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Bu araştırma, Eskişehir Osmangazi Üniversitesi Turizm Fakültesi Gastronomi ve 

Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin ortoreksiya nervoza eğilimlerini 

incelemektedir. Ortoreksiya nervoza, sağlıklı beslenme konusunda aşırı ve zaman 

alıcı bir saplantıyı ifade eden bir yeme bozukluğudur ve bu saplantı sosyal işleyişin 

bozulmasına yol açabilir. Bu kapsamda araştırmanın problemi; “Gastronomi ve 

mutfak sanatları alanında eğitim gören öğrencilerde, ortoreksiya nervoza eğilimi 

bulunmakta mıdır? şeklinde ifade edilebilir. Çalışmanın amacı, öğrencilerin 

ortoreksiya nervoza eğilimlerinin düzeyini saptamak ve bu eğilimlerin cinsiyet, 

sağlık durumu, ilaç kullanımı, profesyonel diyet uygulamaları ve vitamin-mineral 

takviyesi kullanımı gibi faktörlerle arasında herhangi bir fark olup olmadığını ortaya 

koymaktır. Araştırmada kullanılan yöntem, ORTO-15 ölçeği ile yapılan kesitsel bir 

çalışmadır. Bulgular, öğrencilerin genel olarak ortalama düzeyde ortoreksiya nervoza 

eğilimlerine sahip olduğunu göstermiştir. Bu çalışma, gastronomi ve mutfak sanatları 

öğrencileri arasında ortoreksiya nervoza eğilimlerinin düzeyini belirleyerek, bu 

alanda önemli veriler sunmakta ve sağlıklı beslenme takıntılarının mesleki anlamda 

negatif durumlar yaratmasının farkına varılmasını sağlayarak bu yönde 

iyileştirmeler yapılabilmesine olanak sağlayabilir. 
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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 Eskişehir 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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GİRİŞ 

Farklı açılardan ele alınıyor olsa da gerçekleştirilen bilimsel çalışmaların ortak noktasında, bireylerin 

fizyolojik, biyolojik ve psikolojik olarak sağlıklı ve uzun yaşamalarını destekleyici en önemli unsurun 

dengeli ve sağlıklı beslenme olduğuna yönelik sonuçlar yer almaktadır. Bu çalışmaların başta bilim 

dünyası olmak üzere, kitle iletişim araçları ve sosyal medya üzerinden de topluma aktarılması ile 

günümüzde farklı demografik özelliklere sahip olan bireylerin de sağlıklı beslenmeye yönelik olan 

farkındalıklarının giderek arttığı görülmektedir. Özellikle geride kalan covid-19 pandemisinin de bir 

etkisi olarak probiyotik gıdalar, prebiyotik gıdalar, bu ikisinin bir arada bulunduğu simbiyotik besinler, 

GDOsuz ürünler, organik gıdalar gibi gıda türlerine yönelim başta olmak üzere; fonksiyonel beslenme, 

vegan beslenme, glütensiz beslenme ve benzeri beslenme akımları da bu farkındalığın artması ile ilgili 

olarak toplum arasında bilinmekte ve yayılmaktadır. Ancak bu noktada olması gerekenden daha fazla 

bir sağlıklı beslenme anlayışı içerisinde olmanın gündelik yaşam içerisinde giderek takıntı haline 

geldiği de görülmektedir. Uluslararası terminolojide ortoreksiya nervoza ya da Türkçe alanyazında 

“doğru ve sağlıklı beslenme takıntısı” olarak adlandırılan; her ne kadar olumlu bir nitelik gibi görünse 

de orta ve uzun vadede bireyleri kişisel ve sosyal olarak olumsuz etkileyen bir durum bozukluğu olan 

ortoreksiya nervoza, sağlıklı beslenmeye yönelik obsesif tutumlar ile karakterize edilmekle birlikte 

bireylerin psikolojilerini etkilemekte ve bu durum onların mesleki hayatına kadar sirayet etmektedir.  

Ortoreksiya nervoza ile ilgili genel itibarıyla psikoloji, aile hekimliği, hemşirelik, beslenme ve diyetetik, 

spor bilimleri gibi alanlarda gerçekleştirilmiş çeşitli araştırmalar bulunmakla birlikte özellikle 

gastronomi ve mutfak sanatları alanınında, bu alanın geleceği olan ve akademik düzeyde eğitim gören 

öğrencilerin sağlıklı beslenme takıntılarının ne düzeyde olduğunu incelemiş herhangi bir araştırma 

bulunmamaktadır. Bu kapsamda araştırmanın problemi; “Gastronomi ve mutfak sanatları alanında 

eğitim gören öğrencilerde, ortoreksiya nervoza eğilimi bulunmakta mıdır? şeklinde ifade edilebilir. 

Araştırmanın temel amacı ise öğrencilerin ORTO-15 ölçeği ile belirlenen eğilimleri ile bu eğilimlerin 

cinsiyet, sağlık durumu, ilaç kullanımı, profesyonel diyet uygulamaları ve vitamin-mineral takviyesi 

kullanımı gibi faktörlerle arasında herhangi bir fark olup olmadığını ortaya koymaktır.  

Tüketicilerin sağlıklı beslenmelerine yönelik gerçekleştirilen çalışmanın temel amacı, yemek ve kültür 

ilişkisini en temelinden inceleyen, iştah açıcı yiyecekleri hazırlama ve sunmayı bir sanat doğrultusunda 

gerçekleştiren, dünya mutfakları hakkındaki bilgi ve donanım ile füzyon teknikler geliştirmekle birlikte 

modern gastronomi eğilimlerini güncel olarak takip ederek mesleki gelişimlerini sürdüren, 

sürdürülebilir gıdanın tüketilmesi çerçevesinde iyi, temiz ve adil bir felsefe doğrultusunda mutfak 

sanatlarına yaklaşma yolunda öğrenim gören gastronomi ve mutfak sanatları öğrencilerinin ortoreksiya 

nervoza eğilimlerinin ne düzeyde olduğunu belirlemek önemli bir husustur. Sağlıklı beslenme 

takıntısının kariyer planlamalarında öğrencileri olumlu veya olumsuz olarak nasıl etkileyeceği bu 

kapsamda öngörülebilir bir konu olarak değerlendirilmelidir. Çalışmanın kavramsal çerçeve kısmında 

yeme davranışı ve yeme bozuklukları kısaca açıklanmış ve ortoreksiya nervoza hakkında yapılan 

çalışmalara yer verilmiştir. Daha sonra ise araştırmanın yöntem kısmında, araştırmanın amacı ve 

önemi, evren ve örneklemi, araştırmanın problemi ve hipotezi, veri toplama yöntemi, ölçeğin geçerlik 

ve güvenirliği ile araştırmanın kapsam ve sınırlılıkları ile elde edilen verilerin istatistiki analizleri ile 

birlikte bu analizlerin sonuçlarına yer verilmiştir. Çalışmanın son bölümünde ise araştırmanın 

bulgularına yönelik sonuçlara yer verilmiştir. Sonuçlar çerçevesinde araştırmanın hipotezlerine yönelik 

çıkarımlarda bulunularak, benzer çalışmaların sonuçları ile karşılaştırma yapılan tartışma kısmı yer 

almaktadır. Ayrıca gelecek araştırmalara yönelik öneriler de çalışmanın son kısmında yer almaktadır. 
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Kavramsal Çerçeve 

Yeme Davranışı Kavramı ve Yeme Bozuklukları 

Yeme davranışı, çeşitli faktörlerden etkilenen karmaşık ve çok yönlü bir olgudur. Bu faktörler, yeme 

alışkanlıklarımızı şekillendirmek için karmaşık yollarla etkileşime giren fizyolojik, psikolojik, sosyal ve 

genetik faktörleri içerir. Yeme davranışının gelişimini anlamak önemlidir çünkü sağlıklı beslenme 

alışkanlıklarına katkıda bulunan faktörleri ve sağlıksız yeme alışkanlıklarına katkıda bulunan faktörleri 

belirlememize yardımcı olabilir. Bu bağlamda yeme davranışının sadece fizyolojik bir süreç değil aynı 

zamanda sosyal ve psikolojik bir süreç olduğunu da unutmamak gerekir (Sobal & Bisogni, 2009; Story 

vd., 2002). Yeme davranışı, yemek zamanını, yiyecek alım miktarını ve yiyecek tercihini etkileyen 

fizyolojik, psikolojik, sosyal ve genetik faktörlerin karmaşık bir etkileşimi olarak tanımlanabilir (Grimm 

& Steinle, 2011). Yemek yemek sadece fizyolojik bir zorunluluk veya alışkanlık değil, aynı zamanda 

sosyal ve psikolojik boyutları olan bir davranıştır (Plante vd., 2019). Bebeklikten okul öncesi döneme 

kadar, beslenme davranışı hızla gelişir ve değişir (Birch & Anzman, 2010). İnsanlarda bu davranışın 

oluşumu, homeostatik mekanizmalarla sinirsel ödül sistemleri, çocuksu motor becerileri, duyusal ve 

sosyo-duygusal kapasiteler arasındaki kompleks ilişkiye bağlıdır (Gahagan, 2012). 

Yeme bozuklukları, tüm toplumlarda yaygın olarak görülen, genellikle erken ergenlik döneminde 

ortaya çıkan, uzun süreli tedavi ihtiyacı olan, ölüm riski yüksek olan psikiyatrik hastalıklardır (Hoek & 

Hoeken, 2003; Treasure vd., 2010). Kitle iletişim araçları, zayıflığı güzellikle özdeşleştirerek toplumun 

güzellik algısını değiştirmektedir (Wu vd., 2023). Beden imajı sosyokültürel bir olgudur ve toplumun 

güzellik normlarına göre çeşitli sosyokültürel yollarla etkilenir ve bireylerce kabul edilir. Bu bağlamda 

kişinin kendi görünümüne dair duyduğu tatmin veya tatminsizlik, vücudunun bu normlara ne kadar 

yakın olduğuna göre değişir (Marika, 2011). Medyadaki “sıfır beden algısı” bireyleri ideal kilolarına 

ulaşmak için bilinçsizce diyet yapmaya, yemek yeme/kaçınma, kusma, laksatif/diüretik kullanma gibi 

zararlı davranışlara itmektedir (Baer vd., 2006; Weiss vd., 2022). 

Kadınların yeme davranışları ve beden algıları günümüzde karmaşık bir yapı göstermektedir. Birçok 

genç kadın, sosyal ve medyatik baskılara maruz kalarak, ‘ince’ beden idealine ulaşmak için çeşitli 

çabalar göstermektedir. Gelişmiş ve Batılılaşmış toplumlarda, beden ölçüleri, kilo ve görünüm 

konularına aşırı önem verilmektedir. Bu durum, yeme davranışlarında bozulmalara yol açmaktadır. 

Yeme davranışlarının bozulması, diyet kliniklerinin sayısının artması, basın ve yayın organlarında diyet 

tavsiyelerinin çoğalması, eczanelerde kilo kontrol ilaçlarının yaygınlaşması gibi göstergelerle 

saptanabilir. Estetik kaygılarla başlayan diyet uygulamaları, cerrahi müdahaleler, aşırı egzersizler gibi 

sonu belirsiz bir sürecin ilk adımı olabilmektedir (Yücel B. , 2009). 

Duyguların, yemek yeme ve yiyecek tercihleri üzerinde önemli bir rolü vardır (López-Moreno vd., 

2021). Bazı kişiler, kaygı, depresyon, öfke ve yalnızlık gibi olumsuz duygular yaşadıklarında, bunlara 

duygusal yeme ile karşılık verirler. Bu sağlıksız yeme alışkanlıkları, obezite, aşırı yeme, tıkınırcasına 

yeme ve bulimia nervoza gibi sorunlara yol açar (Torrado vd., 2015). 2023 yılında yayınlanan bir 

çalışmanın bulguları, bir kadının depresif semptomlarının şiddeti ile psikolojik sıkıntılarının derecesi 

arasında bir ilişki olduğunu göstermiştir. Bu durum ise şiddetli depresif semptomların, duygusal yeme 

davranışlarını artıran olumsuz duygularla ilişkili olduğunun bir nevi kanıtıdır (Jihyun & Sunghee, 

2023). 

Yemek yemek hem hayatta kalmak hem de haz almak için gereklidir (Yiğitler, 2018). İnsanların 

beslenme davranışları, fizyolojik dengeleri, ödül sistemi, çocukluk evresinde kazandıkları motor, 
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duyusal ve duygusal becerileri, sosyal ortamı, kültürel bağlamı ve ebeveynlerinin ilgi ve tutumları gibi 

çok sayıda faktörden etkilenerek bebeklikten okul çağına kadar dinamik bir şekilde değişir (Gahagan, 

2012). Beslenme alışkanlıkları sağlık açısından kritik bir rol oynar ancak obsesif bir biçimde 

gerçekleştirildiklerinde ciddi fiziksel ve/veya ruhsal rahatsızlıklara yol açabilirler. 

Ortoreksiya Nervoza Kavramı ve Gerçekleştirilen Çalışmalar 

1997 yılında, Bratman ve Knight, sıkı ve sağlık odaklı bir diyet sürdürme takıntısını tanımlamak için 

“ortoreksiya” terimini ileri sürmüşlerdir. Ortoreksiya, sağlıklı beslenme konusunda aşırı ve zaman alıcı 

bir saplantıyı içeren bir yeme bozukluğudur. Bu durum, genellikle sosyal işleyişin bozulmasına yol 

açar. Ortoreksiyadan etkilenen insanlar, ne yedikleri konusunda katı kurallara uyarlar ve bu da günlük 

yaşamlarını olumsuz etkileyebilir (Arslantaş vd., 2017). Ortoreksiya nervoza bağlamında önemli 

olabilecek duygusal düzensizlik için yerleşik risk faktörleri de vardır. Vuillier ve arkadaşları, 

ortoreksiya nervoza semptomları ile düzensiz yeme, kişinin duygularını tanımlamada zorluk ve duygu 

düzensizliği arasında pozitif korelasyonlar bulmuştur (Zohar vd., 2023). 

Ortoreksiya nervoza konusunda gerçekleştirilen çalışmalar farklı demografik gruplar ve değişkenlerle 

ilgili önemli bilgiler sunmaktadır. Örneğin, Öcal vd. (2020), araştırma görevlilerinin sağlıklı beslenmeye 

daha fazla özen gösterdiğini ve ortorektik eğilimlerin gelecekte artabileceğini belirtmiştir. Bu durum, 

sağlıklı beslenmeye yönelik artan ilginin ortoreksiya nervozayı tetikleyebileceğini göstermektedir. 

Benzer şekilde Uzdil vd. (2019), adölesanlar arasında ortoreksiya nervoza prevalansının yüksek 

olduğunu ve yeme tutumlarının bozulması ile ortoreksiya nervoza eğilimlerinin arttığını tespit etmiştir. 

Özellikle kadınlar ve erkekler arasında ortoreksiya prevalansının benzer olması, bu bozukluğun 

cinsiyet fark etmeksizin yaygın olduğunu ortaya koymaktadır. Ayrıca, Baysal ve Kızıltan (2020) 

tarafından yapılan çalışmada, spor yapan bireylerde ortoreksiya nervoza eğilimlerinin beslenme 

alışkanlıkları ve egzersiz davranışlarını etkilediği belirlenmiştir. 

Cömert (2024) tarafından yapılan çalışmada, ortoreksiya nervoza eğilimi ile mükemmeliyetçilik ve 

obsesif inançlar arasında anlamlı ilişkiler bulunmuştur. Bu bulgular, ortoreksiya nervoza geliştirme 

riskinin, bireylerin kişilik özellikleri ve psikolojik eğilimleri ile yakından ilişkili olduğunu ortaya 

koymaktadır. Düzenli fiziksel aktivite yapan kadınlar üzerinde yapılan bir başka çalışmada ise, düzenli 

fiziksel aktivitenin ortoreksiya nervoza eğilimlerini artırdığı gözlemlenmiştir (Yüksel & Borlu, 2023). 

Erşahinoğlu vd. (2023) tarafından yapılan araştırmada, tıp fakültesi öğrencilerinde ortoreksiya nervoza 

eğiliminin cinsiyet fark etmeksizin yüksek olduğu, ancak kadın öğrencilerin diyet ve egzersiz 

programlarına daha fazla bağlı kaldıkları bulunmuştur. 

Ortoreksiya nervoza ile ilgili çalışmaların bir kısmında ise organik gıda tüketim davranışlarının 

ortoreksiya nervoza eğilimi üzerindeki etkileri analiz edilmiştir. Sağlıklı beslenme takıntısının, organik 

gıda tüketme eğilimi ile negatif yönde ilişkili olduğu bulunmuştur (Tokgöz & Yıldız, 2022). Ergenlerde 

ebeveyn kontrolü ile ortoreksiya nervoza arasındaki ilişki incelemiş ve anlamlı bir ilişki bulamamıştır 

(Türker vd., 2023). Bu durum, ortoreksiya nervoza geliştirme riskinin yalnızca ebeveyn kontrolü ile 

açıklanamayacağını, diğer psikososyal faktörlerin de önemli olduğunu göstermektedir. Spor yapan 

bireylerde egzersiz bağımlılığı ve ortoreksiya nervoza eğilimlerinin yüksek olduğu ve bu eğilimlerin 

yaş, cinsiyet, sigara ve alkol kullanımı gibi faktörlerden etkilendiği belirlenmiştir (Kuzu & Öztürk, 

2023). 

Gerçekleştirilen çalışmaların bir kısmında ise ortoreksiya nervoza eğilimlerinin çeşitli meslek 

gruplarında ve öğrencilerinde nasıl farklılık gösterdiği de araştırılmıştır. Hemşirelik öğrencilerinde 
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ortoreksiya nervoza eğilimlerini araştırılarak, daha kapsamlı çalışmaların yapılması gerektiğini 

vurgulamıştır (Öztürk, 2021). 2023 yılında yapılan bir araştırmada ise yetişkinlerde ortoreksiya nervoza 

eğilimleri ile beden memnuniyetsizliği arasındaki ilişki incelenmiş ve anlamlı bir ilişki bulunamamıştır. 

Ancak, vücut ağırlığı ve beden kütle indeksi yüksek olan bireylerde ortoreksiya nervoza eğilimlerinin 

daha yaygın olduğu tespit edilmiştir (Öztürk, 2023). 

Ortoreksiya nervoza ile ilgili çeşitli faktörlerin etkilerini inceleyen çalışmalar, bu bozukluğun yaygınlığı 

ve ciddiyeti konusunda önemli bilgiler sunmaktadır. Artvin Çoruh Üniversitesi Sağlık Meslek 

Yüksekokulu öğrencileri üzerinde yapılan çalışmada, yeme tutumları ile ortoreksiya nervoza eğilimleri 

arasında orta düzeyde ve negatif bir ilişki bulunmuştur. Bu durum, yeme tutumlarındaki bozulmanın 

ortoreksiya nervoza eğilimlerini artırabileceğini göstermektedir (Bayramoğlu vd., 2023). 

Yeme davranışı bozukluklarının genetik, çevresel ve sosyokültürel faktörlerin bir kombinasyonundan 

etkilendiğine inanılmaktadır. Güvensizlik, takıntı, kaygı, utangaçlık, uysallık ve mükemmeliyetçilik 

gibi özellikler sergileyen bireyler bu bozukluklara daha yatkındır. Ek olarak, çocukluk çağı obezitesi, 

obsesif-kompulsif bozukluklar ve sürekli diyet yapma gibi faktörler de yeme davranışı bozukluklarının 

gelişimine katkıda bulunabilir (Gezer & Kabaran, 2013). 

Kültürler, alışkanlıklar, günlük yaşam tarzları ve yeme alışkanlıklarındaki hızlı değişimler, önemli 

araştırma ve tartışmaları ortaya çıkarmıştır. Bu araştırmalar, daha önce gözden kaçan veya iyi 

anlaşılmayan belirli davranış kalıplarının patolojik olarak sınıflandırılıp sınıflandırılamayacağını veya 

mevcut yeme bozukluklarıyla bağlantılı olup olmadığını belirlemeyi amaçlamaktadır. Tarih boyunca 

çeşitli yeme bozuklukları biçimleri mevcut olmasına rağmen, resmi sistemlerde anoreksiya nervoza 

(AN) ve bulimia nervozanın (BN) resmi sınıflandırması daha yakın zamanlarda ortaya çıkmıştır 

(Arusoğlu vd., 2008). 

Bir kişinin çocukluğundaki ebeveynlerin beslenme uygulamaları ile daha sonraki yaşamlarında 

düzensiz yeme kalıpları ve yeme bozuklukları gelişimi arasında bir bağlantı olduğunu gösteren önemli 

kanıtlar vardır. Yetişkinler, çocukluk döneminde ebeveynlerinin onları nasıl beslediğine dair anılarını 

genellikle düzensiz yeme davranışları, vücut kitle indeksi (VKİ) ve vücutlarından memnun olmama 

duyguları gibi sorunlarla ilişkilendirir. Bununla birlikte, ebeveyn besleme uygulamaları ile ortoreksiya 

nervoza semptomlarının tezahürü arasındaki potansiyel bağlantıyı araştıran herhangi bir araştırma 

yapılmamıştır (Zohar vd., 2023). 

Yeme davranış bozuklukları günümüzde oldukça yaygın hale gelen ve özellikle genç kızlarda daha sık 

görülen bir psikiyatrik hastalıktır. Genellikle çekiciliğin zayıflıkla ilişkilendirildiği orta sosyoekonomik 

düzeyde ve sanayileşmiş toplumlarda görülür (Oğur vd., 2015). Çeşitli çalışmalar, ortoreksiya nervoza 

(ON) geliştirme riski daha yüksek olan farklı sosyodemografik grupları tanımlamıştır. Bu gruplar 

arasında kadınlar, ergenler, sağlık eğitimi alan öğrenciler, vücut geliştirme ve atletizm gibi sporlarla 

uğraşanlar, pratisyen ve tıp öğrencileri gibi erkekler, diyetisyenler, fitness salonlarına gidenler ve hatta 

performans sanatları ile uğraşanlar yer alır. Farklı araştırma bulguları, ON'a artan duyarlılıkla ilişkili 

belirli sosyodemografik özellikleri vurgulamıştır (Arslantaş vd., 2017). Ortoreksiya nervozanın altında 

yatan psikolojik mekanizmalara yönelik yapılan araştırmalar, bu bozukluğu diğer yeme 

bozukluklarından ayıran birkaç faktörü ortaya koymuştur. Örneğin, anoreksiya nervoza ve bulimiya 

nervoza genellikle beden imajı ve kilo ile ilgili bir saplantı içerirken, ortoreksiya nervoza esas olarak 

gıdaların algılanan sağlıklılığı ve saflığına odaklanır. Bu belirgin odak, gıda seçimlerine karşı ahlakçı 

tutumlar ve aynı diyet uygulamalarını takip etmeyen diğerlerine karşı bir üstünlük duygusu gibi 
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benzersiz psikolojik kalıplara yol açabilir (Koven & Abry, 2015). Ayrıca, sosyal ve kültürel bağlam, 

ortoreksik davranışların gelişiminde önemli bir rol oynar. Sağlıklı beslenmenin yoğun bir şekilde teşvik 

edildiği ve idealize edildiği toplumlarda, bireyler giderek daha katı diyet standartlarına uymak için 

baskı hissedebilirler ve bu da ortoreksiya nervoza eğilimlerini kötüleştirebilir. Sağlıklı yaşamaya 

adanmış sosyal medya ve çevrimiçi topluluklar, bu baskıları daha da artırabilir ve aşırı diyet 

uygulamalarını ve ideolojilerini pekiştiren yankı odaları yaratabilir (Barnes & Caltabiano, 2016). 

Ortoreksiya nervoza'nın dikkat gerektiren bir diğer yönü, obsesif-kompulsif bozukluk (OKB) ve 

anksiyete bozuklukları gibi diğer mental sağlık durumları ile potansiyel örtüşmesidir. Orthoreksiya 

nervosa'da görülen katı diyet kuralları ve gıda saflığına dair obsesif düşünceler, OKB'nin karakteristik 

özellikleri olan kompulsiyonlar ve rahatsız edici düşünceler ile benzerlik göstermektedir. Bu nedenle, 

anksiyete veya OKB geçmişi olan bireyler, altta yatan anksiyetelerini yönetmek için orthorektik 

eğilimler geliştirmeye daha yatkın olabilirler (Dunn & Bratman, 2016). Bu komorbidite, ortoreksiya 

nervoza tedavi yaklaşımlarının obsesif-kompulsif bozukluk (OKB) ve anksiyete bozukluklarının 

tedavisinde kullanılan tekniklerin, örneğin bilişsel-davranışçı terapi (BDT) ve maruz kalma ve yanıt 

önleme (MÖYÖ) gibi, entegre edilmesinden fayda görebileceğini önermektedir (Cena vd., 2019). 

Sonuç olarak, ortoreksiya nervoza, sağlıklı beslenme kaygılarının ötesine geçen karmaşık ve çok yönlü 

bir yeme bozukluğudur. Bu durumun bireylerin psikolojik iyi oluşu, sosyal işleyişi ve genel yaşam 

kalitesi üzerindeki etkisi, bu durumun daha fazla farkındalık ve anlaşılmasını gerektirir. Ortoreksiya 

nervozaya katkıda bulunan psikolojik, sosyal ve kültürel faktörleri inceleyerek, araştırmacılar ve 

klinisyenler, bu durumdan etkilenenleri desteklemek için daha hedeflenmiş ve etkili müdahaleler 

geliştirebilirler. Alan gelişmeye devam ettikçe, tanı kriterlerini, tedavi protokollerini ve önleme 

stratejilerini iyileştirmek için devam eden araştırma ve iş birliği, ortoreksiya nervozanın getirdiği 

benzersiz zorlukların ele alınmasında hayati önem taşıyacaktır. 

YÖNTEM 

Bu bölümde araştırmanın amacı ve önemi, evren ve örneklemi, araştırmanın problemi ve hipotezi, veri 

toplama yöntemi, ölçeğin geçerlik ve güvenirliği ile araştırmanın kapsam ve sınırlılıkları ile elde edilen 

verilerin istatistiki analizleri ile birlikte bu analizlerin sonuçlarına yer verilmiştir. Araştırmanın 

oluşmasında nicel araştırma yönteminden faydalanılmıştır. 

Araştırmanın Amacı ve Önemi 

Çalışmanın amacı, öğrencilerin ortoreksiya nervoza eğilimlerinin düzeyini saptamak ve bu eğilimlerin 

cinsiyet, sağlık durumu, ilaç kullanımı, profesyonel diyet uygulamaları ve vitamin-mineral takviyesi 

kullanımı gibi faktörlerle arasında herhangi bir fark olup olmadığını ortaya koymaktır.  Ortoreksiya 

nervoza, sağlıklı beslenme konusundaki aşırı takıntılı davranışlar ile karakterize edilen ve bireylerin 

sosyal, psikolojik ve fiziksel sağlığı üzerinde olumsuz etkileri olabilecek bir durumdur (Gezer & 

Kabaran, 2013). Bu çalışmanın önemi, gastronomi öğrencilerinin bu duruma ne ölçüde eğilimli 

olduklarını tespit ederek, bu durumun ileride onların mesleki hayatlarına yansımalarının tartışılmasını 

sağlamaktır. Her ne kadar sağlıklı beslenme takıntısı olumlu bir durum olarak görülebilse ve 

avantajlarının da olduğu ileri sürülebilse de orta ve uzun vadede hem mesleki hem de toplumsal 

anlamda dezavantajlarının da görülmesi mümkündür. Bu dezavantajlara istinaden öğrencilerin sağlıklı 

beslenmeye yönelik algılarını ve bu algılarının mesleğe yansımasını net bir şekilde belirleyerek, onların 

doğru yönlendirilmesi oldukça önem taşımaktadır. Tüm bu nedenler en basit tanımıyla iyi yeme içme 



Keskin & İpar /ROTA Journal, 2024, 5 (2), 204-227 

211 
 

 

sanatı olan gastronomi ve mutfak sanatları bölümünde öğrenim gören öğrencilerin ortoreksiya nervoza 

eğilimlerinin incelenmesini önemli kılmaktadır.   

Araştırmanın Evreni ve Örneklemi 

Araştırmanın evrenini, Eskişehir Osmangazi Üniversitesi Turizm Fakültesi Gastronomi ve Mutfak 

Sanatları Bölümü'nde lisans eğitimi gören tüm öğrenciler oluşturmaktadır. Evren, bu üniversitedeki 

gastronomi bölümü öğrencileri ile sınırlıdır ve bu nedenle sonuçlar yalnızca bu belirlenmiş grup için 

genellenebilir. Araştırmada tüm sınıflarda öğrenim gören öğrencilere ulaşmak hedeflendiğinden 

örneklem alma yoluna gidilmemiştir. ESOGÜ öğrenci işleri daire başkanlığı Mayıs 2024 raporunda yer 

aldığı üzere ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları bölümünde toplamda 263 öğrenci 

bulunmaktadır. Ancak araştırmanın veri toplama sürecinde de belirtildiği üzere 2019 yılı girişli 

öğrenciler de bulunmaktadır. Bu kapsamda, Orto-15 ölçeği ifadelerinin yer aldığı anket formunu 

doldurmayı kabul eden ve çalışmaya gönüllü olarak katılan 324 öğrenciye neredeyse evreni tamamen 

temsil eden sayıya ulaşmayı sağlamıştır. Bu nedenle elde edilen bulgular ESOGÜ TF Gastronomi ve 

Mutfak Sanatları öğrencilerinin ortoreksiya nervoza eğilimlerini tamamıyla yansıttığı sonucunu ortaya 

çıkarmaktadır. 

Araştırmanın Problemi 

Bu araştırmada, gastronomi ve mutfak sanatları öğrencilerinin ortoreksiya nervoza eğilimleri 

incelenmeye çalışılmıştır. Bu kapsamda araştırmanın problemi; “Gastronomi ve mutfak sanatları 

alanında eğitim gören öğrencilerde, ortoreksiya nervoza eğilimi bulunmakta mıdır? şeklinde ifade 

edilebilir. Bu problem ışığında araştırmanın alt problemleri ise,  

➢ ESOGÜ TF gastronomi ve mutfak sanatları öğrencilerinin cinsiyete göre dağılımı nasıldır?  

➢ ESOGÜ TF gastronomi ve mutfak sanatları öğrencilerinin beden kitle indeksi ortalaması ne 

durumdadır?  

➢ ESOGÜ TF gastronomi ve mutfak sanatları öğrencilerinin ortoreksiya nervoza eğilimleri ile  

o Öğrencilerin Hastalık durumları, 

o Öğrencilerin İlaç kullanım durumları, 

o Öğrencilerin Profesyonel diyet uygulama durumları, 

o Öğrencilerin Vitamin takviyesi kullanma durumları,  

o Öğrencilerin Mineral takviyesi kullanma durumları arasında bir fark var mıdır?  

Araştırma problemine ilişkin olarak ilgili alanyazın ışığında geliştirilen hipotezler ile şu 

şekildedir;  

➢ Hipotez 1: ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, 

Ortoreksiya Nervoza Eğilimi vardır. 

➢ Hipotez 2: ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, 

Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile cinsiyetleri arasında anlamlı bir fark vardır? 

➢ Hipotez 3: ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, 

Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile bir hastalıkları olması arasında anlamlı bir fark 

vardır? 

➢ Hipotez 4: ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, 

Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile ilaç kullanım durumları arasında anlamlı bir fark 

vardır? 
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➢ Hipotez 5: ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, 

Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile profesyonel diyet uygulamaları arasında anlamlı bir 

fark vardır? 

➢ Hipotez 6: ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, 

Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile vitamin takviyesi kullanmaları arasında anlamlı bir 

fark vardır? 

➢ Hipotez 7: ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, 

Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile mineral takviyeleri kullanmaları arasında anlamlı 

bir fark vardır? 

➢ Hipotez 8: ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, 

Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile beden kitle indeksleri arasında bir ilişki vardır? 

Araştırmanın Veri Toplama Yöntemi 

Nicel yöntem özelliği taşıyan bu araştırmada veri toplama yöntemi olarak yüz yüze anket tekniğinden 

faydalanılmıştır. Bu kapsamda bireylerin ortoreksiya nervoza eğilimlerini ölçmeye yönelik olarak 

geliştirilmiş 15 maddelik bir ölçme aracı olan ORTO-15 ölçeği kullanılmıştır (Gezer & Kabaran, 2013). 

Demografik bilgiler arasında cinsiyet, yaş, boy ve kilo bilgileri de toplanmıştır. Ayrıca, katılımcıların 

doktor tarafından teşhis edilmiş hastalıklarının olup olmadığı, profesyonel bir diyet programı yapıp 

yapmadıkları, vitamin ve mineral desteği alıp almadıkları ve düzenli ilaç kullanıp kullanmadıklarına 

ilişkin veriler de kapalı uçlu sorular ile toplanmıştır. Yüz yüze anketler, katılımcılarla doğrudan iletişim 

kurulmasını sağlayarak veri toplama sürecinin kalitesini artırmaktadır (Doyle, 2014). Orto-15 ölçeğinin 

kullanımı, katılımcıların beslenme alışkanlıkları ve bu alışkanlıkların aşırıya kaçıp kaçmadığı hakkında 

detaylı ve doğru bilgi elde etmeyi amaçlamaktadır (Gezer & Kabaran, 2013). Anketin uygulanması 

sırasında katılımcılara ölçeğin ifade ettiği anlam ve anketi cevaplama esnasında dikkat edilmesi gereken 

hususlar ile ilgili açıklamalar bizzat araştırmacılar tarafından yapılmıştır. 

Araştırmanın Veri Toplama Süreci 

Öncelikle, Eskişehir Osmangazi Üniversitesi Turizm Fakültesi Gastronomi ve Mutfak Sanatları 

Bölümü'nde lisans eğitimi gören öğrencilerle yüz yüze anket tekniği dağıtılan 50 anket ile pilot test 

gerçekleştirilmiş, ifadelerin anlaşılabilirliği ile birlikte, iç tutarlılığın bir ölçüsü olan Cr. Alfa değerine 

bakılmıştır. Pilot test sonrası elde edilen Cr. Alfa katsayısının toplam güvenirliği yeterli ölçüde 

gösterdiği belirlenmekle birlikte ifadelerin de katılımcılar tarafından anlaşılır olduğu görüldükten 

sonra Mayıs 2023-Kasım 2023 tarihleri arasında verilerin tamamı elde edilmiştir.  Veri toplama sürecinin 

her aşamasında, toplanan verilerin gizliliği korunmuş ve etik kurallara uygun hareket edilmiştir. 

Anketlerden elde edilen veriler, verilerin doğruluğunu sağlamak amacıyla çift kontrol edilerek 

elektronik ortama aktarılmış ve analiz için hazır hale getirilmiştir. 

Araştırmanın Kapsam ve Sınırlılıkları 

Bu araştırmanın kapsamı, Eskişehir Osmangazi Üniversitesi Turizm Fakültesi Gastronomi ve Mutfak 

Sanatları Bölümü'nde öğrenim gören öğrencilerle sınırlıdır. Bu durum, elde edilen sonuçların yalnızca 

bu bölüm ve öğrenciler için geçerli olabileceği anlamına gelmektedir. Ayrıca, araştırmada yalnızca 

Orto-15 ölçeğinin kullanılması, ortoreksiya nervoza belirtilerinin belirlenmesinde etkili olsa da bu 

durumun altında yatan psikolojik, sosyokültürel ve bireysel faktörler hakkında derinlemesine bilgi 

sağlamayabilir. Bu nedenle, sonuçların yorumlanmasında bu sınırlılıkların göz önünde 

bulundurulması önemlidir. 
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BULGULAR 

Bu bölümde, gastronomi ve mutfak sanatları öğrencileri arasında ortoreksiya nervoza eğilimlerinin 

düzeyini ve bu eğilimlerin demografik özellikler ile olan ilişkilerini inceleyen araştırmanın bulguları 

sunulmaktadır. Araştırma kapsamında ORTO-15 ölçeği kullanılarak elde edilen veriler, çeşitli 

istatistiksel analizlerle değerlendirilmiş ve katılımcıların beslenme alışkanlıkları, sağlık endişeleri ve 

beslenme davranışları ile ilgili detaylı sonuçlar ortaya konmuştur. Elde edilen bulgular, ortoreksiya 

nervoza eğilimlerinin cinsiyet, yaş, boy, kilo gibi faktörlerle nasıl ilişkilendiğini göstermektedir. 

Önermelere Ait Güvenirlik Analizine Yönelik Bulgular 

Araştırmanın geçerliliği ve güvenirliğini belirlemek için ölçek ifadelerinin Cronbach Alfa katsayısı 

dikkate alınmıştır. Cr. Alfa, bir testin veya ölçeğin içsel tutarlılık veya güvenilirlik derecesini belirlemek 

için kullanılan bir istatistiktir. 0 ile 1 arasında standartlaştırılmış bir ölçekte, maddeler arasındaki 

uyumu belirler. Yüksek değerler, maddelerin daha uyumlu olduğunu ve ölçümlerin güvenilir 

olduğunu, aynı zamanda maddelerin aynı niteliği ölçtüğünü gösterir. Diğer yandan, düşük değerler, 

madde setinin aynı yapıyı güvenilir bir şekilde ölçmediğini gösterir (Bruin, J., 2023). Önermelere Ait 

Güvenirlik Analizi Güvenirlik; bir değişken içindeki sorular arasındaki ortalama ilişki göz önüne 

alınarak yapılan ölçümün içsel tutarlığı anlamına gelir (Dunn vd., 2014). Güvenirlik katsayısı, hatanın 

değil ölçmedeki hatasızlığın bir ölçüsüdür ve bireysel bir istatistik değil, bir grup istatistiğidir (Yun vd., 

2023). Anketlerin güvenirliği, yanıtların analizi ve doğru tasarım yöntemleriyle yakından ilişkilidir 

(Tourangeau, 2020). Anketlerdeki sorular genellikle birbirinden bağımsız olarak tasarlanır ve her bir 

soru kendi başına değerlendirildiğinde, bağımsız bir bilgi kaynağıdır (Schlipphak & Isani , 2020). 

Uluslararası yazında yazarlar, anket ölçeklerinin güvenirlikleri için kabul edilen en düşük alt sınır 

olarak farklı oranlar öne sürmektedirler (Sortheix & Weber, 2023). 

Tablo 1. ORTO-15 Ölçeği Güvenilirlik ve Tanımlayıcı İstatistikler 

Ortalama Varyans Standart Sapma İfade Sayısı 

3,4282 ,300 ,54775 15 

Cronbach's Alfa  St. Edilmiş Cr Alpha 15 

0,725  0,728  

Tablo 1’de görüldüğü üzere katılımcıların ortoreksiya nervoza ölçeği ifadelerine verdikleri cevapların 

ortalamaları 3,4282 olarak bulunmuştur. Bu sonuç araştırmanın ilk hipotezi olan “ESOGÜ TF 

Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, Ortoreksiya Nervoza Eğilimi vardır” 

şeklindeki 1.Hipotezini desteklemektedir.   

Yine Tablo 2’de görüldüğü üzere ise ölçekte yer alan maddelerinin tamamının Cr. Alfa katsayısı 

0,725’dir. Bu katsayı ölçeğin oldukça güvenilir olduğunun bir göstergesidir. Aşağıdaki Tablo 3’de ise 

ölçekte yer alan ifadelerin tek tek güvenirlik katsayıları görülmekte olup, tüm ifadelerin güvenirlilik 

değerlerinin 0.60 < x < 0.80 arasında yer aldığı görülmektedir.  
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Tablo 2. ORTO 15 Ölçeği ifadelerinin Cr. Alpha ve St. Sapma Değerleri 

 

ÖLÇEKTE YER ALAN İFADELER 

Cr. Alfa 

Katsayısı 

Std. 

Sapma 

Yemek yerken yediklerinizin kalorisine dikkat eder misiniz? ,718 1,300 

Çeşitli yiyeceklerin olduğu bir yerde yiyecek seçme durumunda kalırsanız 

kararsızlık yaşar mısınız? 

,723 1,271 

Son üç ay içerisinde besinler konusunda endişelendiğiniz oldu mu? ,695 1,349 

Sağlığınızla ilgili endişeleriniz besin seçiminizi etkiler mi? ,692 1,213 

Yemeğinizin sağlıklı olması sizin için lezzetli olmasından daha mı 

önemlidir? 

,717 1,172 

Daha sağlıklı, daha taze besinler satın almak için daha fazla para harcamak 

ister misiniz? 

,722 1,284 

Sağlıklı beslenme ile ilgili düşünceler sizi günde üç saatten fazla meşgul 

eder mi? 

,711 1,003 

Sağlıksız olduğunu düşündüğünüz besinleri yediğiniz olur mu? ,730 1,116 

Sizce, ruhsal durumunuz yeme düzeninizi etkiler mi? ,706 1,147 

Besinler içerisinde sadece sağlıklı olanlarını tüketmek kendinize olan 

güveninizi arttırır mı? 

,687 1,253 

Uyguladığınız beslenme tipi yaşam tarzınızı değiştirir mi? (dışarıda yeme 

sıklığı, arkadaşlar vb. açısından) 

,708 1,188 

Sağlıklı beslenmenin dış görünümünüzü daha iyi hale getirebileceğini 

düşünür müsünüz? 

,700 1,003 

Sağlıksız beslendiğinizde kendinizi suçlu hisseder misiniz? ,692 1,401 

Piyasada sağlıksız besinlerin de satıldığını düşünür müsünüz? ,713 ,950 

Son zamanlarda yemeklerinizi özellikle tek başına yemeği tercih eder 

misiniz? 

,737 1,346 

Aşağıda ise katılımcıların ortoreksiya nervoza ifadelerine verdikleri cevaplar ile ölçekte yer alan kişisel 

durumlarına yönelik kapalı uçlu sorulara verdikleri cevapların ortalamaları arasında anlamlı bir fark 

olup olmadığına yönelik olarak gerçekleştirilen analizler yer almaktadır. Bu kapsamda katılımcıların 

cinsiyetleri, teşhis edilen rahatsızlıklarının olup olmaması, profesyonel bir diyet uygulama durumları, 

vitamin ve mineral desteği alıp almama durumları ile ortoreksiya nervoza eğilimleri arasında anlamlı 

bir fark olup olmamasına yönelik olarak Bağımsız Örneklem T-test uygulanmıştır. Ayrıca katılımcıların 

beden kitle indeksleri ile ortoreksiya nervoza eğilimi arasındaki ilişkinin gücünü test etmek için de 

korelasyon durumlarına bakılmıştır. 

Tablo 3. Katılımcıların ortoreksiya nervoza eğilimleri ile cinsiyetleri arasındaki farka yönelik 

gerçekleştirilen Bağımsız örneklem T-Test sonuçları 

Grup İstatistikleri 

 

Cinsiyet N Ortalama Std. Sapma Ort. Std. Hata 

ortotoplam Erkek 
179 3,4063 ,57099 ,04268 

Kadın 
145 3,4552 ,51833 ,04304 
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Bağımsız Örneklem T Test 

 

Varyans 

Eşitliğine 

Yönelik 

Levene Testi Ortalamaların Eşitliği İçin T-Testi 

F Sig. t df 

Sig. (2-

tailed) 

Ortala

ma 

Fark 

Std. 

Hata 

Farkı 

Farkın %95 Güven 

Aralığı 

Düşük Yüksek 

 

ORTO_

Toplam 

Varyansların 

Eşit Dağılımı 

,836 ,361 -,798 322 ,426 -,73261 ,91851 -2,53965 1,07443 

Varyansların 

Farklı Dağılımı   
-,806 317,81

2 

,421 -,73261 ,90923 -2,52149 1,05626 

Tablo 3’de görüldüğü üzere bağımsız örneklem t test sonuçları içerisinde, gruplar arasında anlamlı bir 

farkın olup olmadığını belirlemek için kullanılan Levene testi sonuçlarına göre (F = 0.836, Sig. = 0.361), 

grupların varyanslarının eşit olduğu kabul edilmiştir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyansların eşit 

dağılım" satırı dikkate alınmıştır. Grup istatistikleri tablosunda görüldüğü üzere kadın katılımcıların 

(3,4552), erkek katılımcılara (3,4063) göre ortoreksiya nervoza eğilimlerinin daha fazla olduğu 

görülmekle birlikte; yapılan t-test sonuçları erkek ve kadın katılımcılar arasında ORTO toplam puanları 

açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark olmadığını göstermektedir (t(322) = -0.798, p = 0.426). 

Ortalama fark (Mean Difference) -0.73261 olup, bu farkın %95 güven aralığı -2.53965 ile 1.07443 

arasındadır. Tüm bu sonuçlar araştırmanın “ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü 

öğrencilerinin, “Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile cinsiyetleri arasında anlamlı bir fark vardır?” 

hipotezinin (2. Hipotez) reddedildiğini göstermektedir.  

Tablo 4. Katılımcıların ortoreksiya nervoza eğilimleri ile doktor tarafından teşhis edilmiş 

hastalıkları olup olmaması ifadesi arasındaki farka yönelik gerçekleştirilen Bağımsız örneklem T-

Test sonuçları 

Grup İstatistikleri 

 

Hastalık N Ortalama Std. Sapma Ort. Std. Hata 

ortotoplam Evet 
64 3,5062 ,55951 ,06994 

Hayır 
260 3,4090 ,54420 ,03375 

 

Bağımsız Örneklem T Test 

 

Varyans 

Eşitliğine 

Yönelik 

Levene Testi Ortalamaların Eşitliği İçin T-Testi 

F Sig. t df 

Sig. (2-

tailed) 

Ortala

ma 

Fark 

Std. Hata 

Farkı 

Farkın %95 Güven 

Aralığı 

Düşük Yüksek 

 

ORTO_ 

Varyansların Eşit 

Dağılımı 

,150 ,698 1,274 322 ,204 ,09728 ,07636 -,05295 ,24750 
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Toplam Varyansların 

Farklı Dağılımı 
  

1,253 94,511 ,213 ,09728 ,07766 -,05690 ,25145 

Tablo 4’de görüldüğü üzere bağımsız örneklem t-test sonuçları içerisinde, gruplar arasında anlamlı bir 

farkın olup olmadığını belirlemek için kullanılan Levene testi sonuçlarına göre (F = 0.150, Sig. = 0.698), 

grupların varyanslarının eşit olduğu kabul edilmiştir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyansların eşit 

dağılım" satırı dikkate alınmıştır. Grup istatistikleri tablosunda görüldüğü üzere doktor tarafından 

teşhis edilmiş hastalığı olan katılımcıların (3.5062), hastalığı olmayan katılımcılara (3.4090) göre 

ortoreksiya nervoza eğilimlerinin daha fazla olduğu görülmekle birlikte; yapılan t-test sonuçları 

hastalığı olan ve olmayan katılımcılar arasında ORTO toplam puanları açısından istatistiksel olarak 

anlamlı bir fark olmadığını göstermektedir (t(322) = 1.274, p = 0.204). Ortalama fark (Mean Difference) 

0.09728 olup, bu farkın %95 güven aralığı -0.05295 ile 0.24750 arasındadır. Tüm bu sonuçlar 

araştırmanın “ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, Ortoreksiya Nervoza 

eğilimleri ile bir hastalıkları olması arasında anlamlı bir fark vardır?” hipotezinin (3. Hipotez) 

reddedildiğini göstermektedir.  

Tablo 5. Katılımcıların ortoreksiya nervoza eğilimleri ile hastalıkları doğrultusunda ilaç kullanıp 

kullanmadıkları ifadesi arasındaki farka yönelik gerçekleştirilen Bağımsız örneklem T-Test 

sonuçları 

Grup İstatistikleri 

 

İlaç N Ortalama Std. Sapma Ort. Std. Hata 

ortotoplam Evet 
51 3,5412 ,47789 ,06992 

Hayır 
271 3,4059 ,55939 ,03398 

 

Bağımsız Örneklem T Test 

 

Varyans 

Eşitliğine Yönelik 

Levene Testi Ortalamaların Eşitliği İçin T-Testi 

F Sig. t df 

Sig. (2-

tailed) 

Ortala

ma 

Fark 

Std. 

Hata 

Farkı 

Farkın %95 Güven 

Aralığı 

Düşük Yüksek 

 

ORTO_

Toplam 

Varyansların Eşit 

Dağılımı 
2,327 ,128 1,619 320 ,106 ,13527 ,08356 -,02913 ,29967 

Varyansların Farklı 

Dağılımı 
  1,802 

78,14

8 
,075 ,13527 ,07505 -,01414 ,28468 

Tablo 5’de görüldüğü üzere bağımsız örneklem t-test sonuçları içerisinde, gruplar arasında anlamlı bir 

farkın olup olmadığını belirlemek için kullanılan Levene testi sonuçlarına göre (F = 2.327, Sig. = 0.128), 

grupların varyanslarının eşit olduğu kabul edilmiştir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyansların eşit 

dağılım" satırı dikkate alınmıştır. Grup istatistikleri tablosunda görüldüğü üzere ilaç kullanan 

katılımcıların (3.5412), ilaç kullanmayan katılımcılara (3.4059) göre ortoreksiya nervoza eğilimlerinin 

daha fazla olduğu görülmekle birlikte; yapılan t-test sonuçları ilaç kullanan ve kullanmayan katılımcılar 

arasında ORTO toplam puanları açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark olmadığını 

göstermektedir (t(320) = 1.619, p = 0.106). Ortalama fark (Mean Difference) 0.13527 olup, bu farkın %95 
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güven aralığı -0.02913 ile 0.29967 arasındadır. Tüm bu sonuçlar araştırmanın, “ESOGÜ TF Gastronomi 

ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile ilaç kullanım durumları 

arasında anlamlı bir fark vardır?” hipotezinin (4. Hipotez) reddedildiğini göstermektedir.  

Tablo 6. Katılımcıların ortoreksiya nervoza eğilimleri ile daha önce beslenmeleri içerisinde 

profesyonel bir diyet uygulayıp uygulamadıkları ifadesi arasındaki farka yönelik gerçekleştirilen 

Bağımsız örneklem T-Test sonuçları 

Grup İstatistikleri 

 

Diyet N Ortalama Std. Sapma Ort. Std. Hata 

ortotoplam Evet 
71 3,6075 ,59067 ,07010 

Hayır 
253 3,3779 ,52541 ,03303 

 

Bağımsız Örneklem T Test 

 

Varyans Eşitliğine 

Yönelik Levene 

Testi Ortalamaların Eşitliği İçin T-Testi 

F Sig. t df 

Sig. (2-

tailed) 

Ortalam

a Fark 

Std. 

Hata 

Farkı 

Farkın %95 Güven 

Aralığı 

Düşük Yüksek 

 

ORTO_

Toplam 

Varyansların Eşit 

Dağılımı 

,141 ,708 3,165 322 ,002 ,22965 ,07256 ,08690 ,37240 

Varyansların 

Farklı Dağılımı 
  

2,963 103,1

25 

,004 ,22965 ,07749 ,07596 ,38333 

Tablo 6’da görüldüğü üzere bağımsız örneklem t-test sonuçları içerisinde, gruplar arasında anlamlı bir 

farkın olup olmadığını belirlemek için kullanılan Levene testi sonuçlarına göre (F = 0.141, Sig. = 0.708), 

grupların varyanslarının eşit olduğu kabul edilmiştir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyansların eşit 

dağılım" satırı dikkate alınmıştır. Grup istatistikleri tablosunda görüldüğü üzere daha önce profesyonel 

bir diyet uygulamış katılımcıların (3.6075), diyet uygulamamış katılımcılara (3.3779) göre ortoreksiya 

nervoza eğilimlerinin daha fazla olduğu görülmektedir. Yapılan t-test sonuçları diyet uygulayan ve 

uygulamayan katılımcılar arasında ORTO toplam puanları açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

olduğunu göstermektedir (t(322) = 3.165, p = 0.002). Ortalama fark (Mean Difference) 0.22965 olup, bu 

farkın %95 güven aralığı 0.08690 ile 0.37240 arasındadır. Tüm bu sonuçlar araştırmanın, ESOGÜ TF 

Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile profesyonel 

diyet uygulamaları arasında anlamlı bir fark vardır?” hipotezinin (5. Hipotez) kabul edildiğini 

göstermektedir. 
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Tablo 7. Katılımcıların ortoreksiya nervoza eğilimleri ile vitamin desteği alıp almadıkları ifadesi 

arasındaki farka yönelik gerçekleştirilen Bağımsız örneklem T-Test sonuçları 

Grup İstatistikleri 

 

Vitamin N Ortalama Std. Sapma Ort. Std. Hata 

ortotoplam Evet 
84 3,4635 ,57553 ,06280 

Hayır 
240 3,4158 ,53839 ,03475 

 

Bağımsız Örneklem T Test 

 

Varyans Eşitliğine 

Yönelik Levene 

Testi Ortalamaların Eşitliği İçin T-Testi 

F Sig. t df 

Sig. (2-

tailed) 

Ortalam

a Fark 

Std. 

Hata 

Farkı 

Farkın %95 Güven 

Aralığı 

Düşük Yüksek 

 

ORTO_

Toplam 

Varyansların Eşit 

Dağılımı 

,517 ,473 ,686 322 ,493 ,04766 ,06950 -,08907 ,18439 

Varyansların 

Farklı Dağılımı 
  

,664 137,16

1 

,508 ,04766 ,07177 -,09426 ,18958 

Tablo 7’de görüldüğü üzere bağımsız örneklem t-test sonuçları içerisinde, gruplar arasında anlamlı bir 

farkın olup olmadığını belirlemek için kullanılan Levene testi sonuçlarına göre (F = 0.517, Sig. = 0.473), 

grupların varyanslarının eşit olduğu kabul edilmiştir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyansların eşit 

dağılım" satırı dikkate alınmıştır. Grup istatistikleri tablosunda görüldüğü üzere vitamin desteği alan 

katılımcıların (3.4635), vitamin desteği almayan katılımcılara (3.4158) göre ortoreksiya nervoza 

eğilimlerinin daha fazla olduğu görülmekle birlikte; yapılan t-test sonuçları vitamin desteği alan ve 

almayan katılımcılar arasında ORTO toplam puanları açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

olmadığını göstermektedir (t(322) = 0.686, p = 0.493). Ortalama fark (Mean Difference) 0.04766 olup, bu 

farkın %95 güven aralığı -0.08907 ile 0.18439 arasındadır. Tüm bu sonuçlar araştırmanın, “ESOGÜ TF 

Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile vitamin 

takviyesi kullanmaları arasında anlamlı bir fark vardır?” hipotezinin (6. Hipotez) reddedildiğini 

göstermektedir. 

Tablo 8. Katılımcıların ortoreksiya nervoza eğilimleri ile mineral desteği alıp almadıkları ifadesi 

arasındaki farka yönelik gerçekleştirilen Bağımsız örneklem T-Test sonuçları 

Grup İstatistikleri 

 

Mineral N Ortalama Std. Sapma Ort. Std. Hata 

ortotoplam Evet 
56 3,5012 ,65530 ,08757 

Hayır 
266 3,4105 ,52230 ,03202 
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Bağımsız Örneklem T Test 

 

Varyans Eşitliğine 

Yönelik Levene 

Testi Ortalamaların Eşitliği İçin T-Testi 

F Sig. t df 

Sig. (2-

tailed) 

Ortalam

a Fark 

Std. 

Hata 

Farkı 

Farkın %95 Güven 

Aralığı 

Düşük Yüksek 

 

ORTO_

Toplam 

Varyansların Eşit 

Dağılımı 

3,235 ,073 1,097 322 ,273 ,08826 ,08046 -,07003 ,24654 

Varyansların 

Farklı Dağılımı 
  

,947 70,33

7 

,347 ,08826 ,09321 -,09762 ,27413 

Tablo 8’de görüldüğü üzere bağımsız örneklem t-test sonuçları içerisinde, gruplar arasında anlamlı bir 

farkın olup olmadığını belirlemek için kullanılan Levene testi sonuçlarına göre (F = 3.235, Sig. = 0.073), 

grupların varyanslarının eşit olduğu kabul edilmiştir (p > 0.05). Bu nedenle, t-testinde "varyansların eşit 

dağılım" satırı dikkate alınmıştır. Grup istatistikleri tablosunda görüldüğü üzere mineral desteği alan 

katılımcıların (3.5012), mineral desteği almayan katılımcılara (3.4105) göre ortoreksiya nervoza 

eğilimlerinin daha fazla olduğu görülmekle birlikte; yapılan t-test sonuçları mineral desteği alan ve 

almayan katılımcılar arasında ORTO toplam puanları açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

olmadığını göstermektedir (t(322) = 1.097, p = 0.273). Ortalama fark (Mean Difference) 0.08826 olup, bu 

farkın %95 güven aralığı -0.07003 ile 0.24654 arasındadır. Tüm bu sonuçlar araştırmanın, “ESOGÜ TF 

Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile mineral 

takviyeleri kullanmaları arasında anlamlı bir fark vardır?” hipotezinin (7. Hipotez) reddedildiğini 

göstermektedir. 

Tablo 9. Katılımcıların Beden Kitle İndeksi ortalamalarına göre dâhil olduğu aralıklar 

BKİ Kategorisi 
Kişi 

Sayısı 
% 

18.5 ve altı (Zayıf) 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 üstü (3. derece obez) 5 1,54 

Tablo 9, katılımcıların Beden Kitle İndeksi (BKİ) kategorilerine göre dağılımını göstermektedir. 

Katılımcıların büyük bir çoğunluğunun 218 kişi (%67,28) normal kilolu olduğu görülmektedir. Bu oranı 

fazla kilolu kategorisinde yer alan %19,75'lik (64 kişi) dilim takip etmektedir. Zayıf kategorisindeki 

katılımcıların oranı %5,25 (17 kişi)  olup, katılımcılardan BKİ zayıf olarak değerlendirileceklerin 

azınlıkta oldukları görülmektedir. Obezite kategorilerine bakıldığında, 1. derece obez katılımcılar %4,63 

(15 kişi) 2. derece obez (5 kişi) ve 3. derece obez olanların (5 kişi) her biri %1,54 oranında bulunmakta 

olup, bu kategorilerdeki katılımcılar toplamda %3,08 (10 kişi) oranında yer almaktadır. 

Genel olarak, katılımcıların çoğunluğunun sağlıklı bir BKİ aralığında olduğu söylenebilir. Bu sonucun 

katılımcıların ortoreksiya nervoza ölçeğine verdiği cevapların ortalamasından da yola çıkarak sağlıklı 

beslenme takıntılarının varlığı veya ortaya çıktığı ileri sürülebilir olsa da bunun için hipotez testlerine 

de bakarak farklı evren ve örneklem grupları ile araştırmanın tekrarlanması gerektiği de ifade edilebilir. 
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Diğer taraftan fazla kilolu ve obezite kategorilerinde yer alan katılımcıların da bu evren grubunda 

sayıca azlığı farklı araştırmalarda bu grup içerisine giren katılımcıların cevapları ile araştırmanın daha 

farklı sonuçlar ortaya koyabileceği düşünülmektedir. 

Tablo 10. Ortoreksiya nervoza ölçeği ortalamaları ile katılımcıların beden kitle indeksleri (BKİ) 

arasındaki ilişkiyi gösteren Korelasyon Tablosu 

Korelasyon Tablosu 

 ORTO_toplam BMI 

 

ORTO_toplam 

Pearson Korelasyon 1  

Sig. (2-tailed)   

N 324  

Beden Kitle 

İndeksi 

Ortalaması 

Pearson Korelasyon ,093 1 

Sig. (2-tailed) ,096  

N 324 324 

Tablo 10’da görüldüğü üzere, ortoreksiya nervoza ölçeği ortalamaları ile katılımcıların beden kitle 

indeksleri (BKİ) arasındaki ilişkiyi incelemek için Pearson korelasyon analizi yapılmıştır. Pearson 

korelasyon katsayısı ORTO_toplam ile BKİ arasında 0.093 olarak bulunmuştur. Korelasyon katsayısının 

pozitif ve 0.1'e yakın olması, iki değişken arasında çok zayıf bir pozitif ilişki olduğunu gösterir.  

Bu ilişki istatistiksel olarak anlamlı değildir (p = 0.096 > 0.05). Bu nedenle, ortoreksiya nervoza ölçeği 

ortalamaları ile beden kitle indeksi arasında anlamlı bir ilişki olmadığı sonucuna varılabilir.  

Tüm bu sonuçlar araştırmanın, “ESOGÜ TF Gastronomi ve Mutfak Sanatları Bölümü öğrencilerinin, 

Ortoreksiya Nervoza eğilimleri ile beden kitle indeksleri arasında bir ilişki vardır?” hipotezinin (8. 

Hipotez) reddedildiğini göstermektedir. 

SONUÇ VE TARTIŞMA 

Gastronomi ve mutfak sanatları bölünü öğrencilerinin ortoreksiya nervoza eğilimlerinin düzeyini 

saptamak ve bu eğilimler ile cinsiyet, sağlık durumu, ilaç kullanımı, profesyonel diyet uygulamaları ve 

vitamin-mineral takviyesi kullanımı gibi faktörlerle arasında herhangi bir fark olup olmadığını ortaya 

koymak amacıyla yapılan çalışmada ORTO-15 ölçeği sonuçlarına göre, gastronomi ve mutfak sanatları 

öğrencileri arasında ortoreksiya nervoza (ON) eğilimlerinin ortalama düzeyde olduğu belirlenmiştir. 

Ölçek ortalama puanı 3.4282 olup, bu değer öğrencilerin genel olarak besin seçimlerinde belirli bir sağlık 

odaklı endişe ve dikkat gösterdiklerini ifade etmektedir. Bu sonuç, öğrencilerin sağlıklı beslenmeye 

yönelik belirgin bir eğilim gösterdiklerini, ancak bu eğilimin aşırı düzeyde olmadığını ortaya 

koymaktadır. 

Araştırma sonuçları, gastronomi ve mutfak sanatları öğrencileri arasında ortoreksiya nervoza 

eğilimlerinin ortalama düzeyde olduğunu göstermiştir. Dolayısıyla H1 hipotezi kısmen 

desteklenmiştir. 

Yapılan bağımsız örneklem t-testine göre, erkek ve kadın öğrenciler arasında ortoreksiya nervoza 

eğilimleri açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmamıştır (t(317.812) = -0.806, p = 0.421). Bu 

sonuç, H2 hipotezinin desteklenmediğini göstermektedir. Araştırmada, erkek ve kadın öğrencilerin 

benzer düzeyde ortoreksiya nervoza (ON) eğilimlerine sahip olduğu bulunmuştur. Yapılan 

çalışmalarda da cinsiyetin ON eğilimleri üzerinde belirleyici bir faktör olmadığı gözlemlenmiştir. 

Örneğin, Bitlis Eren Üniversitesi’nde yapılan çalışmada öğrencilerin %41.3’ünde ortoreksiya nervoza 
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eğilimi saptanmış olup, bu bulgu sağlıklı beslenme konusundaki aşırı kaygıların üniversite öğrencileri 

arasında yaygın olduğunu göstermektedir (Oğur ve diğerleri, 2015). Samsun Ondokuz Mayıs 

Üniversitesi Beslenme ve Diyetetik bölümü öğrencileri üzerinde yapılan araştırmada, katılımcıların 

%81.7’sinin kız ve %18.3’ünün erkek olduğu belirlenmiş, fakat cinsiyetin ON eğilimleri üzerinde 

anlamlı bir etkisi olmadığı görülmüştür (t-testi=-0.057; p=0.955) (Asal & Taşçı, 2021). Fırat Üniversitesi 

Spor Bilimleri Fakültesi'nde yapılan bir başka araştırmada da cinsiyet ve yaş grupları ile ON eğilimi 

arasında anlamlı bir fark bulunmamıştır (p>0,05) (Demir & Savucu, 2022). Bu bulgular, farklı 

üniversitelerde yapılan çalışmaların sonuçlarının tutarlılığını göstermekte ve cinsiyetin ON 

eğilimlerinde belirleyici bir faktör olmadığını desteklemektedir. Ancak, bazı çalışmalar farklı sonuçlar 

ortaya koymaktadır. Osmaniye Korkut Ata Üniversitesi Sağlık Bilimleri Fakültesi öğrencileri üzerinde 

yapılan çalışmada, erkek öğrencilerin %96.9’unun ve kız öğrencilerin %78.8’inin ortorektik eğilimler 

gösterdiği bulunmuştur. Bu sonuçlar, cinsiyet ve ORTO-15 skorları arasında istatistiksel olarak anlamlı 

bir ilişki olduğunu göstermektedir (p<0.05) (Yılmaz ve diğerleri, 2022). Bu farklılık, üniversitelerdeki 

öğrencilerin beslenme alışkanlıkları ve yeme bozukluklarına yönelik eğilimlerinin kültürel ve 

demografik farklılıklar gösterebileceğini işaret etmektedir. 

Yapılan bağımsız örneklem t-testine göre, doktor tarafından teşhis edilmiş hastalıkları olan ve olmayan 

öğrenciler arasında ortoreksiya nervoza eğilimleri açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

bulunmamıştır (t(322) = 1.274, p = 0.204). Bu sonuç, H3 hipotezinin desteklenmediğini göstermektedir. 

Literatürde yer alan bir çalışma da benzer sonuçlar sunmaktadır. Örneğin, Tip 1 diyabetli diyetisyenler 

üzerinde yapılan bir çalışmada (Gülşen & Batu, 2022), Tip 1 diyabetli diyetisyenlerin ortoreksiya 

nervoza eğilimlerinin kontrol grubuyla istatistiksel olarak anlamlı bir fark göstermediği bulunmuştur. 

Yapılan bağımsız örneklem t-testine göre, ilaç kullanan ve kullanmayan öğrenciler arasında ortoreksiya 

nervoza eğilimleri açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmamıştır (t(320) = 1.619, p = 0.106). 

Bu sonuç, H4 hipotezinin desteklenmediğini göstermektedir. 

Yapılan bağımsız örneklem t-testine göre, profesyonel diyet uygulayan ve uygulamayan öğrenciler 

arasında ortoreksiya nervoza eğilimleri açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmuştur 

(t(322) = 3.165, p = 0.002). Profesyonel diyet uygulayan öğrencilerin ortoreksiya nervoza eğilimlerinin 

daha yüksek olduğu belirlenmiştir. Bu sonuç, H5 hipotezinin desteklendiğini göstermektedir. 

Literatürdeki diğer çalışmalar da bu bulguları desteklemektedir. Osmaniye Korkut Ata Üniversitesi 

Sağlık Bilimleri Fakültesi öğrencileri üzerinde yapılan bir çalışmada (Yılmaz vd., 2022), diyet uygulayan 

öğrencilerin ORTO-15 puanlarının daha yüksek olduğu ve bu öğrencilerin ortoreksiya eğilimlerinin 

daha fazla olduğu tespit edilmiştir (p<0.05). Benzer şekilde, Gaziantep'te bir vakıf üniversitesinde 

yapılan bir başka çalışmada (Avcı vd., 2024), diyet yapan, doğru beslenmeye önem veren, günlük kalori 

alımına dikkat eden ve kilo alma endişesi yaşayan öğrencilerin ortoreksiya eğilimlerinin daha yüksek 

olduğu belirlenmiştir (p<0.05). 

Yapılan bağımsız örneklem t-testine göre, vitamin takviyesi alan ve almayan öğrenciler arasında 

ortoreksiya nervoza eğilimleri açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmamıştır (t(322) = 

0.686, p = 0.493). Bu sonuç, H6 hipotezinin desteklenmediğini göstermektedir. Benzer şekilde, Karakus 

ve arkadaşlarının çalışmasında da besin takviyesi kullananlar ile kullanmayanlar arasında ortoreksiya 

nervoza eğilimleri açısından anlamlı bir fark bulunmadığı belirtilmiştir (Karakus vd., 2017). 
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Yapılan bağımsız örneklem t-testine göre, mineral takviyesi kullanan ve kullanmayan öğrenciler 

arasında ortoreksiya nervoza eğilimleri açısından istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmamıştır 

(t(322) = 1.097, p = 0.273). Bu sonuç, H7 hipotezinin desteklenmediğini göstermektedir.  

Gastronomi ve mutfak sanatları öğrencileri, meslekleri gereği sürekli olarak yiyecek ve içeceklerle iç içe 

olacaklardır. Sağlıklı beslenme konusundaki farkındalıkları ve bilgi birikimleri hem kendi sağlıkları 

hem de gelecekte hizmet verecekleri kişilerin sağlığı için kritik öneme sahiptir. Bu çalışma, öğrencilere 

sağlıklı beslenme alışkanlıkları kazandırarak, onların mesleki bilinçlerini artırmaktadır. Ortoreksiya 

nervoza, sağlıklı beslenme saplantısı olarak tanımlanan bir yeme bozukluğudur. Bu araştırma, 

gastronomi ve mutfak sanatları öğrencileri arasında ortoreksiya nervoza eğilimlerinin ne düzeyde 

olduğunu tespit ederek, bu alanda önemli veriler sunmaktadır. Öğrenciler arasında bu tür eğilimlerin 

erken tespiti, onların sağlıklarını koruma ve bilinçli beslenme alışkanlıkları geliştirmeleri açısından 

büyük önem taşır (Schlipphak & Isani , 2020). 

Bu çalışma, öğrencilere sağlıklı beslenme alışkanlıklarını aşılayarak, bu alışkanlıkların toplum 

genelinde yaygınlaşmasına katkıda bulunabilir. Öğrenciler, edindikleri bilgileri meslek hayatlarında 

uygulayarak, geniş kitlelere sağlıklı beslenmenin önemini aktarabilirler. Sağlıklı beslenme 

alışkanlıklarının yaygınlaştırılması, toplumun genel sağlık durumu üzerinde doğrudan bir etkiye 

sahiptir. İyi beslenme, bireylerin verimli ve sağlıklı bir yaşam sürmelerine olanak tanır. Sağlıklı bireyler, 

ekonomik kalkınmaya ve sosyal refaha katkıda bulunarak, toplumsal ilerlemeyi desteklerler 

(Miladinov, 2020). 

Öğrencilerin beslenme alışkanlıklarının hem psikolojik hem de fiziksel sağlıkları üzerinde büyük etkisi 

vardır. Bu çalışmada elde edilen bulgular, öğrencilerin beslenme konusundaki endişelerini ve yeme 

davranışlarını analiz ederek, onların sağlıklı bir yaşam sürdürmelerine katkıda bulunabilir. 

Çalışmamızda, katılımcıların büyük çoğunluğunun yediklerinin kalorisine dikkat etmediği ve 

genellikle sağlıksız besinleri tükettiği gözlemlenmiştir. Bu bulgular, araştırma görevlileri arasında 

yapılan çalışmada da benzer şekilde ortaya çıkmıştır. Katılımcıların büyük bir kısmı (%41,0) sağlıksız 

besinleri her zaman yediklerini belirtmişlerdir. "Katılıyorum - Sık sık" seçeneğini işaretleyenlerle 

birlikte bu oran %73,4'e ulaşmaktadır. Sağlıksız besinleri nadiren veya hiç yemeyenlerin toplam oranı 

(%4,6 kesinlikle katılmıyorum ve %6,5 katılmıyorum ile) %11,1'dir. "Kararsızım - Arasıra" yanıtını 

verenlerin oranı ise %15,4'tür. Ortalama değerin 3,99 olması, katılımcıların genel olarak sağlıksız 

besinleri yeme eğiliminde olduklarını göstermektedir. Örneğin, fast food tüketiminin yüksek olması ve 

ambalajlı gıda satın alırken ürün bilgisine dikkat edilmemesi gibi bulgular, araştırma görevlileri 

arasında yapılan çalışmada da benzer şekilde ortaya çıkmıştır (Öcal vd., 2020). 

Hem bu çalışmada hem de araştırma görevlileri arasında yapılan çalışmada, katılımcıların ruhsal 

durumlarının yeme düzenlerini etkilediği gözlemlenmiştir. Çalışmamızda, katılımcıların %62,0'si 

ruhsal durumlarının her zaman yeme düzenlerini etkilediğini belirtmiştir. Araştırma görevlileri 

arasında yapılan çalışmada ise, ON ile ilişkili değişkenler arasında yaş, tüketilen gıdanın organik 

olmasına özen gösterme ve fast food tüketimi gibi faktörler bulunmuştur (Öcal vd., 2020). 

Pearson korelasyon analizine göre, ORTO-15 ölçeği puanları ile öğrencilerin boy ve kilo bilgileri 

arasında pozitif yönde çok zayıf bir ilişki bulunmuş, ancak bu ilişkinin istatistiksel olarak anlamlı 

olmadığı belirlenmiştir (r = 0.093, p = 0.096). Bu sonuç, H8 hipotezinin desteklenmediğini 

göstermektedir. 
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Literatürde yer alan diğer çalışmalar da benzer sonuçlar sunmaktadır. Örneğin, Ondokuz Mayıs 

Üniversitesi Beslenme ve Diyetetik Bölümü öğrencileri üzerinde yapılan bir çalışmada (Asal & Taşçı, 

2021), ORTO-15 test puanları ile BKİ arasında ters yönde bir ilişki bulunmuş ve cinsiyetin ortoreksiya 

nervoza eğilimleri üzerinde anlamlı bir etkisi olmadığı tespit edilmiştir. Bu çalışmada da BKİ’nin ON 

eğilimleri üzerinde belirleyici bir faktör olmadığı görülmüştür. 

Ortoreksiya nervoza eğilimleri ile öğün tüketim sıklığı arasındaki ilişkiyi değerlendiren başka bir 

çalışmada (Eminsoy & Eminsoy, 2021), ORTO-11 puanları ile ağırlık, BKİ, ana öğün sayısı, ara öğün 

sayısı ve toplam öğün sayısı arasında negatif yönlü ancak istatistiksel olarak anlamlı olmayan ilişkiler 

bulunmuştur. Bu da BKİ’nin ON eğilimleri üzerinde belirleyici bir rol oynamadığını göstermektedir. 

GELECEK ARAŞTIRMA ÖNERİLERİ 

Uzun Dönemli Takip Çalışmaları 

Gastronomi ve mutfak sanatları öğrencilerinin, beslenme alışkanlıklarının ve ortoreksiya nervoza 

eğilimlerinin zaman içindeki değişimini izlemek için boylamsal çalışmalar yapılmalıdır. Bu tür 

çalışmalar, öğrencilerin beslenme davranışlarının mesleki yaşamlarına ve genel sağlıklarına nasıl 

yansıdığının daha iyi irdelenmesini sağlayacaktır. Ayrıca, mezuniyet sonrası profesyonel aşçılık 

kariyerlerinde bu eğilimlerin nasıl geliştiği ve devam edip etmediğinin incelenmesi de oldukça 

önemlidir. 

Farklı Demografik Gruplar ve Kültürel Etkiler 

Farklı üniversitelerde ve bölgelerdeki gastronomi ve mutfak sanatları öğrencileri arasında benzer 

araştırmalar yapılarak, kültürel ve demografik faktörlerin sağlıklı beslenme takıntısına yol açıp 

açmadığı da incelenmelidir. Özellikle farklı coğrafi bölgelerdeki beslenme alışkanlıkları ve bu 

alışkanlıkların ortoreksiya nervoza üzerindeki etkileri karşılaştırılmalıdır. Kültürel çeşitlilik, 

gastronomi öğrencilerinin beslenme tercihleri ve bu tercihlerin sağlıklı beslenme saplantıları üzerindeki 

etkileri açısından değerlendirilebilir. Diğer taraftan bireylerin aileleri içerisinde çeşitli rahatsızlıkları 

bulunan yakınlarının olup olmadığı ve varsa bu durumun onlar üzerinde sağlıklı beslenmeyi bir takıntı 

haline getirip getirmedikleri üzerindeki etkisi de incelenebilir. Genetik yatkınlıkların bağışıklık sistemi 

ve genel sağlık üzerindeki etkilerinin, farkındalık sahibi öğrencilerde sağlıklı beslenme takıntısına yol 

açıp açmadığı da incelenmesi gereken unsurlardandır. 

Nitel Araştırmalar 

Gastronomi ve mutfak sanatları öğrencilerinin sağlıklı beslenme konusundaki tutum ve davranışlarını 

daha derinlemesine anlamak için nitel araştırma yöntemleri kullanılmalıdır. Görüşme ve odak grup 

çalışmaları, bu konuda değerli bilgiler sağlayabilir. Öğrencilerin kişisel deneyimlerini ve profesyonel 

eğitimlerinin beslenme alışkanlıkları üzerindeki etkilerini derinlemesine incelemek, ortoreksiya 

nervoza eğilimlerinin arkasındaki psikolojik ve sosyal faktörleri anlamada önemli bir rol oynar. 

Psikolojik ve Sosyal Faktörlerin İncelenmesi 

Gastronomi ve mutfak sanatları öğrencileri arasındaki ortoreksiya nervoza eğilimlerinin arkasındaki 

psikolojik ve sosyal faktörlerin daha detaylı incelenmesi gerekmektedir. Özellikle stres, anksiyete, 

sosyal baskı ve medya etkisi gibi faktörlerin öğrencilerin beslenme davranışlarına nasıl yansıdığı 

araştırılmalıdır. Ayrıca, gastronomi eğitimindeki yoğun rekabet ve mükemmeliyetçilik baskısının bu 

eğilimler üzerindeki etkisi de incelenmelidir. 
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Müdahale ve Eğitim Programlarının Değerlendirilmesi  

Gastronomi ve mutfak sanatları öğrencilerine yönelik sağlıklı beslenme ve ortoreksiya nervoza 

konusunda eğitim programlarının etkinliği değerlendirilmeli ve iyileştirilmelidir. Bu programların 

öğrencilerin beslenme alışkanlıkları üzerindeki uzun vadeli etkileri incelenmeli ve programların daha 

etkili hale getirilmesi için öneriler geliştirilmelidir. Eğitim müdahalelerinin, öğrencilerin bilgi düzeyini 

artırma ve sağlıklı beslenme konusundaki tutumlarını olumlu yönde değiştirme üzerindeki etkileri 

değerlendirilmelidir. 

Genetik ve Biyolojik Araştırmalar 

Ortoreksiya nervoza eğilimlerinin genetik ve biyolojik temellerini araştırmak, bu bozukluğun 

etiyolojisini daha iyi anlamaya yardımcı olabilir. Genetik yatkınlıklar ve biyokimyasal faktörler 

üzerinde yapılacak çalışmalar, gastronomi ve mutfak sanatları öğrencileri arasındaki bireysel risk 

faktörlerini belirlemeye yardımcı olabilir. 

Sosyal ve Kültürel Faktörler 

Gastronomi ve mutfak sanatları öğrencilerinin sağlıklı beslenmenin yoğun teşvik edildiği toplumlarda, 

diyet standartlarına uymak için hissettikleri baskıların ortoreksiya nervoza eğilimlerine etkisi de 

araştırılabilir. Sağlıklı yaşamaya adanmış sosyal medya ve çevrimiçi toplulukların rolü de bu bağlamda 

incelenmelidir. 

Çocukluk Çağı Deneyimleri ve Ebeveyn Besleme Uygulamaları 

Gastronomi ve mutfak sanatları öğrencilerinin çocukluk döneminde ebeveynlerinin beslenme 

uygulamaları ile daha sonraki yaşamlarında ortoreksiya nervoza gelişimi arasındaki bağlantı da 

incelenebilir. Bu, erken dönemde yapılan müdahalelerin etkisini değerlendirmeye yardımcı olabilir. 
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