
gliveninizi arttirir mi?

Uyguladiginiz beslenme tipi yasam tarzinizi degistirir mi? (disarida yeme |,708 1,188
siklig1, arkadaslar vb. agisindan)

Saglikli beslenmenin dis goriiniimiiniizii daha iyi hale getirebilecegini |,700 1,003
diistiniir miistiniiz?

Sagliksiz beslendiginizde kendinizi suglu hisseder misiniz? ,692 1,401
Piyasada sagliksiz besinlerin de satildigin diisiiniir miisiiniiz? ,713 ,950
Son zamanlarda yemeklerinizi 6zellikle tek basina yemegi tercih eder |,737 1,346
misiniz?

Asagida ise katilimcilarin ortoreksiya nervoza ifadelerine verdikleri cevaplar ile dlgekte yer alan kisisel
durumlarina yonelik kapali uglu sorulara verdikleri cevaplarin ortalamalar: arasinda anlaml bir fark
olup olmadigina yonelik olarak gerceklestirilen analizler yer almaktadir. Bu kapsamda katilimecilarin
cinsiyetleri, teshis edilen rahatsizliklarinin olup olmamasi, profesyonel bir diyet uygulama durumlari,
vitamin ve mineral destegi alip almama durumlari ile ortoreksiya nervoza egilimleri arasinda anlaml
bir fark olup olmamasina yénelik olarak Bagimsiz Orneklem T-test uygulanmistir. Ayrica katilimeilarin
beden kitle indeksleri ile ortoreksiya nervoza egilimi arasindaki iliskinin giictinii test etmek icin de

korelasyon durumlarina bakilmistir.

Tablo 3. Katilimcilarin ortoreksiya nervoza egilimleri ile cinsiyetleri arasindaki farka yonelik

gerceklestirilen Bagimsiz 6rneklem T-Test sonuglar1

Grup istatistikleri

Cinsiyet |N Ortalama | Std. Sapma Ort. Std. Hata
ortotoplam | Erkek 179 3,4063 57099 104268
Kadin
145 3,4552 51833 104304

214



Keskin & Ipar IROTA Journal, 2024, 5 (2), 204-227

Bagimsiz Orneklem T Test

Varyans
Esitligine
Yonelik
Levene Testi | Ortalamalarin Esitligi fcin T-Testi
Ortala | std. Farkn? %95  Giiven
Sig. (2-| ma Hata ~ |Arab&l
F Sig. t df tailed) | Fark Farki Diisiik Yiiksek
Varyanslarin ,836 |,361 -798 1322 426 -,73261 |,91851 -2,53965 1,07443
ORTO_ | Esit Dagilim1
Toplam
Varyanslarin -806 317,81 |,421 -,73261 |,90923 -2,52149 1,05626
Farkli Dagilimi 2

Tablo 3’de goriildiigii tizere bagimsiz 6rneklem t test sonuglari igerisinde, gruplar arasinda anlamh bir
farkin olup olmadigini belirlemek icin kullanilan Levene testi sonuglarina gore (F = 0.836, Sig. = 0.361),
gruplarin varyanslariin esit oldugu kabul edilmistir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyanslarin esit
dagilim" satir1 dikkate alinmigtir. Grup istatistikleri tablosunda goriildiigii {izere kadin katilimcailarin
(3,4552), erkek katilimcilara (3,4063) gore ortoreksiya nervoza egilimlerinin daha fazla oldugu
goriilmekle birlikte; yapilan t-test sonuglar1 erkek ve kadin katilimcilar arasinda ORTO toplam puanlar:
agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigini gostermektedir (t(322) = -0.798, p = 0.426).
Ortalama fark (Mean Difference) -0.73261 olup, bu farkin %95 giiven araligy -2.53965 ile 1.07443
arasmdadir. Tiim bu sonuclar arastirmanin “ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii
ogrencilerinin, “Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile cinsiyetleri arasinda anlamli bir fark vardir?”

hipotezinin (2. Hipotez) reddedildigini gostermektedir.

Tablo 4. Katilimcilarin ortoreksiya nervoza egilimleri ile doktor tarafindan teshis edilmis
hastaliklar1 olup olmamasi ifadesi arasindaki farka yonelik gerceklestirilen Bagimsiz 6rneklem T-

Test sonuglar1

Grup Istatistikleri

Hastalik [N Ortalama |Std. Sapma Ort. Std. Hata
1 £
ortotoplam  JEvet o4 3,5062 | 55951 06994
H
i P60 3,4090 54420 03375

Bagimsiz Orneklem T Test

Varyans
Esitligine
Yonelik
Levene Testi | Ortalamalarin Esitligi Icin T-Testi
Ortala Farkin %95 Giiven
Sig. (2-|ma Std. Hata | Araligt
F Sig. t df tailed) | Fark Farki Diglik | Yiiksek
Varyanslarmn Esit |,150 |,698 1,274 322 ,204 ,09728 1,07636 -,05295 |,24750
ORTO_ | Dagilimi
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Toplam | Varyanslarin 1,253 94,511 ,213 ,09728 |,07766 -,05690 |,25145
Farkli Dagilimi

Tablo 4’de goriildiigii tizere bagimsiz 6rneklem t-test sonuglari igerisinde, gruplar arasinda anlamh bir
farkin olup olmadigini belirlemek icin kullanilan Levene testi sonuglarina gore (F = 0.150, Sig. = 0.698),
gruplarin varyanslarmin esit oldugu kabul edilmistir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyanslarin esit
dagilim" satir1 dikkate alinmistir. Grup istatistikleri tablosunda goriildiigii tizere doktor tarafindan
teshis edilmis hastalifi olan katilimcilarin (3.5062), hastaligi olmayan katilimcilara (3.4090) gore
ortoreksiya nervoza egilimlerinin daha fazla oldugu goriilmekle birlikte; yapilan t-test sonuglar:
hastalig1 olan ve olmayan katilimcilar arasinda ORTO toplam puanlar1 agisindan istatistiksel olarak
anlamli bir fark olmadigini gostermektedir (¢(322) = 1.274, p = 0.204). Ortalama fark (Mean Difference)
0.09728 olup, bu farkin %95 giiven araligr -0.05295 ile 0.24750 arasindadir. Tiim bu sonuglar
aragtirmanin “ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii grencilerinin, Ortoreksiya Nervoza
egilimleri ile bir hastaliklar1 olmasi arasinda anlamli bir fark vardir?” hipotezinin (3. Hipotez)

reddedildigini gostermektedir.

Tablo 5. Katilimcilarin ortoreksiya nervoza egilimleri ile hastaliklari dogrultusunda ila¢ kullanip
kullanmadiklar1 ifadesi arasindaki farka yonelik gerceklestirilen Bagimsiz 6rneklem T-Test

sonuglar1

Grup Istatistikleri

ilac N Ortalama |Std. Sapma Ort. Std. Hata
ortotoplam  [Evet 51 35012 |47789 06992
Hayir
271 3,4059 ,55939 03398

Bagimsiz Orneklem T Test

Varyans
Esitligine Yonelik
Levene Testi Ortalamalarin Esitligi Icin T-Testi
Ortala | Std. Farkin %95 Giiven
Sig. (2-|ma Hata |Araligi
F Sig. t df tailed) Fark Farki | Dusiik Yiiksek
Varyanslarmn - Esit] ) 57 { 158 1,619 |320 |,106 13527 |,08356 |-02913 [ ,29967
ORTO_ | Dagilimi
Toplam | Varyanslarin Farkls 1802 | 7814 075 13527 |,07505 |-01414 | 28468
Dagilimi 8

Tablo 5'de goriildiigii izere bagimsiz 6rneklem t-test sonuglari icerisinde, gruplar arasinda anlaml bir
farkin olup olmadigini belirlemek icin kullanilan Levene testi sonuglarina gore (F =2.327, Sig. = 0.128),
gruplarin varyanslarinin esit oldugu kabul edilmistir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyanslarin esit
dagilim" satir1 dikkate almmmistir. Grup istatistikleri tablosunda goriildiigii {izere ila¢ kullanan
katihimcilarin (3.5412), ilag kullanmayan katilimcilara (3.4059) gore ortoreksiya nervoza egilimlerinin
daha fazla oldugu goriilmekle birlikte; yapilan t-test sonuglar: ilag kullanan ve kullanmayan katilimcilar
arasinda ORTO toplam puanlar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigim
gostermektedir (t(320) = 1.619, p = 0.106). Ortalama fark (Mean Difference) 0.13527 olup, bu farkin %95
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giiven aralig1 -0.02913 ile 0.29967 arasindadir. Tiim bu sonuglar aragtirmanin, “ESOGU TF Gastronomi
ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii 6grencilerinin, Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile ila¢ kullanim durumlar:

arasinda anlaml bir fark vardir?” hipotezinin (4. Hipotez) reddedildigini gostermektedir.

Tablo 6. Katilimcilarin ortoreksiya nervoza egilimleri ile daha 6nce beslenmeleri icerisinde
profesyonel bir diyet uygulayip uygulamadiklar ifadesi arasindaki farka yonelik gerceklestirilen
Bagimsiz 6rneklem T-Test sonuglar1

Grup Istatistikleri

Diyet N Ortalama  |Std. Sapma Ort. Std. Hata
ortotoplam  |Evet
71 3,6075 ,59067 ,07010
Hayir
253 3,3779 ,52541 ,03303

Bagimsiz Oreklem T Test

Varyans Esitligine
Yonelik  Levene
Testi Ortalamalarin Esitligi fcin T-Testi
Std. Farkin %95 Gliven
Sig. (2- | Ortalam | Hata Araligi
F Sig. t df tailed) |aFark |Fark: Diislik | Yiiksek
Varyanslarin  Esit | 141 ,708 3,165 |322 [,002 ,22965 | ,07256  |,08690 |,37240
ORTO_ | Dagilimi
Toplam Varyanslarmn 2,963 |103,11,004 ,22965 ,07749 ,07596 ,38333
Farkli Dagilim1 25

Tablo 6’da goriildiigii tizere bagimsiz 6rneklem t-test sonuglari igerisinde, gruplar arasinda anlamli bir
farkin olup olmadigini belirlemek i¢in kullanilan Levene testi sonuglarina gore (F = 0.141, Sig. = 0.708),
gruplarin varyanslarinin esit oldugu kabul edilmistir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyanslarin esit
dagilim" satir1 dikkate alinmistir. Grup istatistikleri tablosunda goriildiigii tizere daha 6nce profesyonel
bir diyet uygulamis katilimcilarin (3.6075), diyet uygulamamais katilimcilara (3.3779) gore ortoreksiya
nervoza egilimlerinin daha fazla oldugu goriilmektedir. Yapilan t-test sonuglar1 diyet uygulayan ve
uygulamayan katilimcilar arasinda ORTO toplam puanlari agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark
oldugunu gostermektedir ((322) = 3.165, p = 0.002). Ortalama fark (Mean Difference) 0.22965 olup, bu
farkin %95 giiven aralig1 0.08690 ile 0.37240 arasindadir. Tiim bu sonuglar aragtirmanin, ESOGU TF
Gastronomi ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii 6grencilerinin, Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile profesyonel
diyet uygulamalar1 arasinda anlamli bir fark vardir?” hipotezinin (5. Hipotez) kabul edildigini

gostermektedir.
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Tablo 7. Katilimcilarin ortoreksiya nervoza egilimleri ile vitamin destegi alip almadiklar1 ifadesi

arasindaki farka yonelik gerceklestirilen Bagimsiz 6rneklem T-Test sonuglar

Grup istatistikleri

Vitamin N Ortalama  |Std. Sapma Ort. Std. Hata
ortotoplam  [Evet 584 3,4635 57553 06280
Hayir
240 3,4158 53839 03475

Bagimsiz Orneklem T Test
Varyans Esitligine
Yonelik  Levene
Testi Ortalamalarin Esitligi I¢in T-Testi
Std. Farkin %95 Giiven
Sig. (2- | Ortalam | Hata Araligi
F Sig. t df tailed) |aFark |Fark: Diislik | Yiiksek
Varyanslarin  Esit | ,517 ,A73 ,686 | 322 ,493 ,04766 ,06950 -,08907 |,18439
ORTO_ | Dagilimi
Toplam | Varyanslarin ,664 113716 | ,508 ,04766 | ,07177 |-,09426 |,18958
Farkli Dagilim1 1

Tablo 7’de goriildiigii tizere bagimsiz 6rneklem t-test sonuglari igerisinde, gruplar arasinda anlaml bir
farkin olup olmadigini belirlemek icin kullanilan Levene testi sonuglarina gore (F = 0.517, Sig. = 0.473),
gruplarin varyanslarinin esit oldugu kabul edilmistir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyanslarin esit
dagilim" satir1 dikkate alinmustir. Grup istatistikleri tablosunda goriildiigii tizere vitamin destegi alan
katiimailarin (3.4635), vitamin destegi almayan katilimcilara (3.4158) gore ortoreksiya nervoza
egilimlerinin daha fazla oldugu goriilmekle birlikte; yapilan t-test sonuglar1 vitamin destegi alan ve
almayan katilimcilar arasinda ORTO toplam puanlar1 agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark
olmadigini gostermektedir (t(322) = 0.686, p = 0.493). Ortalama fark (Mean Difference) 0.04766 olup, bu
farkin %95 giiven araligi -0.08907 ile 0.18439 arasindadir. Tiim bu sonuglar arastirmanin, “ESOGU TF
Gastronomi ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii 6grencilerinin, Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile vitamin
takviyesi kullanmalar1 arasinda anlamli bir fark vardir?” hipotezinin (6. Hipotez) reddedildigini

gostermektedir.

Tablo 8. Katilimcilarin ortoreksiya nervoza egilimleri ile mineral destegi alip almadiklar ifadesi

arasindaki farka yonelik gerceklestirilen Bagimsiz 6rneklem T-Test sonuglari

Grup istatistikleri

Mineral [N Ortalama |Std. Sapma Ort. Std. Hata
ortotoplam Evet 56 3,5012 65530 08757
Hayir
266 3,4105 52230 03202
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Bagimsiz Orneklem T Test
Varyans Esitligine
Yonelik  Levene
Testi Ortalamalarin Esitligi I¢in T-Testi
Std. Farkin %95 Giiven
Sig. (2-|Ortalam | Hata Araligt
F Sig. t df tailed) |aFark |Farki Diigtik | Yiiksek
Varyanslarin  Esit | 3,235 ,073 1,097 | 322 |,273 ,08826 |,08046 |-,07003 |,24654
ORTO_ | Dagilimi
Toplam | Varyanslarin ,947 170,33 |,347 ,08826 |,09321 -,09762 | ,27413
Farkli Dagilim1 7

Tablo 8'de goriildiigii {izere bagimsiz 6rneklem t-test sonuglari igerisinde, gruplar arasinda anlamh bir
farkin olup olmadigini belirlemek i¢in kullanilan Levene testi sonuglarma gore (F = 3.235, Sig. = 0.073),
gruplarin varyanslariin esit oldugu kabul edilmistir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyanslarin esit
dagilim" satir1 dikkate alinmistir. Grup istatistikleri tablosunda goriildiigii {izere mineral destegi alan
katihimalarin (3.5012), mineral destegi almayan katilimcilara (3.4105) gore ortoreksiya nervoza
egilimlerinin daha fazla oldugu goriilmekle birlikte; yapilan t-test sonuglari mineral destegi alan ve
almayan katilimcilar arasinda ORTO toplam puanlar1 agisindan istatistiksel olarak anlaml bir fark
olmadigin gostermektedir (t(322) = 1.097, p = 0.273). Ortalama fark (Mean Difference) 0.08826 olup, bu
farkin %95 giiven araligi -0.07003 ile 0.24654 arasindadir. Tiim bu sonuglar arastirmanin, “ESOGU TF
Gastronomi ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii 6grencilerinin, Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile mineral
takviyeleri kullanmalar1 arasinda anlamli bir fark vardir?” hipotezinin (7. Hipotez) reddedildigini

gostermektedir.

Tablo 9. Katilimcilarin Beden Kitle indeksi ortalamalarina gore dahil oldugu araliklar

BKI Kategorisi Is(:irilm %
18.5 ve alt1 (Zayzaf) 17 5,25
18.6 - 24.9 (Normal kilolu) 218 67,28
25.0 - 29.9 (Fazla kilolu) 64 19,75
30.0 - 34.9 (1. derece obez) 15 4,63
35.0 - 39.9 (2. derece obez) 5 1,54
40 ve iistii (3. derece obez) 5 1,54

Tablo 9, katiimcilarin Beden Kitle indeksi (BKI) kategorilerine gore dagilimini gostermektedir.
Katilimcilarin biiyiik bir cogunlugunun 218 kisi (%67,28) normal kilolu oldugu goriilmektedir. Bu oram
fazla kilolu kategorisinde yer alan %19,75'lik (64 kisi) dilim takip etmektedir. Zayif kategorisindeki
katilimcilar oram %5,25 (17 kisi) olup, katiimcilardan BKI zayif olarak degerlendirileceklerin
azinlikta olduklar goriilmektedir. Obezite kategorilerine bakildiginda, 1. derece obez katiimcilar %4,63
(15 kisi) 2. derece obez (5 kisi) ve 3. derece obez olanlarin (5 kisi) her biri %1,54 oraninda bulunmakta
olup, bu kategorilerdeki katiimcilar toplamda %3,08 (10 kisi) oraninda yer almaktadir.

Genel olarak, katiimcilarin ¢ogunlugunun saglikl bir BKI araliginda oldugu sdylenebilir. Bu sonucun
katilimcilarin ortoreksiya nervoza 6lcegine verdigi cevaplarin ortalamasindan da yola ¢ikarak saglikl
beslenme takintilarinin varlig1 veya ortaya ¢iktigi ileri siiriilebilir olsa da bunun i¢in hipotez testlerine

de bakarak farkli evren ve 6rneklem gruplari ile aragtirmanin tekrarlanmas: gerektigi de ifade edilebilir.
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Diger taraftan fazla kilolu ve obezite kategorilerinde yer alan katilimcilarin da bu evren grubunda
sayica azlig1 farkli arastirmalarda bu grup igerisine giren katilimcilarin cevaplari ile arastirmanin daha

farkli sonugclar ortaya koyabilecegi diistiniilmektedir.

Tablo 10. Ortoreksiya nervoza 6lgegi ortalamalar ile katilimcilarin beden kitle indeksleri (BKI)
arasindaki iliskiyi gosteren Korelasyon Tablosu

Korelasyon Tablosu
ORTO_toplam BMI
Pearson Korelasyon 1
ORTO_toplam Sig. (2-tailed)
N 324
Beden Kitle | Pearson Korelasyon ,093 1
Indeksi Sig. (2-tailed) ,096
Ortalamast N 324 324

Tablo 10’da goriildiigii iizere, ortoreksiya nervoza Olgegi ortalamalar: ile katilimcilarin beden kitle
indeksleri (BKI) arasindaki iliskiyi incelemek igin Pearson korelasyon analizi yapilmistir. Pearson
korelasyon katsayis1t ORTO_toplam ile BKI arasinda 0.093 olarak bulunmustur. Korelasyon katsayisimin

pozitif ve 0.1'e yakin olmasi, iki degisken arasinda ¢ok zayif bir pozitif iliski oldugunu gosterir.

Bu iliski istatistiksel olarak anlamli degildir (p = 0.096 > 0.05). Bu nedenle, ortoreksiya nervoza 6lgegi

ortalamalar ile beden kitle indeksi arasinda anlaml bir iligski olmadig1 sonucuna varilabilir.

Tiim bu sonuclar arastirmanin, “ESOGU TF Gastronomi ve Mutfak Sanatlar1 Boliimii Ogrencilerinin,
Ortoreksiya Nervoza egilimleri ile beden kitle indeksleri arasinda bir iligski vardir?” hipotezinin (8.

Hipotez) reddedildigini gostermektedir.
SONUC VE TARTISMA

Gastronomi ve mutfak sanatlar1 boliinii ogrencilerinin ortoreksiya nervoza egilimlerinin diizeyini
saptamak ve bu egilimler ile cinsiyet, saglik durumu, ila¢ kullanimi, profesyonel diyet uygulamalar1 ve
vitamin-mineral takviyesi kullanimu gibi faktorlerle arasinda herhangi bir fark olup olmadigin ortaya
koymak amaciyla yapilan ¢alismada ORTO-15 6lgegi sonuglarina gore, gastronomi ve mutfak sanatlari
ogrencileri arasinda ortoreksiya nervoza (ON) egilimlerinin ortalama diizeyde oldugu belirlenmistir.
Olgek ortalama puarni 3.4282 olup, bu deger 6grencilerin genel olarak besin segimlerinde belirli bir saglik
odakli endise ve dikkat gosterdiklerini ifade etmektedir. Bu sonug, 6grencilerin saglikli beslenmeye
yonelik belirgin bir egilim gosterdiklerini, ancak bu egilimin asir1 diizeyde olmadigini ortaya

koymaktadir.

Arastirma sonuglari, gastronomi ve mutfak sanatlar1 Ogrencileri arasinda ortoreksiya nervoza
egilimlerinin ortalama diizeyde oldugunu gostermistir. Dolayisiyla H1 hipotezi kismen

desteklenmistir.

Yapilan bagimsiz 6rneklem t-testine gore, erkek ve kadin 6grenciler arasinda ortoreksiya nervoza
egilimleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamuistir (t(317.812) = -0.806, p =0.421). Bu
sonug, H2 hipotezinin desteklenmedigini gostermektedir. Arastirmada, erkek ve kadin 6grencilerin
benzer diizeyde ortoreksiya nervoza (ON) egilimlerine sahip oldugu bulunmustur. Yapilan
calismalarda da cinsiyetin ON egilimleri {izerinde belirleyici bir faktér olmadig1 gozlemlenmistir.
Ornegin, Bitlis Eren Universitesi'nde yapilan galismada dgrencilerin %41.3'iinde ortoreksiya nervoza

220



Keskin & Ipar IROTA Journal, 2024, 5 (2), 204-227

egilimi saptanmis olup, bu bulgu saglikli beslenme konusundaki asir1 kaygilarin tiniversite 6grencileri
arasinda yaygin oldugunu gostermektedir (Ogur ve digerleri, 2015). Samsun Ondokuz Mayis
Universitesi Beslenme ve Diyetetik bliimii dgrencileri iizerinde yapilan aragtirmada, katilimeilarin
%81.7’sinin kiz ve %18.3'tintin erkek oldugu belirlenmis, fakat cinsiyetin ON egilimleri {izerinde
anlamli bir etkisi olmadig1 goriilmiistiir (t-testi=-0.057; p=0.955) (Asal & Tasg1, 2021). Firat Universitesi
Spor Bilimleri Fakiiltesinde yapilan bir bagka arastirmada da cinsiyet ve yas gruplar1 ile ON egilimi
arasinda anlamli bir fark bulunmamistir (p>0,05) (Demir & Savucu, 2022). Bu bulgular, farkl
tiniversitelerde yapilan c¢alismalarin sonuglarinin tutarliifini gostermekte ve cinsiyetin ON
egilimlerinde belirleyici bir faktor olmadigini desteklemektedir. Ancak, bazi ¢alismalar farkli sonuglar
ortaya koymaktadir. Osmaniye Korkut Ata Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi 6grencileri {izerinde
yapilan ¢alismada, erkek 6grencilerin %96.9’unun ve kiz dgrencilerin %78.8’inin ortorektik egilimler
gosterdigi bulunmustur. Bu sonuglar, cinsiyet ve ORTO-15 skorlar: arasinda istatistiksel olarak anlaml
bir iliski oldugunu gostermektedir (p<0.05) (Yilmaz ve digerleri, 2022). Bu farklilik, tiniversitelerdeki
ogrencilerin beslenme aligkanliklari ve yeme bozukluklarma yonelik egilimlerinin kiiltiirel ve

demografik farkliliklar gosterebilecegini isaret etmektedir.

Yapilan bagimsiz 6rneklem t-testine gore, doktor tarafindan teshis edilmis hastaliklar1 olan ve olmayan
Ogrenciler arasinda ortoreksiya nervoza egilimleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunmamustir (t(322) = 1.274, p = 0.204). Bu sonug, H3 hipotezinin desteklenmedigini gostermektedir.
Literatiirde yer alan bir calisma da benzer sonuglar sunmaktadir. Ornegin, Tip 1 diyabetli diyetisyenler
tizerinde yapilan bir ¢alismada (Giilsen & Batu, 2022), Tip 1 diyabetli diyetisyenlerin ortoreksiya

nervoza egilimlerinin kontrol grubuyla istatistiksel olarak anlaml bir fark gostermedigi bulunmustur.

Yapilan bagimsiz 6rneklem t-testine gore, ilag kullanan ve kullanmayan 6grenciler arasinda ortoreksiya
nervoza egilimleri acisindan istatistiksel olarak anlaml bir fark bulunmamastir (£(320) =1.619, p = 0.106).

Bu sonug, H4 hipotezinin desteklenmedigini gostermektedir.

Yapilan bagimsiz orneklem t-testine gore, profesyonel diyet uygulayan ve uygulamayan 6grenciler
arasinda ortoreksiya nervoza egilimleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur
(t(322) = 3.165, p = 0.002). Profesyonel diyet uygulayan 6grencilerin ortoreksiya nervoza egilimlerinin
daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Bu sonug, H5 hipotezinin desteklendigini gdéstermektedir.
Literatiirdeki diger galismalar da bu bulgular1 desteklemektedir. Osmaniye Korkut Ata Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi 6grencileri tizerinde yapilan bir ¢calismada (Y1lmaz vd., 2022), diyet uygulayan
ogrencilerin ORTO-15 puanlarinin daha yiiksek oldugu ve bu 6grencilerin ortoreksiya egilimlerinin
daha fazla oldugu tespit edilmistir (p<0.05). Benzer sekilde, Gaziantep'te bir vakif {iniversitesinde
yapilan bir bagka calismada (Avci vd., 2024), diyet yapan, dogru beslenmeye énem veren, giinliik kalori
alimina dikkat eden ve kilo alma endisesi yasayan dgrencilerin ortoreksiya egilimlerinin daha yiiksek

oldugu belirlenmistir (p<0.05).

Yapilan bagimsiz drneklem t-testine gore, vitamin takviyesi alan ve almayan Ogrenciler arasinda
ortoreksiya nervoza egilimleri agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamuistir (£(322) =
0.686, p = 0.493). Bu sonug, H6 hipotezinin desteklenmedigini gostermektedir. Benzer sekilde, Karakus
ve arkadaslarinin ¢alismasinda da besin takviyesi kullananlar ile kullanmayanlar arasinda ortoreksiya

nervoza egilimleri agisindan anlamli bir fark bulunmadig belirtilmistir (Karakus vd., 2017).
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Yapilan bagimsiz orneklem t-testine gore, mineral takviyesi kullanan ve kullanmayan 6grenciler
arasinda ortoreksiya nervoza egilimleri agisindan istatistiksel olarak anlamh bir fark bulunmamaistir
(t(322) =1.097, p = 0.273). Bu sonug, H7 hipotezinin desteklenmedigini gostermektedir.

Gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencileri, meslekleri geregi siirekli olarak yiyecek ve iceceklerle i¢ ice
olacaklardir. Saglikli beslenme konusundaki farkindaliklar1 ve bilgi birikimleri hem kendi sagliklar1
hem de gelecekte hizmet verecekleri kisilerin saghigi igin kritik 6neme sahiptir. Bu ¢alisma, 6grencilere
saglikli beslenme aliskanliklar1 kazandirarak, onlarin mesleki bilinglerini artirmaktadir. Ortoreksiya
nervoza, saglikli beslenme saplantisi olarak tanimlanan bir yeme bozuklugudur. Bu aragtirma,
gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencileri arasinda ortoreksiya nervoza egilimlerinin ne diizeyde
oldugunu tespit ederek, bu alanda énemli veriler sunmaktadir. Ogrenciler arasinda bu tiir egilimlerin
erken tespiti, onlarin sagliklarini koruma ve bilingli beslenme aligskanliklar1 gelistirmeleri agisindan
biiyiik 6nem tagir (Schlipphak & Isani, 2020).

Bu calisma, Ogrencilere saglikli beslenme aligkanliklarini asilayarak, bu aliskanliklarin toplum
genelinde yayginlasmasina katkida bulunabilir. Ogrenciler, edindikleri bilgileri meslek hayatlarinda
uygulayarak, genis Kkitlelere saglikli beslenmenin o©Onemini aktarabilirler. Saglikli beslenme
aligkanliklarinin yayginlastirilmasi, toplumun genel saglik durumu iizerinde dogrudan bir etkiye
sahiptir. iyi beslenme, bireylerin verimli ve saglikli bir yasam siirmelerine olanak tanir. Saglikli bireyler,
ekonomik kalkinmaya ve sosyal refaha katkida bulunarak, toplumsal ilerlemeyi desteklerler
(Miladinov, 2020).

Ogrencilerin beslenme aliskanliklarinin hem psikolojik hem de fiziksel sagliklar izerinde biiyiik etkisi
vardir. Bu calismada elde edilen bulgular, 6grencilerin beslenme konusundaki endiselerini ve yeme

davraruslarini analiz ederek, onlarin saghkli bir yasam stirdiirmelerine katkida bulunabilir.

Calismamizda, katiimalarin biiyiik ¢ogunlugunun yediklerinin kalorisine dikkat etmedigi ve
genellikle sagliksiz besinleri tiikettigi gozlemlenmistir. Bu bulgular, arastirma gorevlileri arasinda
yapilan ¢alismada da benzer sekilde ortaya ¢ikmistir. Katilimcilarin biiyiik bir kismi (%41,0) sagliksiz
besinleri her zaman yediklerini belirtmislerdir. "Katiliyorum - Sik sik”" segenegini isaretleyenlerle
birlikte bu oran %73,4'e ulasmaktadir. Sagliksiz besinleri nadiren veya hi¢ yemeyenlerin toplam oramn
(%4,6 kesinlikle katilmiyorum ve %6,5 katilmiyorum ile) %11,1'dir. "Kararsizim - Arasira”" yanitin
verenlerin orani ise %15,4'tlir. Ortalama degerin 3,99 olmasi, katiimcilarin genel olarak sagliksiz
besinleri yeme egiliminde olduklarim gostermektedir. Ornegin, fast food tiiketiminin yiiksek olmasi ve
ambalajli gida satin alirken {iirlin bilgisine dikkat edilmemesi gibi bulgular, arastirma gorevlileri

arasinda yapilan ¢alismada da benzer sekilde ortaya ¢ikmistir (Ocal vd., 2020).

Hem bu c¢alismada hem de arastirma gorevlileri arasinda yapilan g¢alismada, katilimcilarin ruhsal
durumlarinin yeme diizenlerini etkiledigi gozlemlenmistir. Calismamizda, katihmalarin %62,0'si
ruhsal durumlarinin her zaman yeme diizenlerini etkiledigini belirtmistir. Arastirma gorevlileri
arasinda yapilan calismada ise, ON ile iligkili degiskenler arasinda yas, tiiketilen gidanin organik

olmasina 6zen gosterme ve fast food tiiketimi gibi faktorler bulunmustur (Ocal vd., 2020).

Pearson korelasyon analizine gore, ORTO-15 6lgegi puanlan ile 6grencilerin boy ve kilo bilgileri
arasinda pozitif yonde ¢ok zayif bir iliski bulunmus, ancak bu iligskinin istatistiksel olarak anlaml
olmadig1 belirlenmistir (r = 0.093, p = 0.096). Bu sonug, H8 hipotezinin desteklenmedigini
gostermektedir.
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Literatiirde yer alan diger calismalar da benzer sonuglar sunmaktadir. Ornegin, Ondokuz Mayis
Universitesi Beslenme ve Diyetetik Boliimii 6grencileri {izerinde yapilan bir calismada (Asal & Tasgi,
2021), ORTO-15 test puanlari ile BKI arasinda ters yonde bir iliski bulunmus ve cinsiyetin ortoreksiya
nervoza egilimleri {izerinde anlamli bir etkisi olmadig1 tespit edilmistir. Bu ¢alismada da BKi’nin ON

egilimleri iizerinde belirleyici bir faktor olmadig1 goriilmiistiir.

Ortoreksiya nervoza egilimleri ile 6giin tiiketim siklig1 arasindaki iliskiyi degerlendiren baska bir
calismada (Eminsoy & Eminsoy, 2021), ORTO-11 puanlari ile agirlik, BKI, ana 6giin sayisi, ara giin
sayis1 ve toplam 6giin sayis1 arasinda negatif yonlii ancak istatistiksel olarak anlamli olmayan iliskiler

bulunmustur. Bu da BKi'nin ON egilimleri tizerinde belirleyici bir rol oynamadigini gostermektedir.
GELECEK ARASTIRMA ONERILERI
Uzun Dénemli Takip Calismalar:

Gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencilerinin, beslenme aliskanliklarinin ve ortoreksiya nervoza
egilimlerinin zaman icindeki degisimini izlemek icin boylamsal calismalar yapilmalidir. Bu tiir
calismalar, Ogrencilerin beslenme davranislarinin mesleki yasamlarina ve genel sagliklarina nasil
yansidiginin daha iyi irdelenmesini saglayacaktir. Ayrica, mezuniyet sonrasi profesyonel ascilik
kariyerlerinde bu egilimlerin nasil gelistigi ve devam edip etmediginin incelenmesi de oldukga

onemlidir.
Farkli Demografik Gruplar ve Kiiltiirel Etkiler

Farkli tiniversitelerde ve bolgelerdeki gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencileri arasinda benzer
aragtirmalar yapilarak, kiiltiirel ve demografik faktorlerin saglikli beslenme takintisina yol agip
agmadign da incelenmelidir. Ozellikle farkli cografi bolgelerdeki beslenme aligkanliklari ve bu
aligkanliklarin ortoreksiya nervoza {izerindeki etkileri karsilagtirilmalidir. Kiltiirel cesitlilik,
gastronomi 0grencilerinin beslenme tercihleri ve bu tercihlerin saglikli beslenme saplantilari iizerindeki
etkileri agisindan degerlendirilebilir. Diger taraftan bireylerin aileleri igerisinde ¢esitli rahatsizliklar1
bulunan yakinlarinin olup olmadigi ve varsa bu durumun onlar {izerinde saglikli beslenmeyi bir takinti
haline getirip getirmedikleri {izerindeki etkisi de incelenebilir. Genetik yatkinliklarin bagisiklik sistemi
ve genel saglik iizerindeki etkilerinin, farkindalik sahibi 6grencilerde saglikli beslenme takintisina yol

acip agmadig1 da incelenmesi gereken unsurlardandir.
Nitel Arastirmalar

Gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencilerinin saglikli beslenme konusundaki tutum ve davranislarinm
daha derinlemesine anlamak igin nitel arastirma yontemleri kullanilmalidir. Gériisme ve odak grup
calismalari, bu konuda degerli bilgiler saglayabilir. Ogrencilerin kisisel deneyimlerini ve profesyonel
egitimlerinin beslenme aligkanliklar1 {izerindeki etkilerini derinlemesine incelemek, ortoreksiya

nervoza egilimlerinin arkasindaki psikolojik ve sosyal faktorleri anlamada nemli bir rol oynar.
Psikolojik ve Sosyal Faktérlerin incelenmesi

Gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencileri arasindaki ortoreksiya nervoza egilimlerinin arkasindaki
psikolojik ve sosyal faktorlerin daha detayl incelenmesi gerekmektedir. Ozellikle stres, anksiyete,
sosyal baski ve medya etkisi gibi faktorlerin 6grencilerin beslenme davramislarina nasil yansidig
arastirllmalidir. Ayrica, gastronomi egitimindeki yogun rekabet ve miikemmeliyetgilik baskisinin bu

egilimler tizerindeki etkisi de incelenmelidir.
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Miidahale ve Egitim Programlarinin Degerlendirilmesi

Gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencilerine yonelik saglikli beslenme ve ortoreksiya nervoza
konusunda egitim programlarmin etkinligi degerlendirilmeli ve iyilestirilmelidir. Bu programlarin
ogrencilerin beslenme aliskanliklar tizerindeki uzun vadeli etkileri incelenmeli ve programlarin daha
etkili hale getirilmesi i¢in Oneriler gelistirilmelidir. Egitim miidahalelerinin, 6grencilerin bilgi diizeyini
artirma ve saglikli beslenme konusundaki tutumlarini olumlu yénde degistirme {izerindeki etkileri

degerlendirilmelidir.
Genetik ve Biyolojik Arastirmalar

Ortoreksiya nervoza egilimlerinin genetik ve biyolojik temellerini arastirmak, bu bozuklugun
etiyolojisini daha iyi anlamaya yardimc olabilir. Genetik yatkinliklar ve biyokimyasal faktorler
tizerinde yapilacak calismalar, gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencileri arasindaki bireysel risk

faktorlerini belirlemeye yardimci olabilir.
Sosyal ve Kiiltiirel Faktorler

Gastronomi ve mutfak sanatlar1 6grencilerinin saglikli beslenmenin yogun tesvik edildigi toplumlarda,
diyet standartlarina uymak igin hissettikleri baskilarin ortoreksiya nervoza egilimlerine etkisi de
arastirilabilir. Saghkli yasamaya adanmis sosyal medya ve ¢evrimici topluluklarin rolii de bu baglamda

incelenmelidir.
Cocukluk Cagi Deneyimleri ve Ebeveyn Besleme Uygulamalar

Gastronomi ve mutfak sanatlar1 Ogrencilerinin ¢ocukluk doneminde ebeveynlerinin beslenme
uygulamalar: ile daha sonraki yasamlarinda ortoreksiya nervoza gelisimi arasindaki baglant1 da

incelenebilir. Bu, erken dénemde yapilan miidahalelerin etkisini degerlendirmeye yardimei olabilir.
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