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YETĠġKĠNLERDE TAS1R2 TAT RESEPTÖR 

POLĠMORFĠZMĠNĠN BESĠN SEÇĠMĠ VE KARBONHĠDRAT 

ALIMINA ETKĠSĠ 

ÖZET 

Tat algısı, bireysel besin tercihlerini ve beslenme alıĢkanlıklarını belirlemede 

anahtar rol oynar. Özellikle tatlı tat, besin kabulünü etkileyen güçlü bir faktördür. 

Bununla birlikte besin seçimi hedonik sistemler, çeĢitli motivasyonlar ve genetik 

özelliklerden etkilenir. Besin seçimi ve tüketimi sürecinde rol oynayan faktörler 

henüz tam olarak bilinmemektedir. ÇalıĢmamızda, bireylerin tatlı tat reseptör 

(TAS1R2) genindeki SNP rs35874116 polimorfizmin besin seçimine ve karbonhidrat 

alımına olan etkisini araĢtırmak amaçlanmıĢtır. Bu çalıĢmaya 65‘i kadın, 30‘u erkek 

olmak üzere toplam 95 gönüllü birey dahil edilmiĢtir. Bu amaçla çalıĢmaya dahil 

olan bireylerin demografik bilgileri kaydedilerek, bireylere besin seçimi testi, 

hedonistik yeme ölçeği anketleri uygulanmıĢ ve besin tüketim kayıtları alınmıĢtır. 

ÇalıĢmaya katılan bireylerden genotip dağılımını belirlemek üzere venöz kan 

örnekleri toplanmıĢtır. Ġzole edilen DNA örneklerinde kompetitif allel spesifik PCR 

genotipleme yöntemi kullanılarak genotip dağılımları belirlenmiĢtir. Katılımcılar 

genotip ve allel frekanslarına göre incelendiğinde GA genotipli bireylerin oranı 

%67,3, AA genotipli birey oranı %26,3 ve GG genotipli bireylerin oranı %6,3 olarak 

belirlenmiĢtir. AraĢtırmamızda TAS1R2 tatlı tat reseptör genotip dağılımı ile 

karbonhidrat alımı ve besin seçim motivasyonları arasındaki iliĢki 

değerlendirildiğinde; GA genotipine sahip bireylerin karbonhidrat alımları ile sağlık 

(rs=-,314, p=0,011) ve ağırlık kontrolü (rs=-,315, p=0,011) motivasyonu arasında 

istatistiksel olarak anlamlı negatif zayıf düzeyde bir iliĢki (p<0,05) olduğu 

saptanmıĢtır. GG genotipine sahip bireylerin ise sakkaroz alımları ile besin seçimi 

testi alt boyutlarından aĢinalık (r=-,943, p=0,005) arasında istatistiksel olarak anlamlı 

negatif çok kuvvetli bir iliĢki olduğu (p<0,05) bulundu. Bununla birlikte genotiplere 

göre hedonistik yeme puanları ve besin seçim motivasyonları arasında istatistiksel 

olarak anlamlı bir farklılık bulunmamıĢtır (p>0,05). GG genotipli bireylerin 
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karbonhidrat ve sakkaroz tüketim miktarları diğer genotiplere göre yüksek olmakla 

birlikte istatistiksel olarak anlamlı bir fark bulunmamıĢtır. 

AraĢtırmamızda bireylerin besin seçiminde en çok önemsediklerini 

motivasyonun duyusal görünüm, en az önemsedikleri motivasyonun ise etik kaygılar 

olduğu belirlenmiĢtir. Kadınların erkeklere göre sağlık, uygunluk ve ağırlık kontrolü 

besin seçimi motivasyonlarına verdikleri önemin daha fazla olduğunu ve bu iliĢkinin 

istatistiksel olarak anlamlı olduğu (p<0,05) saptanmıĢtır. ÇalıĢmamızda tatlı tat 

reseptör (TAS1R2) genindeki polimorfizm incelendiğinde bireylerin karbonhidrat ve 

sakkaroz alımlarına etkisi doğrudan saptanmamıĢtır. Genetik varyasyonların besin 

seçimlerine, besin ögesi tüketimlerine ve hedonistik yeme üzerine etkisi olabileceği 

sonucuna varılmakla beraber genetik varyantların beslenme alıĢkanlıklarımıza olan 

etkisinin aydınlatılabilmesi adına daha geniĢ gruplarla daha çok çalıĢmaya ihtiyaç 

vardır.  

Anahtar Kelime: TAS1R2, Besin Seçimi, Hedonik Açlık, Besin Tüketimi 
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THE EFFECT OF TAS1R2 TASTE RECEPTOR 

POLYMORPHISM ON FOOD CHOĠCE AND 

CARBOHYDRATE INTAKE IN ADULTS 

ABSTRACT 

Taste perception plays a key role in discovering individual food preferences 

and dietary habits. Sweet taste is an influential factor that affect food intake in 

particular. Various food choices are influenced by hedonic systems, various 

motivations and traits. The factors that play a role in the food choice and 

consumption process are not completely known yet. In our study, we aimed to 

investigate the effect of SNP rs35874116 polymorphism in the sweet taste receptor 

(TAS1R2) gene on food choice and carbohydrate intake. In this study, a total of 95 

volunteers, 65 women and 30 men were included. Demographic data of the 

individuals was recorded, food choice test and hedonistic eating scale questionnaires 

were fill down by the individuals and food consumption records were taken. Venous 

blood samples were collected from each individual to determine their genotype 

distribution. Genotype distributions were determined in the isolated DNA samples by 

using the competitive allele specific PCR method. When the participants were 

examined by genotype and allele frequencies, the rate of individuals with the GA 

genotype was 67,3%, the rate of individuals with the AA genotype was 26,3%, and 

the rate of individuals with the GG genotype was 6,3%. In our study, when the 

relationship between TAS1R2 sweet taste receptor genotype distribution and 

carbohydrate intake and food choice motivation were evaluated; It was determined 

that there was a statically significant negative weak relationship (p <0,05) between 

carbohydrate intake of 64 individuals with the GA genotype and health (rs = -, 314, p 

= 0.011) and weight control (rs = -, 315, p = 0.011) motivations. It was found that 

there was a statistically significant negative and very strong correlation (p <0.05) 

between the sucrose intake of individuals with the GG genotype and familiarity with 

the sub-dimensions of the food choice test (r = -, 943, p = 0.005). However, there 

was no statistically significant difference between hedonistic eating scores and food 
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selection motivations according to genotypes (p> 0.05). Although the amount of 

carbohydrate and sucrose consumption of individuals with GG genotype was high 

compared to other genotypes, no statistically significant difference was found. 

In our study, it was determined that the highest motivation for food selection in 

individuals was sensory appearance, and the least important motivation is ethical 

concerns. It was determined that women attach more importance to motivation of 

health, fitness and weight control food choice than men and this relationship is 

statistically significant (p <0.05). In our study, the effect of polymorphism in the 

sweet taste receptor (TAS1R2) gene on carbohydrate and sucrose intake of 

individuals was not directly determined. Although it was concluded that genetic 

variations may have an impact on food choices, nutrient consumption, and hedonistic 

eating, more work is needed with broader groups to illuminate the impact of genetic 

variants on our eating habits. 

Key Words: TAS1R2, Food Choice, Hedonic Hunger, Food Consumption 
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I. GĠRĠġ VE AMAÇ 

Besin algılama sistemi olarak iĢlev gören tat duyusu, tadı oluĢturan 

kimyasal moleküllerin yumuĢak damak, dil ve orofarengeal bölgedeki reseptörleri 

uyarmasıyla oluĢan hissi ifade etmektedir (Öztürk ve Dikmen, 2018: 551). 

Bireyler tuzlu, ekĢi, acı, umami ve tatlı olmak üzere beĢ temel lezzet çeĢidini 

hissetmektedir (Pioltine vd., 2018: 1).  

Tat, besin tercihinin ve alımının birincil belirleyicisi olarak kabul 

edilmektedir. Tadın beslenme tercihlerini etkileyebileceği göz önüne alındığında, 

tat fonksiyonundaki farklılıklara aracılık eden faktörleri ve bunların besin 

tercihini ve tüketimini nasıl etkilediğini anlamak önem kazanmaktadır (Dias vd., 

2015: 82). Bireylerin besin seçimlerini fizyolojik, besleyici, çevresel, 

sosyokültürel ve genetik olmak üzere bir çok faktör etkilemektedir (Pioltine vd., 

2018: 1). Temel tatları algılama yeteneğindeki bireysel farklılıkların temelinde 

yer alan genetik faktörler, yeme davranıĢını ve besin alımını etkileyebileceğinden 

tat genetiği ve biyolojisi konusunda yapılan araĢtırmaların sayısı her geçen gün 

artmaktadır (Chamoun, Mutch, vd., 2018: 194).  

Tat duyu sisteminde tadın algılanması dilin tat tomurcuklarında bulunan ve 

özelleĢmiĢ tat reseptör hücreleri aracılığıyla gerçekleĢmektedir (A. A. Bachmanov 

ve Beauchamp, 2007: 389). Tat reseptör hücreleri (TRH)‘leri, dolaylı ya da direkt 

uyarılarak farklı tatların algılanmasına neden olmaktadır. G proteinine bağlı 

reseptörler (GPCR'ler) dolaylı uyarılmayı, iyon kanalları direkt uyarılmayı 

tetiklemektedir (Roper ve Chaudhari, 2017: 485). Tatlı, acı ve umami tat algısına 

GPCR'ler aracılık ederken, ekĢi ve tuzlu tat alımına ise özel membran kanalları 

aracılık etmektedir (Spaggiari vd., 2020: 21-22). Ġyonik olmayan tat ligandları 

TRH‘lerin apikal yüzeyindeki mikrovilluslarında yer alan GPCR'lere bağlanarak 

ikincil mesajcıları aktifleĢtirmektedir. GPCR protein ailesi 3 farklı tat reseptör tip 

1 (T1R) ve yaklaĢık 30 farklı tat reseptör tip 2 (T2R) üyesinden oluĢmaktadır. 

Tatlı tat ligandları heterodimerik T1R2/T1R3 reseptörüyle, umami tat ligandları 

heterodimerik T1R1/T1R3 reseptörüyle bağlanırken, acı tat ligandları T2R 
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reseptörleriyle bağlanarak farklı tatların algılanmasını sağlamaktadır (Habberstad 

vd., 2017; Melo vd., 2017; Eny vd., 2010). 

Tatlı ve umami tatların algılanmasında görevli T1R protein ailesi TAS1R1, 

TAS1R2 ve TAS1R3 genleri tarafından kodlanmaktadır (Pylayeva-Gupta, 2011: 

14). Tat algılama mekanizmasındaki bu kemosensör genlerin tek nükleotid 

polimorfizmlerinin (SNP) besin tercihleri ve tüketimiyle iliĢkili olabileceği 

yapılan çalıĢmalarda bildirilmektedir. Örneğin, Ģeker alımının insanlarda tatlı tat 

reseptör (TAS1R2) alelleri ile iliĢkili olduğu bulunmuĢtur (Eny vd., 2010; Han 

vd., 2017).  

Besin tercihleri ve alımında tatlar önemli bir rol oynamaktadır. Bunun 

yanında homeostatik ve hedonik açılık da besin alımı sürecini düzenlemektedir 

(Liem ve Russell, 2019: 1;   Lutter ve Nestler, 2009: 629). Homeostatik açlıkta, 

enerji depolarının tükenmesinin ardından yeme motivasyonunun artmasıyla enerji 

ihtiyacını karĢılamak için besin alımı gerçekleĢmektedir. Hedonik açlıkta ise 

enerji ihtiyacı olmaksızın, haz için lezzetli besinleri tüketme dürtüsü besin 

alımına neden olmaktadır (Ewoldt, 2012: 332; Bejarano ve Cushing, 2018: 2). 

Günümüzde artan besin tüketimi, enerji ihtiyacından ziyade, besinlerin seçiminde 

haz veren lezzetlerin ön planda tutulmasından kaynaklanmaktadır.  Hedonik açlık 

mekanizmasında yeme davranıĢı, besin seçimi tercihi ve motivasyonu önemli bir 

yer tutmaktadır (Lutter ve Nestler, 2009: 629).  

Besin seçimi ve tüketimi sürecinde rol oynayan faktörler henüz tam olarak 

bilinmemektedir. Bu süreci aydınlatmak üzere, çalıĢmamızda, bireylerin tatlı  tat 

reseptör (TAS1R2) genindeki SNP rs35874116 polimorfizmin besin seçimine ve 

karbonhidrat alımına olan etkisini, hedonik açlığın bu iliĢkideki rolünü incelemek 

amaçlanmıĢtır. 
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II.  GENEL BĠLGĠLER 

A. Tat Alma Duyusu  

Tat, bir maddenin tat tomurcuklarında bulunan tat reseptör hücreleri (TRH) 

ile kimyasal reaksiyonundan kaynaklanan bir histir (Podzimek vd., 2018: 421). 

Tat duyusu bağımsız ve geliĢmiĢ özel moleküler sensör sistemlerindendir. Bu 

sensör sistemi zevkli ve besleyici besinler ile hoĢa gitmeyen besinler arasında 

ayırım yapılmasına olanak sağlamaktadır (Tayfur, 2015). Tat alma duyusu, 

insanın hayatta kalmasını sağlamak aynı zamanda çevresel zehirleri ayırt etmek 

için kritik bir sistem olarak geliĢmiĢtir. Bu nedenle tat sistemimiz, besleyici 

besinleri kabul etmek veya potansiyel toksik maddeleri reddetmek için doğuĢtan 

gelen beslenme davranıĢıdır (Negri vd., 2012: 624). Tat ağız boĢluğu ve yutak 

epitelinde yer alan tat tomurcuklarını uyaran moleküller tarafından algılanır 

(Breslin ve Spector, 2008: 148). Tat, lezzeti oluĢturmak için koku ve dokunsal 

duyularla birleĢir, bu da besinleri tanıdık veya yeni olarak tanımlamayı sağlar 

(Breslin, 2013: 409). Tat, besin tüketiminde temel belirleyici olup, doğada tat 

verici özelliği olan birçok madde bulunmaktadır. Bunlar; tuzlu, ekĢi, acı, umami 

ve tatlı tat olarak beĢ temel gruba ayrılmaktadır (KarakuĢ, 2013: 26; Matsumoto 

vd., 2013: 210) (Çizelge 1). 

1. Tuzlu Tat 

Tuzlu tat, sodyum ve klorürden oluĢan tuz kristallerini içeren besinlerden 

kaynaklanmaktadır.  Potasyum veya magnezyum tuzları gibi mineral tuzları da 

aynı hissi vermektedir (Çizelge 1) (Breslin ve Spector, 2008: 149; Yarmolinsky 

vd., 2009: 236).  

2. EkĢi Tat  

EkĢi tat, hidrojen iyonları ve sitrik asit, tartarik asit, asetik asit, hidroklorik 

asit gibi organik asitlerden kaynaklanmaktadır (Chandrashekar vd., 2006: 292). 

Birçok inorganik asidin seyreltilmiĢ çözeltilerinin tadı da ekĢidir. Bu tat, 
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protonlar veya asitler tat hücrelerine girdiğinde ortaya çıkar (Izawa vd., 2010: 

662; Kohlmeier, 2015: 10). EkĢi tadı uyaran faktör hücre içi asitleĢmedir. Sitrik 

asit ve asetik asit gibi zayıf organik asitler, hidroklorik asit gibi güçlü mineral 

asitlerden daha güçlü ekĢi tat uyarıcısıdır (Roper ve Chaudhari, 2017: 489) 

(Çizelge 1). 

3. Acı Tat  

Acı tat, kinin, sülfat, striknin hidroklorür, morfin, nikotin, kafein, üre, 

magnezyum, amonyum, kalsiyum, inorganik tuzların oluĢturduğu temel tattır 

(Poole ve Tordoff, 2017: 39) Acı bileĢikler, türler arasında doğuĢtan gelen 

caydırıcı tepkilere neden olur ve tipik olarak zehir tüketiminden bireyleri 

koruduğu düĢünülür. Bununla birlikte, acı ve toksisite iliĢkisi karmaĢıktır: tüm 

toksinler acı değildir ve tam tersi, tüm acı bileĢikler toksik değildir (Izawa vd., 

2010: 644; Turner vd., 2018: 2; Poole ve Tordoff, 2017: 39) (Çizelge 1). 

4. Umami Tat  

Umami tat, besinlerdeki serbest amino asitlerden biri olan glutamatın 

sağladığı bir tattır (Ninomiya, 2016: 1327).  Umami tat, yaklaĢık yüz yıl önce 

Kikunae Ikeda tarafından tanımlanmıĢtır ancak yirminci yüzyılın ikinci yarısında 

uluslararası bilim dünyası tarafından yaygın olarak kabul edilmiĢtir. 

Monosodyum glutamat (MSG), inosin-5'-monofosfat (IMP) ve guanosin-5'-

monofosfat (GMP) olmak üzere 3 umami tat maddesi vardır. Umami maddeler 

tükürük salgılanmasını sağlar, iĢtahı ve besinlerin lezzetini arttırır (Stańska ve 

Krzeski, 2016: 10).  Süt, balık, et, domates gibi glutamat bakımından zengin 

besinlerde umami tat algılanmaktadır. Bunun yanı sıra bazı balıklarda ve etlerde 

bulunan guanozin ve  inosin ribonükleotidler de umami tadı zenginleĢtirmektedir 

(Güdek ve Cömert, 2018: 398; A. Bachmanov vd., 2014: 2672; Chaudhari vd., 

2009: 738) (Çizelge 1). 

5. Tatlı Tat  

Tatlı tat, asesülfam potasyum, aspartam, neotam, sükraloz, sakarin ve 

glisirrizin gibi yapay; glikoz, laktoz, früktoz, galaktoz, maltoz ve sükroz gibi 

doğal karbonhidrat türevlerinden sağlanmaktadır. Bunun yanında glisin, alanin, 

treonin, D-triptofan, D-histidin; dipeptid L-aspartil-L-fenilalanin, monellin, 
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taumatin ve brazzein gibi aminosit ve proteinler, meyve suları ve alkollü içecekler 

de tatlı tadın algılanmasına neden olmaktadır (Welcome vd, 2015:1) (Çizelge 1). 

 

Çizelge 1. Tat duyularından sorumlu reseptör, ligand ve sinyal mekanizmaları  

Tat Reseptör Ligand Sinyal Kaynak 

Tuzlu ENaC Sodyum iyonları ENaC  

Na+ iyon 

kanalı 

(Yarmolinsky vd., 2009: 

236) 

EkĢi Intrasellüler 

asidifikasyon 

Hidrojen iyonları, sitrik asit, 

tartarik asit, asetik asit, 

hidroklorik asit 

Protona 

duyarlı K+ 

kanalı 

(Chandrashekar vd., 

2006: 292). 

Acı 

 

T2R ailesi 

 

Kinin, sülfat, striknin 

hidroklorür, morfin, nikotin, 

kafein, üre, magnezyum, 

amonyum, kalsiyum, 

inorganik tuzlar 

G proteinine 

bağlı 

reseptörler 

(Poole ve Tordoff, 2017: 

39).  

Umami T1R1/T1R3 Glutamat, mono sodyum 

glutamat, aspartat, inosinat, 

guanilat monofosfatları, inosin 

5-monofosfat ve guanosin 5-

monofosfat, teogallin, teanin, 

ibotenik, trikolomik, süksinik 

ve gallik asitler 

Heterodimerik   

G proteinine 

bağlı 

reseptörler 

(A. Bachmanov vd., 

2014; Chaudhari vd., 

2009: 738).  

Tatlı T1R2/T1R3 Glikoz, laktoz, früktoz, 

galaktoz, maltoz ve sükroz 

asesülfam potasyum, 

aspartam, neotam, sükraloz 

sakarin veya glisirrizin, glisin, 

alanin dahil amino asitleri, 

treonin, D-triptofan ve D-

histidin; dipeptid L-aspartil-L-

fenilalanin ve monellin, 

taumatin ve brazzein gibi tatlı 

proteinler 

Heterodimerik   

G proteinine 

bağlı 

reseptörler 

(Welcome vd., 2015: 1).  

B. Tat Tomurcukları ve ĠĢlevleri 

Memelilerde tat duyarlılığı, tat alma organlarının yapısındaki nicel ve nitel 

farklılıklara bağlı olarak değiĢir. Duyusal algılama, periferik kemosensör 

organlar; damak, dil, gırtlak kapağı, boğaz, gırtlak ve tat papillalarının epitelinde 

dağılan tat tomurcukları tarafından gerçekleĢmektedir (Kikut-Ligaj ve 

Trzcielinska-Lorych, 2015: 699). Her tat tomurcuğu, tat bilgilerini metabolik 

ihtiyaçlara göre iĢleyen ve bütünleĢtiren yaklaĢık 100 hücreden meydan gelen bir 

topluluktur. Tat, tat tomurcukları ve bunlara bağlı sinirler tarafından üretilir 

(Kikut-Ligaj ve Trzcielinska-Lorych, 2015: 699; Breslin ve Spector, 2008) 
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Tat tomurcukları birçok hücreden oluĢan ve olgunlaĢtıktan sonra sürekli 

yapılıp ve yıkılan özel epitel dokudur (Breslin ve Spector, 2008). Memelilerdeki 

tat alma sistemi, tat alma tomurcukları ile tat reseptör hücrelerini içermektedir. 

Tat tomurcukları ise dildeki papillalar üzerinde bulunmaktadır ve tat papillaları 

özellik ve fonksiyonlarına göre dört gruba ayrılmaktadır. Bunlar fungiform, 

foliat, filiform ve sirkumvallat papillarıdır  (Jung vd., 2004; Kikut-Ligaj ve 

Trzcielinska-Lorych, 2015: 702) (ġekil 1).    

 

ġekil 1. Tat papillaları  

Kaynak: (Kikut-Ligaj ve Trzcielinska-Lorych, 2015;  Calvo ve Egan, 2015: 214).  

Ġnsanın ağız boĢluğunda yaklaĢık 2000 ile 5000 arasında tat tomurcuğu 

vardır. Bu tat tomurcukları dil ve damak üzerinde daha bol bulunurken yutak, 

gırtlak kapağı ve gırtlak üzerinde daha az bulunmaktadır (Kikut-Ligaj ve 

Trzcielinska-Lorych, 2015; Fábián vd., 2015: 5946; Roper, 2013). Her tat 

tomurcuğunun beĢ temel tadı algılayan sensörler ile kaplanmıĢ tat hücreleri ile 

dolu olduğu bilgisi yaygın olarak bilinen dil haritası kavramını ortadan 

kaldırmıĢtır. Bilinenin aksine dilin her kısmı beĢ lezzet kalitesine duyarlıdır 

(Trivedi, 2012: 2-3). Tat reseptör hücreleri spesifik tatlar tarafından aktive 

edildiğinde oluĢan uyarı duyusal sinir lifleri aracılığıyla beynine iletilir ve tat 

algısı gerçekleĢir.  Tat reseptör hücreleri; Tip I glial benzeri hücreler, Tip II 

reseptör hücreler, Tip III presinaptik hücreler ve Tip IV bazal hücreler olmak 
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üzere dört grup olarak tanımlanmıĢtır (Witt, 2019: 154-155) (ġekil 1 ve 2). Tip I 

hücreler; tat tomurcuklarında glia sinir hücreleri gibi iĢlev gördüğünden glial 

benzeri hücreler olarak da adlandırılmaktadır. Bu hücreler merkezi sinir sistemi 

glia hücreleri gibi sinaptik iletimin sonlandırılmasında ve uyarının yayılımının 

sınırlandırılmasında rol oynamaktadır (Chaudhari ve Roper, 2010: 288). Bu tip 

hücreler tuzlu tadın algılanmasını sağlar ve bu tadın algılanmasında görevli 

membran iyon kanalları içerir (Chamoun, Hutchinson, vd., 2018: 195; Perea-

Martinez vd., 2013:1).  

Tip II hücreler; reseptör hücreler olarak isimlendirilmektedir. Bu hücreler 

hücre zarına gömülü, tatlı, acı veya umami bileĢikleri tanımlayan G proteinine 

bağlı reseptörleri içermektedir (Chaudhari ve Roper, 2010: 288). Tip Ⅱ hücreleri 

hücre içi ikincil haberci mekanizmaları aracılığıyla tatlı, acı ve umami tatların 

dönüĢtürülmesinde görev alır (Yoshida vd., 2010: 359). Tip II hücreler, aksiyon 

potansiyelleri üretmek için gerekli olan voltaj kapılı Na ve K kanallarını ve 

ATP'nin tada bağlı salgılanmasında anahtar rol oynamaktadır (Chaudhari ve 

Roper, 2010: 288). 

Tip III hücreler; presinaptik hücreler olarak adlandırılmaktadır. Kimyasal 

sinapslara, sinaptik veziküllere, voltaj kapılı kalsiyum kanallarına ve nöron 

proteinlerine sahip olduğundan en çok nörona benzeyen hücrelerdir. Nöronal 

etkilerine ek olarak, tip III hücreler ekĢi tat ve karbonatlaĢmaya da yanıt verirler 

(Perea-Martinez vd., 2013: 1;  Kinnamon, 2013: 1). 

Tip IV hücreler; bazal hücreler olarak isimlendirilmekte projenitör yani 

öncül tat hücrelerini temsil etmektedir. Tüm tat hücrelerinin ömrü sadece ~ 10 

gün ile sınırlı olduğundan, düzenli olarak yenilenmektedir. Tip IV hücre tat 

tomurcuğunun tabanında bulunur ve sürekli olarak yeni olgun tat hücrelerinin 

oluĢmasını sağlar (von Molitor vd., 2020: 3). 

C. Merkezi Sinir Sistemi ve Tat Algısı  

Tat alma duyusu, dil üzerindeki tat reseptör hücreleri ile baĢlar (Avery, 

2020: 1042). Oral kavitede algılanan uyarılar fasial (VII), glossofaringeal (IX) ve 

vagus (X) sinir lifleri tarafından beyindeki ilgili nöron ve çekirdek ağına iletilir 

(ġekil 2). Tat bilgisi, merkezi sinir sistemine (MSS), beyin sapındaki soliter 
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sistemin çekirdeğine (NTS) gelir (Lemon, 2010: 250). NTS' deki tat nöronal 

ağında uyarılar hedonik yanıt ve açlığın kontrolünde görev alan MSS 

çekirdeklerine iletilmek üzere biçimlendirilir ve kodlanır (Lemon, 2010: 250). 

Ġlgili uyaran birincil tat korteksine oradan da dopaminerjik orta beyin boyunca 

besin ödülünün iĢlendiği alanlara iletilir (Low vd., 2014: 3438-3439). Birincil tat 

korteksi primatlarda anterior insula ve bitiĢik frontal operculum'dadır. Bu korteks 

sadece tuzlu, tatlı, acı, ekĢi ve umami için ayarlanmıĢ tat nöronlarına değil, aynı 

zamanda viskozite, yağ dokusu, sıcaklık ve kapsaisin dahil olmak üzere dokunma, 

sıcaklık, acı gibi oral somatosensoriyel uyaranları kodlayan diğer nöronlara da 

sahiptir (Rolls, 2020: 25). Ġkincil tat korteksi tadın ödül değerinin temsil edildiği 

kortekstir (Edmund T. Rolls, 2004: 11).  Besin ödüllendirme sistemine dahil olan 

beyin bölgeleri orbitofrontal korteks, kaudat çekirdeği ve amigdaladır. Ödül 

yolağında yer alan merkezlerin aktivasyonu, ödülle bağlantılı bir nörotransmitter 

olan dopamin salınımı ile sonuçlanır (Low vd., 2014: 3438-3439). 

 

ġekil 2.  Tat algılamasında yer alan hücreler, dokular ve organlar  

Kaynak: (von Molitor vd., 2020: 3)   
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D. Tat Alma Reseptörleri   

Tatlı, acı ve umami tat algısına GPCR'ler aracılık ederken, ekĢi ve tuzlu tat 

özel membran kanalları tarafından modüle edilir (ġekil 3). Tat algısı, tat 

ligandlarının tat tomurcuğu hücre zarında bulunan reseptörlerle etkileĢimi sonucu 

baĢlar.  

Reseptör-ligand etkileĢimi sonrasında tat reseptörü hücreleri kimyasal 

uyaranın doğrudan beyne iletilmesini sağlar. Bu nedenle, tat moleküllerinin 

reseptör aracılı olarak tanınması, tat algısının ilk basamağını oluĢturmaktadır 

(ġekil 4) (Spaggiari vd., 2020: 21-22; Gravina vd., 2013). 

 

ġekil 3. Tat tomurcuğu hücrelerinin, GPCR ile dolaylı olarak veya iyon kanalları 
aracılığıyla doğrudan etkileĢimi  

Kaynak: (Yarmolinsky vd., 2009: 236).  

1. Tuzlu Tat Reseptörü 

Tuz tadı iyon kanallarından tespit edilir. Epitelyal sodyum kanalı (ENaC) 

ile birlikte, geçici reseptör potansiyel katyon V ailesinin alt üyesi TRPV1 kanalı, 

çeĢitli katyonlara cevap veren bir tuz tadı reseptörü olarak tanımlanmıĢtır (ġekil 3 

ve 4). Tuza karĢı duyarlılık amiloride duyarlı (AS) ve amiloride duyarsız (AI) 

olmak üzere yöntemlere ayrılmıĢtır. Amiloride duyarlı yol, düĢük tuz tespiti için 

Na + seçicidir. Amiloride duyarlı olmayan yol, yüksek tuz tespiti için seçici 

olmayan katyondur. Na+ tuz için algısal olarak önemli olmakla birlikte, Na+ 
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içermeyen diğer maddeler de tuzlu olabilmektedir (Kinnamon ve Finger, 2019: 

4). 

2. EkĢi Tat Reseptörü 

EkĢi tat reseptörü hala net bir Ģekilde tanımlanmamakla beraber, ekĢi tat 

algılanma mekanizması ile ilgili çeĢitli çıkarımlar mevcuttur. EkĢi tat reseptörü 

olarak Tip III hücreler tarafından eksprese edilen polikistik böbrek hastalığı 2-

benzeri 1 protein (PKD2L1) reseptörünün etkili olabileceği gösterilmektedir 

(ġekil 3 ve 4) (Ishimaru, 2015: 174; Horio vd., 2011: 1). 

3. Acı Tat Reseptörü  

Acı tat, toksinlerin algılanmasına aracılık ettiğinden hayvanların ve 

insanların hayatta kalması için kritik bir öneme sahiptir. Omurgalı hayvanlarda 

acı tada özgü reseptörler, tat tomurcuğundaki Tip II tat alıcı hücrelerinde 

tanımlanan bir G proteinine bağlı reseptör sınıfı (GPCR) olan acı tat reseptörleri 

T2R'ler veya TAS2R'lerdir (ġekil 3 ve 4) (Wang vd., 2020). Ġnsanlarda yaklaĢık 

25 farklı T2R acı tat reseptörünün eksprese edildiği bilinmektedir. Ağız dıĢı 

dokularda da acı tat reseptörlerinin ekspresyonu ve fonksiyonu 

gösterilmiĢtir. Özellikle, gastrointestinal enteroendokrin hücrelerdeki TAS2R'ler 

bağırsak hormonlarını düzenler ve iĢtah mekanizmasını kontrol eder. Böylece 

TAS2R‘lerin açlık ve besin alımı üzerine etkisi olduğu görünmektedir (Wang vd., 

2020).  
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ġekil 4. BeĢ temel tat için tat alma mekanizmaları  

Kaynak: (Gravina vd., 2013: 220). 

4. Umami Tat Reseptörü 

Umami tat, memeli tat tomurcuklarında umami tat ligandlarını bağlayan 

membran reseptörleri aracılığıyla algılanır. Tat tomurcuklarında umami tadın 

tespiti ile iliĢki reseptörler tanımlanmıĢtır. Bu reseptörler metabotropik glutamat 

reseptörleri mGluR4 ve mGluR1 ile heterodimerik GPCR T1R1/T1R3 

reseptörleridir (ġekil 3 ve 4). Bu reseptörler anterior ve posterior tat 

tomurcuklarında diğer tat reseptörlerine göre daha az sayıda hücrede yer alır 

(Chaudhari vd., 2009: 738; Han vd., 2018: 1;  A. Bachmanov vd., 2014).  

5. Tatlı Tat Reseptörü  

Tatlı tat,  T1R3 (tat reseptörü, tip 1, üye 3) ve T1R2 (tat reseptörü, tip 1, 

üye 2) GPCR reseptörlerine tatlı tat ligandlarının bağlanması ile algılanır (ġekil 3 

ve 4) (Pioltine vd., 2018: 2; Welcome vd., 2015:1). Tatlı tat reseptörleri, T1R2 ile 

T1R3 heterodimerik bir yapı oluĢturarak fonksiyonel formu 

oluĢturmaktadır. Farklı dimer ve kompleks oluĢumu tatlı tat reseptörlerinin çeĢitli 
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tat tiplerini tespit etmesini sağlar  (Welcome vd., 2015: 1). Tatlı tatların 

T1R2/T1R3 reseptörüne bağlanması, hücre içi sinyal yolaklarının aktive olmasını 

sağlar. Bu sinyal aracılığıyla aktifleĢen fosfolipaz C-β2 (PLC-β2) hücre içi 

depolardan kalsiyum salınımına neden olur. Kalsiyum salınımı TRPM5 iyon 

kanalının açılmasına ve membran depolarizasyonuna değiĢmesine ve tatlı tadın 

iletilmesine yol açar (ġekil 5) (Neiers vd., 2016: 3). 

 

ġekil 5. Tatlı tat sinyal mekanizması  

Kaynak: (Neiers vd., 2016: 3). 

E. Tip 1 Tat Reseptörleri (T1R) 

Dildeki tat reseptör hücreleri tadın algılanmasında ilk duyusal tespit 

basamağı olarak görev yapmaktadır. Ağızdaki tip 1 tat reseptörleri (T1R'ler) 

sakarinlerin ve amino asitlerin varlığında aktive olurlar. Tat reseptörlerinin besin 

metabolizmasını düzenlenmede rol oynadığı, sadece ağız boĢluğunda değil, 

bağırsak, mide, karaciğer, pankreas, kalp, beyin, testis ve mesane gibi dokularda 

da eksprese edildiği belirlenmiĢtir (Kochem, 2017: 27). Tatlı ve umami 

lezzetlerin algılanmasını kolaylaĢtıran tip 1 tat reseptörleri T1R1, T1R2 ve T1R3 

olmak üzere üç üyeden oluĢmaktadır. Bu üyeler oluĢturdukları dimerik yapılar 

sayesinde tadın algılanmasını sağlarlar (Kochem, 2017: 27 Joseph, 2015: 37; 

Chandrashekar vd., 2006; Zhao vd., 2003). 

Tatlı tat reseptör proteinlerini sentezleyen TAS1R'lerin, duodenumdaki 

enteroendokrin K ve L hücrelerinde bulunduğu bilinmektedir. Burada kan Ģekeri 

seviyeleri üzerinde iki etki gösterirler; ilk olarak, Sodyum Glukoz Transporter 

(SGLT) ekspresyon seviyelerini yükselterek glikoz alımını arttırırlar; ikinci etki 
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olarakta GLP-1'in salgılanmasını arttırarak pankreatik β hücrelerinde insülin 

salımını arttırırlar. Duodenumdaki TAS1R'lerin ekspresyon seviyeleri lüminal 

glikoz konsantrasyonlarına bağlı olarak değiĢir. TAS1R'ler, artmıĢ insülin 

sekresyonuna aracılık eden pankreas β hücrelerinde eksprese edilir. Pankreatik 

tatlı tat reseptörleri, dil üzerindeki muadillerine göre glikoza daha duyarlıdır 

(Töle vd., 2019: 180). 

F. Tat Reseptör Tip 1 Üye 2 (TAS1R2) Geninin Özellikleri  

Tatlı tat reseptör proteinlerinden T1R2, 1999 yılında keĢfedilen TAS1R2 

geninden, T1R3 proteini ise 2001 yılında keĢfedilen TAS1R3 geninden 

sentezlenmektedir (Joseph, 2015: 37; Reed ve McDaniel, 2006). TAS1R2 geni, 

1p36.13 kromozomu üzerinde yer almakta, altı ekzondan oluĢmakta ve 839 

aminoasite sahip  bir protein meydana getirmektedir (Pioltine vd., 2018: 2; Kim 

vd., 2006). Tatlı tat reseptör genlerinin genetik çeĢitliliğinin yetiĢkinlerde tatlı tat 

duyarlılığında rol oynadığı gösterilmiĢtir (Eny vd., 2010; Fushan vd., 2010; 

Fushan vd., 2009). 

G. TAS1R2 Gen Polimorfizmlerinin Tatlı Tüketimi ile Arasındaki ĠliĢki   

Tek Nükleotid Polimorfizmleri (Single Nucleotid Polimorphism-SNP), 

adenin (A), guanin (G), sitozin (S) ve timin (T) nükleotidlerinden oluĢan DNA 

dizisindeki bir nükleotit değiĢikliği ile ortaya çıkan genomik varyasyonlardır. 

SNP‘ler bir popülasyonda %1‘den daha sık görülür (Wu ve Jiang, 2013). DNA 

dizisinde yaklaĢık olarak her 1000 bazdan 1'inde SNP meydana gelir. Herhangi 

iki insan genomu karĢılaĢtırıldığında %99,9 aynı olduğu arada sadece %0,1 fark 

olduğu belirlenmiĢtir. Bu farklılıkların çoğu SNP olarak bilinen tek nükleotid 

değiĢikliğinden kaynaklanmaktadır. SNP‘ler aminoasit dizisinde değiĢikliğe 

neden olarak, protein yapısını etkileyebilirler (ġekil 6). Bunun yanında bazı 

SNP'ler biyolojik bir sonucu neden olmasa da bireyler arasındaki çeĢitliliğin 

temelini oluĢturduklarından fonksiyonel öneme sahiptir (Gaboon, 2011: 3; Kwok 

ve Chen, 2003: 43). Bu bireysel farklılıklar hastalık yatkınlığı, hastalık 

patogenezi ve ilaçlara verilen yanıtları etkilemektedir. Bu nedenle SNP'lerin 

spesifik ve hassas yöntemlerle belirlenmesi klinik olarak önemlidir. SNP'leri 
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tespit etmek için kullanılan moleküler analiz yöntemlerinin baĢında polimeraz 

zincir reaksiyonu (PCR) yer almaktadır (Matsuda, 2017: 2). 

 

ġekil 6. Tek nükleotid polimorfizmleri  

Kaynak: (Single Nucleotid Polimorphism-SNP) (Iglesias ve Grzelczak, 2020). 

TAS1R2 oldukça polimorfik bir gendir ve bu yüksek polimorfik oranın tatlı 

tat algısındaki varyasyonlarla iliĢkili olduğu varsayılmıĢtır. TAS1R2 gen 

SNP‘lerinden biri 571. baz pozisyonun 3. ekzonda Adenin /Guanin (A571G, 

rs35874116) nükleotid değiĢimi ile ortaya çıkmaktadır. Bu değiĢim 3‘lü kodon 

dizisini değiĢtirerek 191. pozisyonunda Izolösin/ Valin aminoasit dönüĢümüne 

neden olmaktadır (Ramos-Lopez vd., 2016: 2; Chamoun, Mutch, vd., 2018: 199). 

Bu aminoasit değiĢikliğine neden olan Ile191Val varyasyonları ile karbonhidrat 

alımı arasındaki iliĢkinin incelendiği çalıĢmalar yapılmıĢtır. Bu araĢtırmalardan 

birinde Val/Val genotipine sahip bireylerin yüksek karbonhidrat alımı ile iliĢkili 

olduğu bulunmuĢtur (Ramos-Lopez vd., 2016: 2).  BaĢka bir çalıĢmada, diyabet 

hastalığı olan ve olmayan bireylerin Ģeker tüketimleri ile Ile191Val varyasyonları 

arasında bir bağlantı olup olmadığı araĢtırılmıĢtır. Bu varyasyonun Ģeker tüketim 

alıĢkanlığını etkileyebileceği bildirilmiĢtir (Eny vd., 2010). 

Diğer bir araĢtırmada, TAS1R2 rs35874116 lokusundaki (Ile191Val) TT 

genotipi  taĢıyan çocukların tatlı yiyecekleri daha çok tercih ettiği ve bu tatlıları 
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çoğunlukla akĢam saatlerinde tükettikleri gözlenmiĢtir (Chamoun, Hutchinson, 

vd., 2018: 5-6). TAS1R2 gen varyasyonlarının (rs12033832, rs12137730, 

rs35874116, rs3935570, rs4920564, rs4920566, rs7513755 ve rs9701796) sükroz 

tat algısına ve Ģeker alımına etkisinin incelendiği çalıĢmada; rs12033832 SNP'nin, 

BKĠ değerine bağlı olarak, sükroz tat algısı ve Ģeker alımı ile iliĢkili olduğu 

bulunmuĢtur (Dias vd., 2015: 87). Tatlı tat reseptörü rs12033832 ile besin 

tüketimlerinin iliĢkisinin araĢtırıldığı çalıĢmada, T alleli taĢıyan aĢırı kilolu ve 

obez bireylerin karbonhidratlarca zengin bir diyete sahip olduğunu gösterilmiĢtir.  

Bununla birlikte, sükroz alımı ile genotip arasında önemli bir iliĢki 

gözlenmemiĢtir (Habberstad vd., 2017: 2). 

H.  Besin Seçimi 

Besin seçimi, yiyeceklerin tüketilmesine veya reddedilmesine yol açan çok 

sayıda faktöre bağlı olan bir süreçtir. Bu süreç, yiyeceklerin duyusal çekiciliğine, 

bazı beklenti ve tutumlara, sağlıkla ilgili konulara, fiyata, etik kaygılara veya 

bireysel ruh haline dayalı olabilir ( Jáuregui-Lobera ve Bolaños Ríos, 2011: 13-

14; Roudsari vd., 2020). Besin tercihlerinin ve seçimlerinin üç etki kolunun 

birleĢiminden kaynaklandığı da belirtilmektedir. Bu etki kolları Krondl'ın gıda 

algı modeline göre; Neden, Kim ve Nerede soruları ile bir besin ile iliĢkili 

duyusal deneyimler ve inançları, bireyin biyolojik ihtiyaçlarını ve besinin elde 

edildiği fiziksel ve sosyal çevreyi  detaylandırmaktadır (ġekil 7) (Ventura ve 

Worobey, 2013: 405). 
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ġekil 7. Krondl'ın gıda algı modeli  

Kaynak: (Ventura ve Worobey, 2013: 405). 

1. Besin Seçimini Etkileyen Faktörler 

Bireysel besin tercihlerimiz, tat algısından ve tercihinden büyük ölçüde 

etkilenir. Besin seçimlerimizi biyolojik, ekonomik, sosyal özelliklerimiz, yemekle 

ilgili inançlarımız, tutumlarımız ve psikolojik faktörler etkilemektedir (ġekil 8). 

 

ġekil 8. Besin Seçimini Etkileyen Faktörler  

Kaynak: (Donini, 2017: 27). 
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Ruh hali, biyolojik ve çeĢitli çevresel faktörlere bağlı olarak değiĢebilen 

karmaĢık bir zihinsel süreçtir. Ġnsanlarda besin tüketimi, ruh hali ve duygulardan 

etkilenirken; ruh hali de besin tüketiminden etkilenmektedir (Bartkiene vd., 2019: 

2; Leigh Gibson, 2006: 56). Stresin bireylerin besin alımına olan etkisi farklıdır, 

bazı bireylerde besin alımının artmasına, bazı bireylerde ise besin alımının 

azalmasına neden olabilir (Donini, 2017: 28). Stres ve besin seçimine iliĢkin 

yapılan çalıĢmalarda, iĢ yükünün fazla olduğu dönemlerde enerji, yağ ve Ģeker 

tüketiminin arttığı bulmuĢtur (Wardle vd., 2000; McCann vd., 1990). Ġngiltere‘de, 

11-13 yaĢındaki okul çocukları üzerinde yapılmıĢ bir çalıĢmada  algılanan stres 

ile yağlı yiyecek ve atıĢtırmalık tüketimi arasında iliĢki olduğu saptanmıĢtır 

(Cartwright vd., 2003: 362).  

Motivasyonel farklılıklar (kilo kontrolü ile ilgili endiĢenin azalması), 

fizyolojik nedenler, yeme fırsatları, besinin  bulunabilirliği  (Donini, 2017: 28), 

dini, kültürel, sosyal ve ekonomik yönler de dahil olmak üzere çeĢitli faktörlerle 

birlikte genetik faktörlerin de besin tercihlerine katkıda bulunduğu bildirilmiĢtir 

(Ramos-lópez vd., 2013: 75; Chamoun, Mutch, vd., 2018: 199-202).  

2. Besin Seçimi ve Karbonhidratlar 

Doğada, çoğu Ģeker önemli bir enerji kaynağıdır (Forestell, 2017: 19). Tatlı 

tada sahip besinler genellikle acı tadı olanlara göre daha çok tercih edilirler 

(Joseph, 2015: 29). Tatlı tat tüketimine bağlı olarak duyulan hazzın evrimsel bir 

temeli vardır ve beyindeki zevk alma ile iliĢkili nöronal sistemleri devreye sokar.  

Bu devre alkol ve opiatlar gibi maddelerin bağımlılık yapıcı mekanizma ile 

aynıdır (Drewnowski vd., 2012: 143). Sakaroz gibi lezzetli tatlar iĢtah açıcı 

tepkilere yol açmaktadır, bebeklerin saf suya kıyasla tatlı tat veren solüsyonları 

daha kolay tükettiği, çeĢitli tatlılık derecelerini (0.05-0.30 M) ve farklı Ģeker 

türlerini ayırt edebildiği belirtilmektedir (Forestell, 2017: 19). Tatlı tat tercihleri 

bireylerin yaĢ, cinsiyet, önceki maruziyetler ve hormonal dalgalanmalarının yanı 

sıra genetik yapılarından da etkilenir (Joseph, 2015: 29). Günümüzde Ģeker içeren 

besinlerin aĢırı tüketilmesi obezite gibi hastalıkların ortaya çıkmasına neden 

olmaktadır (Kochem, 2017: 29; Tan ve Tucker, 2019: 2).  
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3. Besin Seçimi ile Tek Nükleotid Polimorfizm ĠliĢkisi 

Tat algılamasında, aynı tür içinde ve farklı türler arasında önemli genetik 

çeĢitlilik vardır. Bazı tat algılama fenotipleri tek gen kalıtımına sahipken, bazıları 

karmaĢık bir genetik yapıya sahiptir. Genetik haritalama ve aday gen çalıĢmaları 

hemperiferik hem de merkezi tat algılama sisteminin allelik varyasyonlardan 

etkilendiğini göstermektedir. Tat algısındaki bu genetik çeĢitlilik, insan 

beslenmesini ve sağlığını etkilemekte,  aynı zamanda bazı hastalıklara yatkınlığın 

biyobelirteci olarak kullanılabilmektedir (A. A. Bachmanov ve Boughter, 2012: 

1).  

 

ġekil 9. Genetik varyasyonlar, tat algısı ve besin tüketimi metabolizma ve sağlık 

üzerine etkisi  

Kaynak: (Garcia-Bailo vd., 2009). 

Bireylerin tat algısındaki farklılıkların temelinde; TAS1R1, TAS1R2, 

TAS1R3 ve T2R38 gibi reseptörlerin gen polimorfizmlerinin olabileceği 

önerilmektedir. Bu gen varyasyonları besin tercihini dolayısıyla besin seçimini 

değiĢtirebilecek polimorfizmler arasında yer almaktadır (Çizelge 3) (Chamoun, 

Hutchinson, vd., 2018: 2). 

TAS1R1 ve TAS1R3 gen varyantlarının umami tada sahip besin tercihi ile 

iliĢkili olduğu gösterilmiĢtir. TAS1R1-372T reseptörünün -372A reseptörüne göre 

umami tat için daha hassas olduğu belirlenmiĢtir (Shigemura vd., 2009: 1). 

TAS1R2 genindeki rs35874116 SNP'nin TT genotipini taĢıyan aĢırı kilolu 

ve obez yetiĢkinlerin ve çocukların tatlı yiyecekleri daha çok tercih ettiği 

bildirilmiĢtir (Chamoun, Hutchinson, vd., 2018: 2; Eny vd., 2010). TAS1R2 geni 

ile alkollü içecek tüketim tercihinin iliĢkisinin araĢtırıldığı çalıĢmada, TAS1R2 

genindeki rs3935570 ve rs4920566 SNP‘lerinin votka ve beyaz Ģarabın sevilerek 
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tüketilmesi arasında pozitif yönlü bir iliĢkili olduğu bulunmuĢtur (Pirastu vd., 

2012). 

Acı tat algısındaki TAS2R38 reseptörünün rs713598, rs1726866 ve 

rs10246939 varyantları A49P, A262V ve V296I olmak üzere 3 farklı aminoasit 

sekans değiĢikliği ile PAV (Phe-AlaVal) ve AVI (Ala-Val-Ile) olarak adlandırılan 

iki yaygın haplotipin ortaya çıkmasına neden olmaktadır. Bu haplotiplerin besin 

tercihlerine etkileri yapılan araĢtırmalarla incelenmiĢtir. Acı tada duyarlı 

TAS2R38 alleline sahip yetiĢkinlerin su teresi, hardal yeĢilliği, Ģalgam, brokoli 

gibi brassica sebzelerini acıya duyarsız allellere sahip olanlara göre daha acı 

olarak değerlendirdiği belirlenmiĢtir (Sandell ve Breslin, 2006). TAS2R38 

lokusundaki allellerin acı tat algısına neden olan feniltiokarbamit (PTC) ve 6-n-

propiltiyoürasil (PROP) sentetik maddelerine duyarlılık ile ilgili olduğu böylece 

besin tercihlerini etkileyebileceği önerilmektedir (Ventura ve Worobey, 2013: 

402). Bunun yanında PTC ve PROP duyarlılığı ile besin tercihi arasında bir iliĢki 

olmadığını bildiren araĢtırmalarda mevcuttur (Anliker vd., 1991; Gorovic vd., 

2011; Jerzsa-Latta vd., 1990).  
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Çizelge 2. Tat gen polimorfizmlerinin yeme davranıĢı üzerindeki etkileri  

GEN Polimorfizm SNP  SONUÇ  REFERANS 

TAS1R1  

ve  

TAS1R3 

A372T rs34160967 372Thr allelinin umamiye karĢı 

daha duyarlı olduğu 

belirlenmiĢtir. 

(Shigemura vd., 

2009) 

TAS1R2 18854899T>C 

(Ile191Val) 

 

18840877G>T 

 

18853330A>G 

 

rs35874116 

 

 

rs3935570  

 

rs4920566 

TAS1R2 genindeki rs35874116 

SNP'nin TT genotipini taĢıyan 

aĢırı kilolu ve obez yetiĢkinlerin 

ve çocukların tatlı yiyecekleri 

daha çok tercih ettiği 

bildirilmiĢtir. 

 

rs3935570 ve rs4920566 

SNP‘leri sırasıyla votka ve 

beyaz Ģarabın sevilmesi ile 

pozitif olarak iliĢkili 

bulunmuĢtur. 

 

(Eny vd., 2010) 

(Chamoun, 

Hutchinson, vd., 

2018: 2) 

 

(Pirastu vd., 

2012) 

TAS2R38  

A49P (145G>C)  

 

V262A (785T>C)  

 

I296V (886A>G) 

 

 

rs713598 

 

rs1726866 

 

rs10246939 

Acı tada duyarlı TAS2R38 

alleline sahip yetiĢkinlerin su 

teresi, hardal yeĢilliği, Ģalgam, 

brokoli gibi brassica sebzelerini 

daha acı olarak değerlendirdiği 

belirlenmiĢtir  

 

TAS2R38 lokusundaki allellerin 

acı tat algısına neden olan PTC 

ve PROP sentetik maddelerine 

duyarlılık ile ilgili olduğu 

böylece besin tercihlerini 

etkileyebileceği önerilmektedir 

(Sandell ve 

Breslin, 2006) 

 

(Ventura ve 

Worobey, 2013: 

402). 

Ġ. Hedonistik Açlık 

Besin alımı homeostatik ve hedonik yollar ile düzenlenir. Homeostatik yol, 

enerji depolarındaki azalmaya yanıt olarak artan yeme motivasyonunu ile 

karakterize iken (Ewoldt, 2012: 332), hedonik açlık, fizyolojik gereksinmeden 

farklı olarak zevk için lezzetli besinleri tüketmeye yönelik dürtüyü ifade eder. 

Lezzetli olarak kabul edilen besinler, çoğunlukla enerji depolarını hızla dolduran, 

yoğun kalorili ve tüketici üzerinde ödül veya zevk etkisi yaratan ürünlerdir 

(Bejarano ve Cushing, 2018: 2).  

Yeme davranıĢı fizyolojik açlıktan ziyade besin ile ilgili çevresel uyaranlara 

verilen yanıt ile Ģekillenmektedir. Çevresel uyaranlar iç ve dıĢ tetikleyiciler 

olarak ikiye ayrılmaktadır. Bir besini görme, koklama ve reklamlar dıĢ 

tetikleyiciler olarak duygu durumları, stresli olma ise duygusal iç tetikleyiciler 

olarak tanımlanmaktadır. Bu ipuçlarına maruz kalmanın yemek yoluyla ödül 
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beklentisini tetiklediği, bunun da açlık olarak yanlıĢ yorumlanabileceği ve yemek 

yemeye yol açtığı ileri sürülmüĢtür. Besinlerle ilgili ipuçlarının yeme davranıĢını 

etkileme derecesi her bireyde farklılık gösterir bu nedenle hedonik açlık, besin 

tercihi ve motivasyonu  etkiler (Schüz vd., 2015: 1-2; Aliasghari vd., 2020). 

Besin seçimi ve tüketimi sürecinde rol oynayan faktörler henüz tam olarak 

bilinmemekle birlikte bireysel farklılıklar ön planda yer almaktadır. Bu amaçla, 

bireylerin tatlı tat reseptör (TAS1R2) genindeki SNP rs35874116 polimorfizmin, 

besin seçimine ve karbonhidrat alımına olan etkisi ve hedonik açlığın bu 

iliĢkideki rolünün incelenmesi hedeflenmiĢtir. 
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III. GEREÇ VE YÖNTEM   

A. AraĢtırmanın Örneklemi, Yeri ve ÇalıĢma Grubu  

Tatlı tat reseptör genindeki polimorfizmin besin seçimi ve karbonhidrat 

alımına etkisini incelemek üzere yapılan bu çalıĢmaya Ġstanbul Aydın 

Üniversitesi Tıp Fakültesi VM Medical Park Hastanesi Beslenme ve Diyet 

polikliniğine müracat eden 21-60 yaĢ aralığında tesadüfi örneklem yöntemiyle 

seçilmiĢ 95 gönüllü birey dâhil edilmiĢtir. Ġstanbul Aydın Üniversitesi Klinik 

araĢtırmalar etik kurulu tarafından 09/10/2019 tarihinde 2019/115 protokol 

numarasıyla onaya alınmıĢtır (Ek-1). Gönüllü bireyler yazılı ve sözlü onamları 

alınarak araĢtırmaya dâhil edilmiĢtir. ÇalıĢma için gerekli kurum izni alınmıĢtır 

(Ek-2).  

Bu araĢtırma Ġstanbul Aydın Üniversitesi Bilimsel AraĢtırma Projeleri 

Komisyonu 2018/9 nolu proje bütçesi kapsamında gerçekleĢtirilmiĢtir. 

Gönüllülerin demografik bilgileri, besin seçimleri, hedonik yeme alıĢkanlıkları, 

24 saatlik besin tüketimleri kaydedilmiĢtir.  

B. Veri Toplama Araçları  

1. Demografik Bilgiler 

AraĢtırmaya katılan gönüllülerin tanımlayıcı özellikleri; boy, kilo, tanısı 

konulmuĢ rahatsızlık durumu, düzenli ilaç kullanımı, diyet yapma sıklığı, ailedeki 

bireylerin kilo durumu, sigara, alkol ve kahve tüketimi bilgileri Ek-3‘de sunulan 

form aracılığıyla toplanmıĢtırToplanan verilere göre bireylerin beden kitle 

indeksleri (BKĠ) Dünya Sağlık Örgütü‘nün sınıflandırılmasına doğrultusunda 

değerlendirilmiĢtir. Bu sınıflandırmaya göre; BKĠ değeri <18,5 kg/m
2
 olanlar 

zayıf, 18.5–24.9 kg/m
2
 arasında olanlar normal kilolu, 25.0–29.9 kg/m

2
 arasında 

olanlar hafif kilolu ve 30.0–34.9 kg/m
2 
arasında olanlar obez olarak kabul 

edilmiĢtir(https://www.euro.who.int/en/health-topics/disease-

prevention/nutrition/a-healthy-lifestyle/body-mass-index-bmi).  

https://www.euro.who.int/en/health-topics/disease-prevention/nutrition/a-healthy-lifestyle/body-mass-index-bmi
https://www.euro.who.int/en/health-topics/disease-prevention/nutrition/a-healthy-lifestyle/body-mass-index-bmi
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2. Besin Seçimi Testi 

Bireylerin besin seçimini etkileyen bireysel algıların ve çevresel faktörlerin 

saptanması için Steptoe ve ark. (1995) tarafından geliĢtirilen ‗Food Choice 

Questionnaire‖ tercih edilmiĢtir. Bu ölçek; sağlık, duygu durum, uygunluk, 

duyusal görünüm, doğal içerik, fiyat, ağırlık kontrolü, aĢinalık ve etik kaygılar 

olmak üzere toplam 9 alt boyut ve 36 sorudan oluĢmuĢtur. ‗Besin Seçimi Testi‘ 

nin Türkçe geçerlilik güvenilirlik çalıĢması Dikmen ve arkadaĢları tarafından 

yapılmıĢtır (Ek-4) (Steptoe vd., 1998; Dikmen vd., 2016). Testin her bir alt ölçeği 

36 maddeden oluĢmaktadır. Testte katılımcılara ''tipik bir günde'' ile baĢlayan 

yemek seçenekleriyle ilgili sorular sorulmakta ve 9 alt boyuta iliĢkin sorulara 

verilen yanıtlar 4 puanlı likert ölçeği (1=çok önemli değil, 4=çok önemli) 

kullanılarak hesaplanmaktadır (Dikmen vd., 2016: 81). Katılımcılara uygulanan 

bu testle besin seçimine ruh hali, sağlık, doğal içerik, duyusal görünüm, fiyat, 

ağırlık kontrolü, etik kaygı ve aĢinalık olmak üzere dokuz farklı alt boyuttan 

hangisinin daha etkili olduğu belirlenmiĢtir. Alt grupların değerlendirmesinde 

kesim noktası kullanılmamakta olup, her alt grup için toplam puanın ortalaması 

kullanılmaktadır (Steptoe vd., 1995).  

3. Hedonistik Yeme Ölçeği 

ÇalıĢmaya katılan gönüllülerin hedonistik yeme alıĢkanlık düzeyi 

‗Hedonistik Yeme Ölçeği‘ kullanılarak belirlenmiĢtir. Atik ve ark. (2019) 

tarafından geliĢtirilen ‗Hedonistik Yeme Ölçeği tek boyutlu ve 15 maddeden 

oluĢmaktadır (Ek-5). Bütün maddeler normal (1 2 3 4 5 Ģeklinde) 

puanlanmaktadır. Ölçekten alınan puan 15-75 arasındadır. Ölçeğin tamamından 

alınan toplam puanların artması kiĢinin hedonistik yeme alıĢkanlık düzeyinin 

arttığını göstermektedir (Atik vd., 2019: 147-148).  

4. Besin Tüketim Kaydı 

Bireylerin günlük enerji ve besin ögesi alımları Ek-6‘da yer alan 24 saatlik 

besin tüketim kaydı anketi ile değerlendirilmiĢtir. Katılımcıların besin tüketim 

kayıtları 24 saatlik recall tekniği kullanılarak alınmıĢtır. Bireylerin besin tüketimi 

kayıtları, Türkiye için geliĢtirilen ‗Bilgisayar Destekli Beslenme Programı, 

Beslenme Bilgi Sistemleri 8.1 Paket Programı (BEBĠS)‘ kullanılarak analiz 

edilmiĢtir. Bireylerin enerji ve besin ögesi tüketimlerinin yeterliliği RDA 
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referanslarına göre değerlendirilmiĢtir (Tayfur vd., 2015). Enerji ve besin ögesi 

tüketimlerini RDA referanslarına göre karĢılama yüzdesi 67‘nin altında ise 

yetersiz, 67-133 arasında ise yeterli, 133‘ün üzerinde ise fazla olarak kabul 

edilmiĢtir (Pekcan, 2014).   

C. Moleküler Yöntemler  

1. Kan Örneklerinin Toplanması 

ÇalıĢmaya katılan bireylerden venöz kan örnekleri 2 ml.‘lik etilen diamin 

tetra asetik asit (EDTA) içeren tüplere alındı. Alınan örnekler DNA izolasyonu 

iĢlemine kadar -20 °C‘de saklandı.  

Kullanılan Cihazlar  

 

ġekil 10. ÇalıĢmada kullanılan cihazlar   

2. DNA izolasyonu  

DNA izolasyonu spin kolon yöntemi ile ticari bir kit (EZ-10 Spin Column 

Genomic DNA Kit, Bio Basic Inc., Markham, Canada) kullanılarak 

gerçekleĢtirildi. Kit içeriğinde verilen bileĢenlerle birlikte kit prosedürüne uygun 

olarak kan örneklerinden DNA izole edildi (Çizelge 3). 
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Çizelge 3. Kit Ġçeriği 

Kit BileĢenleri  SK8253 (100 Örnek)  
PBS çözeltisi  

Tampon CL çözeltisi 

CW1 çözeltisi (Konsantre) 
CW2 çözeltisi (Konsantre) 

CE Tampon (pH 9.0) çözeltisi 

Tampon TBP çözeltisi 
Proteinaz K  

EZ-10 Kolon (2.0 ml toplama tüpü ile) 

16 ml 

24 ml  

26 ml 
18 ml 

30 ml 

100 ml 
2,4 ml 

100  

DNA izolasyon basamakları; 

1. 2.0 ml santrifüj tüpüne 100 µl kan eklendi ve üzerine 100 µl tampon PBS 

çözeltisi ilave edildi. YavaĢça karıĢtırıldı ve oda sıcaklığında 1 dakika bekletildi.  

2. KarıĢıma 20 µl proteinaz K eklendi ve karıĢtırıldı. Sonra 200 µl tampon 

CL çözeltisi ilave eklendi. YavaĢça karıĢtırılıp 56 °C‘de 10 dakika su banyosunda 

inkübe edildi 

3. Bu karıĢım 2.0 ml toplama tüpünde bulunan bir EZ-10 kolonuna aktarıldı. 

Oda sıcaklığında 2 dakika bekledildi. Sonra 8.000 x g‘ de 2 dakika santrifüj 

edildi. 

4. Santrifüj sonrası 500 µl CW2 solüsyonu kolona eklendi ve 8.000 x g‘de 1 

dakika santrifüj edildi. 

5. Kolonda kalan CW2 solüsyonunu uzaklaĢtırmak için tekrar 8.000 x g'de 1 

dakika santrifüj edildi. Kolon 1,5 ml.‘lik yeni bir tüpe aktarıldı. Kolonda gömülü 

olan DNA‘yı ayırmak için kolona 50 µl CE tamponu eklendi ve oda sıcaklığında 

3 dakika inkübe edildi. Ardından 8,000 x g‘ de 1 dakika santrifüj edildi.  

6. Elde edilen DNA örnekleri polimeraz zincir reaksiyonu (PCR) iĢlemi 

yapılana kadar -20 °C‘ de saklandı. 

3. Kompetitif Allel Spesifik PCR (KASP) Genotipleme 

Kompetitif Allel Spesifik PCR genotipleme (KASP™) yöntemi çift 

boyamanın kullanıldığı, ekonomik ve güvenilir bir genotipleme teknolojisidir. Bu 

analiz floresan boya ile iĢaretlenen allel spesifik PCR yöntemi esas alınarak 

geliĢtirilmiĢtir. KASP yönteminde allelere spesifik iki ileri (forward) ve ortak bir 

geri (reverse) primer setleri kullanılmaktadır. KASP genotipleme için DNA 

örneğini, hedef gene özgü primerleri içeren KASP analiz karıĢımını ve KASP 
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master mixini içeren KASP genotipleme reaksiyon karıĢımı hazırlanmaktadır 

(ġekil 10). 

 

ġekil 11. KASP Genotipleme Reaksiyon Ġçeriği 

a. KASP Genotipleme Reaksiyon KarıĢımı  

i.DNA Örneği 

Kan örneklerinden izole edilen DNA örneklerinin saflık ve miktar tayinleri 

spektrofotometrik olarak (Thermo Scientific Multiskan Go, Thermofisher, USA) 

belirlendi, absorbans 260 ve 280 nm‘de yapılan ölçüm oranı DNA A260/A280 ≅ 

1.8 olan örnekler saf olarak kabul edildi. KASP yöntemi için DNA miktarlarının 

10 ng/µl olması sağlandı. Saflığı ve miktarı belirlenen örneklerden KASP 

genotipleme reaksiyon karıĢımı için 2 µl kullanıldı.  

ii.KASP Analiz KarıĢımı  

KASP analiz karıĢımı allelere spesifik iki ileri (forward) ve ortak bir geri 

(reverse) olmak üzere iki kompetitif primer seti içerir. Her bir allel spesifik ileri 

(forward) primerde floresans rezonans enerji transferi (FRET) yapan iki evrensel 

boya kasetinden biri ile eĢleĢen bir kuyruk dizisi bulunur.  

iii.KASP Master KarıĢımı 

KASP master karıĢımı, reaksiyon tampon çözeltisi, Taq polimeraz enzimi, 

dNTP‘ler ve MgCl2 PCR bileĢenleri ile birlikte FAM ve HEX floresan boya 

molekülleri içeren iki evrensel FRET kasetlerini içerir. FRET kasetleri ıĢıktan 

etkilendiği için KASP master karıĢımı ıĢıktan korunarak hazırlandı. 

KASP 
Genotipleme 
Reaksiyonu 

 KASP Analiz 

KarıĢımı 

KASP 
Master 
KarıĢımı 

DNA 
Örneği 
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ġekil 12. ġematize KASP genotipleme reaksiyon yöntemi 

KASP genotipleme reaksiyon yöntemi ġekil 11‘de özetlendiği gibi 

uygulanmıĢtır. KASP genotipleme reaksiyonu, kalıp DNA, SNP rs35874116‘ya 

spesifik primer dizilerini içeren KASP analiz karıĢımı ve KASP master 

karıĢımlarından toplam 10 µl reaksiyon hacmi olacak Ģekilde hazırlanmıĢtır 

(Çizelge 4- 5). 

Çizelge 4. KASP genotipleme reaksiyon karıĢımı  

 Her bir kuyucuk  

DNA  2 µl 

KASP Analiz KarıĢımı 0,14 µl 

KASP Master KarıĢımı 5 µl 

Saf Su  2,86 µl 

Toplam reaksiyon hacmi 10 µl 

Çizelge 5. SNP rs35874116 için kullanılan allel spesifik primer dizileri  

SNP rs35874116 

Allel A Primeri (FAM) CAGCTGCACCATGGCCTCGAT 

Allel G Primeri (HEX) GCTGCACCATGGCCTCGAC 

Ortak primer CACCCAGCGCCGACCACCA 

b. KASP Genotipleme Reaksiyonu 

SNP rs35874116 genotiplemesi aĢağıdaki basamaklara göre belirlendi. 
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1. ÇalıĢma grubuna ait DNA örnekleri 96 kuyucuklu plakanın her biri bir 

örneğe ait olmak üzere otomatik pipet aracılığıyla dağıtıldı. Her plakada bir 

kuyucuk kalıp içermeyen kuyucuk olarak (NTC) hazırlandı. 

2. Her kuyucukta Çizelge 5‘de yer alan hacimler olacak Ģekilde 96 kuyucuk 

için hazırlanan reaksiyon karıĢımı vorteks cihazı ile karıĢtırıldı.  

3. 96 kuyucuklu plakada her DNA örneğine 8 μl genotipleme karıĢımı 

otomatik pipet yardımıyla eklendi ve üstü kapatılarak 550 x g‘de santrifüjlendi.  

4. Santrifüj sonrası plaka PCR (ABI Step One Plus, USA) cihazına 

yerleĢtirildi ve Çizelge 6‘da verilen PCR koĢullarına göre okuma yapıldı. 

Çizelge 6. KASP genotipleme reaksiyonu PCR koĢulları 

Döngü sayısı  Sıcaklık  Süre 

1  30 ⁰C 1 dakika 

1  94 ⁰C 15 dakika 

10  94 ⁰C 20 saniye 

61 ⁰C 1 dakika 

26 94 ⁰C 20 saniye 

55 ⁰C 1 dakika 

Okuma 30 ⁰C 1 dakika 

5. Okuma sonrası veriler ABI Step One Plus cihazı ile analiz edildi. Genotip 

analizleri FAM ve HEX boyalarıyla boyanmalarına göre değerlendirildi. SNP 

rs35874116 için örnekler kırmızı boya (HEX) ile iĢaretlenmiĢ ise G alleli için 

homozigot, mavi boya (FAM) ile iĢaretlenmiĢ ise A alleli için homozigot ve yeĢil 

ile iĢaretlenmiĢ ise heterozigot (AG) olarak kabul edildi (ġekil 12). 

 

ġekil 13. KASP genotipleme verileri 
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c. KASP Genotipleme PCR Basamakları 

Kalıp DNA, reaksiyon karıĢımı ile birlikte taĢıdığı SNP‘e göre PCR iĢlemi 

sırasında çoğalır. PCR‘ın ilk basamağında reaksiyon karıĢımındaki allel spesifik 

primer kalıp DNA‘ya bağlanır ve uzamasını sağlar. Ġkinci basamakta kuyruk 

dizisinin yeni DNA dalına bağlanması gerçekleĢir.  Üçüncü basamakta FRET 

oligo kaseti yeni oluĢan kuyruk dizisine tamamlayıcı olarak bağlanarak floresan 

ıĢıma yapar. PCR döngüleri boyunca floresan sinyali artar. Belirli bir SNP'deki 

genotip homozigot ise, olası iki floresan sinyalden sadece biri, genotip 

heterozigot ise, karıĢık bir floresan sinyali üretilir (ġekil 13). 

 

ġekil 14. PCR basamakları  

Kaynak: (www.lgcgenomics.com) 
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D. Ġstatistiksel Analiz 

Veriler SPSS 25.0 (Statistical Packages of Social Sciences) programı 

kullanılarak analiz edilmiĢtir. Açıklayıcı istatistikler sürekli değiĢkenler için 

ortalama ± standart sapma, ortanca, minimum ve maksimum değer Ģeklinde 

gösterilmiĢtir. Genotipler ile kategorik değiĢkenler arasındaki iliĢki Fisher kesin 

olasılık testi ile değerlendirilmiĢtir. Genotipler arasında normal dağılıma 

uymayan ölçümlerin karĢılaĢtırılması için Kruskal-Wallis testi kullanılmıĢtır. 

Ġstatistiksel olarak anlamlı bulunan değiĢkenlerin ikili karĢılaĢtırmaları ise Mann-

Whitney U testi testi değerlendirilmiĢ ve p değerlerine Bonferroni düzeltmesi 

yapılmıĢtır. P<0,05 istatistiksel olarak anlamlı kabul edilmiĢtir.  
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IV. BULGULAR 

A. Bireylerin demografik özellik ve genotip dağılımları 

ÇalıĢma grubunun yaĢ, beden kitle indeksi (BKĠ) ve cinsiyet dağılımları 

Çizelge 7‘de özetlenmiĢtir. Kadınların yaĢ ortalaması 31,31±10,28 yıl iken, 

erkeklerin ise yaĢ ortalaması 34,77±9,56 yıl olarak belirlendi. ÇalıĢma 

grubundaki bireylerin yaĢ ortalaması 32,40±10,14 yıl olarak saptandı. Kadınların 

BKĠ ortalaması 23,24±4,15 kg/m2 olarak saptanırken erkeklerin BKĠ ortalaması 

25,92±4,90 kg/m2 çalıĢma grubunun BKĠ ortalaması ise 24,09±4,55 kg/m2 olarak 

belirlenmiĢtir.  Cinsiyete göre yaĢ ve BKĠ değerleri arasında istatistiksel olarak 

anlamlı bir fark olduğu (p<0,05), erkeklerin kadınlara göre yaĢ ve BKĠ 

değerlerinin daha yüksek olduğu belirlendi (Çizelge 7). 

Çizelge 7. Bireylerin yaĢ, BKĠ ve cinsiyet dağılımları 

 Cinsiyet n     SS Ortanca (Min-Max) P değeri 

YaĢ Kadın 65 31,31±10,28 26(21-60) 0,033* 

Erkek 30 34,77±9,56 31(22-56) 

Toplam 95 32,40±10,14 29(21-60)  

BKĠ Kadın 65 23,24±4,15 21,51(17,56-35,60) 0,009* 

Erkek 30 25,92±4,90 25,3(19,94-37,29) 

Toplam 95 24,09±4,55 22,26(37,29-17,65)  

Mann-Whitney u testi *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı. 

ÇalıĢma grubundaki kadınların %4,6‘sının zayıf, %67,7‘sinin normal, 

%18,5‘nin hafif kilolu, %9,2‘sinin obez olduğu saptandı. Erkeklerin ise %50‘si 

normal, %30‘unun hafif kilolu, %20‘sinin ise obez olduğu belirlendi. BKĠ 

sınıflandırması ile cinsiyet dağılımı arasında istatistiksel olarak anlamlı fark 

olmadığı gözlendi (p>0,05) (Çizelge 8). 

Çizelge 8. Bireylerin BKĠ sınıflandırmasına göre cinsiyet dağılımları 

 Kadın (n) Erkek (n) Toplam(n) P değeri 

BKĠsınıflandırması n % n % n % 0.136 

Zayıf 3               4,6% 0                  0,0% 3       3,2%  

Normal 44             67,7 % 15                50,0% 59             62,1% 

Hafif Kilolu 12             18,5% 9                  30,0% 21             22,1% 

Obez 6                9,2% 6                   20,0% 12         12,6% 

Toplam 65              100% 30                 100% 95  

Fisher kesin olasılık testi 
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ÇalıĢma grubundaki bireyler BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ≥25 kg/m

2 

gruplandırmasına göre cinsiyet dağılımları Çizelge 9‘da özetlenmiĢtir. Kadınların 

%72,3‘ün BKĠ<25, %27,7‘si BKĠ≥25 iken, erkeklerin %50‘si BKĠ<25, %50‘si 

BKĠ≥25 olarak belirlendi. BKĠ grupları ile cinsiyet dağılımı arasında istatistiksel 

olarak anlamlı bir fark olduğu (p<0,05) ve BKĠ<25 olan kadınların 47(%75,8) 

sayısı, erkeklere göre 15 (%124,2) göre daha fazla bulundu (Çizelge 9). 

Çizelge 9. BKĠ gruplandırmasına göre cinsiyet dağılımları 

 Kadın (n) Erkek (n) Toplam(n) P değeri 

BKĠ gruplandırması n % n % n % 0,034 

BKI<25 kg/m
2
 47              72,3% 15               50,0% 62           65,3%  

BKI ≥ 25 kg/m
2
 18              27,7% 15               50,0%  

33              34,7% 

Toplam 65               100% 30               100% 95  

Ki-kare testi*p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı 

ÇalıĢma grubunun BKI sınıflandırmasına göre genotip dağılımları Çizelge 

10‘ da özetlenmiĢtir. AA genotipine sahip bireylerin %64‘ünün normal kilolu, 

%12‘sinin hafif kilolu, %24‘ünün ise obez bireyler olduğu belirlendi. GA 

genotipine sahip bireylerin %4,7‘sinin zayıf, %64,1‘inin normal kilolu, 

%26,6‘sının hafif kilolu, %4,7‘sinin obez bireyler olduğu belirlendi. GG 

genotipine sahip bireylerin ise %33,3‘ünün normal kilolu, %16,7‘sinin hafif 

kilolu, %50‘sinin ise obez bireyler olduğu saptandı. ÇalıĢma grubunda BKĠ 

sınıflandırması ile genotip dağılımı arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

olduğu (p<0,05) ve zayıf grubun %100‘ünün GA genotipinde olduğu belirlendi. 

Normal kilolu bireylerin %69,5‘inin ve hafif kilolu bireylerin ise %81‘inin 

gruplarda en çok görülen GA genotipine sahip olduğu bulundu (Çizelge 10).  

Çizelge 10. BKĠ sınıflandırmasına göre genotip dağılımları 

 AA genotip (n) GA genotip (n)   GG genotip 

(n) 

Toplam  p değeri  

BKI 

sınıflandırması  
n % n % n %        0,013 

Zayıf 0              0,0% 3                4,7% 

 

0                 0,0%                      3         3,2%  

Normal 16          64,0% 41            64,1% 2               33,3%  59      62,1% 

Hafif Kilolu 3            12,0% 17             26,6% 1               16,7% 21      22,1% 

Obez 6              24% 3                 4,7% 3              50,0% 12      12,6% 

Toplam  25          26,3% 64             67,4% 6               6,3% 95    100,0%  

ÇalıĢma grubunun BKĠ sınıflandırmasına göre genotip ve allel frekans 

dağılımları Çizelge 11‘ de özetlenmiĢtir. Allel frekans dağılımı ve BKĠ 

sınıflandırmasına göre; zayıf bireylerin %50‘sinin, normal bireylerin 
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%61,9‘unun, hafif kilolu bireylerin %54,8‘inin, obez bireylerin %62,5‘inin A 

genotipine sahip olduğı belirlendi. Zayıf bireylerin %50‘sinin, normal bireylerin 

%38,1‘inin, hafif kilolu bireylerin %45,2‘sinin, obez bireylerin %37,5‘inin G 

genotipine sahip olduğı belirlendi. BKĠ grupları ile allel dağılımı arasında 

istatistiksel olarak anlamlı fark (p>0,05) olmadığı belirlendi. BKĠ grupları ile 

dominant ve resesif model dağılımı arasında istatistiksel olarak anlamlı fark 

olmadığı (p>0,05) saptandı (Çizelge 11). 

Çizelge 11. BKĠ sınıflandırmasına göre genotip ve allel frekans dağılımları  

 BKĠ sınıflandırması 

 Zayıf Normal Hafif Kilolu Obez              p 

TAS1R2 rs35874116       

GG genotip (n-%) 0           0,0%                      2   33,3% 1       16,7% 3     50,0%   

 

 

0,013 

GA genotip (n-%) 3           4,7% 41 64,1% 17     26,6% 3        4,7%  

AA genotip (n-%) 0           0,0% 16 64,0% 3       12,0% 6 

24% 

 

Allel frequency       

G 3 

50,0% 

45 

38,1% 

19 

45,2% 

9 

37,5% 

  

0,798 

A 3 73 23 15   

 50,0% 61,9% 54,8% 62,5%   

Dominant model       

AA +GA vs  3 

100,0% 

57 

96,6% 

20 

95,2% 

9 

75,0% 

  

0,079 

GG 0 

0,0% 

2 

3,4% 

1 

4,8% 

3 

75,0% 

 

Resesif model       

GG +GA vs  3 

100,0% 

43 

72,9% 

18 

85,7% 

6 

50,0% 

  

0,119 

AA 0 

0,0% 

16 

27,1% 

3 

14,3% 

6 

50,0% 

 

Fisher kesin olasılık testi 

ÇalıĢma grubunun BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ≥25 kg/m

2  
gruplandırmasına göre 

genotip ve allel frekans dağılımları Çizelge 12‘ de özetlenmiĢtir. BKĠ<25 kg/m
2 

olan
 
AA genotipli bireylerin oranı %25,8; GA genotipli bireylerin oranı %71; GG 

genotipli bireylerin oranı ise %3,2 olarak bulundu. BKĠ ≥ 25 kg/m
2 

olan AA 

genotipli bireylerin oranı %27,3; GA genotipli bireylerin oranı %60,6; GG 

genotipli bireylerin oranı ise %12,1 olarak bulundu. BKĠ<25 kg/m
2 

olan
 
A alleline 

sahip bireylerin oranı %61,3; G alleline sahip bireylerin oranı %38,7 olarak 

belirlendi. BKĠ ≥ 25 kg/m
2 
olan A alleline sahip bireylerin oranı %57,6; G 

alleline sahip bireylerin oranı %42,4 olarak belirlendi. Allel dağılımı ile BKĠ 

gruplarının dağılımı arasında istatistiksel olarak anlamlı fark p>0,05 olmadığı 

belirlendi. BKĠ grupları ile dominant ve resesif model dağılımı arasında 

istatistiksel olarak anlamlı fark olmadığı (p>0,05) saptandı (Çizelge 12). 
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Çizelge 12. BKĠ gruplandırmasına göre genotip ve allel frekans dağılımları  

 BKĠ gruplandırması 

 

    

 BKĠ<25 

kg/m2 

BKĠ ≥ 25 

kg/m2değeri  

Toplam p değeri Odds Ratio 

    Value 

Güven 

Aralıkları  

TAS1R2 

rs35874116 
      

GG genotip (n-

%) 

2 

3,2% 

4 

12,1% 

6 

6,3% 
 

 

 

 

0,241                        

- - 

GA genotip (n-

%) 

44 

71,0% 

20 

60,6% 

64 

67,4% 

  

AA genotip (n-

%) 

16 

25,8% 

9 

27,3% 

25 

26,3% 

  

Allel frequency        1,167 ,636-2,141 

G 48 28 76    

 38,7% 42,4% 40% 0,619   

A 76 

61,3% 

38 

57,6% 

114 

60% 

  

Dominant model                            4,138 ,716-23,915 

AA +GA vs  60 

96,8% 

29 

98,9% 

89 

93,7% 

 

 

0,178   

  

GG 2 

3,2% 

4 

12,1% 

6 

6,3% 

  

Resesif model                          1,078 ,145-2,799 

GG +GA vs  46 

74,2% 

24 

72,7% 

70 

73,7% 

 

 

0,877 

  

AA 16 

25,8% 

9 

27,3% 

25 

26,3% 

  

Fisher kesin olasılık testi, Ki kare testi  

Bireylerin cinsiyete göre sigara ve alkol kullanım durumları Çizelge 13‘ de 

özetlenmiĢtir. ÇalıĢma grubundaki bireylerin %42,1‘nin sigara, %31,6‘sının alkol 

kullandığı saptanmıĢtır. Cinsiyet göre bireylerin alkol ve sigara kullanımı 

arasında istatistiksel olarak anlamlı fark olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 

13). 

Çizelge 13. Cinsiyete göre bireylerin sigara ve alkol kullanımları  

 Kadın  Erkek  Toplam  P değeri  

 Sayı % Sayı  % Sayı %  

Sigara 

Kullanımı 

       

Kullanan 24 36,9% 16 53,3% 40 42,1% 0,132 

Kullanmayan 41 63,1% 14 46,7% 55 57,9%  

Alkol 

Kullanımı 

       

Kullanan 22 33,8% 8 26,7% 30 31,6% 0,484 

Kullanmayan  43 66,2% 22 73,3% 65 68,4%  

ÇalıĢma grubunda genotiplere göre sigara ve alkol kullanım durumu Çizelge 

14‘ te özetlenmiĢtir. AA genotipine ait bireylerin %60‘ının, GA genotipine ait 

bireylerin %32,8‘inin, GG genotipine ait bireylerin ise %66,7‘sinin sigara 

kullandığı belirlendi. Genotip sınıflandırmasına göre bireylerin alkol kullanımları 

ise Ģu Ģekildedir; AA genotipine sahip bireylerin %40‘ı, GA genotipine sahip 

bireylerin %26,6‘sı, GG genotipine ait bireylerin ise %50‘sinin alkol kullandığı 
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saptandı. Tüm gruplar karĢılaĢtırıldığında sigara kullanım dağılımına göre genotip 

dağılımı arasında istatistiksel olarak anlamlı fark olduğu (p<0,05) ve sigara 

kullanımının AA genotipli bireylerde daha fazla olduğu görüldü. Alkol kullanım 

dağılımına göre genotip dağılımı arasında istatistiksel olarak anlamlı fark 

olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 14). 

Çizelge 14. Genotiplere göre sigara ve alkol kullanım durumlar 

    AA genotip       GA genotip     GG genotip       Toplam  p değeri  

 Sayı % Sayı  % Sayı % Sayı  %  

Sigara 

Kullanımı 

         

Kullanan 15 60,0% 21 32,8% 4 66,7% 40 42,1% 0,030* 

Kullanmayan 10 40,0% 43 67,2% 2 33,3% 55 57,9%  

Genotipler Arası 

Sigara 

Kullananlar  

15 37,5% 21 52,5% 4 10,0% 40 100,0%  

Alkol Kullanımı          

Kullanan 10 40,0% 17 26,6% 3 50,0% 30 31,6% 0,338 

Kullanmayan  15 60,0% 47 73,4% 3 50,0% 65 68,4%  

Genotipler Arası 

Alkol 

Kullananlar 

10 33,3% 17 67,4% 3 10,0% 30 100,0%  

Fisher kesin olasılık testi *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı 

ÇalıĢma grubunda cinsiyete göre diyet yapma durumu ve aile kilo öyküsü 

Çizelge 15‘te özetlenmiĢtir. Kadınların %20‘sinin sık diyet yapma öyküsü olduğu 

belirlenirken erkeklerde bu oran %6,7‘i olarak saptandı. Ailelerinde kilo öyküsü 

olduğunu bildiren kadınların oranı %69,2 iken erkeklerde bu oran %40 olarak 

bildirildi. Diyet varlığı ile cinsiyet dağılımı arasında istatistiksel olarak anlamlı 

bir fark olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 15). Aile kilo öyküsü varlığı ile 

cinsiyet dağılımı arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark olduğu (p<0,05) 

belirlendi. Aile kilo öyküsü varlığı kadınlarda 45 kiĢi (%78,9), erkeklerde 12 kiĢi 

(%21,1) olmak üzere kadınlarda daha fazladır (Çizelge 15). 
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Çizelge 15. Cinsiyete göre diyet yapma durumu ve aile kilo öyküsü 

 Kadın   Erkek   Toplam   P değeri  

 Sayı          % Sayı          % Sayı      %  

Sık Diyet Yapma 

Öyküsü  

      0,133 

Evet 13 20% 2 6,7% 15 15,8%  

Hayır  52 80% 28 93,3% 80 84,2%  

Ailede Kilo 

Öyküsü 

      0,007* 

Evet 45 69,2% 12 40,0% 57 60%  

Hayır  20 30,8% 18 60% 38 40,0%  

Fisher kesin olasılık testi, Ki-kare testi *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı 

ÇalıĢma grubunda genotiplere göre diyet yapma durumu ve aile kilo öyküsü 

arasındaki iliĢki Çizelge 16‘da özetlenmiĢtir. Katılımcılar arasında AA genotipine 

sahip bireylerin %8‘nin, GA genotipli bireylerin %20,3‘ünün sık diyet yapma 

öyküsüne sahip olduğu saptandı. Katılımcılar arasında ailesinde kilo öyküsü; AA 

genotipli bireylerde %52, GA genotipli bireylerde %64,1, GG genotipli bireylerde 

ise %50 oranında bulundu. Diyet varlığı, aile kilo durumu ve genotip dağılımı 

arasında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık olmadığı (p>0,05) belirlendi 

(Çizelge 16). 

Çizelge 16. Genotiplere göre diyet yapma durumu ve aile kilo öyküsü 

 AA genotip GA genotip GG genotip Toplam p Değeri  

Sık Diyet Yapma 

Öyküsü  

Sayı           % Sayı           % Sayı           % Sayı %  

Var 2 8,0% 13 20,3% 0 0,0% 15 15,8% 0,262 

Yok 23 92,0% 51 79,7% 6 100,0% 80 84,2% 

Ailede Kilo 

Öyküsü 

         

Var 13 52% 41 64,1% 3 50,0% 57 60,0% 0,499 

Yok  12 48,0% 53 35,9% 3 50,0% 38 40,0% 

Fisher kesin olasılık testi 

ÇalıĢmaya dahil olan bireylerin kilo döngü durumlarının genotiplerine göre 

dağılımları Çizelge 17‘de özetlenmiĢtir.  

 

 

 

 

 

  



39 

Çizelge 17. Genotiplere göre kilo döngü durumları 

 AA genotip GA genotip GG genotip Toplam  

Bireylerin Kilo Döngü 

Durumu 

Sayı %     

Sayı         

% Sayı     % Sayı % 

Çabuk kilo alır çabuk kilo 

veririm 

2 8,0% 8 12,0 % 1 16,0% 11 11,6% 

Çabuk kilo alır çok zor kilo 

veririm 

2 8,0% 8 12,0 % 0 0,0% 10 10,5% 

Sağlıklı ve düzenli 

beslendiğimde kilomu 

koruyabiliyorum 

8 32,0% 11 17,2% 2 33,0% 21 22,1% 

Yemeklerime dikkat ettiğimde 

kilo verebiliyorum 

1 4,0% 9 14,1% 0 0,0% 10 10,5% 

Çok az yememe rağmen hep 

kilo problemi yaĢıyorum 

1 4,0% 0 0,0% 0 0,0% 1 1,1% 

Çok az yememe rağmen hiç kilo 

veremiyorum, ancak mevcut 

kilomu koruyorum 

0 0,0% 0 0,0% 1 16,7% 1 1,1% 

Sürekli bir kilo problemin vardı 1 4,0% 1 1,6% 0 0,0% 2 2,1% 

Ergenlikten sonra kilo 

problemim oldu 

0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 

YetiĢkinlik döneminden sonra 

kilo problemin oldu 

1 4,0% 0 0,0% 0 0,0% 1 1,1% 

Hiç kilo problemi yaĢamadım 2 8,0% 11 17,2% 0 0,0% 13 13,7% 

ÇalıĢma grubunda bireylerin genotiplerine göre kahve tüketim durumları 

Çizelge 18‘de özetlenmiĢtir. AA genotipine sahip bireylerin %80‘ni, GA 

genotipli bireylerin ise %92,2‘ si düzenli kahve içtiğini bildirdi. GG genotipinde 

olanların tamamının kahve tükettiği saptandı. Kahve kullanımı varlığı ve genotip 

dağılımı arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) belirlendi 

(Çizelge 18).  

Çizelge 18. Genotiplere göre kahve tüketim durumu  

 AA Genotip  GA Genotip  GG Genotip  Toplam   

Kahve 

Tüketimi 

Sayı  % Sayı  % Sayı  % Sayı  % P değeri 

Var 20 80,0% 59 92,2% 6 100,0% 85 89,5% 0,229 

 Yok  5 20,0% 5 7,8% 0 0,0% 10 10,5% 

Toplam  25 100,0% 64 100,0% 6 100,0% 95 100,0%  

Fisher kesin olasılık testi 

B. Hedonistik yeme ölçeği değerlendirmeleri 

ÇalıĢmaya dahil olan bireylerin Hedonistik Yeme Ölçeği (HYÖ) puanları 

ortalama (X ), standart sapma (SS), alt ve üst değerleri Çizelge 19‘da verilmiĢtir. 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin HYÖ puan ortalamaları 41,19 ±11,54 olarak 

saptandı. HYÖ puanı alt değeri 38,84, üst değeri ise 43,54 olarak hesaplandı. 
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Çizelge 19. Bireylerin HYÖ puan ortalaması  

 Katılımcı (n=95)  

     SS Alt  Üst  

HYÖ toplam puanı  41,19  11,54  38,84 43,54 

Bireylerin cinsiyete göre HYÖ puanları Çizelge 20‘de özetlenmiĢtir. 

Kadınların HYÖ puan ortalaması 40,00±11,37 iken erkeklerin HYÖ puan 

ortalaması 43,77±11,67 olarak hesapladı. Cinsiyete göre HYÖ puan değerleri 

arasında istatistiksel olarak anlamlı fark olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 

20). 

Çizelge 20. Bireylerin cinsiyete göre HYÖ puanları 

Cinsiyet N     SS Ortanca (Min-Max) P değeri 

Kadın 65 40,00±11,37 40,00(19-69) 0,242 

Erkek 30 43,77±11,67 41,00(26-72) 

Toplam 95 41,19±11,54 41,00(19-72)  

Mann-Whitney u testi 

ÇalıĢmaya katılan bireylerin BKĠ sınıflandırmasına göre HYÖ puanları 

arasındaki iliĢki Çizelge 21‘de özetlenmiĢtir. Zayıf bireylerin HYÖ puan 

ortalaması 38,00±17,69 iken obez bireylerin HYÖ puan ortalaması 41,75±6,65 

olarak saptanmıĢtır. BKĠ gruplarının HYÖ ortanca değerleri arasında istatistiksel 

olarak anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 21).  

Çizelge 21. BKĠ sınıflandırmasına göre HYÖ puanları 

BKĠ sınıflandırması N     SS Ortanca P değeri 

Zayıf 3 38,00±17,69 35,00(22-57) 0,818 

Normal 59 40,90±11,52 41,00(19-71) 

Hafif kilolu 21 42,14±13,48 40,00(19-72) 

Obez 12 41,75±6,65 43,50(30-51) 

Toplam 95 41,19±11,54 41,00(19-72)  

Kruskal Wallis testi 

BKĠ<25 kg/m
2
 olan bireylerin HYÖ puan ortalaması 40,76±11,70, BKĠ ≥ 25 

kg/m
2
 bireylerin HYÖ puan ortalaması 42,00±11,35 olarak hesaplandı. BKĠ 

grupları ile HYÖ puan değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 22). 

Çizelge 22. BKĠ gruplandırmasına göre HYÖ puanları 

BKĠ gruplandırması n     SS P değeri 

BKĠ<25 kg/m
2
 62 40,76±11,70       0,620 

BKĠ ≥ 25 kg/m
2
 33 42,00±11,35 

Toplam 95 41,19±11,54  

Ġki bağımsız örneklem t testi 
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ÇalıĢmaya katılan bireylerin genotip dağılımlarına göre HYÖ  puanları 

incelendiğinde AA genotipine sahip bireylerin HYÖ puan ortalaması 38,52±9,59, 

GA genotipine sahip bireylerin HYÖ puan ortalaması 42,42±12,48, GG 

genotipine sahip bireylerin HYÖ puan ortalaması 39,17±6,14 olarak hesaplandı. 

Genotiplerine göre HYÖ ortanca değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir 

fark (p>0,05) olmadığı belirlendi (Çizelge 23). 

Çizelge 23. Genotipe göre HYÖ puanları  

 Genotip N     SS Medyan (Min-Max) P değeri 

Hedonistik 

yeme 

AA 25 38,52±9,59 36,00(24-62)     0,240 

GA 64 42,42±12,48 41,50(19-72) 

GG 6 39,17±6,14 39,00(30-49) 

Toplam 95 41,19±11,54 41,00(19-72)  

Kruskal Wallis test 

ÇalıĢma grubunda genotip ve cinsiyete göre HYÖ puanları incelendiğinde; 

kadın bireylerin genotiplerine göre HYÖ puanı ortanca değerleri arasında anlamlı 

fark olmadığı (p>0,05) belirlendi.  Erkeklerde ise genotiplere göre HYÖ puanı 

ortanca değerleri arasında anlamlı fark (p<0,05) olduğu belirlendi. Ġkili 

karĢılaĢtırmalar Mann-Whitney u testi ile yapıldı ve p değerlerine Bonferroni 

düzeltmesi yapıldı. Buna göre; sadece AA ile GA genotip arasında istatistik 

olarak anlamlı bir fark (p<0,05) bulundu ve GA genotipin HYÖ ortanca değerinin 

AA genotipine göre daha fazla olduğu saptandı (Çizelge 24). 

Çizelge 24. Genotip ve cinsiyete göre HYÖ puanları 

Cinsiyet Genotip N     SS Ortanca (Min-

Max) 

P Değeri 

Kadın AA 16 40,06±11,08 38,50(24-62) 0,992 

GA 46 39,98±11,78 40,50(19-69) 

GG 3 40,00±9,54 41,00(30-49) 

Total 65 40,00±11,37 40,00(19-69)  

Erkek AA 9 35,78±5,70 35,00(26-45) 0,005* 

GA 18 48,67±12,34 44,00(32-72) 

GG 3 38,33±1,16 39,00(37-39) 

Total 30 43,77±11,67 41,00(26-72)  

Kruskal Wallis testi *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı 

ÇalıĢma grubunun cinsiyet ve BKĠ sınıflandırmasına göre HYÖ puanları 

incelendiğinde, her iki cinsiyette de BKĠ gruplarına göre hedonistik yeme ölçeği 

puanı ortanca değerlerine göre anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) belirlendi  

(Çizelge 25). Ayrıca çalıĢma grubunda bulunan erkeklerde zayıf bireylerin 

mevcut olmadığı saptandı (Çizelge 25). 
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Çizelge 25. Cinsiyete ve BKĠ sınıflandırmasına göre HYÖ puanları  

Hedonistik Yeme Ölçeği  

Cinsiyet BKĠ sınıflandırması N     SS Ortanca P değeri 

Kadın Zayıf 3 38,00±17,69 35,00(22-57) 0,272 

Normal 44 40,68±12,02 40,50(19-69) 

Hafif kilolu 12 35,67±8,30 37,00(19-47) 

Obez 6 44,67±7,58 47,00(30-51) 

Toplam 65 40,00±11,37 40,00(19-69)  

Erkek Zayıf  0  00,00±00 00,00(0-0)  

0,179 

 

Normal 15 41,53±10,30 41,00(26-71) 

Hafif kilolu 9 50,78±14,58 45,00(32-72) 

Obez 6 38,83±4,40 38,00(34-45) 

Toplam 30 43,77±11,67 41,00(26-72)  

Kruskal Wallis testi. 

ÇalıĢma grubunda cinsiyete göre BKĠ gruplandırması ve HYÖ puanları 

ortalama (X ), standart sapma (SS), ortanca, alt ve üst değerleri arasındaki iliĢki 

Çizelge 26‘ de özetlenmiĢtir.
 
Her iki cinsiyet için BKĠ gruplandırması ile HYÖ 

ortanca değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) 

belirlendi (Çizelge 26).  

Çizelge 26. Cinsiyete göre BKĠ gruplandırması HYÖ puanları 

Cinsiyet BKĠ gruplandırması N       SS Ortanca P 

değeri 

Kadın  BKĠ<25 kg/m
2
 47 40,51±12,21 40,00(19-69) 0,959 

BKĠ ≥ 25 kg/m
2
 18 38,67±8,98 40,00(19-51) 

Toplam 65 40,00±11,37 40,00(19-69)  

Erkek BKĠ<25 kg/m2 15 41,53±10,30 41,00(26-71) 0,436 

BKĠ ≥ 25 kg/m2 15 46,00±12,85 42,00(32-72) 

Toplam 30 43,77±11,67 41,00(26-72)  

Mann-Whitney u testi 

 ÇalıĢma grubunun BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ ≥ 25 kg/m

2
 gruplandırmasına göre 

genotip ve HYÖ puanları incelendiğinde gruplar için ayrı ayrı genotipler arasında 

ortanca değerleri bakımından istatistiksel olarak anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) 

belirlendi (Çizelge 27).  
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Çizelge 27. Genotipe göre BKĠ gruplandırması HYÖ puanları 

BKĠ gruplandırması Genotip N     SS Ortanca P değeri 

 

BKĠ<25 kg/m2 

 
 

AA 16 38,19±10,98 35,50(24-62) 0,322 

GA 44 41,93±112,07 41,00(19-71) 

GG 2 

62 

35,50±7,78 

40,76±11,70 

35,50(30-41) 

40,50(19-71) Toplam  

 
BKĠ ≥ 25 kg/m2 

AA 9 39,11±7,01 38,00(30-51) 0,658 

GA 20 43,50±13,60 43,00(19-72) 

GG 4 

33 

41,00±5,42 

42,00±11,35 

39,00(37-49) 

42,00(19-72) Toplam  

Mann-Whitney u test 

ÇalıĢma grubunda genotipe göre BKĠ sınıflandırması HYÖ ortalama (X ), 

standart sapma (SS), ortanca, alt ve üst değerleri arasındaki iliĢki Çizelge 28‘ de 

özetlenmiĢtir BKĠ sınıfları için ayrı ayrı genotipler arasında ortanca değerleri 

bakımından istatistiksel olarak anlamlı fark bulunmadığı (p>0,05) belirlendi 

(Çizelge 28).   

Çizelge 28. Genotipe göre BKĠ sınıflandırması HYÖ puanları 

BKĠ 

sınıflandırması 

Genotip N     SS Ortanca P 

değeri 

Zayıf  GA 3 38,00±17,69 35,00(22-57)  

Toplam  3 38,00±17,69 35,00(22-57)  

 

 

Normal 

 

AA 16 38,19±10,98 35,50(24-62) 0,262 

GA 41 42,22±11,82 41,00(19-71)  

GG 2 35,50±7,78 35,50(30-41)  

Toplam  59 40,90±11,52 41,00(19-71)  

Hafif kilolu 

 

AA 3 38,00±6,00 38,00(32-44) 0,861 

GA 17 43,06±14,76 42,00(19-72)  

GG 1 39,00±0,00 39,00(39-39)  

Toplam  21 42,14±13,48 40,00(19-72)  

Obez AA 6 39,67±7,94 39,00(30-51) 0,464 

GA 3 46,00±2,00 46,00(44-48)  

GG 3 41,67±6,43 39,00(37-49)  

Toplam  12 41,75±6,65 43,50(30-51)  

Mann-Whitney u test 

ÇalıĢma grubunda genotiplere göre bireylerin karbonhidrat (CHO) alımları 

ile HYÖ puanları arasındaki iliĢki Çizelge 29‘ da özetlenmiĢtir. Farklı 

genotiplerin CHO ve sakkoroz alımları ile HYÖ puanları arasında istatistiksel 

olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 29). 
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Çizelge 29. Genotiplere göre bireylerin karbonhidrat alım ile HYÖ iliĢkisi  

Hedonistik yeme 

 Genotip 

AA GA GG 

Rs P 

değeri 

N Rs P 

değeri 

N Rs P 

değeri 

N 

CHO*(g) 0,101 ,631 25 0,169 0,182 64 0,116 0,827 6 

Sakkaroz(g) 0,197 ,344 25 0,108 0,396 64 0,319 0,538 6 

Spearman korelasyon* CHO; karbonhidrat  

ÇalıĢma grubunda genotip ve cinsiyete göre bireylerin karbonhidrat alımları 

ile HYÖ iliĢkisi Çizelge 30‘da özetlenmiĢtir. Hem kadın hem de erkeklerde; 

genotiplere göre hedonistik yeme ile CHO ve sakkaroz alımları arasında 

istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı (p>0,05) saptandı (Çizelge 30). 

Çizelge 30. Genotip ve cinsiyete göre karbonhidrat alımları ile HYÖ iliĢkisi 

Hedonistik yeme 

 Genotip 

 AA GA GG 

Rs P 

değeri 

N Rs P 

değeri 

N Rs P 

değeri 

N 

  CHO*(g) 0,101 ,631 25 0,169 0,182 64 0,116 0,827 6 

Sakkaroz(g) 0,197 ,344 25 0,108 0,396 64 0,319 0,538 6 

Spearman korelasyon* CHO; karbonhidrat  

C. Besin seçim testi değerlendirmeleri 

ÇalıĢmaya dahil olan bireylerin besin seçim testi (BST) alt boyutları ve 

madde puan ortalama (X ), standart sapma (SS) değerleri Çizelge 31‘de 

verilmiĢtir. ÇalıĢma grubundaki bireylerde besin seçimi testi alt boyutlarının 

önem sırası: duyusal görünüm (3,13±0,66), doğal içerik (2,98±10,88), ağırlık 

kontrolü (2,83±1,30), aĢinalık (2,83±0,70), sağlık (2,74±0,77), uygunluk 

(2,73±0,72), fiyat (2,60±0,70), duygu durum (2,51±0,68) ve etik kaygılar 

(2,45±0,97) Ģeklindedir. Duyusal görünüm (3,13±0,66) en çok önemsenen besin 

seçimi testi alt boyutu iken en az önemsenen besin seçimi alt boyutu ise etik 

kaygılar (2,45±0,97) olmuĢtur. 
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Çizelge 31. Bireylerin BST alt boyutları puanları 

Besin Seçimi 

Motivasyonları 

Maddeler      SS 

Sağlık  9…yüksek posalı olmasıdır 

10…besin değerinin yüksek olmasıdır  

22…vitamin ve mineralce zengin olmasıdır  

27 …yüksek protein içermesidir  

29 …beni sağlıklı tutmasıdır  

30…deri/diĢ/saç/tırnak vb iyi gelmesidir 

2,74±0,77 

Duygu durum/Mood 13 …beni neĢelendirmesidir  

16 …stresle baĢ etmeme yardımcı olmasıdır 

24 …beni uyanık ve hazır tutmasıdır  

26 …rahatlamama yardımcı olmasıdır  

31 …iyi hissetmemi sağlamasıdır  

34 …hayatla baĢa çıkmama yardımcı olmasıdır 

2,51±0,68 

Uygunluk 1 …kolay hazırlanmasıdır  

11…süpermarketlerden ve dükkanlardan kolayca 

ulaĢılabilir olmasıdır  

15 …çok kolay piĢirilebiliyor olmasıdır  

28 …hazırlamak için zaman almamasıdır  

35 …yaĢadığım veya çalıĢtığım yere yakın yerlerden 

kolaylıkla alınmasıdır 

 

 

2,73±0,72 

Duyusal görünüm  4 …tadının iyi olmasıdır  

14 …güzel kokmasıdır  

18 … dokusunun memnun edici olmasıdır  

25 …güzel görünmesidir 

 

 

3,13±0,66 

Doğal içerik  2 …katkı maddesi içermemesidir  

5 …doğal bileĢenler içermesidir  

23 …yapay bileĢen içermemiĢ olmasıdır 

 

2,98±10,88 

Fiyat 6 …pahalı olmamasıdır  

12 …parasına değmesidir  

36 …ucuz olmasıdır 

 

2,60±0,70 

Ağırlık kontrolü  3 …kalorisinin düĢük olmasıdır  

7 …yağ içeriğinin düĢük olmasıdır  

17… vücut ağırlığımı korumaya yardımcı olmasıdır 

 

2,83±1,30 

AĢinalık 8 …bildiğim bir besin olmasıdır  

21 …çocukken yediğim besinlere benziyor olmasıdır  

33 …genellikle yediğim besin olmasıdır 

 

2,83±0,70 

Etik kaygılar  19 …çevre dostu bir Ģekilde paketlenmiĢ olmasıdır  

20 …politik olarak onayladığım ülkelerden gelmiĢ 

olmasıdır  

32…orijin ülkesinin açık bir biçimde belirtilmiĢ 

olmasıdır 

 

2,45±0,97 

Bireylerin cinsiyetlerine göre besin seçim testi (BST) alt boyutları ve madde 

puan ortalama (X ), standart sapma (SS) değerleri Çizelge 32‘de verilmiĢtir.  

Cinsiyete göre besin seçim testinin alt boyutları olan sağlık, uygunluk ve ağırlık 

kontrolü ölçümleri ile ortanca değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir 

fark olduğu (p<0,05) belirlendi. Kadınların besin seçimi testi alt boyutlarından 

olan sağlık ortalama puanı (2,84±0,81), erkeklerin sağlık ortalama puanından 

(2,53±0,66), kadınların uygunluk ortalama puanı (2,85±0,68), erkeklerin 

uygunluk ortalama puanından (2,47±0,77) ve kadınların ağırlık kontrolü ortalama 
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puanı (3,06±1,36), erkeklerden (2,33±1,05) daha yüksek bulunmuĢtur (Çizelge 

32). 

Çizelge 32. Cinsiyete göre BST alt boyutları puanları 

 Cinsiyet N         SS Ortanca (Min-Max) P değeri 

Sağlık Kadın 65 2,84±0,81 3,00(1,00-4,00) 0,043* 

 Erkek 30 2,53±0,66 2,50(1,33-4,00) 

Toplam 95 2,74±0,77 2,66(1,00-4,00)  

Duygu durum/Mood Kadın 65 2,47±0,73 2,50(1,00-3,83) 0,401 

 Erkek 30 2,58±0,56 2,50(1,16-3,66) 

Toplam 95 2,51±0,68 2,50(1,00-3,83)  

Uygunluk Kadın 65 2,85±0,68 2,80(1,00-4,00) 0,019* 

 Erkek 30 2,47±0,77 2,60(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,73±0,72 2,80(1,00-4,00)  

Duyusal görünüm Kadın 65 3,09±0,65 3,00(1,25-4,25) 0,368 

 Erkek 30 3,22±0,70 3,50(2,00-4,50) 

Toplam 95 3,13±0,66 3,25(1,25-4,50)  

Doğal içerik Kadın 65 3,05±0,90 3,00(1,00-4,33) 0,178 

 Erkek 30 2,83±0,84 2,83(1,33-4,00) 

Toplam 95 2,98±0,88 3,00(1,00-4,33)  

Fiyat Kadın 65 2,60±0,68 2,66(1,00-4,33) 0,709 

 Erkek 30 2,60±0,73 2,33(1,33-4,00) 

Toplam 95 2,60±0,70 2,66(1,00-4,33)  

Ağırlık kontrolü Kadın 65 3,06±1,36 3,00(1,00-9,00) 0,002* 

 Erkek 30 2,33±1,05 2,00(1,00-6,00) 

Toplam 95 2,83±1,30 3,00(1,00-9,00)  

AĢinalık Kadın 65 2,79±0,74 2,66(1,00-4,00) 0,387 

 Erkek 30 2,93±0,59 3,00(1,66-4,00) 

Toplam 95 2,83±0,70 3,00(1,00-4,00)  

Etik kaygılar Kadın 65 2,34±1,00 2,33(1,00-4,00) 0,80 

Erkek 30 2,71±0,86 2,66(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,45±0,97 2,33(1,00-4,00)  

Mann-Whitney u testi *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin besin seçimi ile BKĠ dağılımları arasında 

anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 33). 
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Çizelge 33. BST alt boyutlarına göre BKĠ sınıflandırması 

BST Motivasyonları BKĠ 

sınıflandırması 

N     SS    Ortanca (Min- Max) P 

değeri 

Sağlık Zayıf 3 2,05±1,30 1,66(1,00-3,50) 0,527 

 Normal 59 2,73±0,74 2,66(1,00-4,00) 

Hafif kilolu 21 2,88±0,70 3,16(1,33-4,00) 

Obez 12 2,70±0,91 2,66(1,16-4,00)  

Toplam 95 2,74±0,77 2,66(1,00-4,00)  

Duygu durum/Mood Zayıf 3 2,22±1,11 1,66(1,50-3,50) 0,609 

 Normal 59 2,47±0,68 2,50(1,16-3,83) 

Hafif kilolu 21 2,54±0,66 2,66(1,00-3,83) 

Obez 12 2,69±0,65 2,74(1,33-3,83) 

Toplam 95 2,51±0,68 2,50(1,00-3,83)  

Uygunluk Zayıf 3 2,93±0,58 2,60(2,60-3,60) 0,662 

 Normal 59 2,72±0,70 2,80(1,00-4,00) 

Hafif kilolu 21 2,58±0,94 2,60(1,00-4,00) 

1.derece obez 12 2,95±0,48 3,10(2,20-3,40) 

Toplam 95 2,73±0,72 2,80(1,00-4,00)  

Duyusal görünüm Zayıf 3 3,17±0,52 3,00(2,75-3,75) 0,869 

 Normal 59 3,14±0,69 3,25(1,25-4,50) 

Hafif kilolu 21 3,06±0,61 3,25(1,75-3,75) 

Obez 12 3,23±0,70 3,50(2,00-4,00) 

 Toplam 95 3,13±0,66 3,25(1,25-4,50)  

Doğal içerik Zayıf 3 2,11±1,17 2,00(1,00-3,33) 0,098 

 Normal 59 2,92±0,83 3,00(1,00-4,33) 

Hafif kilolu 21 3,35±0,74 3,66(2,00-4,00) 

Obez 12 2,89±1,10 3,16(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,98±0,88 3,00(1,00-4,33)  

Fiyat Zayıf 3 2,78±0,69 3,00(2,00-3,33) 0,452 

 Normal 59 2,53±0,67 2,33(1,33-4,33) 

Hafif kilolu 21 2,68±0,81 3,00(1,00-4,00) 

Obez 12 2,75±0,67 2,50(1,66-4,00) 

Toplam 95 2,60±0,70 2,66(1,00-4,33)  

Ağırlık kontrolü Zayıf 3 3,78±4,53 1,33(1,00-9,00) 0,874 

 Normal 59 2,74±0,94 2,66(1,00-6,00) 

Hafif kilolu 21 2,84±1,37 3,00(1,00-7,00) 

Obez 12 3,02±1,57 3,00(1,00-7,00) 

Toplam 95 2,83±1,30 3,00(1,00-9,00)  

AĢinalık Zayıf 3 3,11±0,51 3,00(2,66-3,66) 0,128 

 Normal 59 2,70±0,65 2,66(1,00-3,66) 

Hafif kilolu 21 3,09±0,70 3,33(1,66-4,00) 

Obez 12 2,97±0,83 3,00(1,33-4,00)  

Toplam 95 2,83±0,70 3,00(1,00-4,00)  

Etik kaygılar Zayıf 3 2,00±1,73 1,00(1,00-4,00) 0,434 

 Normal 59 2,36±0,87 2,33(1,00-4,00) 

Hafif kilolu 21 2,68±1,10 2,66(1,00-4,00) 

Obez 12 2,64±1,04 2,50(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,45±0,97 2,33(1,00-4,00)  

Kruskal Wallis testi 

BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ ≥25 kg/m

2
 olan bireylerin BST alt boyutları ve 

madde puan ortalama (X ), standart sapma (SS) değerleri arasındaki iliĢki Çizelge 

34‘ te özetlenmiĢtir. Buna göre BKĠ<25 kg/m
2
 bireylerin aĢinalık puanının 

(2,72±0,65), BKĠ ≥ 25 kg/m
2
 (3,05±0,74) olan bireylere kıyasla daha düĢük 

olduğu saptandı (Çizelge 34). 
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Çizelge 34. BST alt boyutlarına göre BKĠ gruplandırması 

BST Motivasyonları BKĠ gruplandırması N     SS P değeri 

Sağlık BKĠ<25 kg/m2 62 2,70±0,78 0,447 

 BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 2,82±0,77 

Toplam 95 2,74±0,77  

Duygu durum/Mood   BKĠ<25 kg/m2 62 2,46±0,69 0,281 

 BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 2,59±0,65 

Toplam 95 2,51±0,68  

Uygunluk BKĠ<25 kg/m2 62 2,73±0,68 0,875 

 BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 2,72±0,81 

Toplam 95 2,73±0,72  

Duyusal görünüm BKĠ<25 kg/m2 62 3,14±0,68 0,832 

 BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 3,12±0,64 

Toplam 95 3,13±0,66  

Doğal içerik BKĠ<25 kg/m2 62 2,88±0,86 0,089 

 BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 3,18±0,90 

Toplam 95 2,98±0,88  

Fiyat BKĠ<25 kg/m2 62 2,54±0,66 0,148 

 BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 2,70±0,75 

 Toplam 95 2,60±0,70  

Ağırlık kontrolü BKĠ<25 kg/m2 62 2,79±1,25 0,700 

 BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 2,91±1,42 

Toplam 95 2,83±1,30  

AĢinalık BKĠ<25 kg/m2 62 2,72±0,65 0,031* 

 BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 3,05±0,74 

Toplam 95 2,83±0,70  

Etik kaygılar BKĠ<25 kg/m2 62 2,34±0,91 0,135 

 BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 2,66±1,06 

Toplam 95 2,45±0,97  

Ġki bağımsız örneklem t testi *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin genotiplerine göre BST alt boyutları 

arasındaki iliĢki incelendiğinde; farklı genotipler ile fiyat değiĢkeni arasında 

istatistiksel olarak anlamlı bir fark olduğu (p<0,05) belirlendi. Fiyat değiĢkeni 

için oluĢan bu farklılığın hangi gruplardan kaynaklı olduğunu belirlemek 

amacıyla ikili karĢılaĢtırma testi olan Mann-Whitney u testi uygulandı ve p 

değerlerine Bonferroni düzeltmesi yapıldı (Çizelge 35). 

Çizelge 35. Genotiplere göre BST alt boyut puanları 

Besin Seçimi 

Motivasyonları 

Genotip N     SS Ortanca (Min- 

Max) 

P 

değeri 

Sağlık AA 25 2,94±0,70 3,00(1,83-4,00) 0,251 

 GA 64 2,69±0,80 2,66(1,00-4,00) 

GG 6 2,40±0,65 2,55(1,16-3,00) 

Toplam 95 2,74±0,77 2,66(1,00-4,00)  

Duygu durum/Mood   AA 25 2,42±0,67 2,50(1,33-3,66) 0,687 

 GA 64 2,52±0,71 2,50(1,00-3,83) 

GG 6 2,69±0,36 2,58(2,33-3,33) 

Toplam 95 2,51±0,68 2,50(1,00-3,83)  

Uygunluk AA 25 2,70±0,56 2,60(1,60-3,80) 0,604 

 GA 64 2,75±0,78 2,80(1,00-4,00) 

GG 6 2,57±0,78 2,60(1,40-3,40) 

Toplam 95 2,73±0,72 2,80(1,00-4,00)  
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Çizelge 35 (devamı) Genotiplere göre BST alt boyut puanları 

Besin Seçimi 

Motivasyonları 

Genotip N     SS Ortanca (Min- 

Max) 

P 

değeri 

Duyusal görünüm 

 

AA 25 3,06±0,74 3,00(1,75-4,00) 0,764 

 GA 64 3,14±0,64 3,25(1,25-4,50) 

GG 6 3,33±0,64 3,38(2,50-4,25) 

Toplam 95 3,13±0,66 3,25(1,25-4,50  

Doğal içerik AA 25 3,16±0,81 3,00(1,66-4,00) 0,580 

 GA 64 2,93±0,87 3,00(1,00-4,00) 

GG 6 2,77±1,26 3,00(1,00-4,33) 

Toplam 95 2,98±0,88 3,00(1,00-4,33)  

Fiyat AA 25 2,44±0,63 2,33(1,33-4,00) 0,048* 

 GA 64 2,61±0,70 2,66(1,00-4,00) 

GG 6 3,22±0,72 3,16(2,33-4,33) 

Toplam 95 2,60±0,70 2,66(1,00-4,33)  

Ağırlık kontrolü AA 25 3,14±1,41 3,00(1,00-7,00) 0,290 

 GA 64 2,76±1,27 2,83(1,00-9,00) 

GG 6 2,28±1,10 2,16(1,00-4,00) 

 Toplam 95 2,83±1,30 3,00(1,00-9,00)  

AĢinalık AA 25 2,98±0,70 3,00(1,66-4,00) 0,507 

 GA 64 2,78±0,66 2,83(1,00-4,00) 

GG 6 2,72±1,02 2,66(1,33-4,00) 

Toplam 95 2,83±0,70 3,00(1,00-4,00)  

Etik kaygılar AA 25 2,58±0,84 2,66(1,33-4,00) 0,676 

 GA 64 2,39±1,03 2,33(1,00-4,00) 

GG 6 2,55±0,96 2,33(1,33-4,00) 

Toplam 95 2,45±0,97 2,33(1,00-4,00)  

Kruskal Wallis testi *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı. 

Çizelge 36‘da verilen fiyat değiĢkeni için oluĢan farklılığın hangi gruptan 

kaynaklı olduğunu saptamak amacıyla uygulanan Mann-Whitney u testi sonucu 

özetlenmiĢtir. Mann-Whitney u test sonucuna göre istatistiksel olarak anlamlı bir 

fark olduğu (p<0,05) bulundu. Buna göre besin seçimi testi alt boyutlarından olan 

fiyat değiĢkeni medyan değerleri arasında AA ile GG genotipleri arasında 

istatistiksel olarak anlamlı bir fark olduğu (p<0,05) saptandı. GG genotipinde 

olan bireylerin medyan değerinin (3,16), AA genotipinde olan bireylerin medyan 

değerine (2,33) göre daha fazla olduğu belirlendi (Çizelge 36). 

Çizelge 36. Fiyat değiĢkeni için genotip gruplarının ikili karĢılaĢtırılması 

Gruplar P değeri 

GA-AA 0,601 

GA-GG 0,179 

AA-GG   0,045* 

Mann-Whitney u testi *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı. 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin sigara içme durumlarına göre BST alt 

boyutları arasındaki iliĢki incelendiğinde sigara kullanımına göre BST 
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motivasyonları arasında anlamlı bir iliĢki olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 

37). 

Çizelge 37. Sigara içme durumlarına göre BST alt boyut puanları 

 Sigara 

Kullanımı 

N     SS Ortanca (Min-

Max) 

P değeri 

Sağlık Yok 55 2,78±0,76 3,00(1,16-4,00)       0,615 

Var 40 2,70±0,80 2,63(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,74±0,77 2,66(1,00-4,00)  

Duygu 

durum/Mood   

Yok 55 2,53±0,72 2,50(1,00-3,83) 0,748 

 Var 40 2,48±0,63 2,58(1,33-3,83) 

Toplam 95 2,51±0,68 2,50(1,00-3,83)  

Uygunluk Yok 55 2,72±0,71 2,80(1,00-4,00) 0,672 

 Var 40 2,74±0,76 2,80(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,73±0,72 2,80(1,00-4,00)  

Duyusal görünüm Yok 55 3,11±0,70 3,25(1,25-4,50) 0,776 

 Var 40 3,16±0,61 3,25(1,75-4,25) 

Toplam 95 3,13±0,66 3,25(1,25-4,50)  

Doğal içerik Yok 55 3,12±0,83 3,33(1,00-4,00) 0,077 

 Var 40 2,79±0,92 3,00(1,00-4,33)  

Toplam 95 2,98±0,88 3,00(1,00-4,33)  

Fiyat Yok 55 2,54±0,67 2,33(1,00-4,00) 0,478 

 Var 40 2,68±0,73 2,66(1,33-4,33) 

Toplam 95 2,60±0,70 2,66(1,00-4,33)  

Ağırlık kontrolü Yok 55 2,91±1,43 3,00(1,00-9,00) 0,554 

 Var 40 2,71±1,13 2,66(1,00-7,00) 

Toplam 95 2,83±1,30 3,00(1,00-9,00)  

AĢinalık Yok 55 2,78±0,68 3,00(1,33-4,00) 0,420 

 Var 40 2,90±0,72 3,00(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,83±0,70 3,00(1,00-4,00)  

Etik kaygılar Yok 55 2,49±0,92 2,66(1,00-4,00) 0,588 

 Var 40 2,40±1,04 2,33(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,45±0,97 2,33(1,00-4,00)  

Mann-Whitney u testi *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı. 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin alkollü içki tüketme durumlarına göre BST 

alt boyutları arasındaki iliĢki incelendiğinde, alkol kullanımı ile aĢinalık alt 

boyutu arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark olduğu (p<0,05) belirlendi. 

AĢinalık ölçümleri ortanca değerinin alkol kullanmayan bireylerde alkol kullanan 

bireylere göre daha yüksek olduğu bulundu (Çizelge 38).  
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Çizelge 38. Alkollü içki tüketme durumlarına göre BST alt boyut puanları 

 Alkol 

Tüketimi 

N     SS Ortanca (Min-

Max) 

P 

değeri 

Sağlık Yok 65 2,78±0,77 2,83(1,00-4,00) 0,402 

 Var 30 2,66±0,79 2,50(1,16-4,00) 

Toplam 95 2,74±0,77 2,66(1,00-4,00)  

Duygu 

durum/Mood 

Yok 65 2,52±0,66 2,50(1,00-3,83) 0,751 

 Var 30 2,47±0,73 2,50(1,16-3,83) 

Toplam 95 2,50±0,68 2,50(1,00-3,83)  

Uygunluk Yok 65 2,70±0,76 2,80(1,00-4,00) 0,763 

 Var 30 2,78±0,66 2,80(1,40-4,00) 

Toplam 95 2,73±0,72 2,80(1,00-4,00)  

Duyusal 

görünüm 

Yok 65 3,05±0,66 3,00(1,25-4,25) 0,068 

 Var 30 3,32±0,65 3,25(1,75-4,50) 

 Toplam 95 3,13±0,66 3,25(1,25-4,50)  

Doğal içerik Yok 65 3,00±0,88 3,00(1,00-4,33) 0,808 

 Var 30 2,94±0,90 3,00(1,00-4,00) 

 Toplam 95 2,98±0,88 3,00(1,00-4,33)  

Fiyat Yok 65 2,66±0,71 2,66(1,00-4,33) 0,156 

 Var 30 2,47±0,65 2,33(1,33-4,00) 

Toplam 95 2,60±0,70 2,66(1,00-4,33)  

Ağırlık kontrolü Yok 65 2,96±1,46 3,00(1,00-9,00) 0,225 

 Var 30 2,55±0,85 2,66(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,83±1,30 3,00(1,00-9,00)  

AĢinalık Yok 65 2,92±0,70 3,00(1,00-4,00) 0,045* 

 Var 30 2,64±0,65 2,66(1,33-4,00) 

Toplam 95 2,83±0,70 3,00(1,00-4,00)  

Etik kaygılar Yok 65 2,52±1,00 2,66(1,00-4,00) 0,318 

 Var 30 2,31±0,88 2,00(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,45±0,97 2,33(1,00-4,00)  

Mann-Whitney u test *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin sık diyet yapma öyküsüne göre BST alt 

boyutları arasındaki iliĢki Çizelge 39‘da özetlenmiĢtir. Sık diyet yapma öyküsü 

bulunan bireylerde besin seçimi ağırlık kontrolü ve aĢinalık ölçümleri ortanca 

değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark olduğu (p<0,05) belirlendi. 

Besin seçimi ağırlık ve aĢinalık ortanca değerlerinin diyet yapan bireylerde 

yapmayan bireylere göre daha yüksek olduğu bulundu (Çizelge 39). 

Çizelge 39. Sık diyet yapma öyküsü göre ile BST alt boyut puanları   

 Diyet N     SS Ortanca (Min-Max) P 

değeri 

Sağlık Yok 80 2,70±0,75 2,66(1,00-4,00) 0,199 

 Var 15 2,96±087 3,16(1,68-4,00) 
Toplam 95 2,74±0,77 2,66(1,00-4,00)  

Duygu durum/Mood   Yok 80 2,46±0,62 2,50(1,00-3,83) 0,119 

 Var 15 2,76±0,93 3,16(1,16-3,83) 

Toplam 95 2,51±0,68 2,50(1,00-3,83)  

Uygunluk Yok 80 2,70±0,71 2,80(1,00-4,00) 0,245 
 Var 15 2,89±0,79 3,00(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,73±0,72 2,80(1,00-4,00)  

Duyusal görünüm Yok 80 3,15±0,65 3,25(1,75-4,50) 0,742 

 Var 15 3,05±0,74 3,25(1,25-4,00)  

Toplam 95 3,13±066 3,25(1,25-4,50)  
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Çizelge 39 (devamı) Sık diyet yapma öyküsü göre ile BST alt boyut puanları   

 Diyet N     SS Ortanca (Min-Max) P 

değeri 

Doğal içerik Yok 80 2,95±0,89 3,00(1,00-4,33) 0,400 

 Var 15 3,18±0,82 3,33(1,66-4,00) 

Toplam 95 2,98±0,88 3,00(1,00-4,33)  

Fiyat Yok 80 2,56±0,70 2,33(1,00-4,33) 0,476 

 Var 15 2,64±0,69 2,66(1,00-3,66) 

Toplam 95 2,60±0,70 2,66(1,00-4,33)  

Ağırlık kontrolü Yok 80 2,73±1,37 2,66(1,00-9,00) 0,003* 

 Var 15 3,35±0,75 3,66(1,66-4,00) 

Toplam 95 2,83±1,30 3,00(1,00-9,00)  

AĢinalık Yok 80 2,76±0,71 2,66(1,00-4,00) 0,022* 

 Var 15 3,22±0,50 3,00(2,33-4,00) 

Toplam 95 2,83±0,70 3,00(1,00-4,00)  

Etik kaygılar Yok 80 2,40±0,95 2,33(1,00-4,00) 0,214 

 Var 15 2,75±1,04 2,66(1,00-4,00) 

Toplam 95 2,45±0,97 2,33(1,00-4,00)  

Mann-Whitney u testi *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı. 

BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ≥25 kg/m

2
 olan bireylerin BST alt boyutları 

korelasyon katsayısı (rs) ve P değerleri arasındaki iliĢki Çizelge 40‘ da 

özetlenmiĢtir. Buna göre BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ≥25 kg/m

2
 olan bireylerin besin 

seçimi motivasyonları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı 

(p>0,05) belirlendi (Çizelge 40).  

Çizelge 40. BKĠ gruplandırması ile BST alt boyutları iliĢkisi 
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BKĠ<

25 

kg/m2 

rs ,101 ,148 ,119 -,095 ,138 ,099 ,242 ,098 ,169 

P 

değeri 

,437 ,252 ,356 ,460 ,284 ,444 ,058 ,449 ,190 

N 62 62 62 62 62 62 62 62 62 

 

BKĠ ≥ 

25 

kg/m2 

rs -,205 ,026 ,103 ,253 -,338 ,035 -,002 -,008 -,067 

P 

değeri 

,251 ,886 ,568 ,156 ,054 ,848 ,990 ,965 ,710 

N 33 

95 

33 

95 

33 

95 

33 

95 

33 

95 

33 

95 

33 

95 

33 

95 

33 

95 Topla

m  

Spearman korelasyon 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin BST motivasyonları ile karbonhidrat alımları 

arasındaki iliĢki Çizelge 41‘ de özetlenmiĢtir. Bireylerin karbonhidrat alımları ile 

sağlık (rs=-,312, p=0,002) ve ağırlık kontrolü alt faktörleri arasında (rs=-,294, 

p=0,04) istatistiksel olarak anlamlı negatif zayıf düzeyde bir iliĢki olduğu 

(p<0,05) belirlendi. ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin sağlık ve ağırlık kontrolü 

motivasyonları arttıkça karbonhidrat alımlarının azaltmakta olduğu saptandı.   

Bireylerin sakkaroz alımları ile besin seçimi etik kaygılar alt faktörü (rs=-,257, 
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p=0,012) arasında istatistiksel olarak anlamlı negatif zayıf düzeyde bir iliĢki 

olduğu (p<0,05) belirlendi (Çizelge 41). 

Çizelge 41. BST alt boyutları ile karbonhidrat alımları arasındaki iliĢki  
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CHO*(g

) 

rs -,312** -,127 -,026 ,038 -,119 -,039 -,294** -,013 -,174 

P 

değeri 

,002 ,220 ,801 ,712 ,250 ,708 ,004 ,902 ,092 

N 95 95 95 95 95 95 95 95 95 

Sakkaro

z(g) 

rs -,107 -,042 ,014 ,078 -,103 ,073 -,156 -,101 -,257* 

P 
değeri 

,304 ,685 ,896 ,451 ,320 ,483 ,131 ,332 ,012 

N 95 95 95 95 95 95 95 95 95 

Spearman korelasyon, * CHO; karbonhidrat 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin genotiplerine göre BST alt boyutları ve 

karbonhidrat alımları arasındaki iliĢki Çizelge 42‘de özetlenmiĢtir. AA 

genotipindeki bireylerin CHO alımları ve sakkaroz alımları ile besin seçimi testi 

alt boyutları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı (p>0,05) 

belirlendi. GA genotipindeki bireylerin; CHO alımı ile besin seçimi testi alt 

boyutlarından sağlık (rs=-,314, p=0,011) ve ağırlık kontrolü (rs=-,315, p=0,011) 

arasında istatistiksel olarak anlamlı negatif zayıf düzeyde bir iliĢki (p<0,05) 

saptandı. GA genotipindeki bireylerin sakkaroz alımı ile besin seçimi testi alt 

boyutları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı (p>0,05) saptandı 

(Çizelge 42).  

GG genotipindeki bireylerin; CHO alımı ile besin seçimi testi alt boyutları 

arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı (p>0,05) saptanırken; 

sakkaroz alımları ile besin seçimi testi alt boyutlarından aĢinalık (r=-,943, 

p=0,005) arasında istatistiksel olarak anlamlı negatif çok kuvvetli bir iliĢki 

olduğu (p<0,05) bulundu (Çizelge 42). 
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Çizelge 42. BST alt boyutları, karbonhidrat alımları ve genotipler arasındaki 
iliĢki  

Genotip  
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A

A 

   

CHO*(g) 

rs -,273 -,051 -,151 -,054 -,024 -

,022 

-,273 -,028 -,060 

P değeri ,187 ,807 ,470 ,798 ,910 ,916 ,187 ,892 ,775 
N 25 25 25 25 25 25 25 25 25 

Sakkaroz 

(g) 

rs -,081 ,009 -,078 ,083 ,133 -

,019 

-,277 -,012 -,242 

P değeri ,700 ,968 ,710 ,693 ,527 ,927 ,180 ,953 ,243 

N 25 25 25 25 25 25 25 25 25 

G

A 

   

CHO*(g) 

rs -
,314* 

-,166 -,056 ,089 -,152 -
,042 

-,315* ,040 -,197 

P değeri ,011 ,191 ,660 ,482 ,231 ,743 ,011 ,752 ,118 

N 64 64 64 64 64 64 64 64 64 

Sakkaroz 

(g) 

rs -,098 -,056 ,010 ,139 -,174 ,120 -,124 -,032 -,230 

P değeri ,440 ,659 ,936 ,275 ,169 ,344 ,328 ,799 ,068 

N 64 64 64 64 64 64 64 64 64 

G

G 

   

CHO*(g) 

rs -,086 -,058 ,736 ,029 -,143 -

,086 

,086 -,486 -,232 

P değeri ,872 ,913 ,096 ,957 ,787 ,872 ,872 ,329 ,658 
N 6 6 6 6 6 6 6 6 6 

Sakkaroz 

(g) 

rs -,371 -,348 ,441 -,314 -,371 -

,371 

-,143 -,943** -,783 

P değeri ,468 ,499 ,381 ,544 ,468 ,468 ,787 ,005 ,066 

N 6 6 6 6 6 6 6 6 6 

*CHO; karbonhidrat  

ÇalıĢma grubundaki bireylerin cinsiyetlerine göre karbonhidrat alımları ve 

besin seçimi testi alt boyutları Çizelge 43‘ de özetlenmiĢtir.  Kadınlarda; CHO 

alımları ile besin seçimi alt boyutlarından sağlık (rs=-,394, p=0,001), duygu 

durumu (rs= -,258, p=0,038), ağırlık kontrol (rs= -,309, p=0,012) arasında 

istatistiksel olarak anlamlı negatif zayıf düzeyde bir iliĢki olduğu (p<0,05) olduğu 

saptanırken, sakkaroz alımları ile besin seçimi sağlık (rs= -,305, p=0,014), doğal 

içerik (rs= -,244, p=0,05), ağırlık kontrolü (rs= -,328, p=0,008) ve etik kaygılar 

(r=-,247, p=0,047) ölçümleri arasında istatistiksel olarak anlamlı negatif zayıf 

düzeyde bir iliĢki olduğu (p<0,05) bulundu. Erkeklerde; CHO alımları ile besin 

seçimi alt motivasyonlarından uygunluk (rs= ,438, p=0, 015) arasında istatistiksel 

olarak anlamlı pozitif zayıf düzeyde bir iliĢki olduğu (p<0,05) bulundu (Çizelge 

43). 
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Çizelge 43. Cinsiyete göre karbonhidrat alımları ve BST alt boyutları 
arasındaki iliĢki  
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Kadın    

CHO*(g) 

rs -,394** -,258* -,164 -,058 -,142 -,108 -,309* -,021 -,170 

P 

değeri 

,001 ,038 ,191 ,647 ,260 ,393 ,012 ,870 ,175 

N 65 65 65 65 65 65 65 65 65 

Sakkaroz 

(g) 

rs -,305* -,161 -,169 ,139 -,244* ,039 -,328** -,079 -,247* 

P 

değeri 

,014 ,201 ,178 ,269 ,050 ,759 ,008 ,531 ,047 

N 65 65 65 65 65 65 65 65 65 

Erkek    

CHO*(g) 

rs ,030 ,100 ,438* ,179 ,035 ,126 ,033 -,072 -,329 

P 

değeri 

,876 ,600 ,015 ,343 ,856 ,505 ,863 ,704 ,076 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

Sakkaroz 

(g) 

rs ,188 ,347 ,300 ,114 ,067 ,202 -,049 -,026 -,106 

P 

değeri 

,321 ,061 ,107 ,549 ,725 ,283 ,796 ,891 ,576 

N 30 30 30 30 30 30 30 30 30 

*CHO; karbonhidrat  

ÇalıĢma grubundaki bireylerin cinsiyet, BTS alt boyutları, karbonhidrat 

alımları ve genotipler arasındaki Çizelge 44‘ te iliĢki özetlenmiĢtir (Çizelge 44). 

AA genotipindeki kadın bireylerde; CHO alımları ile besin seçim testi alt 

boyutlarından olan sağlık ölçümü (rs=-,540, p=0,031) arasında istatistiksel olarak 

anlamlı negatif orta düzeyde bir iliĢki (p<0,05), sakkaroz alımları ile besin seçim 

motivasyonu alt boyutlarından sağlık (rs=-,580, p=0,018) arasında istatistiksel 

olarak anlamlı negatif orta düzeyde bir iliĢki olduğu (p<0,05) belirlendi. GA 

genotipine sahip kadın bireylerde; CHO ile besin seçimi testi alt boyutlarından 

sağlık (rs=-,348, p=0,018) arasında istatistiksel olarak anlamlı negatif zayıf 

düzeyde bir iliĢki (p<0,05), sakkaroz alımı ile besin seçimi ağırlık kontrolü alt 

boyutu arasında istatistiksel olarak (rs=-0,310, p=0,036) anlamlı negatif zayıf 

düzeyde bir iliĢki olduğu p<0,05 saptandı. GG genotipine sahip kadın bireylerde 

ise analiz için yeterli veri bulunmamaktaydı (Çizelge 44).  

AA genotipine sahip erkek bireylerde; CHO alımları ile besin seçimi testi 

alt boyutları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı (p>0,05) 

belirlendi. AA genotipindeki erkeklerin sakkaroz alımları ile besin seçimi 

ölçümleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı (p>0,05) 

saptandı. Erkeklerde GA genotipinde; CHO alımı ile besin seçim motivasyonu alt 

boyutu olan uygunluk (rs= ,546, p=0,019) ölçümleri arasında istatistiksel olarak 

anlamlı pozitif orta düzeyde bir iliĢki olduğu (p<0,05) saptandı.  
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GA genotipine sahip erkeklerin CHO alımları ile besin seçim motivasyonu 

alt boyutu etik kurallar ölçümü arasında istatistiksel olarak anlamlı (rs=-489, 

p=0,40) negatif zayıf düzeyde bir iliĢki olduğu (p<0,05) saptanırken sakkaroz 

alımları ile besin seçimi ölçümleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki 

olmadığı (p>0,05) belirlendi. Erkeklerde GG genotipinde analiz için yeterli veri 

bulunmamaktaydı (Çizelge 44). 
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Çizelge 44. Cinsiyet, BST alt boyutları, karbonhidrat alımları ve genotipler arasındaki iliĢki  

Cinsiye

t 

      

Sağlık 

 Duygu 

durum/Mood   

Uygunluk   Duyusal 

Görünüm 

Doğal 

Ġçerik 

Fiyat   Ağırlık Kontrolü AĢinalık   Etik 

Kaygılar 

Kadın            

 

Genotip  

AA 

   CHO(g) rs -,540* -,482 -,354 -,117 ,046 -,169 -,397 -,214 -,308 

P 

değeri 

,031 ,059 ,178 ,665 ,865 ,531 ,127 ,427 ,245 

N 16 16 16 16 16 16 16 16 16 

Sakkaroz (g) rs -,580* -,113 -,441 ,204 -,405 ,060 -,462 -,128 -,274 

P 

değeri 

,018 ,678 ,087 ,450 ,120 ,826 ,072 ,637 ,304 

N 16 16 16 16 16 16 16 16 16 

GA    CHO(g) rs -,348* -,257 -,175 -,029 -,145 -,091 -,278 ,067 -,152 

P 

değeri 

,018 ,085 ,245 ,847 ,335 ,550 ,061 ,658 ,314 

N 46 46 46 46 46 46 46 46 46 

Sakkaroz (g) rs -,222 -,178 -,108 ,173 -,269 ,033 -,310* ,001 -,244 

P 

değeri 

,139 ,238 ,474 ,250 ,071 ,829 ,036 ,995 ,103 

N 46 46 46 46 46 46 46 46 46 

GG    CHO(g) rs -,500 -,500 1,000** -,500 -,500 -,500 -,500 -,500 ,500 

P 

değeri 

,667 ,667 . ,667 ,667 ,667 ,667 ,667 ,667 

N 3 3  3 3 3 3 3 3 

Sakkaroz (g) rs -,500 -,500 1,000** -,500 -,500 -,500 -,500 -,500 ,500 

P 

değeri 

,667 ,667 . ,667 ,667 ,667 ,667 ,667 ,667 

N 3 3 3 3 3 3 3 3 3 

Erkek            

 

Genotip  

AA 

   CHO(g) rs ,017 ,293 ,328 -,068 ,149 ,166 -,085 ,197 ,060 

P 

değeri 

,965 ,444 ,389 ,861 ,701 ,669 ,827 ,612 ,879 

  N 9 9 9 9 9 9 9 9 9 
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Çizelge 44 (devamı) Cinsiyet, BST alt boyutları, karbonhidrat alımları ve genotipler arasındaki iliĢki 

Cinsiye

t 

      

Sağlık 

 Duygu 

durum/Mood   

Uygunluk   Duyusal 

Görünüm 

Doğal 

Ġçerik 

Fiyat   Ağırlık Kontrolü AĢinalık   Etik 

Kaygılar 

 Sakkaroz (g) rs ,102 ,276 ,378 ,085 ,351 ,210 -,393 ,205 -,051 

P 

değeri 

,795 ,472 ,316 ,827 ,354 ,588 ,295 ,596 ,896 

  N 9 9 9 9 9 9 9 9 9 

GA    CHO(g) rs ,093 ,175 ,546* ,331 -,157 ,261 ,008 -,066 -,489* 

P 

değeri 

,713 ,486 ,019 ,179 ,535 ,296 ,974 ,794 ,040 

N 18 18 18 18 18 18 18 18 18 

Sakkaroz (g) rs ,214 ,283 ,186 ,190 ,077 ,244 ,088 -,058 -,124 

P 

değeri 

,393 ,255 ,460 ,451 ,762 ,330 ,730 ,820 ,625 

N  18 18 18 18 18 18 18 18 

GG    CHO(g) rs 1,000** ,500 ,500 1,000** ,500 1,000** 1,000** ,500 ,500 

P 

değeri 

. ,667 ,667 . ,667 . . ,667 ,667 

N 3 3 3 3 3 3 3 3 3 

Sakkaroz (g) rs -,500 ,500 ,500 -,500 -1,000** -,500 -,500 -1,000** -1,000** 

P 

değeri 

,667 ,667 ,667 ,667 . ,667 ,667 . . 

N 3 3 3 3 3 3 3 3 3 

D. Besin tüketim kaydı değerlendirmeleri 

ÇalıĢmaya katılan bireylerden alınan 24 saatlik besin tüketim kayıtlarının analiz sonuçları Çizelge 45‘ de özetlenmiĢtir. 

Bireylerin enerji ve besin ögesi tüketimlerinin yeterlilik düzeyleri değerlendirilmiĢ olup, besin ögesi yeterliliği değerlendirilirken 

referans olarak %100 kabul edilerek kesiĢim noktaları ±%33 olarak kabul edilmiĢtir. RDA karĢılama değerine göre bireylerin 

günlük enerji ve besin ögesi tüketimleri önerilen değerin altında ise (RDA karĢılama değerinin %67‘nin altı) yetersiz, önerilen 

değer kadar ise (RDA karĢılama değeri %67– %133) yeterli, önerilen değerden çok ise (RDA karĢılama değeri %133‘ün üzerinde) 

fazla olarak kabul edilmiĢtir.   
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Çizelge 45. Bireylerin enerji ve besin ögesi tüketimlerinin yeterlilik düzeylerinin değerlendirilmesi   

  Ortalama St. Sapma Yetersiz 

(<%67) 

Yeterli 

(%67– %133) 

Fazla 

(>%133) 

   N % N % N % 

Enerji 95 1318,2517±566,19850 77 81,1% 7 7,4% 11 11,6% 

Protein (g) 95 55,1591±23,39475 61 64,2% 7 7,4% 27 28,4% 

Protein (%) 95 17,61±4,711 15 15,8% 54 56,8% 26 27,4% 

Yağ (%) 95 42,06±9,861 0 0,0% 21 22,1% 74 77,9% 

CHO*(g) 95 128,1438±58,12587 24 25,3% 51 53,7% 20 21,1% 

CHO*(%) 95 39,98±11,003 61 64,2% 33 34,7% 1 1,1% 

Lif (g) 95 16,2243±9,56426 57 60,0% 32 33,7% 6 6,3% 

E Vitamini (mg) 95 10,6377±9,17452 41 43,2% 38 40,0% 16 16,8% 

B1 Vitamini 

(mg) 

95 ,7182±,43641 55 57,9% 36 37,9% 4 4,2% 

B2 Vitamini 

(mg) 

95 1,1558±,50398 22 23,2% 51 53,7% 22 23,2% 

B6 Vitamini 

(mg) 

95 1,0617±,52888 70 73,7% 15 15,8% 10 10,5% 

Folat (mg) 95 238,3153±125,13881 45 47,4% 45 47,4% 5 5,3% 

C Vitamini (mg) 95 81,4681±61,66274 51 53,7% 25 26,3% 19 20,0% 

Sodyum (mg) 95 3231,3019±5340,49962 17 17,9% 44 46,3% 34 35,8% 

Potasyum (mg) 95 1969,4268±832,42586 87 91,6% 8 8,4% 0 0,0% 

Kalsiyum (mg) 95 573,3112±305,32328 77 81,1% 8 8,4% 10 10,5% 

Magnezyum 

(mg) 

95 228,6841±119,87613 44 46,3% 44 46,3% 7 7,4% 

Fosfor (mg) 95 918,0051±399,18131 3 3,2% 30 31,6% 62 65,3% 

Demir (mg) 95 8,1515±3,84255 52 54,7% 36 37,9% 7 7,4% 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin cinsiyete göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları Çizelge 46‘ da özetlenmiĢtir. 
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Çizelge 46. Cinsiyetlere göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları 

 Cins N     SS Ortanca (Min-Max)  Cins N     SS Ortanca (Min-Max) 

Enerji Kadın 65 1186,66±441,41 1100,22(518,08-2386,64) Tekli doymamıĢ 

yağ asidi (g) 

Kadın 65 19,22±8,92 18,23(4,00-46,28) 

Erkek 30 1603,36±697,30 1393,96(923,05-3734,30) Erkek 30 30,16±19,54 24,28(10,41-92,41) 
Toplam 95 1318,25±566,20 1247,63(518,08-3734-30) Toplam 95 22,67±14,07 20,06(4,00-92,41) 

Protein (g) Kadın 65 49,01±19,33 45,13(15,26-90,37) DoymuĢ ya(g) Kadın 65 23,06±10,71 21,78(6,39-59,21) 

Erkek 30 68,47±26,10 59,12(36,23) Erkek 30 27,90±12,27 27,48(11,38-65,27) 
Toplam 95 55,16±23,39 49,80(15,26) Toplam 95 24,59±11,38 23,01(6,40-65,27) 

Protein 

(%) 

Kadın 65 17,38±4,90 17,00(9-29) Çoklu doymamıĢ 

yağ asidi (g) 

Kadın 65 8,54±5,68 6,88(1,45-32,24) 

Erkek 30 18,10±4,31 17,50(12-8) Erkek 30 17,10±16,20 11,98(3,37-76,28) 
Toplam 95 17,61 17,00(9-29) Toplam 95 11,24±10,91 8,19(1,45-76,28) 

Yağ (g) Kadın 65 54,77±23,25 52,32(13,00-118,21) Kolesterol (mg) Kadın 65 270,94±172,87 252,20(9,0-670,35) 

Erkek 30 81,08±49,04 70,86(31,23-248,52) Erkek 30 322,38±244,65 248,70(35,80-
1079,40) 

Toplam 95 63,08±35,51 56,38(13,00-248,52) Toplam 95 287,19±198,47 252,20(9,00-

1079,40) 

Yağ 

Yüzdesi 

(%) 

Kadın 65 41,45±10,34 40,00(21-75) Karoten (mg) Kadın 65 2,93±3,50 1,82(0,10-23,35) 

Erkek 30 43,40±8,76 43,00(24-66) Erkek 30 3,45±5,78 2,02(0,33-32,19) 

Toplam 95 42,06±9,86 42,00(21-75) Toplam 95 3,09±4,32 1,84(0.10-32,16) 

CHO**(g) Kadın 65 119,4317±56,39 118,85(8,12-249,55) E Vitamini (eĢd.) 

(mg) 

Kadın 65 8,84±5,13 8,26(1,50-26,00) 

Erkek 30 147,02±58,27 144,88(66,50-289,60) Erkek 30 14,52±13,85 10,47(2,55-53,57) 

Toplam 95 128,14±58,12 120,90(8,12-289,60) Toplam 95 10,64±9,17 8,67(1,50-53,57) 

CHO**  Kadın 65 40,71±11,81 42,00(6-66) B1 Vitamini  Kadın 65 0,63±0,29 0,57(0,20-1,54) 

(%) Erkek 30 38,40±8,90 39,00(20-57) (mg) Erkek 30 0,92±0,61 0,80(0,31-3,02) 

Toplam 95 39,98±11,00 41,00(6-66) Toplam 95 0,7182±0,44 0,68(0,20-3,02) 

Lif 

 

 

 

Kadın 65 14,84±8,61 13,77(1,88-47,53) B2 Vitamini 

(mg) 

Kadın 65 1,14±0,51 1,08(0,29-2,68) 

Erkek 30 19,21±10,93 16,92(5,30-49,10) Erkek 30 1,20±49 1,16(0,35-2,25) 
Toplam 95 16,22±9,56 15,40(1,88-49,10) Toplam 95 1,16±0,50 1,11(0,29-2,68) 

Alkol(g) Kadın 65 0,95±6,48 0,00(0,00-52,27) B6 Vitamini  Kadın 65 0,93±0,42 0,82(0,20-1,90) 

 
Erkek 30 0,01±0,41 0,00(00,0-0,18) (mg) Erkek 30 1,34±0,63 1,18(0,47-3.15) 

Toplam 95 0,65±5,36 0,00(0,00-52,27) Toplam 95 1,06±0,53 1,04(0,20-3,15) 

Alkol   % Kadın 65 0,37±2,36 0,00(0-19) Folat vitamini 

(µg) 

Kadın 65 217,12±101,14 213,65(70,60-

456,70) 
Erkek 30 0,00±0,00 0,00(0-0) Erkek 30 284,26±158,08 250,76(117,50-

795,05) 

Toplam 95 0,25±1,96 0,00(0-19) Toplam 95 238,32±125,14 226,35(70,60-
795,05) 

C Vit. (mg) Kadın 65 79,60±63,04 53,56(1,11-329,59)      

 Erkek 30 85,51±59,40 65,40(12,25-220,67)      

 Toplam 95 81,47±61,66 64,32(1,11-329,59)      
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Çizelge 46 (devamı) Cinsiyetlere göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları  

 Cins N     SS Ortanca (Min-Max)  Cins N     SS Ortanca 

(Min-

Max) 

Sodyum 

(mg) 

Kadın 65 3156,60±6401,82 2212,28(435,30-53137,75) 

 Erkek 30 3393,14±1400,54 3270,62(1572,90-6644,75)  

Toplam 95 3231,30±5340,50 2339,90(435,30-53137,75) 

Potasyum 

(mg) 

Kadın 65 1831,67±760,09 1872,25(354,95-4188,43) 
Erkek 30 2267,90±914,53 2045,08(1004,80-5101,60) 

Toplam 95 1969,43±832,42 1972,68(354,95) 

Kalsiyum 

(mg) 

Kadın 65 583,34±326,74 505,07(84,20) 
Erkek 30 551,59±256,60 524,05(209,40-1134,15) 

Toplam 95 573,31±305,32 511,90(84,20-1255,26) 

Magnezyum 

(mg) 

Kadın 65 210,92±107,22 184,00(50,74-600,25) 
Erkek 30 267,17±137,72 242,11(114,90-644,60) 

Toplam 95 228,68±119,88 214,80(50,74-644,60) 

Fosfor (mg) Kadın 65 856,51±394,80 734,22(267,30-2431,65) 
Erkek 30 1051,24±381,69 987,78(444,65-2056,10) 

Toplam 95 918,00±399,18 870,20(267,30-2431,65) 

Demir (mg) Kadın 65 7,33±3,46 6,73(1,60-18,60) 
Erkek 30 9,92±4,08 9,18(3,30-20,98) 

Toplam 95 8,15±3,84 7,51(1,60-20,98) 

Çinko (mg) Kadın 65 7,04±3,41 7,06(1,95-19,69) 
Erkek 30 10,27±4,91 9,20(2,91-26,24) 

Toplam 95 8,06±4,20 7,62(1,95-26,24) 

Sakkaroz 

(g) 

Kadın 65 19,89±17,66 14,90(0,85-84,76) 

Erkek 30 14,51±16,13 7,92(0,41-65,43) 

Toplam 95 18,19±17,29 13,49(0,41-84,76) 

 

Mann-Whitney u testi *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı, **CHO; karbonhidrat  

ÇalıĢma grubundaki bireylerin genotiplere göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları Çizelge 47‘de özetlenmiĢtir. 

Genotipler arasında hiçbir değiĢkenin medyan değerleri ile istatistiksel olarak anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) belirlendi  

(Çizelge 47). 
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Çizelge 47. Bireylerin genotiplerine göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları   

 Genotip N X  ±SS Ortanca (Min-Max) P değeri  Genotip N X  ±SS Ortanca (Min-Max) P 

değeri 

Enerji 

 

AA 25 1275,68±612,41 1138,52(562,36-3734,30) 0,533 Alkol(g) AA 25 0,07±0,24 0,00(0,00-1,20) 0,400 

GA 64 1319,24±560,52 1258,06(518,08-3273,24) GA 64 0,94±6,53 0,00(0,00-52,27) 

GG 6 1485,08±474,92 1374,24(1125,09-2386,64) GG 6 0,00±0,00 0,00(0,00-0,00) 

Toplam 95 1318,25±566,20 1247,63(518,08-3734,30) Toplam 95 0,65±5,36 0,00(0,00-52,27) 

Protein 

(g) 

 

AA 25 51,66±27,75 46,20(15,26-153,32) 0,269 Alkol   % AA 25 0,04±0,20 0,00(0-1) 0,645 

GA 64 55,38±21,11 51,98(16,54-112,99) GA 64 0,36±2,38 0,00(0-19) 
GG 6 67,28±27,22 69,81(31,31-102,40) GG 6 0,00±0,00 0,00(0-0) 

Toplam 95 55,16±23,40 49,80(15,26-153,32) Toplam 95 0,25±1,96 0,00(0-19) 

Protein 

(%) 

AA 25 16,56±4,60 17,00(9-26) 0,515 Tekli 

doymamıĢ yağ 

asidi (g) 
 

AA 25 22,79±16,60 19,58(4,00-92,41) 0,851 

GA 64 17,92±4,52 17,00(11-29) GA 64 22,54±13,53 20,29(5,52-75,65) 

GG 6 18,67±7,09 16,00(11-28) GG 6 23,55±9,72 22,74(13,45-39,44) 

Toplam 95 17,61±4,71 17,00(9-29) Toplam 95 22,67±14,07 20,06(4,00-92,41) 

 

Yağ (g) 

AA 25 62,60±43,58 52,87(13-248,52) 0,650 DoymuĢ yağ 

asidi(g) 

AA 25 23,35±12,40 22,57(6.60-61,26) 0,660 

GA 64 62,73±33,01 56,54(18,09-191,30) GA 64 24,73±10,55 23,24(6,39-65,27) 

 GG 6 68,73±28,63 67,75(33,29-116,01)   GG 6 28,26±16,48 25,26(11,38-59,51)  

Toplam 95 63,07±35,51 56,38(13,00-248,52) Toplam 95 24,59±11,38 23,01(6,39-65,27) 

Yağ 

Yüzdesi 

(%) 

AA 25 41,88±9,17 41,00(21-59) 0,948 Çoklu 

doymamıĢ yağ 

asidi(g) 

AA 25 11,96±14,06 9,56(1,45-76,28) 0,644 

GA 64 42,30±10,40 42,00(21-75) GA 64 10,88±9,83 7,08(2,28-60,34) 

GG 6 40,33±7,48 43,00(26-47) GG 6 11,97±8,06 10,69(4,83-27,43) 

Toplam 95 42,06±9,86 42,00(21-75) Toplam 95 11,24±10,91 8,19(1,45-76,28) 

CHO*(g) 

 

AA 25 123,26±42,82 118,85(58,36-221,11) 0,744  

Kolesterol (mg) 

AA 25 256,43±186,84 201,80(9,0-670,35) 0,397 
GA 64 128,42±63,63 121,28(8,12-289,60) GA 64 287,41±194,71 253,20(10,98-

1079,40) 

GG 6 145,55±56,69 136,04(87,86-249,55) GG 6 412,96±267,54 376,02(35,80-859,10) 

Toplam 95 128,14±58,12 120,90(8,12-289,60) Toplam 95 287,19±198,47 252,20(9,00-1079,40) 

CHO* 

(%) 

AA 25 41,48±9,98 41,00(24-66) 0,966 Karoten (mg) AA 25 4,50±6,24 2,97(0,50-32,16) 0,083 

 GA 64 39,33±11,43 40,50(6-60) GA 64 2,55±3,20 1,81(0,10-23,35) 

GG 6 40,67±11,57 40,00(28-57) GG 6 2,96±4,64 1,28(0,33-12,34) 

Toplam 95 39,98±11,00 41,00(6-66) Toplam 95 3,09±4,32 1,84(0,10-32,16) 

Lif AA 25 16,18±8,96 14,91(5,17-42,45) 0,992 E Vitamini 

(eĢd.) (mg) 

AA 25 10,55±10,23 7,57(1,85-53,57) 0,935 

 GA 64 16,23±9,96 15,56(1,88-49,10) GA 64 10,76±9,11 8,84(1,50-50,46) 

GG 6 16,30±9,16 13,51(6,27-29,17) GG 6 9,70±5,65 8,82(3,08-19,35) 

Toplam 95 16,22±9,56 15,40(1,88-49,10) Toplam 95 10,64±9,17 8,67(1,50-53,57) 

B1 

Vitamini 

(mg) 

AA 25 0,74±0,55 0,63(0,29-3,02) 0,484 Kalsiyum (mg) AA 25 510,67±311,97 421,45(84,20-1134,15) 0,321 

GA 64 0,70±0,40 0,68(0,20-2,68) GA 64 591,56±304,89 557,06(94,40-1255,26) 

GG 6 0,81±0,29 0,78(0,50-1,21) GG 6 639,68±291,48 595,65(199,76-991,64) 

 Toplam 95 0,72±0,44 0,68(0,20-3,02)   Toplam 95 573,31±305,32 511,90(84,20-1255,26)  
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Çizelge 47. (devamı) Bireylerin genotiplerine göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları   

 Genotip N X  ±SS Ortanca (Min-Max) P 
değeri 

 Genotip N X  ±SS Ortanca (Min-Max) P 
değeri 

B2 

Vitamini 

(mg) 

AA 25 1,04±0,48 1,02(0,31-1,86) 0,113 Magnezyum 

(mg) 

AA 25 216,26±113,96 179,05(110,00-

644,60) 

0,424 

GA 64 1,17±0,51 1,11(0,29-2,68) GA 64 226,89±117,72 206,88(50,74-
606,85) 

GG 6 1,49±0,44 1,48(0,96-2,00) GG 6 299,56±162,41 246,26(129,50-

600,25) 
Toplam 95 1,16±0,50 1,11(0,29-2,68) Toplam 95 228,68±119,88 214,80(50,74-

644,60) 

B6 

Vitamini 

(mg) 

AA 25 1,06±0,57 1,04(0,32-3,15) 0,695 Fosfor (mg) AA 25 851,04±396,34 810,89(290,30-
2056,10) 

0,361 

GA 64 1,04±0,48 1,02(0,2-2,55) GA 64 932,38±407,48 891,18(267,30-

2431,65) 
GG 6 1,35±0,81 1,09(0,59-2,85) GG 6 1043,69±324,86 1057,15(530,46-

1387,18) 

Toplam 95 1,06±0,53 1,04(0,20-3,15) Toplam 95 918,00±399,18 870,20(267,30-
2431,65) 

Folat 

vitamini 

(µg) 

AA 25 231,85±127,52 211,85(70,60-639,80) 0,836 Demir (mg) AA 25 7,78±3,28 7,63(2,72-16,36) 0,196 

GA 64 239,97±123,22 243,10(71,30-795,05) GA 64 8,04±3,93 7,22(1,60-20,98) 
GG 6 247,60±157,13 176,38(107,10-480,80) GG 6 10,91±4,57 9,47(5,73-18,60) 

Toplam 95 238,32±125,14 226,35(70,60-795,05) Toplam 95 8,15±3,84 7,51(1,60-20,98) 

C 

Vitamini 

(mg) 

AA 25 86,54±60,10 64,58(12,25-215,66) 0,714 Çinko (mg) AA 25 8,01±4,22 7,35(2,53-20,25) 0,354 
GA 64 76,99±56,75 63,84(1,11-246,94) GA 64 7,76±3,96 7,61(1,95-26,24) 

GG 6 108,07±111,04 68,76(41,71-329,59) GG 6 11,37±5,82 10,66(4,86-19,69) 
Toplam 95 81,47±61,66 64,32(1,11-329,59) Toplam 95 8,06±4,20 7,62(1,95-26,24) 

Sodyum 

(mg) 

AA 25 2728,51±1382,55 2827,80(543,30-5744,20) 0,971 Sakkaroz (g) AA 25 17,01±14,19 14,83(1,06-54,81) 0,601 

 GA 64 3450,62±6436,17 2292,06(435,30-53137,75)   GA 64 17,67±17,03 11,84(0,41-79,61)  

 GG 6 2986,85±1766,75 2878,68(924,67-5602,04)   GG 6 28,66±26 23,81(2,71-84,76) 

Toplam 95 3231,30±5340,50 2339,90(435,30-53137,75) Toplam 95 18,19±17,29 13,49(0,41-84,76) 

Potasyum 

(mg) 

AA 25 2030,45±989,76 1864,90(897,30-5101,60) 0,763       

GA 64 39,33±11,43 40,50(6-60)       

GG 6 40,67±11,57 40,00(28-57)       
Toplam 95 39,98±11,00 41,00(6-66)       

Kruskal Wallis testi, * CHO; karbonhidrat 
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BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ ≥ 25 kg/m

2
 olan bireylerin enerji ve besin ögesi tüketim miktarları Çizelge 48‘ de özetlenmiĢtir. Buna 

göre BKĠ≥25 kg/m
2
 olan grubun sodyum mineral alım miktarı günlük ortalama (4550,77±8821,02 mg)  değeri, BKĠ<25 olan grubun 

sodyum günlük ortalama alım miktarından (2529,00±1299,43 mg) anlamlı yüksektir (Çizelge 48). 

Çizelge 48. Bireylerin BKĠ gruplandırmasına göre enerji ve besin ögesi  tüketim miktarları 

  BKĠ N      SS Ortanca (Min-Max) P 

değeri 

  BKĠ N      SS Ortanca (Min-

Max) 

P 

değeri 

Enerji BKĠ<25 
kg/m2 

62 1314,68±551,74 1264,66(559,31-3734,30) 0,894 Alkol(g) BKĠ<25 kg/m2 62 0,14±0,39 0,00(0-1,88) 0,786 

BKĠ ≥ 25 

kg/m2 

33 1324,97±1173,24 1173,24(518,08-3273,24) BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 1,60±9,10 0,00(0-52,27) 

Toplam 95 1318,25±566,20 1247,63(518,08-3734,30)   Toplam 95 0,65±5,36 0,00(0-52,27)   

  BKĠ<25 

kg/m2 

62 54,34±24,03 49,325(16,54-153,32) 0,527   BKĠ<25 kg/m2 62 0,08±0,28 0,00(0-1) 0,363 

Protein (g) BKĠ ≥ 25 

kg/m2 

33 56,70±22,42 53,16(15,26-106,79) Alkol % BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 0,58±3,31 0,00(0-19) 

  Toplam 95 55,16±23,39 49,8(15,26-153,32)     Toplam 95 0,25±1,96 0,00(0-19)   

  BKĠ<25 

kg/m2 

62 17,23±4,67 16(10-29) 0,245   BKĠ<25 kg/m2 62 22,07±12,90 20,335(4-92,41) 0,981 

Protein 

(%) 

BKĠ ≥ 25 
kg/m2 

33 18,33±4,77 18(9-28) Tekli 

doymamıĢ 

yağ asidi (g) 

BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 23,80±16,21 19,89(5,52-75,65) 

  Toplam 95 17,61±4,71 17(9-29)     Toplam 95 22,67±14,07 20,06(4-92,41)   

  BKĠ<25 

kg/m2 

62 63,15±35,72 56,1(13-248,52) 0,676 DoymuĢ 

ya(g) 

BKĠ<25 kg/m2 62 25,31±11,52 23,305(6,390-65,27) 0,319 

Yağ (g) BKĠ ≥ 25 
kg/m2 

33 62,95±35,68 56,92(20,68-191,3) BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 23,24±11,17 21,58(8,49-59,21) 

  Toplam 95 63,08±35,51 56,38(13-248,52)    Toplam 95 24,59±11,38 23,01(6,390-65,27)   

  BKĠ<25 

kg/m2 

62 42,11±9,90 43(21-75) 0,568   BKĠ<25 kg/m2 62 11,14±11,24 7,37(1,45-76,28) 0,746 

Yağ 

Yüzdesi 

(%) 

BKĠ ≥ 25 

kg/m2 

33 41,97±9,93 40(24-68) Çoklu 

doymamıĢ 

yağ asidi (g) 

BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 11,42±10,43 9,56(3,29-60,34) 

  Toplam 95 42,06±9,86 42(21-75)     Toplam 95 11,24±10,91 8,19(1,45-76,28)   

  BKĠ<25 

kg/m2 

62 128,63±55,37 122,14(19,27-289,6) 0,796  Kolesterol 

(mg) 

BKĠ<25 kg/m2 62 293,25±198,24 270,57(10,8-1079,4) 0,558 

CHO**(g) BKĠ ≥ 25 

kg/m2 

33 127,23±63,86 111,9(8,12-277,53)    BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 275,79±201,48 171,5(9-859,1)  

  Toplam 95 128,14±58,12 120,9(8,12-289,6)    Toplam 95 287,19±198,47 252,2(9-1079,4)   
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Çizelge 48 (devamı) Bireylerin BKĠ gruplandırmasına göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları  

  BKĠ N      SS Ortanca (Min-Max) P 

değeri 

  BKĠ N      SS Ortanca (Min-Max) P 

değeri 

CHO** 

(%) 

BKĠ<25 kg/m
2
 62 40,53±10,87 40(9-66) 0,636 Karoten (mg) BKĠ<25 kg/m

2
 62 3,35+5,12 1,795(0,12-32,16) 0,772 

        
        

BKĠ ≥ 25 

kg/m
2
 

33 38,94±11,33 41(6-57) BKĠ ≥ 25 kg/m
2
 33 2,61±2,17 2,04(0,10-8,67) 

Toplam 95 39,98±11 41(6-66)   Toplam 95 3,09±4,32 1,84(0,10-32,16)   

  BKĠ<25 kg/m
2
 62 16,06±8,98 14,45(1,88-47,53) 0,991 E Vitamini  

(eĢd.) (mg) 

BKĠ<25 kg/m
2
 62 10,94±9,44 8,84(1,5-53,57) 0,606 

Lif BKĠ ≥ 25 
kg/m

2
 

33 16,53±10,71 15,73(2,8-49,1)   BKĠ ≥ 25 kg/m
2
 33 10,06±8,76 8,06(2,88-50,46)  

  Toplam 95 16,22±9,56 15,4(1,88-49,1)   Toplam 95 10,64±9,17 8,67(1,5-53,57)   

  BKĠ N      SS Ortanca (Min-Max) P 

değeri 

  BKĠ N      SS Ortanca (Min-Max) P 

değeri 

B1 

Vitamini 

(mg) 

BKĠ<25 kg/m
2
 62 0,69±0,41 ,6650(0,20-3,02) 0,519 Kalsiyum 

(mg) 

BKĠ<25 kg/m
2
 62 604,31±321,43) 538,88(94,4-1255,26) 0,232 

BKĠ ≥ 25 
kg/m

2
 

33 0,77±0,49 0,72(0,24-2,68) BKĠ ≥ 25 kg/m
2
 33 515,06±267,46) 477,6(84,2-1073,4) 

Toplam 95 0,72±0,44 0,68(0,20-3,02)   Toplam 95 573,31±305,32 511,9(84,2-1255,26)   

  BKĠ<25 kg/m
2
 62 1,18±0,51 1,13(0,29-2,68) 0,428   BKĠ<25 kg/m

2
 62 225,98±118,12 207,955(50,74-644,6) 1 

B2 

Vitamini 

(mg) 

BKĠ ≥ 25 

kg/m
2
 

33 1,11±0,50 0,95(0,31-2,25) Magnezyum 

(mg) 

BKĠ ≥ 25 kg/m
2
 33 233,76±124,80 222,6(62,85-570,4) 

  Toplam 95 1,16±0,50 1,11(0,29-2,68)     Toplam 95 228,68±119,88 214,8(50,74-644,6)   

B6 

Vitamini 

(mg) 

BKĠ<25 kg/m
2
 62 1,02±0,5 ,995(0,20-3,15) 0,472   BKĠ<25 kg/m

2
 62 904,36±370,16 907,9(267,3-2056,1) 0,9 

BKĠ ≥ 25 

kg/m
2
 

33 1,14±0,58 1,09(0,25-2,85) Fosfor (mg) BKĠ ≥ 25 kg/m
2
 33 943,63±453,70 854,6(290,3-2431,65) 

Toplam 95 1,06±0,53 1,04(0,20-3,15)     Toplam 95 918,00±399,18 870,2(267,3-2431,65)   

  BKĠ<25 kg/m
2
 62 230,90±108,28 227,58(73,70-639,80) 0,809 Demir (mg) BKĠ<25 kg/m

2
 62 7,83±3,59 7,195(1,6-18,6) 0,22 

Folat 

vitamini 

(µg) 

BKĠ ≥ 25 

kg/m
2
 

33 252,24±152,79 224,09(70,60-795,05)   BKĠ ≥ 25 kg/m
2
 33 8,75±4,26 9,07(3-20,98)  

  Toplam 95 238,32±125,14 226,35(70,60-795,05)    Toplam 95 8,15±3,84 7,51(1,6-20,98)   

  BKĠ<25 kg/m
2
 62 80,42±63,04 62,32(1,11-329,59) 0,684   BKĠ<25 kg/m

2
 62 7,58±3,27 7,645(1,95-20,25) 0,522 

C Vit. (mg) BKĠ ≥ 25 

kg/m
2
 

33 83,43±59,9 65,8(6,95-246,94) Çinko (mg) BKĠ ≥ 25 kg/m
2
 33 8,96±5,49 7,38(2,53-26,24) 

  Toplam 95 81,47±61,66 64,32(1,1-329,59)     Toplam 95 8,06±4,20 7,62(1,95-26,24)   
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Çizelge 48 (devamı) Bireylerin BKĠ gruplandırmasına göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları 

  BKĠ N      SS Ortanca (Min-Max) P 

değeri 

  BKĠ N      SS Ortanca (Min-

Max) 

P 

değeri 

            

Sodyum 

(mg) 

BKĠ<25 

kg/m2 

62 2529,00±1299,43 2217,44(435,3-5744,2) 0,034* Sakkaroz (g) BKĠ<25 kg/m2 62 19,38±16,25 15,26(0,41-79,61) 0,055 

BKĠ ≥ 25 

kg/m2 

33 4550,77±8821,02 3008,9(452,9-53137,75) BKĠ ≥ 25 kg/m2 33 15,96±19,16 8,2(0,85-84,76) 

Toplam 95 3231,30±5340,5 2339,9(435,3-53137,75)   Toplam 95 18,19±17,29 13,49(0,41-84,76)   

  BKĠ<25 
kg/m2 

62 1962,29±879,82 1996,64(354,95-5101,6) 0,719       

Potasyum 

(mg) 

BKĠ ≥ 25 

kg/m2 

33 1982,83±748,08) 1922,2(735,05-3548)       

  Toplam 95 1969,43±832,42) 1972,68(354,95-5101,60)         

Mann-Whitney u test, *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı, **CHO; karbonhidrat 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin BKĠ sınıflamasına göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları Çizelge 49‘da özetlenmiĢtir 

(Çizelge 49). 
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Çizelge 49. Bireylerin BKĠ sınıflandırmasına göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları  

  BKĠ N     SS Ortanca (Min-Max)   BKĠ N     SS Ortanca (Min-Max) 

Enerji Zayıf 3 1528,07±388,46 1656,48(1091,66-

1836,07) 
Alkol(g) Zayıf 3 0,00±0,00 0,00(0-0) 

Normal 59 1303,83±559,01 1261,72(559,31-

3734,3) 

Normal 59 0,15±0,40 0,00(0-1,88) 

Hafif kilolu 21 1390,29-67±669,72 1324,69(518,08-

3273,24) 

Hafif 

kilolu 

21 2,5186±11,40 0,00(0-52,27) 

Obez 12 1210,65±461,79 1105,165(678,54-

2386,64) 

Obez 12 0,00±0,01 0,00(0-0,05) 

Toplam 95 1318,25±566,20 1247,63(518,08-

3734,30) 

Toplam 95 0,65±5,36 0,00(0-52,37) 

Protein (g) Zayıf 3 50,51±24,24 45,13(29,41-76,99) Alkol   % Zayıf 3 0,00±0.00 0,00(0-0) 

Normal 59 54,54±24,22 49,34(16,54-153,32) Normal 59 0,08±0,281 0,00(0-1) 

Hafif kilolu 21 58,16±52,06 53,67(24,74-106,79) Hafif 

kilolu 

21 0,90±4,15 0,00(0-19) 

Obez 12 54,13±19,97 49,62(15,26-85,19) Obez 12 0,00±0 0,00(0-0) 

Toplam 95 55,16±23,39 49,8(15,26-153,32) Toplam 95 0,25±1,96 0,00(0-19) 

Protein (%) Zayıf 3 13±3,46 11(11-17) Tekli doymamıĢ 

yağ asidi (g) 

Zayıf 3 23,5±7,58 26,93(14,81-28,76) 

Normal 59 17,44±4,64 16(10-29) Normal 59 22,00±13,15 20,06(4-92,41) 

Hafif kilolu 21 18,24±4,74 17(11-27) Hafif 

kilolu 

21 26,17±19,06 21,4(5,52-75,65) 

Obez 12 18,50±5,04 18,5(9-28 Obez 12 19,64±8,61 17,035(10,41-39,44) 

Toplam 95 17,61±4,71 17(9-29) Toplam 95 22,67±14,07 20,06(4-92,41) 

Yağ (g) Zayıf 3 62,97±14,76 66,42(46,79-75,71) DoymuĢ yağ 

asidi(g) 

Zayıf 3 24,49±1,58 25,04(22,71-25,72) 

Normal 59 63,16±36,52 55,82(13-248,52) Normal 59 25,35±11,81 23,04(6,39-65,27) 

Hafif kilolu 21 68,71±40,41 62,03(20,68-191,30) Hafif 

kilolu 

21 24,26±10,06 24,26(10,29-42,8) 

 Obez 12 52,86±23,64 49,23(29,18-116,01)  Obez 12 21,46±13,18 18,435(8,49-59,21) 

Toplam 95 63,08±35,51 56,38(13-248,52) Toplam 95 24,59±11,38 23,01(6,39-65,27) 

Yağ Yüzdesi 

(%) 

 

 

 

 

Zayıf 3 36,67±4,16 38(32-40) Çoklu doymamıĢ 

yağ asidi (g) 

Zayıf 3 11,53±6,89 9(6,26-19,33) 

Normal 59 42,39±10,05 44(21-75) Normal 59 11,13±11,45 7,24(1,45-76,28) 

Hafif kilolu 21 43,71±10,67 41(28-60) Hafif 

kilolu 

21 13,38±12,52 11,51(3,29-60,34) 

Obez 12 38,92±7,98 39(24-50) Obez 12 8,00±3,32 6,76(4,51-15,3) 

Toplam 95 42,06±9,86 42(21-75) Toplam 95 11,24±10,91 8,19(1,45-76,28) 
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Çizelge 49 (devamı) Bireylerin BKĠ sınıflandırmasına göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları  

  BKĠ N     SS Ortanca (Min-

Max) 

  BKĠ N     SS Ortanca (Min-

Max) 

CHO *(g) Zayıf 3 187,02±45,50 198,03(137,02-

226,01) 

Kolesterol 

(mg) 

Zayıf 3 106,29±84,37 136,5(10,98-171,4) 

Normal 59 125,66±54,48 119,18(19,27-289,6) Normal 59 302,76±197,95 302,4(10,8-1079,4) 

Hafif kilolu 21 127,64±68,05 135,7(8,12-277,53) Hafif 

kilolu 

21 257,19±165,13 168,8(39,60-628,5) 

Obez 12 126,53±58,68 110,35(63,9-249,55) Obez 12 308,36±258,26 279(9-859,1) 

Toplam 95 128,14±58,12 120,9(8,12-289,6) Toplam 95 287,19±198,47 252,2(9-1079,4) 

CHO *(%) Zayıf 3 50±1 50(49-51) Karoten (mg) Zayıf 3 2,32±5,52 1,76(0,12-5,07) 

Normal 59 40,05±10,92 39(9-66) Normal 59 3,40±5,22 1,8(0,32-32,16) 

Hafif kilolu 21 36,95±11,52 40(6-49) Hafif 

kilolu 

21 1,94±1,27 1,81(0,1-5,43) 

Obez 12 42,42±10,58 44,5(29-57) Obez 12 3,79±2,90 3,075(0,33-8,67) 

Toplam 95 39,98±11 41(6-66) Toplam 95 3,09±4,32 1,84(0,1-32,16) 

Lif Zayıf 3 16,51±5,14 15,4(12,01-22,11) E Vitamini 

(eĢd.) (mg) 

Zayıf 3 10,57±4,90 11,91(5,13-14,66) 

Normal 59 16,04±9,16 13,99(1,88-47,53) Normal 59 10,96±9,64 8,7(1,5-53,57) 

Hafif kilolu 21 16,02±12,33 13,77(2,8-49,1) Hafif 

kilolu 

21 11,40±10,44 9,14(2,88-50,46) 

Obez 12 17,42±7,49 16,095(6,26-31,41) Obez 12 7,72±3,98 6,745(3,08-15,6) 

 Toplam 95 16,22±9,56 15,4(1,88-49,1)  Toplam 95 10,64±9,17 8,67(1,5-53,57) 

B1 Vitamini(mg)  Zayıf 3 0,50±0,21 0,39(0,37-0,74) Kalsiyum (mg) Zayıf 3 441,28±199,22 434,94(245,3-

643,6) 

 Normal 59 0,70±0,41 0,67(0,2-3,02) Normal 59 612,60±325,34 544,36(94,4-

1255,26) 

 Hafif kilolu 21 0,78±0,57 0,76(0,24-2,68) Hafif 

kilolu 

21 541,61±296,16 483,47(84,2-

1073,4) 

 Obez 12 0,76±0,33 0,71(0,24-1,42) Obez 12 468,61±211,96 449,525(160,1-

932,36) 

 Toplam 95 0,72±0,44 0,68(0,2-3,02) Toplam 95 573,31±305,32 511,9(84,2-

1255,26) 

B2 Vitamini (mg)  Zayıf 3 0,71±0,36 0,55(0,46-1,13) Magnezyum 

(mg) 

Zayıf 3 196,38±44,24 188,04(156,9-

244,2) 

 Normal 59 1,20±0,05 1,16(0,29-2,68) Normal 59 227,49±120,66 214,8(50,74-644,6) 

 Hafif kilolu 21 1,12±0,05 0,93(0,42-2,25) Hafif 

kilolu 

21 244,00±142,53 226,6(62,85-570,4) 

 Obez 12 1,08±0,52 1,095(0,31-2) Obez 12 215,82±88,44 212,23(99,6-385) 

  Toplam 95 1,16±0,50 1,11(0,29-2,68)  Toplam 95 228,68±119,88 214,8(50,74-644,6) 



69 

Çizelge 49 (devamı) Bireylerin BKĠ sınıflandırmasına göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları  

  BKĠ N     SS Ortanca (Min-Max)   BKĠ N     SS Ortanca (Min-Max) 

          

 B6 Vitamini mg) Zayıf 3 0,85±0,49 0,81(0,38-1,36) Fosfor (mg) Zayıf 3 714,43±273,83 625,4(496,2-1021,7) 

 Normal 59 1,03±0,50 1,01(0,2-3,15)  Normal 59 914,02±373,58 912,15(267,3-2056,1) 

 Hafif 

kilolu 

21 1,15±0,69 1,09(0,25-2,85) Hafif kilolu 21 988,89±522,79 870,2(423,6-2431,65) 

 Obez 12 1,12±0,36 1,09(0,44-1,65) Obez 12 864,42±301,91 835,35(290,3-1375,6) 

  Toplam 95 1,06±0,53 1,04(0,20-3,15)  Toplam 95 918,00±399,18 870,2(267,3-2431,65) 

 Folat vitamini (µg) Zayıf 3 152±84,74 118,9(88,8-248,3) Demir (mg) Zayıf 3 7,89±2,38 7,2(5,93-10,54) 

 Normal 59 234,92±108,37 228,81(73,7-639,8) Normal 59 7,83±3,66 7,19(1,6-18,6 

 Hafif 

kilolu 

21 247,85±168,23 200(70,6-795,05) Hafif kilolu 21 8,77±4,68 9,07(3,07-20,98) 

 Obez 12 259,92±127,86 250,345(71,30-480,8) Obez 12 8,71±3,61 8,79(3,58-16,36) 

 Toplam 95 238,32±125,14 226,35(70,6-795,05) Toplam 95 8,15±3,84 7,51(1,6-20,98) 

 C Vit. (mg) Zayıf 3 62,00±53,22 85,26(1,11-99,62) Çinko (mg) Zayıf 3 8,02±2,52 9,04(5,15-9,86) 

 Normal 59 81,36±63,74 61,28(5,43-329,59) Normal 59 7,55±3,32 7,62(1,95-20,25) 

 Hafif 

kilolu 

21 71,63±48,56 59,98(6,95-206,09) Hafif kilolu 21 8,88±5,80 7,38(2,74-26,24) 

 Obez 12 104,09±73,61 84,37(12,68-246,94) Obez 12 9,10±5,16 7,375(2,53-19,59) 

 Toplam 95 81,47±61,66 64,32(1,11-329,59) Toplam 95 8,06±4,20 7,62(1,95-26,24) 

 Sodyum (mg) Zayıf 3 3012,19±2060,12 3751,8(684,36-4600,4) Sakkaroz (g) Zayıf 3 29,84±19,42 22,82(14,9-51,8) 

 Normal 59 2504,44±1271,54 2212,28(435,3-5744,2) Normal 59 18,85±16,08 14,41(0,41-79,61) 

 Hafif 

kilolu 

21 5522,98±10997,38 3314,7(452,9-

53137,75) 

Hafif kilolu 21 15,80±17,72 6,87(0,85-65,43) 

 Obez 12 2849,40±1224,92 2659,315(1572,9-

5602,04) 

Obez 12 16,24±22,28 9,545(3,23-84,76) 

 Toplam 95 3231,30±5340,50 2339,9(435,3-

53137,75) 

Toplam 95 18,19±17,29 13,49(0,41-84,76) 

 Potasyum (mg) Zayıf 3 1633,80±786,31 1435,1(965,9-2500,4)      

 Normal 59 1979,00±887,09 2020,6(354,95-5101,6)      

 Hafif 

kilolu 

21 1957,47±825,72 1768,6(735,05-3548)      

 Obez 12 2027,22±620,44 1998,1(869,9-3230,4)      

 Toplam 95 1969,43±832,42 1972,68(354,95-

5101,6) 

     

Kruskal Wallis testi, * CHO; karbonhidrat 
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E. Hedonistik yeme ölçeği, besin seçimi testi alt boyutları, besin tüketim kaydı ve genotiplerinin karĢılaĢtırılması 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin cinsiyetlerine göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları ile HYÖ puanı arasındaki iliĢki 

Çizelge 50‘de özetlenmiĢtir. Kadınlarda; HYÖ puanı ile sodyum mineralinin alımı arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif zayıf 

bir iliĢki olduğu (p<0,05) belirlendi. Erkeklerde ise hedonik yeme puanı ile besin öğeleri alımı arasında istatistik olarak an lamlı bir 

iliĢki olmadığı (p>0,05) saptandı (Çizelge 50). 

Çizelge 50. Cinsiyete göre enerji ve besin ögeleri tüketim miktarları ile HYÖ puanı arasındaki iliĢki 

     Hedonistik yeme      Hedonistik yeme 

  Cinsiyet   Cinsiyet 

Kadın Erkek Kadın Erkek 

 rs P değeri N rs P değeri N  rs P değeri N rs P değeri N 

Hedonistik yeme 1 . 65 1 . 30 Karoten (mg) 0,17 0,174 65 -0,2 0,292 30 

Enerji 0,205 0,101 65 0,094 0,621 30 E Vitamini (EĢd.) (mg) 0,11 0,366 65 0,354 0,055 30 

Protein (g) 0,179 0,153 65 0,061 0,75 30 B1 Vitamini (mg) 0,14 0,279 65 -0,2 0,289 30 

Protein (%) -0,08 0,531 65 -0,13 0,494 30 B2 Vitamini (mg) 0,17 0,178 65 0,057 0,763 30 

Yağ (g) 0,229 0,067 65 0,16 0,398 30 B6 Vitamini (mg) 0,19 0,125 65 -0,12 0,545 30 

Yağ Yüzdesi (%) 0,064 0,614 65 0,129 0,497 30 Folat vitamini (µg) 0,19 0,121 65 -0,04 0,852 30 

CHO(g) 0,143 0,255 65 -0,01 0,952 30 C Vitamini (mg) 0,12 0,347 65 -0,05 0,814 30 

CHO (%) -0,05 0,668 65 -0,11 0,575 30 Sodyum (mg) ,313
*
 0,011 65 0,231 0,22 30 

Lif 0,078 0,538 65 -0,22 0,235 30 Potasyum (mg) 0,18 0,147 65 -0,27 0,146 30 

Alkol(g) 0,114 0,364 65 0,041 0,83 30 Kalsiyum (mg) 0,11 0,389 65 -0,13 0,498 30 

Alkol   % -0,03 0,804 65 . . 30 Magnezyum (mg) 0,12 0,337 65 -0,22 0,234 30 

Tekli doymam.y(g) 0,182 0,148 65 0,114 0,55 30 Fosfor (mg) 0,15 0,239 65 -0,17 0,375 30 

DoymuĢ ya(g) 0,187 0,137 65 0,073 0,701 30 Demir (mg) 0,11 0,385 65 -0,23 0,232 30 

Çoklu doymam.y (g) 0,18 0,15 65 0,328 0,077 30 Çinko (mg) 0,21 0,087 65 -0,09 0,644 30 

Kolesterol (mg) 0,138 0,273 65 0,109 0,568 30 Sakkaroz (g) 0,21 0,101 65 -0,03 0,857 30 
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ÇalıĢma grubundaki BKĠ<25 m
2
 olan bireylerin sodyum tüketimleri ile HYÖ puanı arasında istatistiksel olarak anlamlı 

pozitif zayıf bir iliĢki olduğu (p<0,05) bulundu. BKĠ≥25 m
2 
olan grupta ise ile protein ve sodyum tüketimi ile HYÖ puanı arasında 

istatistiksel olarak anlamlı pozitif zayıf bir iliĢki olduğu (p<0,05) saptandı (Çizelge 51).  

Çizelge 51. BKĠ gruplandırmasına göre enerji ve besin ögeleri tüketim miktarları ile HYÖ puanı arasındaki iliĢki  

Hedonistik yeme 

                                                                 BKĠ gruplandırması 

BKĠ<25 kg/m
2
 BKĠ ≥ 25 kg/m

2
 

 rs P değeri N rs P değeri N 

Hedonistik yeme 1,000 . 62 1,000 . 33 

Enerji ,200 ,120 62 ,291 ,101 33 

Protein (g) ,064 ,623 62 ,347
*
 ,048 33 

Protein (%) -,138 ,283 62 -,036 ,844 33 

Yağ (g) ,218 ,088 62 ,301 ,088 33 

Yağ Yüzdesi (%) ,114 ,378 62 ,105 ,560 33 

CHO(g) ,124 ,338 62 ,189 ,293 33 

CHO (%) -,044 ,731 62 -,126 ,486 33 

Lif ,083 ,521 62 -,051 ,778 33 

Alkol(g) ,034 ,793 62 ,155 ,390 33 

Alkol   % -,108 ,405 62 ,167 ,352 33 

Tekli doymam.y(g) ,192 ,135 62 ,189 ,291 33 

DoymuĢ ya(g) ,150 ,246 62 ,263 ,139 33 

Çoklu doymam.y (g) ,238 ,062 62 ,280 ,114 33 

Kolesterol (mg) ,144 ,265 62 ,149 ,407 33 

Karoten (mg) ,139 ,281 62 -,060 ,742 33 

E Vitamini (EĢd) (mg) ,192 ,135 62 ,232 ,194 33 

B1 Vitamini (mg) ,105 ,418 62 ,053 ,772 33 

B2 Vitamini (mg) ,135 ,294 62 ,198 ,270 33 

B6 Vitamini (mg) ,129 ,317 62 ,206 ,251 33 

Folat vitamini (µg) ,241 ,059 62 -,028 ,877 33 

C Vitamini (mg) ,181 ,159 62 -,019 ,917 33 
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Çizelge 51 (devamı) BKĠ gruplandırmasına göre enerji ve besin ögeleri tüketim miktarları ile HYÖ puanı arasındaki iliĢki  

Hedonistik yeme 

                                                            BKĠ gruplandırması 

BKĠ<25 kg/m
2
                                 BKĠ ≥ 25 kg/m

2
  

Sodyum (mg) ,286
*
 ,024 62 ,357

*
 ,041 33 

Potasyum (mg) ,079 ,541 62 ,155 ,390 33 

Kalsiyum (mg) ,050 ,700 62 ,093 ,607 33 

Magnezyum (mg) ,063 ,625 62 ,073 ,687 33 

Fosfor (mg) ,048 ,714 62 ,279 ,116 33 

Demir (mg) ,076 ,556 62 ,029 ,872 33 

Çinko (mg) ,166 ,196 62 ,183 ,308 33 

Sakkaroz (g) ,141 ,273 62 ,109 ,547 33 

Spearman korelasyon *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı 

ÇalıĢma grubunda bireylerin BKĠ sınıflandırmasına göre enerji ve besin ögeleri tüketim miktarları ile HYÖ puanı arasındaki 

iliĢki Çizelge 52‘ de özetlenmiĢtir. BKĠ sınıflandırmasına göre yalnızca normal vücut ağırlığına sahip bireylerin protein ve sodyum 

tüketim miktarları ile HYÖ puanı ile arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif zayıf bir iliĢki olduğu (p<0,05) belirlendi  (Çizelge 

52). 

Çizelge 52. BKĠ sınıflandırmasına göre enerji ve besin ögeleri tüketim miktarları ile HYÖ puanı arasındaki iliĢki  

 Zayıf Normal Hafif kilolu Obez 

 rs P 

değeri 

N rs P değeri N rs P değeri N rs P değeri N 

Hedonistik yeme 1,000 . 3 1,000 . 59 1,000 . 21 1,000 . 12 

Enerji ,500 ,667 3 ,188 ,154 59 ,390 ,081 21 ,154 ,633 12 

Protein (g) ,500 ,667 3 ,046 ,730 59 ,463* ,034 21 -,049 ,880 12 

Protein (%) ,000 1,000 3 -,160 ,225 59 -,097 ,675 21 ,032 ,922 12 

Yağ (g) 1,000** . 3 ,187 ,156 59 ,383 ,087 21 ,287 ,366 12 

Yağ Yüzdesi (%) ,500 ,667 3 ,086 ,519 59 ,039 ,868 21 ,284 ,371 12 

CHO*(g) ,500 ,667 3 ,129 ,332 59 ,301 ,185 21 -,042 ,897 12 

CHO *(%) -1,000* . 3 -,004 ,974 59 -,057 ,805 21 -,253 ,428 12 
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Çizelge 52 (devamı) BKĠ sınıflandırmasına göre enerji ve besin ögeleri tüketim miktarları ile HYÖ puanı arasındaki iliĢki  

  Zayıf   Normal   Hafif 

kilolu 

  Obez  

Lif -,500 ,667 3 ,105 ,429 59 -,057 ,807 21 ,133 ,681 12 

Alkol(g) . . 3 ,031 ,813 59 ,211 ,359 21 ,044 ,893 12 

Alkol   % . . 3 -,114 ,388 59 ,222 ,333 21 . . 12 

Tekli doymam.y(g) 1,000** . 3 ,157 ,237 59 ,303 ,182 21 ,140 ,665 12 

DoymuĢ ya(g) ,500 ,667 3 ,145 ,273 59 ,268 ,240 21 ,280 ,379 12 

Çoklu doymam.y (g) 1,000** . 3 ,208 ,114 59 ,402 ,071 21 -,056 ,863 12 

Kolesterol (mg) ,500 ,667 3 ,118 ,373 59 ,070 ,764 21 ,413 ,183 12 

Karoten (mg) ,500 ,667 3 ,114 ,392 59 -,113 ,625 21 ,063 ,846 12 

E Vitamini (EĢd.) 

(mg) 

1,000** . 3 ,156 ,238 59 ,308 ,175 21 ,238 ,457 12 

B1 Vitamini (mg) -,500 ,667 3 ,110 ,409 59 ,155 ,502 21 ,007 ,983 12 

B2 Vitamini (mg) -,500 ,667 3 ,141 ,288 59 ,250 ,274 21 ,105 ,746 12 

B6 Vitamini (mg) ,500 ,667 3 ,109 ,410 59 ,191 ,406 21 ,161 ,618 12 

Folat vitamini (µg) ,500 ,667 3 ,236 ,072 59 ,040 ,862 21 -,091 ,779 12 

C Vit. (mg) ,500 ,667 3 ,138 ,297 59 -,126 ,586 21 ,175 ,587 12 

Sodyum (mg) 1,000* . 3 ,247 ,059 59 ,440* ,046 21 ,259 ,417 12 

Potasyum (mg) ,500 ,667 3 ,065 ,625 59 ,141 ,541 21 ,469 ,124 12 

Kalsiyum (mg) -,500 ,667 3 ,074 ,578 59 ,112 ,629 21 ,196 ,542 12 

Magnezyum (mg) -,500 . 3 ,083 ,531 59 ,064 ,781 21 ,161 ,618 12 

Fosfor (mg) -,500 . 3 ,059 ,656 59 ,398 ,074 21 ,105 ,746 12 

Demir (mg) ,500 . 3 ,072 ,588 59 ,011 ,962 21 ,126 ,697 12 

Çinko (mg) 1,000* . 3 ,133 ,315 59 ,223 ,331 21 ,049 ,880 12 

Sakkaroz (g) -,500 . 3 ,181 ,171 59 ,057 ,805 21 ,322 ,308 12 

Spearman korelasyon *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı, *CHO; Karbonhidrat 
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ÇalıĢma grubundaki bireylerin genotiplerine göre enerji ve besin ögesi 

tüketim miktarları ile HYÖ puanı arasındaki iliĢki Çizelge 53‘ te özetlenmiĢtir. 

GA genotipine sahip bireylerin HYÖ puanı ile yağ, çoklu doymamıĢ yağ ve 

sodyum değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif zayıf bir iliĢki 

olduğu (p<0,05) saptandı. GG genotipine sahip bireylerin HYÖ puanı ile enerji, 

yağ, tekli doymamıĢ yağ, B2 vitamini, potasyum, kalsiyum, demir, çinko ve 

sodyum mineral değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı çok güçlü pozitif 

bir iliĢki olduğu (p<0,05) belirlendi (Çizelge 53). 

Çizelge 53. Genotipe göre enerji ve besin ögeleri tüketim miktarları ile HYÖ 
puanı arasındaki iliĢki 

     Hedonistik yeme 

                                                                 Genotip 

AA GA GG 

 rs P 

değeri 

N rs P 

değeri 

N rs P değeri N 

Hedonistik 

yeme 

1,000 . 25 1,000 . 64 1,000 . 6 

Enerji -,034 ,872 25 ,235 ,061 64 ,899* ,015 6 

Protein (g) -,020 ,923 25 ,197 ,119 64 ,522 ,288 6 

Protein (%) -,080 ,705 25 -,116 ,363 64 ,147 ,781 6 

Yağ (g) -,017 ,934 25 ,258* ,039 64 ,928** ,008 6 

Yağ Yüzdesi 

(%) 

,170 ,416 25 ,059 ,641 64 ,662 ,152 6 

CHO(g) ,101 ,631 25 ,169 ,182 64 ,116 ,827 6 

CHO (%) -,053 ,800 25 -,063 ,622 64 -,406 ,425 6 

Lif ,357 ,080 25 -,095 ,454 64 ,377 ,461 6 

Alkol(g) -,071 ,735 25 ,101 ,427 64 . . 6 

Alkol   % -,341 ,096 25 ,005 ,966 64 . . 6 

Tekli 

doymam.y(g) 

-,008 ,970 25 ,202 ,109 64 ,841* ,036 6 

DoymuĢ ya(g) ,034 ,872 25 ,184 ,145 64 ,754 ,084 6 

Çoklu 

doymam.y (g) 

,062 ,768 25 ,308* ,013 64 ,353 ,493 6 

Kolesterol 

(mg) 

-,025 ,905 25 ,178 ,160 64 ,319 ,538 6 

Karoten (mg) ,485* ,014 25 -,036 ,776 64 ,377 ,461 6 

E Vitamini 

(EĢd.) (mg) 

,001 ,997 25 ,246 ,050 64 ,290 ,577 6 

B1 Vitamini 

(mg) 

,194 ,352 25 ,050 ,697 64 ,132 ,803 6 

B2 Vitamini 

(mg) 

,115 ,586 25 ,112 ,377 64 ,899* ,015 6 

B6 

Vitamini(mg) 

,213 ,307 25 ,131 ,303 64 ,377 ,461 6 

Folat vitamini 

(µg) 

,376 ,064 25 ,063 ,620 64 ,203 ,700 6 

C Vitamini  

(mg) 

,385 ,057 25 ,030 ,814 64 -,058 ,913 6 

Sodyum (mg) ,097 ,644 25 ,369** ,003 64 ,899* ,015 6 

Potasyum (mg) ,263 ,205 25 ,024 ,849 64 ,841* ,036 6 

Kalsiyum (mg) ,108 ,609 25 -,041 ,748 64 ,841* ,036 6 

Magnezyum 

(mg) 

,183 ,382 25 -,002 ,987 64 ,464 ,354 6 

Fosfor (mg) ,079 ,709 25 ,072 ,571 64 ,754 ,084 6 

Demir (mg) ,185 ,375 25 -,013 ,917 64 ,928** ,008 6 

Çinko (mg) ,089 ,671 25 ,204 ,106 64 ,812* ,050 6 

Sakkaroz (g) ,197 ,344 25 ,108 ,396 64 ,319 ,538 6 

Spearman korelasyon *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı
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ÇalıĢma grubundaki bireylerin genotiplerine göre enerji ve besin ögesi tüketimlerinin yeterlilik düzeyleri Çizelge 54‘ te 

özetlenmiĢtir.  

Çizelge 54. Bireylerin genotiplerine göre enerji ve besin ögesi tüketimlerinin yeterlilik düzeylerinin değerlendirilmesi   

  AA GA GG 

 N % N % N  % 

Enerji Yetersiz (<%67) 23 92,0% 49 76,6% 5 83,3% 

Yeterli (%67– %133) 0 0,0% 7 10,9% 0 0,0% 

Fazla (>%133) 2 8,0% 8 12,5% 1 16,7% 

Protein (g) Yetersiz (<%67) 19 76,0% 40 62,5% 2 33,3% 

Yeterli (%67– %133) 2 8,0% 4 6,3% 1 16,7% 

Fazla (>%133) 4 16,0% 20 31,3% 3 50,0% 

Protein (%) Yetersiz (<%67) 5 20,0% 9 14,1% 1 16,7% 

Yeterli (%67– %133) 14 56,0% 37 57,8% 3 50,0% 

Fazla (>%133) 6 24,0% 18 28,1% 2 33,3% 

Yağ (%) Yetersiz (<%67) 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 

Yeterli (%67– %133) 4 16,0% 16 25,0% 1 16,7% 

Fazla (>%133) 21 84,0% 48 75,0% 5 83,3% 

CHO*(g) Yetersiz (<%67) 5 20,0% 19 29,7% 0 0,0% 

Yeterli (%67– %133) 17 68,0% 29 45,3% 5 83,3% 

Fazla (>%133) 3 12,0% 16 25,0% 1 16,7% 

CHO*(%) Yetersiz (<%67) 17 68,0% 40 62,5% 4 66,7% 

Yeterli (%67– %133) 7 28,0% 24 37,5% 2 33,3% 

Fazla (>%133) 1 4,0% 0 0,0% 0 0,0% 

Lif (g) Yetersiz (<%67) 17 68,0% 36 56,3% 4 66,7% 

 Yeterli (%67– %133) 7 28,0% 23 35,9% 2 33,3% 

Fazla (>%133) 1 4,0% 5 7,8% 0 0,0% 

E Vitamini (eĢd.) (mg) Yetersiz (<%67) 11 44,0% 28 43,8% 2 33,3% 

Yeterli (%67– %133) 10 40,0% 25 39,1% 3 50,0% 

Fazla (>%133) 4 16,0% 11 17,2% 1 16,7% 

B1 Vitamini (mg) Yetersiz (<%67) 17 68,0% 35 54,7% 3 50,0% 

Yeterli (%67– %133) 7 28,0% 26 40,6% 3 50,0% 

Fazla (>%133) 1 4,0% 3 4,7% 0 0,0% 
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Çizelge 54 (devamı) Bireylerin genotiplerine göre enerji ve besin ögesi tüketimlerinin yeterlilik düzeylerinin değerlendirilmesi   

 AA GA GG 

B2 Vitamini (mg) Yetersiz (<%67) 8 32,0% 14 21,9% 0 0,0% 

Yeterli (%67– %133) 13 52,0% 35 54,7% 3 50,0% 

Fazla (>%133) 4 16,0% 15 23,4% 3 50,0% 

B6 Vitamini (mg) Yetersiz (<%67) 19 76,0% 47 73,4% 4 66,7% 

Yeterli (%67– %133) 5 20,0% 10 15,6% 0 0,0% 

Fazla (>%133) 1 4,0% 7 10,9% 2 33,3% 

Folat (mg) Yetersiz (<%67) 13 52,0% 28 43,8% 4 66,7% 

Yeterli (%67– %133) 11 44,0% 33 51,6% 1 16,7% 

Fazla (>%133) 1 4,0% 3 4,7% 1 16,7% 

C Vitamini (mg) Yetersiz (<%67) 13 52,0% 35 54,7% 3 50,0% 

Yeterli (%67– %133) 5 20,0% 18 28,1% 2 33,3% 

Fazla (>%133) 7 28,0% 11 17,2% 1 16,7% 

Sodyum (mg) Yetersiz (<%67) 5 20,0% 11 17,2% 1 16,7% 

 Yeterli (%67– %133) 10 40,0% 32 50,0% 2 33,3% 

Fazla (>%133) 10 40,0% 21 32,8% 3 50,0% 

Potasyum (mg) Yetersiz (<%67) 22 88,0% 60 93,8% 5 83,3% 

Yeterli (%67– %133) 3 12,0% 4 6,3% 1 16,7% 

Fazla (>%133) 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0% 

Kalsiyum (mg) Yetersiz (<%67) 21 84,0% 51 79,7% 5 83,3% 

Yeterli (%67– %133) 1 4,0% 6 9,4% 1 16,7% 

Fazla (>%133) 3 12,0% 7 10,9% 0 0,0% 

Magnezyum (mg) Yetersiz (<%67) 14 56,0% 29 45,3% 1 16,7% 

Yeterli (%67– %133) 10 40,0% 30 46,9% 4 66,7% 

Fazla (>%133) 1 4,0% 5 7,8% 1 16,7% 

Fosfor (mg) Yetersiz (<%67) 1 4,0% 2 3,1% 0 0,0% 

Yeterli (%67– %133) 9 36,0% 20 31,3% 1 16,7% 

Fazla (>%133) 15 60,0% 42 65,6% 5 83,3% 

Demir (mg) Yetersiz (<%67) 15 60,0% 36 56,3% 1 16,7% 

Yeterli (%67– %133) 8 32,0% 24 37,5% 4 66,7% 

Fazla (>%133) 2 8,0% 4 6,3% 1 16,7% 
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ÇalıĢma grubundaki bireylerin cinsiyetlerine göre HYÖ puanı ile BST 

motivasyonları arasındaki iliĢki Çizelge 55‘ te özetlenmiĢtir. Kadın bireylerde, 

HYÖ puanı ile BST alt boyutlarından olan duygu durumu ve duygusal görünüm 

ölçümleri arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif zayıf bir iliĢki olduğu 

(p<0,05) saptandı. Erkek bireylerde ise, HYÖ ile BST alt boyutları arasında 

istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı (p>0,05) saptandı (Çizelge 55). 

Çizelge 55. Cinsiyete göre HYÖ puanı ile BST alt boyutları arasındaki ĠliĢki  

 Kadın   Erkek 

Hedonistik yeme rs P değeri N rs P değeri N 

Sağlık -,110 ,385 65 -,300 ,107 30 

Duygu durum/Mood   ,296
*
 ,017 65 ,237 ,207 30 

Uygunluk ,092 ,468 65 ,069 ,716 30 

Duyusal görünüm ,331
**

 ,007 65 ,209 ,268 30 

Doğal içerik -,064 ,610 65 -,239 ,203 30 

Fiyat ,013 ,920 65 ,189 ,317 30 

Ağırlık kontrolü -,071 ,574 65 -,283 ,130 30 

AĢinalık -,119 ,344 65 -,153 ,421 30 

Etik Kaygılar ,057 ,652 65 -,287 ,125 30 

Hedonistik yeme 1,000 . 65 1,000 . 30 

Spearman korelasyon *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı 

Bireylerin genotiplerine göre HYÖ puanı ile BST alt boyutları arasındaki 

iliĢki incelendiğinde; AA genotipine sahip bireylerin hedonistik yeme puanı ile 

besin seçimi alt boyutlarından duyusal görünüm arasında istatistiksel olarak 

anlamlı pozitif orta düzey bir iliĢki olduğu (p<0,05) belirlendi. GA genotipine 

sahip bireylerin hedonistik yeme puanı ile besin seçimi alt boyutlarından duygu 

durum, duyusal görünüm ölçümleri arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif 

düĢük düzey bir iliĢki olduğu (p<0,05) saptanırken, GG genotipine sahip 

bireylerin hedonistik yeme puanı ile besin seçimi alt boyutlarından sağlık, duygu 

durum, fiyat, ağırlık kontrolü, duyusal görünüm ve doğal içerik ölçümleri 

arasında istatistiksel olarak anlamlı negatif kuvvetli düzeyde bir iliĢki olduğu da 

(p<0,05) belirlendi (Çizelge 56). 
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Çizelge 56. Genotipe göre HYÖ puanı ile BST alt boyutları arasındaki ĠliĢki  

 

 

 

  Genotip  

AA GA GG 

Hedonistik yeme rs P değeri N rs P değeri N rs P değeri N 

Sağlık -,230 ,268 25 -,120 ,345 64 -,986** ,000 6 

Duygu durum/Mood   ,334 ,102 25 ,316* ,011 64 -,897* ,015 6 

Uygunluk ,202 ,332 25 ,005 ,969 64 -,015 ,978 6 

Duyusal görünüm ,531** ,006 25 ,313* ,012 64 -,899* ,015 6 

Doğal içerik ,113 ,592 25 -,143 ,259 64 -,812* ,050 6 

Fiyat ,065 ,757 25 ,112 ,380 64 -,986** ,000 6 

Ağırlık kontrolü -,025 ,906 25 -,165 ,192 64 -,812* ,050 6 

AĢinalık -,175 ,402 25 -,019 ,883 64 -,551 ,257 6 

Etik Kaygılar -,215 ,301 25 ,076 ,550 64 -,574 ,234 6 

Hedonistik yeme 1,000 . 25 1,000 . 64 1,000 . 6 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin sahip oldukları genotip ve cinsiyetle göre 

HYÖ puanı BST alt boyutları arasındaki iliĢki incelendiğinde, AA genotipine 

sahip kadın bireylerin HYÖ puanı ile BST alt boyutları arasında istatistiksel 

olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı (p>0,05), GA genotipine sahip kadın bireylerde 

ise HYÖ puanı ile BST alt boyutlarından olan duygu durum, duyusal görünüm 

arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif düĢük düzey bir iliĢki olduğu (p<0,05) 

belirlendi. ÇalıĢma grubumuzda GG genotipli 3 kadın bulunmasından dolayı 

analiz için yeterli sayıyı oluĢturamamıĢtır. AA ve GA genotipine sahip erkek 

bireylerin HYÖ puanı ile BST alt boyutları arasında istatistiksel olarak anlamlı 

bir iliĢki olmadığı (p>0,05) saptandı. ÇalıĢma grubumuzda GG genotipli 3 erkek 

bulunmasından dolayı analiz için yeterli sayıyı oluĢturamamıĢtır (Çizelge 57). 

Çizelge 57. Genotiplerine göre cinsiyet, HYÖ puanı ile BST alt boyutları 
arasındaki iliĢki 

Hedonistik yeme 

   Genotip  

Cinsiyet AA GA GG 

rs P 

değeri 

N rs P 

değeri 

N rs P 

değeri 

N 

Kadın  Duygu 

durum/Mood   

,283 ,283 16 ,307* ,038 46 -1,000** . 3 

Uygunluk ,013 ,013 16 ,084 ,581 46 ,500 ,667 3 

Duyusal görünüm ,435 ,435 16 ,399** ,006 46 -1,000** . 3 

Doğal içerik ,159 ,159 16 -,052 ,733 46 -1,000** . 3 

Fiyat -,059 -,059 16 ,112 ,459 46 -1,000** . 3 

Ağırlık kontrolü -,050 -,050 16 -,003 ,986 46 -1,000** . 3 

AĢinalık -,310 -,310 16 -,007 ,961 46 -1,000** . 3 

Etik Kaygılar -,249 -,249 16 ,161 ,286 46 -,500 ,667 3 

 Hedonistik yeme 1,000 . 16 1,000 . 46 1,000 . 3 
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Çizelge 57 (devamı) Genotiplerine göre cinsiyet, HYÖ puanı ile BST alt boyutları 

arasındaki iliĢki 

Hedonistik yeme 

                                      Genotip 

Erkek Sağlık -,385 ,307 9 -,398 ,102 18 -,866 ,333 3 

Duygu 

durum/Mood   

,536 ,137 9 ,443 ,065 18 -,866 ,333 3 

Uygunluk ,309 ,418 9 -,017 ,946 18 -,866 ,333 3 

Duyusal görünüm ,513 ,158 9 -,046 ,857 18 -,866 ,333 3 

Doğal içerik -,137 ,725 9 -,372 ,129 18 ,000 1,000 3 

Fiyat ,238 ,537 9 ,257 ,304 18 -,866 ,333 3 

Ağırlık Kontrolü -,384 ,308 9 -,344 ,162 18 -,866 ,333 3 

AĢinalık -,160 ,682 9 -,063 ,803 18 ,000 1,000 3 

Etik kaygılar -,245 ,526 9 -,401 ,099 18 ,000 1,000 3 

Hedonistik yeme 1,000 . 9 1,000 . 18 1,000 . 3 

Spearman korelasyon 

BKĠ<25 kg/m
2
 olan bireylerin, HYÖ puanı ile BST motivasyonlarından 

duygu durumu ve duygusal görünüm arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif 

zayıf bir iliĢki olduğu (p<0,05) belirlendi. BKĠ≥25 kg/m
2 

olan bireylerde ise, 

HYÖ puanı ile BST alt boyutlarından sağlık ile arasında istatistiksel olarak 

anlamlı negatif zayıf bir iliĢki olduğu (p<0,05) belirlendi (Çizelge 58). 

Çizelge 58. BKĠ gruplandırmasına göre HYÖ puanı ile BST alt boyutları 
arasındaki iliĢki   

 BKĠ<25 kg/m2 BKĠ≥25 kg/m2 

Hedonistik yeme rs P değeri N rs P değeri N 

Sağlık -,057 ,662 62 -,445** ,009 33 

Duygu durum/Mood   ,301* ,018 62 ,160 ,373 33 

Uygunluk ,122 ,344 62 -,046 ,799 33 

Duyusal görünüm ,291* ,022 62 ,315 ,074 33 

Doğal içerik -,046 ,725 62 -,281 ,114 33 

Fiyat ,021 ,869 62 ,043 ,811 33 

Ağırlık kontrolü -,115 ,374 62 -,200 ,264 33 

AĢinalık -,180 ,162 62 -,085 ,639 33 

Etik Kaygılar -,003 ,980 62 -,112 ,534 33 

Hedonistik yeme 1,000 . 62 1,000 . 33 

Spearman korelasyon katsayısı *p<0,05 istatistiksel olarak anlamlı 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin BKĠ sınıflandırmasına göre HYÖ puanı BST 

motivasyonları arasındaki iliĢki Çizelge 59‘ da özetlenmiĢtir.  Normal vücut 

ağırlığına sahip bireyler ile hafif toplu bireylerin HYÖ puanı ile BST 

motivasyonlarından duyusal görünüm arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif 

zayıf iliĢki olduğu (p<0,05) saptandı (Çizelge 59). 
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Çizelge 59. BKĠ sınıflandırmasına göre HYÖ puanı ile BST alt boyutları 
arasındaki iliĢki   

 Zayıf Normal Hafif kilolu Obez 

Hedonistik 

yeme 
rs

 

P
 d
eğ
er
i 

N
 

rs
 

P
 d
eğ
er
i 

N
 

rs
 

P
 d
eğ
er
i 

N
 

rs
 

P
 d
eğ
er
i 

N 

Sağlık 1,000*

* 
1,000*

* 
3 -,137 ,299 59 -,461* ,036 21 -,397 ,201 1

2 

Duygu 

durum/Moo
d 

,500 ,500 3 ,263* ,044 59 ,338 ,134 21 -,211 ,511 1

2 

Uygunluk ,866 ,866 3 ,078 ,559 59 -,135 ,559 21 ,051 ,875 1

2 

Duyusal 

görünüm 

1,000*

* 

1,000*

* 

3 ,258* ,048 59 ,431 ,05

1 

21 ,106 ,743 1

2 

Doğal içerik 1,000*

* 
1,000*

* 
3 -,124 ,349 59 -,255 ,265 21 -,257 ,421 1

2 

Fiyat ,500 ,500 3 ,008 ,950 59 ,146 ,527 21 -,276 ,385 1

2 
Ağırlık 

kontrolü 

1,000*

* 

1,000*

* 

3 -,203 ,123 59 -,392 ,079 21 -,144 ,655 1

2 

AĢinalık ,500 ,500 3 -,221 ,093 59 ,125 ,591 21 -,460 ,132 1
2 

Etik 

Kaygılar 

,866 ,866 3 -,104 ,43

2 

59 ,074 ,751 21 -,525 ,080 1

2 
Hedonistik 

yeme 

1,000 1,000 3 1,000 . 59 1,00

0 

. 21 1,000 . 1

2 

Spearman korelasyonu 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin BKĠ sınıflandırması ve genotiplerine göre 

HYÖ puanı ile BST arasındaki iliĢki Çizelge 60‘ta özetlenmiĢtir. Normal vücut 

ağırlığında ve AA genotipine sahip bireylerin hedonistik yeme ile BST alt 

boyutlarından duygu durum, duyusal görünüm ölçümleri arasında istatistiksel 

olarak anlamlı pozitif orta düzey bir iliĢki olduğu (p<0,05) belirlendi. Bununla 

beraber normal vücut ağırlığında GA genotipine sahip bireylerin hedonistik yeme 

ile besin seçimi ölçümleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı 

(p>0,05) saptandı. Obez bireylerde ise; AA genotipine sahip olanlar hedonistik 

yeme ile BST alt boyutları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir iliĢki olmadığı 

(p>0,05) belirlenirken, obez bireylerde AG ve GG genotipine sahip olanların 

hedonistik yeme ile BST alt boyutları arasında analiz için yeterli örnek sayısı 

bulunmamaktadır, GG genotipli obez birey hiç bulunmazken, GA genotipine 

sahip obez birey sayısı 3‘ tür. ÇalıĢma grubumuzda toplam 3 adet zayıf birey 

bulunmaktadır ve tamamının genotipi GA‘dır. Zayıf bireylerin; genotiplerine göre 

hedonistik yeme ile BST alt boyutları arasında analiz örnek yetersizliğinden 

dolayı yapılamamıĢtır. ÇalıĢma grubunda GG genotipine sahip normal vücut 

ağırlığında birey bulunmadığı için hedonistik yeme ile besin seçim testi alt 

faktörleri arasında analiz için yeterli örnek sayısı da sağlanamamıĢtır. Hafif 
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kiloya sahip bireylerde de; genotiplere göre hedonistik yeme ile besin seçimi alt 

boyutları arasında analiz örnek yetersizliğinden dolayı yapılamamıĢtır (Çizelge 

60). 

Çizelge 60. BKĠ sınıflandırması ve genotiplerine göre HYÖ puanı ile BST alt 
boyutları arasındaki iliĢki  

Hedonistik yeme 

 

BKĠ sınıflandırması  

  Genotip 

AA GA GG 

 rs P 

değeri 

N rs P 

değer

i 

N rs P 

değe

ri 

N 

Zayıf Sağlık   16 1,000** . 3    

Duygu 

durum/Mood   

  16 ,500 ,667 3    

Uygunluk   16 ,866 ,333 3    

Duyusal 

görünüm 

  16 1,000** . 3    

Doğal içerik   16 1,000** . 3    

Fiyat   16 ,500 ,667 3    

Ağırlık 

kontrolü 

  16 1,000** . 3    

AĢinalık   16 ,500 ,667 3    

Etik kaygılar   16 ,866 ,333 3    

Hedonistik 

yeme 

  16 1,000 . 3    

Norm

al 

Sağlık -,156 ,565 16 -,115 ,475 41 -1,000 . 2 

Duygu 

durum/Moo

d   

,575* ,020 16 ,168 ,294 41 -1,000 . 2 

Uygunluk ,318 ,230 16 -,059 ,713 41 -1,000 . 2 

Duyusal 

görünüm 

,730** ,001 16 ,095 ,553 41 -1,000 . 2 

Doğal içerik ,221 ,411 16 -,179 ,264 41 -1,000 . 2 

Fiyat ,129 ,634 16 -,005 ,975 41 -1,000 . 2 

Ağırlık 

kontrolü 

-,052 ,848 16 -,238 ,134 41 -1,000 . 2 

 AĢinalık -,220 ,413 16 -,189 ,237 41 -1,000 . 2 

 Etik kaygılar -,079 ,772 16 -,081 ,613 41 -1,000 . 2 

Hedonistik 

yeme 

1,000 . 16 1,000 . 41 1,000 . 2 

Hafif 

kilolu 

Sağlık -,500 ,667 3 -,507* ,038 17 . . 1 

Duygu 

durum/Moo

d   

,500 ,667 3 ,378 ,135 17 . . 1 

Uygunluk -,500 ,667 3 -,109 ,677 17 . . 1 

 Duyusal 

görünüm 

. . 3 ,634** ,006 17 . . 1 

 Doğal içerik ,500 ,667 3 -,365 ,150 17 . . 1 

Fiyat -,866 ,333 3 ,275 ,285 17 . . 1 

Ağırlık 

kontrolü 

,000 1,000 3 -,435 ,081 17 . . 1 

AĢinalık ,866 ,333 3 ,171 ,511 17 . . 1 

Etik kaygılar -,500 ,667 3 ,141 ,590 17 . . 1 

Hedonistik 

yeme 

1,000 . 3 -,507* ,038 17 . . 1 
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Çizelge 60 (devamı) BKĠ sınıflandırması ve genotiplerine göre HYÖ puanı ile 

BST alt boyutları arasındaki iliĢki  

         Hedonistik yeme 

                                              Genotip 

BKĠ sınıflandırması              AA               GA  GG  

Obe

z 

Sağlık -,406 ,425 6 -,500 ,667 3 -1,000** . 3 

Duygu 

durum/Mood   

-,377 ,461 6 ,000 1,000 3 -1,000** . 3 

Uygunluk -,058 ,913 6 -,500 ,667 3    0,000 1,000 3 

Duyusal 

görünüm 

,257 ,623 6     

1,000** 

. 3 -1,000** . 3 

Doğal içerik -,213 ,686 6 -,500 ,667 3 -1,000** . 3 

Fiyat -,304 ,558 6 -,500 ,667 3 -1,000** . 3 

Ağırlık 

kontrolü 

-,265 ,612 6 -,500 ,667 3 -1,000** . 3 

AĢinalık -,441 ,381 6 -,500 ,667 3 -1,000** . 3 

Etik kaygılar -,618 ,191 6 -,500 ,667 3 -1,000** . 3 

Hedonistik 

yeme 

1,000 . 6 1,000 . 3 1,000 . 3 

Spearman korelasyon 

AA genotipine sahip BKĠ<25 kg/m
2
 olan bireylerin HYÖ puanı ile BST 

motivasyonlarından duygu durum ve duyusal görünüm arasında istatistiksel 

olarak anlamlı pozitif orta düzey iliĢki olduğu (p<0,05) saptanırken, GA 

genotipine sahip BKĠ≥25 kg/m
2
 olan bireylerin HYÖ puanı ile BST 

motivasyonlarında duyusal görünüm arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif 

orta düzey iliĢki olduğu (p<0,05) belirlendi (Çizelge 61). 

Çizelge 61. BKĠ gruplandırması ve genotiplerine göre HYÖ puanı ile BST alt 
boyutları arasındaki ĠliĢki  

Hedonistik yeme 

 

BKĠ gruplandırması 

  Genotip 

AA GA GG 

 rs P 
değeri 

N rs P 
değeri 

N rs P 
değeri 

N 

BKĠ<25 

kg/m2 

 

Sağlık -,156 ,565 16 ,016 ,918 44 -1,000 . 2 

Duygu 
durum/Mood   

,575* ,020 16 ,258 ,091 44 -1,000 . 2 

Uygunluk ,318 ,230 16 ,031 ,840 44 -1,000 . 2 

Duyusal görünüm ,730** ,001 16 ,165 ,284 44 -1,000 . 2 
Doğal içerik ,221 ,411 16 -,059 ,702 44 -1,000 . 2 

Fiyat ,129 ,634 16 ,030 ,849 44 -1,000 . 2 

Ağırlık kontrolü -,052 ,848 16 -,065 ,677 44 -1,000 . 2 
AĢinalık -,220 ,413 16 -,131 ,398 44 -1,000 . 2 

Etik kaygılar -,079 ,772 16 ,059 ,704 44 -1,000 . 2 

Hedonistik yeme -,156 ,565 16 1,000 . 44 1,000 . 2 
BKĠ ≥25 

kg/m2 

Sağlık -,479 ,192 9 -,428 ,060 20 -,949 ,051 4 

Duygu 

durum/Mood   

-,151 ,698 9 ,350 ,130 20 -,949 ,051 4 

Uygunluk -,127 ,746 9 -,080 ,738 20 ,000 1,000 4 

Duyusal görünüm ,209 ,590 9 ,631** ,003 20 -,949 ,051 4 

Doğal içerik ,009 ,982 9 -,384 ,095 20 -,632 ,368 4 
Fiyat -,210 ,588 9 ,206 ,384 20 -,949 ,051 4 

Ağırlık kontrolü -,264 ,493 9 -,336 ,148 20 -,949 ,051 4 

AĢinalık -,256 ,505 9 ,093 ,696 20 -,632 ,368 4 
Etik kaygılar -,571 ,108 9 ,047 ,843 20 -,632 ,368 4 

Hedonistik yeme 1,000 . 9 1,000 . 20 1,000 . 4 

Spearman korelasyonu 
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F. Dominant ve Resesif modele göre anketlerin değerlendirilmesi 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin dominant ve resesif modele göre HYÖ 

puanları incelendiğinde, resesif modelde (GG+GA, AA) ve dominant modelde 

(AA+GA, GG) HYÖ puanı arasında istatistik olarak anlamlı fark olmadığı 

(p>0,05) belirlendi (Çizelge 62).  

Çizelge 62. Dominant ve Resesif modele göre HYÖ puanları 

 X  ±SS Ortanca 

(Min-Max) 

Hedonistik 

 

P değeri  OR %95 güven 

aralıkları 

TAS1R2 rs35874116       

Dominant model    0,674 0,983 0,911-1,06 

AA +GA vs 41,33±11,82 41,00(19-72) 89    

GG 39,17±6,14 39,00(30-49) 6    

Toplam  1,19±11,54 41,00(19-72) 95    

Resesif model    0,121 0,97 0,93-1,01 

GG +GA vs 42,14±12,08 41,00(19-72) 70    

AA 38,52±9,59 36,00(24-62) 25    

Toplam  41,19±11,54 41,00(19-72) 95    

ÇalıĢma grubundaki bireylerin dominant ve resesif modele göre BST alt 

boyut puanları Çizelge 63‘ te özetlenmiĢtir. Dominant modelde BST alt 

boyutlarından fiyat arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark olduğu (p<0,05) 

saptanırken, GG genotipinin ortanca değerinin AA+GA gruba göre daha fazla 

olduğu bulundu. ÇalıĢma grubundaki bireylerden GG genotipinde olanların,  

AA+GA genotipinde olanlara göre besin seçimi fiyat motivasyonu puanları 1,957 

kat fazladır. Resesif modelde ise BST alt boyutları arasında istatistiksel olarak 

anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 63). 
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Çizelge 63. Dominant ve Resesif modele göre BST alt boyut puanları 

s Dominant N Ortalama Ortanca P 

değeri 

OR %95 

güven 

aralıkları 

Resesif N Ortalama Ortanca P 

değeri 

OR %95 

güven 

aralıkları 

Besin 

Seçimi 

Sağlık 

AA+GA 89 2,78±0,77 2,74(1,00-4,00) 0,115 ,240 ,033-1,75 GG+GA 25 2,67±0,79 2,66(1,00-4,00) 0,162 ,548 ,19-1,57 

GG 6 2,30±0,66 2,50(1,16-3,00)    AA 25 2,94±0,70 3,00(1,83-4,00)    

Total 95 2,74±0,77 2,66(1,00-4,00)    Total 95 2,74±0,77 2,66(1,00-4,00)    

Besin 

Seçimi-

Duygu 

Durum 

AA+GA 89 2,49±0,70 2,50(1,00-3,83) 0,399 6,906 ,58-81,84 GG+GA 70 2,54±068 2,50(1,00-3,83) 0,533 1,542 ,59-4,03 

GG 6 2,71±0,33 2,66(2,33-3,33)    AA 25 2,42±0,67 2,50(1,33-3,66)    
Total 95 2,51±0,68 2,50(1,00-3,83)    Total 95 2,51±0,68 2,50(1,00-3,83)    

Besin 

Seçimi-

Uygunluk 

AA+GA 89 2,74±0,73 2,80(1,00-4,00) 0,427 ,461 ,109-1,94 GG+GA 70 2,74±0,78 2,80(1,00-4,00) 0,447 1,194 ,51-2,82 

GG 6 2,54±0,72 2,60(1,40-3,40)    AA 25 2,70±0,56 2,60(1,60-3,80)    

Total 95 2,73±0,72 2,80(1,00-4,00)    Total 95 2,73±0,72 2,80(1,00-4,00)    

Besin 

Seçimi-  

AA+GA 89 3,11±0,66 3,25(1,25-4,50) 0,245 2,170 ,41-11,59 GG+GA 70 3,16±0,64 3,25(1,25-4,50) 0,642 ,998 ,42-2,34 

Duyusal 

Görünüm 

GG 6 3,43±0,64 3,50(2,50-4,25)    AA 25 3,06±0,74 3,00(1,75-4,00)    
Total 95 3,13±0,66 3,25(1,25-4,50)    Total 95 3,13±0,66 3,25(1,25-4,50)    

Besin 

Seçimi-

Doğal 

Ġçerik 

AA+GA 89 3,01±0,85 3,00(1,00-4,00) 0,341 ,581 ,15-2,24 GG+GA 70 2,92±0,90 3,00(1,00-4,33) 0,270 1,112 ,51-2,44 

GG 6 2,61±1,22 2,66(1,00-4,33)    AA 25 3,16±0,81 3,00(1,66-4,00)    

Total 95 2,98±0,88 3,00(1,00-4,33)    Total 95 2,98±0,88 3,00(1,00-4,33)    

Besin 

Seçimi- 

Fiyat 

 

AA+GA 89 2,57±0,68 2,33(1,00-4,00) 0,168 3,058 ,74-12,68 GG+GA 70 2,66±0,71 2,66(1,00-4,33)  1,652 ,71-3,83 

GG 6 3,00±0,88 3,00(1,66-4,33)    AA 25 2,44±0,63 2,33(1,33-4,00)    

 Total 95 2,60±0,70 2,66(1,00-4,33)    Total 95 2,60±0,70 2,66(1,00-4,33)    

Besin 

Seçimi- 

Ağırlık 

Kontrolü 

AA+GA 89 2,87±1,32 3,00(1,00-9,00) 0,226 ,850 ,31-2,35 GG+GA 70 2,71±1,26 2,66(1,00-9,00)  ,843 ,53-1,33 

GG 6 2,28±1,00 2,33(1,00-4,00)    AA 25 3,14±1,41 3,00(1,00-7,00)    

 Total 95 2,83±1,30 3,00(1,00-9,00)    Total 95 2,83±1,30 3,00(1,00-9,00)    

Besin 

Seçimi-

AĢinalık 

AA+GA 89 2,85±0,67 3,00(1,00-4,00) 0,446 ,451 ,10-1,93 GG+GA 70 2,78±0,69 2,83(1,00-4,00)  ,635 ,24-1,66 

GG 6 2,62±0,97 2,33(1,33-4,00)    AA 25 2,98±0,70 3,00(1,66-4,00)    

Total 95 2,83±0,70 3,00(1,00-4,00)    Total 95 2,83±0,70 3,00(1,00-4,00)    

Besin 

Seçimi- 

Etik 

Kaygılar 

AA+GA 89 2,46±0,97 2,50(1,00-4,00) 0,731 1,685 

 

,46-6,11 GG+GA 70 2,41±1,02 2,33(1,00-4,00)  1,100 ,53-2,28 

GG 6 2,33±1,05 2,33(1,00-4,00)    AA 25 2,58±0,84 2,66(1,33-4,00)    

Total 95 2,45±0,97 2,33(1,00-4,00)    Total 95 2,45±0,97 2,33(1,00-4,00)    

Mann-Whitney u testi 

ÇalıĢmaya katılan bireylerin resesif modele göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları Çizelge 64‘ de özetlenmiĢtir. 

Resesif modele göre tüketim miktarları ortanca değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) bel irlendi 

(Çizelge 64). 
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Çizelge 64. Resesif modele göre enerji ve besin öğesi tüketim miktarları  

  Resesi

f 

N Ortalama Ortanca P 

değer

i 

OR Güven 

Aralıkları 

  Reses

if 

N Ortalama Ortanca P 

değer

i 

OR Güven Aralıkları 

Enerji GG+G

A 

70 1333,45±552,6

2 

1258,06(518,08

-3273,24) 

0,504 0,999 0,84

3 

1,183 E Vitamini 

(eĢd.) (mg) 

GG+

GA 

70 10,67±8,84 8,84(1,5-50,46) 0,713 0,914 0,71

2 

1,369 

AA 25 1275,68±512,4

1 

1138,52(562,36

-3734,3) 

        AA 25 10,55±10,23 7,57(1,85-53,57)         

Total 95 1318,25±566,2 1247,63(518,08

-3734,3) 

        Total 95 10,64±9,17 8,67(1,5-32,57)         

Protein 

(g) 

GG+G

A 

70 56,41±21,72 52,845(16,54-

112,99) 

0,22 0,923 0,44

4 

1,922 B1 

Vitamini 

(mg) 

GG+

GA 

70 0,71±0,39 0,69(0,2-2,68) 0,726 130,7

4 

0,04

3 

393835,77

5 

AA 25 51,66±27,75 46,2(15,26-

153,32) 

        AA 25 0,7368±0,55 0,63(0,29-3,02)         

Total 95 55,16±23,39 49,8(15,26-

153,32) 

        Total 95 0,72±0,44 0,68(0,2-3,02)         

Protein 

(%) 

GG+G

A 

70 17,99±4,73 17(11-29) 0,249 0,938 0,23

4 

3,751 B2 

Vitamini 

(mg) 

GG+

GA 

70 1,2±0,51 1,12(0,29-2,68) 0,197 0,01 0 4,493 

AA 25 16,56±4,6 17(9-26)         AA 25 1,04±0,48 1,02(0,31-1,86)         

Total 95 17,61±7,71 17(9-29)         Total 95 1,16±0,5 1,11(0,29-2,68)         

Yağ (g) GG+G

A 

70 63,25±32,52 56,815(18,09) 0,685 1,662 0,25

7 

10,757 B6 

Vitamini  

GG+

GA 

70 1,06±0,52 1,04(0,2-2,85) 0,79 0,189 0,00

7 

5,073 

AA 25 62,60±43,58 52,87(13-

248,52) 

        (mg) AA 25 1,06±0,57 1,04(0,32-3,15)         

Total 95 63,08±35,51 56,3(13-248,52)           Total 95 1,06±0,53 1,04(0,2-3,15)         

Yağ 

Yüzdesi  

GG+G

A 

70 42,13±10,16 42,5(21-75) 0,787 1,179 0,32

8 

4,239 Folat 

vitamini  

GG+

GA 

70 240,62±125,13 235,385(71,3) 0,56 0,988 0,96

8 

1,008 

(%) AA 25 41,88±9,17 41(21-59)         topl. (µg) AA 25 231,85±127,52 211,85(70,6)         

Total 95 42,06±9,86 42(21-75)         Total 95 238,32±125,14 226,35(70,6-

795,05) 

        

CHO(g) GG+G

A 

70 129,89±62,88 126,54(8,12-

289,6) 

0,774 0,967 0,48

4 

1,931 C Vitami 

(mg) 

GG+

GA 

70 79,66±62,54 63,84(1,11-

329,59) 

0,565 1,009 0,98 1,038 

AA 25 123,26±42,82 118,85(58,36-

221,11) 

        AA 25 86,54±60,1 64,58(12,25-

215,66) 

        

Total 95 128,14±58,12 120,9(8,12-

289,6 

        Total 95 81,47±61,66 64,32(1,11-

329,59) 

        

CHO (%) GG+G

A 

70 39,44±11,37 40,5(6-60) 0,793 1,302 0,37

3 

4,551 Sodyum 

(mg) 

GG+

GA 

70 3410,87±6169,7

2 

2292,065(435,3-

53137,75) 

0,913 1,001 1 1,001 

AA 25 41,48±9,97 41(24-66)         AA 25 2728,51±1382,5

5 

2827,8(543,3-

5744,2) 
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Çizelge 64 (devamı) Resesif modele göre enerji ve besin öğesi tüketim miktarları  

  Resesif N Ortalama Ortanca P değeri OR Güven Aralıkları   Resesi

f 

N Ortalama Ortanca P 

değeri 

OR Güven Aralıkları 

                  

 Total 95 39,98±11 41(6-66)          Total 95 3231,30±5340,5 2339,9(435,3-

53137,75) 

        

Lif GG+G

A 

70 16,24±9,83 15,565(1,88-

49,1) 

0,906 0,92 0,718 1,179 Potasyum 

(mg) 

GG+G

A 

70 1947,63±775,51 2022,575(354,95-

4188,43) 

0,879 1,003 0,999 1,006 

AA 25 16,18±8,96 14,91(5,17-

42,45) 

        AA 25 2030,45±989,76 1864,9(897,3-

5101,6) 

        

Total 95 16,22±9,56 15,4(1,88-49,1)         Total 95 1969,43±832,42 1972,68(354,95-

5101,6) 

        

Alkol(g) GG+G

A 

70 0,86±6,24 0,00(0-52,27) 0,527 0,14

3 

0,008 2,481 Kalsiyum 

(mg) 

GG+G

A 

70 595,6834±302,02 559,925(94,4-

1255,26) 

0,152 0,999 0,988 1,009 

 AA 25 0,07±0,24 0,00(0-1,2)          AA 25 510,67±311,97 421,45(84,2-

1134,15) 

        

 Total 95 0,65±5,36 0,00(0-52,7)          Total 95 573,31±305,32 511,9(84,2-

1255,26) 

        

Alkol   % GG+GA 70 0,33±2,28 0,00(0-19) 0,524 26,6

04 

0,079   Magnezyum 

(mg) 

GG+G

A 

70 233,12±122,41 218,1(50,74-

606,85) 

0,473 0,995 0,972 1,018 

AA 25 0,04±0,2 0,00(0-1)         AA 25 216,26±113,96 179,05(110-644,6)         

Total 95 0,25±1,96 0,00(0-19)         Total 95 228,68±119,88 214,8(50,74-

644,6) 

        

Tekli 

doymam.y 

(g) 

GG+GA 70 22,63±13,19 20,7(5,52-75,65) 0,892 0,63

1 

0,283 8938,51 Fosfor (mg) GG+G

A 

70 941,92±400,29 921,425(267,3-

2431,65) 

0,272 1,009 0,993 1,026 

AA 25 22,79±16,6 19,58(4-92,41)         AA 25 851,04±396,34 810,89(290,3-

2056,1) 

        

Total 95 22,67±14,07 20,06(4-92,41)         Total 95 918,00±399,18 870,2(267,3-

2431,65) 

        

DoymuĢ 

ya(g) 

GG+GA 70 25,03±11,06 23,305(6,39-

65,27) 

0,396 0,59

5 

0,254 1,405 Demir (mg) GG+G

A 

70 8,28±4,04 7,425(1,6-20,98) 0,816 0,763 0,395 1,476 

AA 25 23,35±12,4 22,57(6,66-

61,26) 

        AA 25 7,78±3,28 7,63(2,72-16,36)         

Total 95 24,59±11,38 23,01(6,390-

65,270) 

        Total 95 8,15±3,84 7,51(1,6-20,98)         

Çoklu 

doymam. 

y (g) 

GG+GA 70 10,99±9,65 7,125(2,28-

60,34) 

0,615 0,57

3 

0,248 1,391 Çinko (mg) GG+G

A 

70 8,07±4,22 7,625(1,95-26,24) 0,886 1,361 0,894 2,072 

AA 25 11,96±14,06 9,56(1,45-76,28)         AA 25 8,01±4,22 7,35(2,53-20,25)         

 Total 95 11,24±10,91 8,19(1,45-76,28)          Total 95 8,06±4,2 7,62(1,95-26,24)         

Kolesterol 

(mg) 

GG+GA 70 298,17±202,62 298,77(10,98-

1079,4) 

0,408 1,00

4 

0,996 1,326 Sakkaroz (g) GG+G

A 

70 18,61±18,34 12,56(0,41-84,76) 0,987       

 AA 25 256,43±186,84 201,8(9-670,35)          AA 25 17,01±14,19 14,83(1,06-54,81)         

Total 95 287,19±198,47 252,2(9-1079,4)         Total 95 18,19±17,29 13,49(0,41-84,76) 0,996 0,996 0,938 1,057 

Karoten 

(mg) 

GG+GA 70 2,59±3,31 1,795(0,1-23,35) 0,052* 1,10

2 

0,887 1,012          

AA 25 4,51±6,24 2,97(0,5-32,16)                  

Total 95 3,09±4,32 1,84(0,1-32,16)                  

Mann- Whitney u testi 
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ÇalıĢmaya katılan bireylerin dominant modele göre enerji ve besin ögesi alım miktarları Çizelge 65‘de özetlenmiĢtir. 

Dominant modele göre tüketim miktarları ortanca değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) 

belirlendi. Dominant modelde örnek sayısı yeterli olmadığı için odds ratio hesaplanamamıĢtır (Çizelge 65). 

Çizelge 65. Dominant modele göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları  

  Dominant N Ortalama Ortanca P 
değeri 

  Dominant N Ortalama Ortanca P 
değeri 

Enerji AA+GA 89 1307±572,36 1228,37(518,08-3734,30) 0,32 E Vitamini (eĢd.) 

(mg) 

AA+GA 89 10,70±9,38 8,67(1,5-53,57) 0,963 

GG 6 1485,08±474,92 1374,235(1125,09-

2386,64) 

  GG 6 9,70±5,65 8,815(3,08-19,35)   

Total 95 1318,25±566,2 1247,63(518,08-3734,30)   Total 95 10,64±9,17 8,67(1,5-53,57)   

Protein (g) AA+GA 89 54,34±23,06 49,44(15,26-153,32) 0,215 B1 Vitamini (mg) AA+GA 89 0,71±0,44 0,67(0,2-3,02) 0,233 

GG 6 67,28±29,22 69,81(31,31-102,40)   GG 6 0,81±0,29 0,795(0,5-1,21)   
Total 95 55,16±23,39 49,8(15,26-156,32)   Total 95 0,72±0,44 0,68(0,2-3,02)   

Protein (%) AA+GA 89 17,54±4,56 17(9-29) 0,89 B2 Vitamini (mg) AA+GA 89 1,13±0,5 1,08(0,29-2,68) 0,869 

GG 6 18,67±7,09 16,00(11-28)   GG 6 1,49±0,43 1,485(0,96-2)   
Total 95 17,61±4,71 17,00(9-29)   Total 95 1,16±0,50 1,11(0,29-2,68)   

Yağ (g) AA+GA 89 62,7±36,03 55,82(13-248,52) 0,375 B6 Vitamini (mg) AA+GA 89 1,04±0,50 1,03(0,20-3,15) 0,4 

GG 6 68,73±29,63 67,75(33,29-116,01)   GG 6 1,35±0,81 1,09(0,59-2,85)   

 Total 95 63,08±35,51 56,38(13-248,52)    Total 95 1,06±0,53 1,04(0,2-3,15)   

Yağ Yüzdesi (%) AA+GA 89 42,18±10,02 42(21-75) 0,824 Folat vitamini 

topl. (µg) 

AA+GA 89 237,69±123,77 228,81(70,6-795,05) 0,963 

GG 6 40,33±7,47 43(26-47)   GG 6 247,6±157,13 176,375(107,7-480,8)   

Total 95 42,06±9,86 42(21-75)   Total 95 238,32±125,14 226,35(70,6-795,05)   

CHO(g) AA+GA 89 126,97±58,35 119,18(8,12-289,6) 0,543 C Vitamini (mg) AA+GA 89 79,67±57,53 64,32(1,11-246,94) 0,624 

GG 6 145,55±56,69 136,04(87,86-249,55)   GG 6 108,07±111,04 68,765(41,71-329,59)   
Total 95 128,14±58,12 120,9(8,12-289,6)   Total 95 81,47±61,66 64,32(1,11-329,59)   

CHO (%) AA+GA 89 39,93±11,03 41(6-66) 0,963 Sodyum (mg) AA+GA 89 3247,78±5503,08 2339,9(435,3-53137,75) 0,818 

GG 6 40,67±11,57 40(28-57)   GG 6 2986,85±1766,75 2878,68(924,67-5602,04)   

Total 95 39,98±11 41(6-66)   Total 95 3231,3±5340,5 2339,9(435,3—53137,75)   

Lif AA+GA 89 16,22±9,64 15,4(1,88-49,1) 0,951 Potasyum (mg) AA+GA 89 1947,218±815,57 1972,68(354,95-5101,6) 0,463 

GG 6 16,30±9,16 13,51(6,27-29,17)   GG 6 2298,95±1086,83 2191,24(922,7-4188,43)   
Total 95 16,2243±9,57 15,4(1,88-49,1)   Total 95 1969,43±832,42 1972,68(354,95-2101,6)   

Alkol(g) AA+GA 89 0,69±5,54 0,00(0-52,27) 0,278 Kalsiyum (mg) AA+GA 89 568,84±307,3 504,74(84,2-1255,26) 0,491 

GG 6 0,00±0 0,00(0-0)   GG 6 639,68±291,45 595,65(199,76-991,64)   
Total 95 0,65±5,36 0,00(0-52,27)   Total 95 573,31±305,32 511,9(84,2-1255,26)   
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Çizelge 65 (devamı) Dominant modele göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları 

  Dominant N Ortalama Ortanca P 
değeri 

  Dominant N Ortalama Ortanca P 
değeri 

            

Alkol   % AA+GA 89 0,27±2,02 0,00(0-19) 0,513 Magnezyum (mg) AA+GA 89 223,90±116,13 201,86(50,74-644,6) 0,223 

GG 6 0,00±0 0,00(0-0)   GG 6 299,56±162,41 246,265(129,5-600,25)   
Total 95 0,25±1,96 0,00(0-19)   Total 95 228,68±119,88 214,8(50,74-644,6)   

Tekli doymam.y 

(g) 

AA+GA 89 22,61±14,36 19,97(4-92,41) 0,571 Fosfor (mg) AA+GA 89 909,53±403,81 816,1(267,3-2431,65) 0,284 

GG 6 23,56±9,72 22,735(13,45-39,44)   GG 6 1043,69±324,86 1057,15(530,46-1387,18)   
Total 95 22,67±14,07 20,06(4-92,41)   Total 95 918±399,18 870,2(267,3-2431,65)   

DoymuĢ ya(g) AA+GA 89 24,34±11,05 22,91(6,39-65,27) 0,641 Demir (mg) AA+GA 89 7,96±3,75 7,24(1,6-20,98) 0,071 

GG 6 28,26±16,49 25,26(11,38-59,21)   GG 6 10,91±4,57 9,47(5,73-18,6)   
Total 95 24,59±11,38 23,01(6,39-65,27)   Total 95 8,15±3,84 7,51(1,6-20,98)   

Çoklu doymam.y 

(g) 

AA+GA 89 11,19±11,10 7,5(1,45-76,28) 0,482 Çinko (mg) AA+GA 89 7,83±4,01 7,6(1,95-26,24) 0,15 

GG 6 11,97±8,06 10,69(4,83-27,43)   GG 6 11,37±5,82 10,66(4,86-19,69)   
Total 95 11,24±10,91 8,19(1,45-76,28)   Total 95 8,06±4,2 7,62(1,95-26,24)   

Kolesterol (mg) AA+GA 89 278,71±191,99 232(9-1079,4) 0,233 Sakkaroz (g) AA+GA 89 17,48±16,21 13,03(0,41-76,61) 0,32 

GG 6 412,96±267,54 376,025(35,8-859,1)   GG 6 28,66±29,26 23,81(2,71-84,76)   
Total 95 287,19±198,47 252,2(9-1079,4)   Total 95 18,19±17,29 13,49(0,41-84,76)   

Karoten (mg) AA+GA 89 3,10±4,33 1,93(0,1-32,16) 0,379       
GG 6 2,96±4,64 1,275(0,33-12,34)         

Total 95 3,09±4,32 1,84(0,1-32,16)         

Mann- Whitney u testi 
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V. TARTIġMA  

Mevcut çalıĢma yetiĢkin bireylerin TAS1R2 rs35874116 (A>G; Ile191Val) 

tatlı tat reseptör polimorfizmi ile hedonik yeme, besin seçimleri ve tüketimleri 

arasındaki iliĢkinin belirlenmesi amacıyla yapılmıĢtır. ÇalıĢmaya 95 gönüllü birey 

katılmıĢ olup katılımcıların 65‘ i kadın (%68,4), 30‘u erkektir (%36,8). Bireylerin 

yaĢ ortalaması 32,40±10,14 yıl olup, BKĠ ortalaması 24,09±4,55 kg/m
2
‘dir. Tüm 

katılımcılar genotip ve allel frekans dağılımlarına göre sınıflandırıldığında GA 

(Ile/Val, CT) genotipli bireylerin oranı %67,4, AA (Ile/Ile, TT) genotipli birey 

oranı %26,3 ve GG (Val/Val, CC) genotipli bireylerin oranı %6,3 olarak 

belirlenmiĢtir (Çizelge 10).  Dias ve arkadaĢlarının 91 katılımcı ile yaptıkları 

araĢtırmada, TAS1R2 rs35874116 genotip dağılımlarını %51,6 CT genotipi, 

%38,5 TT genotipi ve %9,9 CC genotipi olarak bildirmiĢtir (Dias vd., 2015: 83). 

Eny ve arkadaĢlarının yaptıkları çalıĢmada; çalıĢma grubundaki beyaz ırk 

popülasyonundaki bireylerin %48,6 Ile/Val genotipine, %41,7 Ile/Ile genotipine 

ve %9,7 Val/Val genotipine sahip olduğu bildirilmiĢtir. Bunun yanında çalıĢmaya 

katılan beyaz, doğu asya, güney asya ve diğer ırklardan oluĢan tüm popülasyonlar 

birlikte değerlendirildiğinde %38,2 Ile/Val genotipine, %55,5 Ile/Ile genotipine 

ve %6,3 Val/Val genotipine sahip olduğu bildirilmiĢtir (Eny vd., 2010: 1056-

1510). ÇalıĢma sonuçlarımıza benzer olarak literatürde heterozigot birey sayısının 

fazla olduğu çalıĢmalar bulunmakla birlikte, popülasyonlara göre bu dağılımın 

değiĢebileceği de görünmektedir. 

BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ≥25 kg/m

2 
olan bireyler ile TAS1R2 rs35874116 

(Ile191Val) genotipleri arasındaki iliĢkiyi inceleyen Eny ve arkadaĢlarının yaptığı 

çalıĢmada, BKĠ≥25 kg/m
2
 olan bireyler çalıĢma grubunun %23,9‘unu ve BKĠ<25 

kg/m
2
 olan bireyler ise grubun %76,1‘ini oluĢturmaktadır. Bu çalıĢmada BKĠ<25 

kg/m
2
 olan bireylerin genotip dağılımları %49 Ile/Val, %41 Ile/Ile ve %10 

Val/Val olarak belirlenirken, BKĠ≥25 kg/m
2 

olan bireylerin genotip dağılımları 

%47 Ile/Val, %44 Ile/Ile ve %9 Val/Val olarak belirlenmiĢtir (Eny vd., 2010: 

1056-1510).  ÇalıĢmamızda BKĠ ≥ 25 kg/m
2
 olan bireyler çalıĢma grubunun 
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%34,7‘sini, BKĠ<25 kg/m
2
 olan bireyler ise grubun %65,2‘sini oluĢturmaktadır. 

ÇalıĢmamızda Eny ve arkadaĢlarının yaptıkları çalıĢmanın sonuçlarına benzer 

Ģekilde BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ≥ 25 kg/m

2 
olan bireyler arasında sırasıyla %71 ve 

%60,6 olarak en fazla GA heterozigot genotipi gözlenmiĢtir. Bununla birlikte 

araĢtırmamızda BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ≥ 25 kg/m

2 
olan bireyler ile genotip 

dağılımları arasında istatistiksel bir fark bulunmamıĢtır. BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ ≥ 

25 kg/m
2 
olan bireylerde allel frekans sıklığı karĢılaĢtırıldığında istatistiksel 

olarak anlamlı bir fark görülmemekle birlikte A allel frekansının BKĠ<25 kg/m
2
 

bireylerde %40 ile en fazla olduğu belirlendi. BKĠ‘ye göre en az bir lokusunda A 

alleli taĢıyan (AA+GA) bireylerin BKĠ<25 kg/m
2
 olduğu gözlendi (Çizelge 12).  

Pioltine ve arkadaĢları yaptıkları çalıĢmada, normal vücut ağırlığına sahip 

bireylerin %9,8‘inin Ile/Ile genotipine, %90,2‘sinin Ile/Val + Val/Val genotipine, 

obez bireylerin ise %7,8‘i Ile/Ile genotipine, %92,2‘sinin Ile/Val + Val/Val 

genotipine sahip olduğu belirlenmiĢtir (Pioltine vd., 2018: 3). ÇalıĢmamızda 

bireyler zayıf, normal, hafif kilolu ve obez sınıflandırılması yapılarak TAS1R2 

rs35874116 genotip ile karĢılaĢtırıldığında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

bulunmuĢtur (p<0,05). ÇalıĢma grubunda yaygın olarak GA genotipine rastlanmıĢ 

olup, GA genotipine sahip 41 (%44,5) kiĢinin normal vücut ağırlığına sahip 

olduğu belirlenmiĢtir. Pioltine ve arkadaĢlarının aksine çalıĢmamızda obez 

bireylerin %50‘sinin AA genotipine sahip olduğu gözlenmiĢtir. Bu yüzde 

dağılımındaki farkın obez gönüllünün çalıĢma grubunda az olmasından 

kaynaklanabileceği düĢünülmektedir. BKĠ sınıflandırmasına göre allel frekans 

sıklığı karĢılaĢtırıldığında istatistiksel olarak anlamlı bir fark görülmemiĢtir. A 

allel frekansının %38,4 ile en fazla normal bireylerde gözlenmiĢtir. BKĠ‘ye göre 

en az bir lokusunda A alleli taĢıyan (AA+GA) bireylerin normal vücut ağırlığına 

sahip olduğu gözlenmiĢtir (Çizelge 11). 

Sigaranın bireylerin tat fizyolojisini etkilediği için tat duyarlılığını 

azaltabileceği ileri sürülmektedir (Habberstad, 2017:5). Bununla birlikte sigara 

kullanımı gen yapısını değiĢtirmemektedir. Sigara kullanan ve kullanmayan 

bireyler arasında GA genotipine sahip bireylerin fazla (%67) olduğu 

belirlenmiĢtir. Sigara kullanan bireyler arasında GA genotipine sahip bireylerin 

(%52,5) diğer genotipi taĢıyan bireylerden istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

gösterdiği bulunmuĢtur (p<0,05). ÇalıĢmamızda sigara ve alkol kullanan 
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bireylerin besin seçimleri ve tatla iliĢkisini incelemek adına bireylerin alkol ve 

sigara kullanımları sorgulanmıĢtır ve bireylerin sigara ve alkol kullanım oranları 

sırası ile %42,1 ve %31,6 olarak bulunmuĢtur. Cinsiyet dağılımlarına göre alkol 

ve sigara kullanımı açısından gruplar arasında fark olmadığı (p>0,05) 

belirlenmiĢtir (Çizelge 13).  

ÇalıĢmamızda sigaranın besin seçimine etkisi incelendiğinde ise sigara 

kullanımı ile besin seçim motivasyonları arasında anlamlı iliĢki saptanmamıĢtır.  

TAS1R2 geninin farklı SNP‘leri (rs3935570 ve rs4920566) ile alkollü içecek 

tüketim tercihinin iliĢkisinin araĢtırıldığı bir çalıĢmada, TAS1R2 genindeki 

SNP‘lerle votka ve beyaz Ģarabın sevilerek tüketilmesi arasında pozitif yönlü bir 

iliĢkili olduğu bulunmuĢtur (Pirastu vd., 2012). Campa ve arkadaĢlarının yapmıĢ 

olduğu çalıĢmada, TAS2R16'daki fonksiyonel polimorfizm K172N (rs846664) 

alkol alımı ve bağımlılığı için bir risk faktörü görülmektedir (Campa vd., 2012: 

6). Mangold ve arkadaĢlarının yapmıĢ olduğu çalıĢmada TAS2R38 genetik 

varyantları, Afrikalı Amerikalılarda nikotin bağımlılığının geliĢmesiyle de 

iliĢkilendirilmiĢtir (Mangold vd., 2008: 578). Risso ve arkadaĢlarının yapmıĢ 

olduğu baĢka bir çalıĢmada TAS2R38 haplotiplerinin Avrupalı Amerikalılarda 

sigara içme durumu ile iliĢkili olduğu bildirilmiĢtir (Risso vd., 2016: 1). Sigara ve 

alkol alımında rol oynayan sinyal yolakları göz önüne alındığında farklı 

polimorfik yapıların bu süreci etkileyebileceği düĢünülmektedir.  

Besin seçimlerimiz Ģüphesiz ki alınan kalori miktarına etki etmektedir ve 

ebeveynlerin besin seçimlerinin çocuklarının besin seçimlerini etkilediği birçok 

çalıĢmada, vurgulanmaktadır. Klesges ve arkadaĢlarının 53 çocuk ile yürüttüğü 

çalıĢmada öğle yemeği menüsünde çocuklara ve annelerine çeĢitli yemekler 

sunulmuĢtur. Çocuklara annelerinin seçimlerini gözleme Ģansı tanınmıĢ ve 

çocuklara annelerinin seçimlerine göre tercihlerini değiĢtirebileceği bildirilmiĢtir. 

Sonuç olarak çocukların annelerinin besin seçimlerine göre tabaklarında 

değiĢiklik yaptılar ebeveynlerin besin tercihlerinin çocukları belirgin Ģekilde 

etkilediği gözlemlenmiĢtir (Klesges vd., 1991). Santiago-Torres ve arkadaĢlarının 

yürütmüĢ olduğu çalıĢmada, 10-14 yaĢ arasındaki çocukların besin tercihlerini ve 

belirli yiyecekleri tüketmelerinde ebeveyn beslenme alıĢkanlıklarının önemini 

belirtmiĢtir. Ebeveynlerin bildirdiği meyve ve sebze alımları, çocukların sağlıklı 

yaĢam indeksi toplam puanı ile pozitif olarak iliĢkilendirilmiĢtir (Santiago-Torres 
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vd., 2014).  Haß ve Hartmann‘ın yürütmüĢ olduğu çalıĢmada 7-10 yaĢ arasındaki 

çocukların meyve ve sebze tüketiminde ebeveyn modellemesinin etkisinin çok 

fazla olduğu bulunmuĢtur. Ebeveynleri daha çok sebze ve meyve tüketen 

çocuklarında benzer sebze ve meyveleri daha fazla tükettikleri sonucuna 

ulaĢmıĢlardır (Haß ve Hartmann, 2018). 

ÇalıĢmaya katılan bireylerin ailesinde kilolu bireylerin varlığı ile cinsiyet 

dağılımı arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark vardır (p<0,05). Kadınların 

ailesinde %69,2 oranında kilolu birey bulunurken, erkeklerin ailesinde %40,0 

oranında kilolu birey bulunmaktadır (Çizelge 15). ÇalıĢmamızla benzer olarak 

Oktay ve arkadaĢlarının yapmıĢ olduğu çalıĢmada kadınların ailesinde %60,8 

oranında kilo öyküsü mevcut iken erkeklerin 49,3‘ünde kilo öyküsü olduğu 

bulunmuĢtur (Oktay, 2015: 40).  Ailelerinde kilo varlığı olan bireylerin yaygın 

olarak GA (%64,1) genotipine sahip olduğu görülmekle birlikte gruplar arasında 

istatistiksel olarak anlamlılık bulunmamaktadır (p>0,05).  

A. Bireylerin Hedonistik Yeme Ölçeği Puanı Değerlendirmeleri  

Hedonik açlık, homeostatik açlığı karakterize eden fizyolojik kalori 

ihtiyacının tersine, zevk için oldukça lezzetli yiyecekleri tüketmeye yönelik 

iĢtahlı bir dürtü anlamına gelmektedir (Lowe ve Butryn, 2007: 433). Hedonik 

açlık modern toplumda hem yetiĢkinlikler hem de çocuklar için ulaĢımı kolay, 

lezzetli, maliyet açısından ekonomik yiyeceklerin mevcudiyeti ile iliĢkili 

gösterilmektedir (Borradaile vd., 2009: 1294; Painter vd., 2002: 237-238). 

Obezojenik ortam olarak anılan bu çevre koĢulları, artan besin alımına ve buna 

bağlı olarak vücut ağırlığı kazanımına neden olmaktadır (Bejarano ve Cushing, 

2018: 3-6). 

ĠĢtah ve tat derecelendirmelerinin cinsiyete göre değiĢiklik gösterdiği 

belirtilmektedir. Erkeklerin kadınlara kıyasla daha fazla açlık ve daha az tokluk 

gösterdiği tespit edilmiĢtir. Bu farklılığa açlık durumunu etkileyen cinsiyet 

hormonların neden olduğu düĢünülmektedir. Kadınlarda yüksek estradiol 

seviyelerinin erkeklere kıyasla daha uzun süre tokluk sağladığı saptanmıĢtır 

(Gregersen vd., 2011).   Killgore ve Yurgelun-Todd‘ un yürütmüĢ olduğu bir 

çalıĢmada, özellikle cinsiyetler arası yüksek kalorili yiyeceklere verilen serebral 

tepki farkı incelenmiĢtir. Yapılan çalıĢmada yüksek ve düĢük kalorili yiyecek 
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görüntüleri sunulan kadın ve erkeklerin beyin görüntüleri elde edilmiĢ ve çeĢitli 

farklılıklar tespit edilmiĢtir. Erkekler, besinlerin ödül ve iĢtah değerini 

değerlendirmeye dahil olan ilkel limbik bölgelerde kalori açısından zengin 

yiyeceklere kadınlara kıyasla daha fazla iĢlevsel yanıt vermiĢlerdir. Kadınlar ise 

biliĢsel analiz, davranıĢ kontrolü ve yüksek kalorili besin görüntülerine karĢı 

kendilerine hâkim olmayı destekleyen dorsolateral prefrontal korteks ve 

ventromedial/orbitofrontal korteks bölgelerinde daha yüksek aktivasyon 

göstermiĢlerdir (Killgore ve Yurgelun-Todd, 2010). 

Bu çalıĢmaların aksine ġarahman ve arkadaĢlarının yapmıĢ olduğu bir 

çalıĢmada, 18-65 yaĢ arasında olan %50,2‘sini kadınların, %49,8‘ni erkeklerin 

oluĢturduğu 315 yetiĢkin bireyin bulunduğu araĢtırmada; kadınların erkeklere 

oranla hedonik açlığa daha yatkın olduğu bulunmuĢtur (ġarahman, 2019: 88). 

Benzer Ģekilde yapılan diğer çalıĢmalarda da kadınların erkeklere oranla hedonik 

açlığa daha yatkın olduğu bulunmuĢtur (CoĢkunsu, 2020: 48, Aliasghari vd., 

2018). Literatürde cinsiyetin hedonik yeme üzerine etkilerini inceleyen 

çalıĢmaların sonuçları çeliĢkilidir, bazı çalıĢmalarda kadınların hedonik yemeğe 

daha yatkın olduğu gösterilirken, bazı çalıĢmalarda erkeklerin daha yatkın olduğu 

belirtilmektedir (ÇoĢkunsu, 2020: 48, Aliasghari vd., 2018, Killgore ve Yurgelun-

Todd, 2010: 357-358).  Bu çalıĢmada da cinsiyet ve hedonik yeme arasında 

istatistiksel olarak anlamlı fark bulunmamıĢtır.  

Hedonik açlık genel olarak zevk için oldukça lezzetli yiyecekleri tüketmeye 

yönelik iĢtahlı bir dürtü olduğundan (Lowe ve Butryn, 2007: 433),  artan besin 

alımına ve buna bağlı olarak vücut ağırlığı kazanımına neden olmaktadır 

(Bejarano, 2016: 3-6). Obezojenik yeme davranıĢı ve hedonik açlığı inceleyen bir 

çalıĢmada BKĠ‘si yüksek bireylerin lezzetli besinleri aĢırı yemeye, BKĠ‘si düĢük 

olan bireylere kıyasla daha duyarlı olduğu gösterilmiĢtir (Thomas vd., 2011: 

1577). Schultes ve arkadaĢlarının yapmıĢ olduğu bir çalıĢmada, obez bireyler ile 

normal BKĠ‘ye sahip bireyler kıyaslanmıĢtır ve obez bireylerin daha yüksek 

hedonik açlığa sahip olduğu saptanmıĢtır (Schultes vd., 2010: 279). Benzer 

Ģekilde Ribeiro ve arkadaĢlarının yapmıĢ olduğu bir çalıĢmada da hedonik açlık 

ve BKĠ arasındaki iliĢkinin istatistiksel olarak anlamlı zayıf iliĢkili olduğu 

saptamıĢtır (Ribeiro vd., 2018: 7). ġarahman ve arkadaĢlarının yapmıĢ olduğu 

çalıĢmada, düĢük BKĠ‘ye sahip bireylerde hedonik açlığa sahip olmayanların 
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sayısı daha fazlayken, yüksek BKĠ‘ye sahip bireylerde hedonik açlığa sahip 

olanların sayısının daha fazla olduğu bulunmuĢtur. ÇalıĢmada bu farkın 

istatistiksel olarak önemli bulunmadığı bildirilmiĢtir (ġarahman, 2019: 85). 

ÇalıĢmamızda da ġarahman ve arkadaĢlarının çalıĢmasına benzer olarak 

bireylerin BKĠ sınıflandırmasına göre HYÖ değerleri arasında istatistiksel olarak 

anlamlı fark olmadığı (p>0,05) belirlenmiĢtir (Çizelge 21).  Bunun nedeni 

çalıĢmamızda obez birey sayısının az olması ve çalıĢma grubumuzda genel olarak 

estetik kaygılar nedeniyle besin tüketiminde kısıtlayıcı davranabilen kadın 

bireylerin sayısının fazla olması olabilir.  

Literatürde hedonik yeme ölçeği ve TAS1R2 (rs35874116) genotip 

dağılımlarının incelendiği bir çalıĢmaya rastlanmamıĢtır. ÇalıĢmamızda HYÖ ve 

genotip dağılımları arasında istatistiksel bir fark bulunmamıĢtır (p>0,05).  

ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin genotiplerine göre BKĠ değerleri üzerinden de 

HYÖ puan ortalamaları arasında istatistiksel anlamda bir fark bulunmamıĢtır 

(p>0,05) (Çizelge 21). Bireylerin hedonik açlık bireysel farklılıkların ve 

polimorfik farklılıkların iliĢkilendirildiği çalıĢmada, dopamin reseptör 

polimorfizm varyantları aday olarak gösterilmiĢtir. Ġran Azeri kadınları arasında 

T (rs1800497) ve Del (rs1799732) alellerinin BKĠ ve hedonik açlık üzerine olası 

iliĢkilerini araĢtırmak için yapılan bir çalıĢma, hafif ĢiĢman/obez bireylerde T ve 

Del alellerinin frekanslarının daha yüksek olduğunu göstermiĢtir. ANKK1 

(rs1800497) ve DRD2 geni polimorfizmleri ile (rs1799732)  hedonik açlık ve 

BKĠ arasında önemli bir iliĢki bulunmuĢtur (Aliasghari vd., 2020: 1-8). 

B. Besin Seçimi Testi Değerlendirmeleri 

Bireylerin besin seçimlerinin ardındaki itici gücün belirlenmesi, daha iyi 

halk sağlığı stratejilerine ve sağlığı geliĢtirme faaliyetlerine yardımcı olacaktır. 

Besin seçimleri, besinle ilgili beklentiler ve tutumlar, sağlıkla ilgili iddialar, fiyat, 

etik kaygılar, ruh hali ve aĢinalık ve görünüm, tat, koku ve doku özellikleri gibi 

duyusal faktörler dahil olmak üzere duyusal olmayan faktörler arasındaki 

karmaĢık etkileĢimi içerir (Dikmen vd., 2016). Besin seçimi çok sayıda bireysel, 

sosyal ve çevresel faktör tarafından belirlenir (Rankin vd., 2018).  

Bireylerin besin seçimlerini etkileyen faktörlerin araĢtırıldığı bir sistematik 

derlemede besin seçimindeki en önemli motivasyonun duyusal görünüm, 
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ardından sağlık ile fiyat faktörleri olduğu saptanmıĢtır (Cunha vd., 2018). Batı 

Balkan ülkelerindeki 3085 birey ile yürütülen çalıĢmada besin seçimi 

motivasyonlarından  en çok önem verilen faktörler sırasıyla; duyusal görünüm, 

uygunluk, sağlık ve doğal içerik; en az önem verilen faktörlerin ise etik kaygılar 

ve aĢinalık olduğu bulunmuĢtur (MiloševiĤ vd., 2012: 208). Asma ve 

arkadaĢlarının Bandar Baru Bangi, Selangor, Malezya'da, gönüllü 150 evli çift ile 

gerçekleĢtirildiği çalıĢmada katılımcıların en çok önemsedikleri besin seçimi 

motivasyonunun; sağlık ve uygunluk olduğu saptanmıĢtır (Asma vd., 2010). 

Honkonen ve arkadaĢının Rus bireylerle yürütmüĢ olduğu çalıĢmada ise duyusal 

görünüm, tüm alt faktörler arasında besin seçiminin en önemli belirleyicisi 

olmuĢtur (Honkanen ve Frewer, 2009). Januszewska ve arkadaĢlarının Rumen, 

Macar, Belçikalı ve Filipinli bireylerin besin seçim motivasyonlarını bel irlemeye 

yönelik yapmıĢ olduğu çalıĢmada; Avrupalı bireylerin besin seçiminde en çok 

önem verdikleri faktörün duyusal görünüm olduğu ve bunu uygunluk, sağlık ve 

fiyatın takip ettiği saptanmıĢtır. Filipinli bireylerde ise bu sıralamanın ilk üçünde  

sağlık, fiyat ve ruh halinin yer aldığı belirlenmiĢtir (Januszewska vd., 2011: 94). 

Yapılan bir baĢka çalıĢmada ülke ekonomilerinin de bireylerin besin seçimlerini 

etkilediği  Sahra altı Afrika'da gibi besin kıtlığı ve yoksulluğun olduğu yerlerde 

tüketicilerin ana önceliği açlığı azaltmak olduğu ve bu nedenle zengin ülkeler 

kıyasla besinlerin duyusal çekiciliğinin bu ülkelerde baskın olmadığı 

vurgulanmıĢtır (Gama et al., 2018). Besinlerin duyusal görünümü, geliĢmiĢ 

ülkelerdeki birçok araĢtırmanın bulgularına dayanarak, en baskın besin seçimi 

nedeni olduğuna önerilmektedir (Honkanen ve Frewer, 2009; Steptoe vd., 1995; 

Eertmans vd., 2005).  

Toplumumuzda yapılan çalıĢmalardan birinde en çok önemsenen faktörün 

duyusal görünüm olduğu bulunmuĢtur. Duyusal faktörü sırasıyla; fiyat ve 

uygunluk faktörleri takip etmiĢtir (Girgin ve KarakaĢ, 2017: 425). Dikmen ve 

arkadaĢlarının yürütmüĢ olduğu çalıĢmada ise Türklerin en çok önemsedikleri 

faktörlerin; duyusal görünüm, fiyat ve doğal içerik olduğu saptanmıĢtır (Dikmen 

vd., 2016). IĢık ve arkadaĢlarının yapmıĢ olduğu çalıĢmada bireylerin en çok 

önemsedikleri besin seçimi motivasyonu duyusal görünüm olmuĢtur (IĢık vd., 

2019). Mevcut çalıĢmada bireylerin en çok önemsedikleri besin seçimi 

motivasyonu duyusal görünüm (3,13±0,66), en az önemsedikleri faktör ise etik 
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kaygılar (2,45±0,97) olarak bulunmuĢtur. Bireylerde besin seçimi 

motivasyonlarının önem sırası: duyusal görünüm (3,13±0,66), doğal içerik 

(2,98±10,88), ağırlık kontrolü (2,83±1,30), aĢinalık (2,83±0,70), sağlık 

(2,74±0,77), uygunluk (2,73±0,72), fiyat (2,60±0,70), duygu durum (2,51±0,68) 

ve etik kaygılar (2,45±0,97) Ģeklindedir.  ÇalıĢmamızın sonuçları Türkiye‘de ve 

diğer geliĢmiĢ ülkelerde yapılmıĢ çalıĢmalarla uyumlu olarak besin seçiminde en 

etkili motivasyon duyusal görünüm olarak bulunmuĢtur.  ÇalıĢmanın Türkiye‘nin 

ekonomik olarak en yüksek gelir grubuna sahip ilinde yürütülmüĢ olması da bu 

sonuca katkı vermiĢ olabilir.  

Steptoe ve arkadaĢlarının cinsiyetlerine göre bireylerin besin seçimi 

motivasyonlarını inceledikleri çalıĢmada; erkeklerin öncelik sırası duyusal 

çekicilik, sağlık, kolaylık, fiyat, doğal içerik, ağırlık kontrolü, ruh hali, aĢinalık 

ve etik kaygılar iken; kadınların öncelik sırası sağlık, duyusal çekicilik, fiyat, 

kolaylık, doğal içerik, ağırlık kontrolü, ruh hali, etik kaygılar ve aĢinalık olarak 

belirlenmiĢtir (Steptoe vd1995). Arganini ve arkadaĢlarının yapmıĢ olduğu bir 

çalıĢmada; batı toplumlarında kadınların besin seçimi ve tüketimi ile ilgili olarak 

sağlıklı yiyecekleri seçme eğiliminde oldukları ve iyi fiziksel durumu sürdürmek 

için uygun yiyecek ve sağlıklı beslenme davranıĢlarını erkeklere göre daha fazla 

önemsedikleri bulunmuĢtur (Arganini vd., 2012). Fagerli ve Mandel‘in Norveç 

popülasyonunda gerçekleĢtirmiĢ olduğu çalıĢmada; kadınların diyet ve sağlık 

arasındaki iliĢkinin daha fazla farkında olduğu bulunmuĢtur. Bu cinsiyet 

farklılıklarının, kadınlar arasında daha fazla sağlık bilincinden kaynaklı 

olabileceği vurgulanmıĢtır (Fagerli ve Wandel, 1999). Besin seçiminde cinsiyet 

farklılıklarına katkıda bulunabilecek bir faktörde, kadınların vücut ağırlığı 

kontrolü ve daha yüksek diyet sıklığı konusundaki endiĢeleridir (Arganini vd., 

2012).  Vücut ağırlığı kontrolü/vücut algısının, özellikle kadınlarda besin seçim 

kararlarını etkilediği bulunmuĢtur (Glanz vd., 1992; Goode vd., 1995; Rozin vd., 

1999). Vücut ağırlığına veya diyete yönelik tutumlarla ilgili birçok çalıĢmada, 

kadınlar vücut ağırlıklarından daha fazla memnuniyetsizlik bildirmiĢ ve vücut 

ağırlıklarını kontrol etmek için erkeklerden daha fazla giriĢimde bulunmuĢtur 

(Wardle ve Griffith, 2001; Goode vd., 1995).  Wardle ve arkadaĢlarının yürütmüĢ 

olduğu 23 ülkedeki Üniversite öğrencilerinin Uluslararası Sağlık ve DavranıĢ 

AraĢtırması'nda, kadınların sadece daha sağlıklı besin seçimlerine sahip oldukları 
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değil, aynı zamanda daha fazla sağlık inançlarına sahip oldukları bulunmuĢtur 

(Jane Wardle vd., 2004: 107).  

ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin cinsiyetlerine göre besin seçim 

motivasyonları karĢılaĢtırıldığında kadınların sağlık, uygunluk ve ağırlık kontrolü 

puan ortalamaları erkeklerden daha anlamlı yüksek olduğu bulunmuĢtur (Çizelge 

32). Sonuçlar literatürle uyumlu olarak yorumlanmıĢtır.  ÇalıĢmada BKĠ<25 

kg/m
2
 olan bireylerin aĢinalık puanının (2,72±0,65), BKĠ≥ 25 kg/m

2
 (3,05±0,74) 

olan bireylere göre anlamlı düĢük olduğu bulunmuĢtur (p<0,05) (Çizelge 34). 

Bunun nedeni yüksek BKĠ‘ye sahip bireylerin sevdikleri bazı besinleri daha sık 

ve fazla miktarda tercih etmelerinden ya da çocukluk çağından bu yana kazanmıĢ 

oldukları beslenme alıĢkanlıklarını devam ettirmelerinden kaynaklanıyor olabilir. 

Çocukken kazanmıĢ olduğumuz alıĢkanlıklar, çocukken yemekten mutluluk 

duyduğumuz, ödül amacı ile tüketilen besinler gibi, yetiĢkinlik dönemindeki 

tüketimlerimizi etkilemektedir. Bu çağrıĢımlar bireylerin stresle mücadele ve 

kendilerini iyi hissetme amacıyla kiĢiyi belirli (tanıdık) besinlere yönlendirebilir. 

Bu noktada çocukluk döneminde sağlıklı beslenme alıĢkanlıklarının 

kazandırılmasına önem verilmelidir.  

Jallinoja ve arkadaĢlarının 15-64 yaĢları arasındaki Finli bireyleri kapsayan,  

vücut ağırlığı kaybı ve besin seçimini araĢtırdıkları çalıĢmada düĢük 

karbonhidratla beslenen bireylerin; patates, pirinç, makarna, ekmek, meyve suları 

ve Ģekerle tatlandırılmıĢ alkolsüz içecekleri diğer gruba göre daha az sıklıkta 

tükettikleri saptanmıĢtır. Aynı zamanda düĢük karbonhidratlı beslenen bireylerin 

yaĢam tarzlarının, diğer katılımcılara kıyasla daha sağlıklı olduğu bulunmuĢtur. 

DüĢük karbonhidratla beslenen bireylerin, besinlerin vücut ağırlığı ve sağlık 

yönlerine daha fazla önem vermiĢ olduğu ve diğer yanıt verenlere kıyasla vücut 

ağırlığı kaybı için daha fazla çalıĢtıkları sonucuna da ulaĢmıĢlardır (Jallinoja vd., 

2014: 5-7). ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin karbonhidrat alımları ile BST alt 

boyutlarından sağlık (rs=-,312, p=0,002) ve ağırlık kontrolü puanları arasında 

(rs=-,294, p=0,04) istatistiksel olarak anlamlı negatif zayıf düzeyde bir iliĢki 

olduğu (p<0,05) saptanmıĢtır. Besin seçimi motivasyonlarından sağlığa ve ağırlık 

kontrolüne daha fazla önem veren bireylerin daha az karbonhidrat tükettikleri 

saptanmıĢtır (Çizelge 41). ÇalıĢmada kadın birey sayısının fazla olması ve 

kadınların sağlık, vücut ağırlığı kontrolünü erkek bireylerden daha fazla 
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önemsediği bilgileri ile uyumlu olarak yorumlanmıĢtır. Bununla birlikte sağlık ve 

ağırlık kontrolü yapan bireylerin karbonhidrat alımlarının düĢük bulunması 

verinin kendi içinde tutarlı olduğunu da göstermesi açısından olumlu 

bulunmuĢtur.  

Grogan ve arkadaĢlarının yürütmüĢ çalıĢmada, kadınların tatlı 

atıĢtırmalıkları erkeklerden daha hoĢ ve aynı zamanda daha sağlıksız olarak 

algıladıkları bulunmuĢtur. Bununla birlikte kadınların, erkeklere göre tatlı 

atıĢtırmalıkları tüketmenin daha fazla vücut ağırlığı kazanımına neden olacağına 

inandıkları ve bunu tatlı tüketmenin olumsuz sonucu olarak gördükleri 

bildirmiĢtir (Grogan ve Conner, 1997: 28). Kiefer ve arkadaĢlarının yürütmüĢ 

olduğu çalıĢmada da kadınlar tatlıları daha az sağlıklı bulduklarını ifade 

etmiĢlerdir (Kiefer vd., 2005: 196). ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin 

karbonhidrat ve sakkaroz alımlarıyla besin seçimi motivasyonları arasındaki iliĢki 

incelendiğinde, kadınlarda karbonhidrat alımlarıyla besin seçimi 

motivasyonlarından sağlık (rs=-,394, p=0,001), ağırlık kontrolü (rs=-,309, 

p=0,012) ve duygu durum (rs=-,258, p=0,038), arasında negatif yönlü zayıf bir 

iliĢki olduğu saptanmıĢtır. Sakkaroz alımlarında ise besin seçimi 

motivasyonlarından sağlık (rs=-,305, p=0,014), doğal içerik (rs=-,244, p=0,05) ve 

ağırlık kontrolü (rs=-,328, p=0,008) ve etik kaygılar (r=-,247, p=0,047) arasında 

negatif yönlü zayıf bir iliĢki olduğu bulunmuĢtur. Erkeklerde ise karbonhidrat 

alımları ile besin seçimi motivasyonlarından uygunluk (rs= ,438, p=0, 015) 

arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif zayıf düzeyde bir iliĢki olduğu 

saptanmıĢtır (Çizelge 43). Bulgular literatürle uyumlu olarak yorumlanmıĢtır. 

ÇalıĢmamızda TAS1R2 tatlı tat reseptör genotip dağılımı ile karbonhidrat 

alımı ve besin seçimi arasındaki iliĢki incelenmiĢtir. Genotiplere göre bireylerin 

karbonhidrat alımları ve besin seçim motivasyonları arasındaki iliĢkide çalıĢma 

grubumuzdaki GA genotipine sahip 64 bireyin karbonhidrat alımları ile sağlık 

(rs=-,314, p=0,011) ve ağırlık kontrolü (rs=-,315, p=0,011) arasında istatistiksel 

olarak anlamlı negatif zayıf düzeyde bir iliĢki (p<0,05) olduğu saptanmıĢtır 

(Çizelge 42). Bu sonuç, beden kitle indeksine göre besin seçiminde gruplar 

arasında fark olmasa da GA genotipine sahip bireylerin daha fazla karbonhidrat 

aldıklarına ve besin tercihlerinde sağlık ve ağırlık kontrolüne önem 

vermediklerini düĢündürebilir.  
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C. Besim tüketim kaydı değerlendirmeleri 

ÇalıĢmaya katılan her bireyin 24 saatlik besin tüketim kayıtları üzerinden 

enerji ve besin ögesi tüketimleri değerlendirilmiĢtir aynı zamanda günlük enerji 

ve besin öğeleri tüketimleri RDA değerleri ile karĢılaĢtırılmıĢtır buna göre  

çalıĢma grubundaki bireylerden enerji tüketim miktarı yetersiz olanların yüzdesi 

%81,1 yeterli olanların yüzdesi %7,4 ve fazla olanların yüzdesi ise %11,6; 

protein tüketimi (g) yetersiz olanların  yüzdesi %64,2, yeterli olanların yüzdesi 

%7,4 ve fazla olanların yüzdesi ise %28,4; olarak bulunmuĢtur (Çizelge 45). 

BirleĢik Krallıkta yapılan bireylerin makro besin ögesi alımlarındaki 

cinsiyete bağlı farklılıkların araĢtırıldığı çalıĢmaya toplamda 210,106 birey 

katılmıĢtır.  ÇalıĢma sonuçlarına göre cinsiyetler arasında en büyük fark Ģeker 

tüketim miktarlarında olmuĢtur. Kadınların enerji alımları üzerinden toplam Ģeker 

alımı yüzdesi %24,2 iken erkeklerin %22,5 olarak saptanmıĢtır (Bennett vd., 

2018: 1-3). Wansink ve arkadaĢları tarafından Kuzey Amerika'da 1416 kiĢi 

üzerinde yapılan bir ankette, cinsiyetler arasında "rahatlatıcı" yiyeceklere yönelik 

tercih farklılıkları araĢtırılmıĢtır. Bu çalıĢmanın bulguları, kadınların çikolata, 

Ģekerleme ve dondurma gibi atıĢtırmalıklar kategorisinde "rahatlatıcı" yiyecekleri 

tercih ettiğini  göstermiĢlerdir (Wansink vd., 2003: 739). ÇeĢitli araĢtırmalar, 

farklı batı ülkelerinde kadınların erkeklerden daha fazla meyve, sebze, tahıl, tahıl 

ürünleri, süt ve süt ürünleri yediğini bildirmiĢtir. Öte yandan, erkeklerde kırmızı 

et, yumurta, alkol, alkolsüz içecekler, yüksek sükrozlu yiyecekler ile patates ve 

ekmek gibi çeĢitli niĢastalı besinlerin tüketiminin daha yüksek olduğu 

saptanmıĢtır (Beer-Borst vd., 2000: 258-260; Fraser vd., 2000: 26; Kiefer vd., 

2005: 194; Prättälä vd., 2007: 520). ÇalıĢma grubumuzdaki erkek bireylerin 

günlük sakkaroz alımlarının ortalama 14,51±16,13 g iken kadınların günlük 

sakkaroz alımları 19,89±17,66 g‘ dır. ġeker tüketimiyle ilgili yapılan 

çalıĢmalarda cinsiyetler arasında birbiriyle tutarlı sonuçlar elde edilmemekle 

beraber çalıĢma grubumuzda kadınların sakkaroz alımlarının erkeklerden daha 

fazla olduğu saptanmıĢtır.  

Tat algısı, bireysel besin tercihlerini ve beslenme alıĢkanlıklarını 

belirlemede önemli bir rol oynar. Tatlı tat reseptör genlerinin genetik 

çeĢitliliğinin yetiĢkinlerde tatlı tat duyarlılığında rol oynadığı gösterilmiĢtir (Eny 
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vd., 2010; Fushan vd., 2010; Fushan vd., 2009). TAS1R2 oldukça polimorfik bir 

gendir ve bu yüksek polimorfik oranın tatlı tat algısındaki varyasyonlarla iliĢkili 

olduğu varsayılmıĢtır  (Ramos-Lopez vd., 2016: 2; Chamoun vd, 2018: 199). Bu 

nedenle, TAS1R2 reseptöründeki genetik varyasyonlar, besin tüketiminde 

bireyler arası farklılıklara katkıda bulunabilir (A. A. Bachmanov vd., 2011; 

Ramos-Lopez vd., 2016).  

Eny ve arkadaĢları 1037 diyabet hastalığı olmayan ve 100 tip 2 diyabet 

hastalığı olan bireyi içeren iki farklı popülasyon ile TAS1R2 Ile191Val 

(rs35874116) polimorfizminin Ģeker alımına etkisini incelemiĢlerdir. ÇalıĢmada 

makro besin öğesi tüketim alıĢkanlıklarını yaĢ, cinsiyet, BKĠ, fiziksel aktivite, 

alkol tüketim durumuna göre homozigot Ile/Ile major allel taĢıyıcılarıyla Val 

minör allel taĢıyıcılarını karĢılaĢtırmıĢlardır. Diyabet hastalığı olmayan 1037 

bireyde Ģeker tüketimi açısından Ile191Val ile BKĠ arasında önemli bir etkileĢim 

olduğunu saptamıĢlardır. Bu etkileĢimde genotipin sadece BKĠ≥25 olan 

bireylerde önemli olduğunu belirtmiĢlerdir.  

Homozigot Ile/Ile genotipine sahip (122±6 g Ģeker/gün) bireylere göre, en 

az bir lokusunda Val alleli taĢıyan bireylerin (103±6 g Ģeker/gün) daha az  Ģeker 

tükettiğini gözlemlemiĢlerdir. Diyabet hastalığı olmayan bireylerin yer aldığı 

çalıĢma grubunda; BKĠ<25 olan bireylerde Ile191Val genotiplerinin makro besin 

öğesi tüketimi üzerine etkisi olmadığı saptanmıĢtır. Kilolu bireylerde lifi de 

içeren total karbonhidrat tüketimi 

Val taĢıyıcılarında homozigot Ile allelini taĢıyan bireylere göre anlamlı 

düĢük bulunmuĢtur. Tip 2 diyabet hastalığı olan 100 bireyi içeren grupta ise Ģeker 

tüketiminin en az bir lokusunda Val alleli taĢıyan (83±6 g Ģeker/gün) bireylerde 

Ile/Ile genotipine (99±6 g Ģeker/gün) sahip bireylere göre daha az olduğu tespit 

edilmiĢtir (Eny vd.,2010: 1056-1510).  Pioltine ve arkadaĢlarının obez çocuk ve 

adölesanlarda TAS1R2 reseptöründeki polimorfizmlerin (rs9701796, rs35874116) 

çikolata tozu tüketimi ve diyet lif alımı arasındaki iliĢkiyi incelediği çalıĢmada; 

obez çocuklarda rs9701796 varyantının yüksek çikolata tozu tüketimiyle, 

rs35874116 varyantının da daha düĢük diyet lifi alımıyla iliĢkili olduğu 

bulunmuĢtur. ÇalıĢma grubundaki Ile homozigotlarının günlük karbonhidrat 

tüketimlerinin 258±36 g, Val taĢıyıcılarının ise 248±41 g olduğunu 

saptamıĢlardır. Günlük Ģeker alımı Ile homozigotlarında 58 g, Val taĢıyıcılarında 
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ise 51 g olarak belirlenmiĢtir. Obez çocuklar ve adölesanlarda rs35874116 

varyantındaki Val allelinin beslenmede düĢük fiber tüketimi ile iliĢkili olduğu 

bulunmuĢtur (Pioltine vd., 2018: 5). Ramos-Lopez ve arkadaĢlarının TAS1R2 

(Ile191Val) gen polimorfizmine göre çalıĢma grubunda, Val/Val taĢıyıcılarının 

günlük 332,7±102,6 g karbonhidrat, Ile/Ile taĢıyıcılarının 273±102,4 g, Ile/Val 

taĢıyıcıları ise 265,2±98,1 g karbonhidrat tükettiklerini saptamıĢlardır. Genotipler 

arasındaki karbonhidrat alımı istatistiksel olarak anlamlı bulunmuĢtur (p=0,01) ve 

TAS1R2'nin Val/Val genotipi daha yüksek karbonhidrat alımı ile 

iliĢkilendirilmiĢtir (Ramos-Lopez vd., 2016: 101). Chamoun ve arkadaĢlarının 

okul öncesi çocuklarda tat genetiğinin atıĢtırmalık tüketim alıĢkanlıklarına 

etkisini araĢtırdıkları çalıĢmada TAS1R2 rs35874116 TT genotipine sahip 

çocukların, C alleli taĢıyan çocuklara göre Ģekerli, kalorisi yüksek atıĢtırmalıkları 

daha fazla tükettiklerini saptamıĢlardır. Ek olarak, TT genotipini taĢıyan 

çocukların akĢamları Ģekerli atıĢtırmalıkları tercih etme olasılığının anlamlı daha 

yüksek olduğu bulunmuĢtur (Chamoun, Hutchinson, vd., 2018:5).  Han ve 

arkadaĢları, TAS1R2 rs38574116 polimorfizmi ile karbonhidrat alımı arasındaki 

iliĢkiyi incelediği çalıĢmada; genotip dağılımlarının TT genotipli bireylerin 

%60,7, CT genotipli bireylerin %35,7 ve CC genotipli bireylerin ise %3,6 olduğu 

bildirilmiĢtir.  C allelerinin (CC ve CT), TT allelinden daha yüksek Ģekerli besin 

tüketimi ile iliĢkili olduğunu saptamıĢlardır (Han vd., 2017: 768). Dias ve 

arkadaĢları TAS1R2 tatlı tat reseptör polimorfizmleri (rs12033832, rs12137730, 

rs35874116, rs3935570, rs4920564, rs4920566, rs7513755 ve rs9701796) ile tatlı 

tat alma eĢiği ve Ģeker alımı arasındaki iliĢkiyi araĢtırmıĢlardır. BKĠ≥25 olan 

bireylerde GG/GA genotipine sahip bireylerin, AA alleline sahip bireylere kıyasla 

daha fazla Ģeker tükettikleri gözlenmiĢtir.  BKĠ<25 olan GG/GA genotipine sahip 

bireylerin, AA genotipine sahip bireylere kıyasla daha az Ģeker tükettikleri 

gözlenmiĢtir. Buna göre TAS1R2 rs12033832 polimorfizminin bireylerin tatlı tat 

alma eĢiği ve Ģeker tüketimi ile iliĢkili olduğu ancak bu iliĢkinin BKĠ‘ne göre 

farklılık gösterdiği tespit edilmiĢtir. (Dias vd.,2015). Bu çalıĢmada, rs35874116 

polimorfizmi ile BKĠ ve tatlı tat alma eĢiği arasında iliĢki bulunmamıĢtır. 

Bununla birlikte rs35874116 polimorfizminin, tat algısından bağımsız olarak, 

karbonhidrat ve Ģeker alımındaki farklılıklarla iliĢkili olduğu saptanmıĢtır. Bu 

farkın TAS1R2'nin ince bağırsakta da eksprese edilmesi ile ilgili olabileceği ve 

bu etkiyi sindirim sonrası bir mekanizma ile yaratabileceği düĢünülmüĢtür (Dias 
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vd., 2015).  ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin genotiplerine göre günlük 

karbonhidrat ve sakkaroz alımları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

olmadığı (p>0,05) saptanmıĢtır. Ancak günlük toplam karbonhidrat ve sakkaroz 

alımlarının GG genotipli bireylerde daha yüksek (sırasıyla; 145,55±56,69 g ve 

28,66±26 g) olduğu belirlenmiĢtir.  

Kafeinin acı bir tadı vardır ve acı tadı olan kimyasallar T2R ailesi 

tarafından tespit edilir. Meyerhof ve arkadaĢları kafeinin hTAS2R7, TAS2R10, 

TAS2R14, TAS2R43 ve TAS2R4666 insan acı tat reseptörlerinin bir ligandı 

olduğunu göstermiĢtir. Bu çalıĢmada TAS2R43'teki polimorfizmlerinin kafeine 

yanıt verdiği, kahve tadını beğenme ve algılanan kafein acılığı ile iliĢkili olduğu 

saptanmıĢtır. BaĢka bir çalıĢmada, TAS2R7 ve TAS2R14'teki polimorfizmlerin 

kahve tadını sevmeyle iliĢkili olduğu belirlenmiĢtir (Poole ve Tordoff, 2017: 41-

42).  ÇalıĢma grubunda kahve tüketenlerin %21‘i AA genotipine sahip, %62‘si 

GA genotipine sahiptir, GG genotipine sahip bireylerin tamamının kahve tükettiği 

saptanmıĢtır (Çizelge 18). Acı tat reseptör TAS2R ailesi ile iliĢkisi gösterilen 

kahve tüketiminin çalıĢmamızda araĢtırdığımız TAS1R rs38574116 

polimorfizmleri anlamlı iliĢkisi olmadığı saptanmıĢtır. Bununla birlikle GA 

genotipinin kahve tüketimi ile iliĢkili olabileceği düĢünülmüĢtür. 

ÇeĢitli çalıĢmalarda katılımcıların besin tüketim kayıtları ile TAS1R2 

rs38574116 genotipleri GA (Ile/Val, CT), AA (Ile/Ile, TT) ve GG (Val/Val, CC) 

arasındaki iliĢki incelenmiĢtir.  

Ramos ve arkadaĢları Ile191Val genotiplerine göre besin tüketim kayıtlarını 

değerlendirmiĢtir. Buna göre; Ile/Ile genotipine sahip bireylerde kalori alımının 

2069±587; protein (%) tüketiminin 16,1± 3,5; protein (g) tüketiminin 83,4± 26,5; 

yağ (%) tüketiminin 29,1± 7,1; yağ (g) tüketiminin 73,8± 28,4; karbonhidrat 

(%)tüketiminin 52,4± 10,5; karbonhidrat (g) tüketiminin 273± 102,4; lif (g) 

tüketiminin 17,4± 11,3; Ile/Val genotipine sahip bireylerde kalori alımının 

2017±627; protein (%) tüketiminin 16,9± 4,3; protein (g) tüketiminin 83,9± 29,6; 

yağ (%) tüketiminin 31,6± 9,4; yağ (g) tüketiminin 72,2±32,2; karbonhidrat (%) 

tüketiminin 53,1± 11,3; karbonhidrat (g) tüketiminin 265,2± 98,1; lif (g) 

tüketiminin 19,1± 12,9; Val/Val genotipine sahip bireylerde kalori tüketiminin 

2287± 627; protein (%) tüketiminin 16,5± 4,3; protein (g) tüketiminin 89,2± 23,7; 

yağ (%) tüketiminin 32,4± 9,3; yağ (g) tüketiminin 74,2± 30,2; karbonhidrat (%) 
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tüketiminin 58,5± 8,8; karbonhidrat (g) tüketiminin 332,7± 102,6; lif (g) 

tüketiminin 26,3± 12,1 olduğu belirlenmiĢtir (Ramos-Lopez vd., 2016: 101). 

Han ve arkadaĢları, TAS1R2 rs38574116 genotiplerine göre besin tüketim 

kayıtlarını değerlendirmiĢtir. ÇalıĢmada; TT genotipine sahip bireylerde enerji 

(kJ) 3813, 4± 404,4; CT/CC genotipine sahip bireylerde 4184,4 ±507,5;  TT 

genotipine sahip bireylerde tatlılar (g) 298,4± 21,2 CT/CC genotipine sahip 

bireylerde 380,0 ±26,7; TT genotipine sahip bireylerde tatlı olmayanlar (g) 

225,2± 27,4; CT/CC genotipine sahip bireylerde 159,5 ±34,4; TT  genotipine 

sahip bireylerde total karbonhidrat (g) 97,0± 8,1; CT/CC genotipine sahip 

bireylerde 114,3 ±10,1;  TT genotipine sahip bireylerde total protein (g) 32,2± 3,8  

CT/CC genotipine sahip bireylerde 30,6 ±4,7; TT genotipine sahip bireylerde 

total yağ (g) 43,3± 6,5;  CT/CC genotipine sahip bireylerde 46,2 ±8,1; TT 

genotipine sahip bireylerde karbonhidrat (%) 43,2± 2,5;  CT/CC genotipine sahip 

bireylerde 48,5 ±3,2; TT genotipine sahip bireylerde protein (%) 13,9±0,7; 

CT/CC  genotipine sahip bireylerde 11,5±0,9; TT genotipine sahip bireylerde yağ 

(%) 42,3± 2,0; CT/CC  genotipine sahip bireylerde 40,0 ±2,6 olarak belirlenmiĢtir 

(Han vd., 2017: 768). 

Bireylerin genotiplerine göre enerji ve besin ögesi tüketim miktarları 

değerlendirildiğinde çalıĢmamızda AA (Ile/Ile, TT) genotipine sahip bireylerde 

karbonhidrat (%) tüketimi 41,48±9,98; protein (%) tüketimi 16,56±4,60; protein 

(g/gün) tüketimi 51,66±27,75; total yağ tüketimi (%) 41,88±9,17; yağ (g/gün) 

tüketimi 62,60±43,58; doymuĢ yağ asidi tüketimi (g/gün) 23,35±12,40; çoklu 

doymamıĢ yağ asidi (g/gün) 11,96±14,06; tekli doymamıĢ yağ asitleri (g/gün) 

tüketimi 22,79±16,60; lif (g/gün) tüketimi 16,18±8,96; sakkaroz (g/gün) tüketimi 

17,01±14,19; GA (Ile/Val, CT) genotipine sahip bireylerde karbonhidrat (%) 

tüketimi 39,33±11,43; protein (%) tüketimi 17,92±4,52; protein (g/gün) tüketimi 

55,38±21,11; total yağ tüketimi (%) 42,30±10,40; yağ (g/gün) tüketimi 

62,73±33,01; doymuĢ yağ asidi tüketimi (g/gün) 24,73±10,55; çoklu doymamıĢ 

yağ asidi (g/gün) 11,96±14,06; tekli doymamıĢ yağ asitleri (g/gün) tüketimi 

22,54±13,53; lif (g/gün) tüketimi 16,23±9,96; sakkaroz (g/gün) tüketimi 

17,67±17,03; GG (Val/Val, CC) genotipine sahip bireylerin bireylerde 

karbonhidrat (%) tüketimi 40,67±11,57; protein (%) tüketimi 18,67±7,09; 

proteing/gün) tüketimi 67,28±27,22; total yağ tüketimi (%) 40,33±7,48 ; yağ 
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(g/gün) tüketimi 68,73±28,63; doymuĢ yağ asidi tüketimi (g/gün) 28,26±16,48; 

çoklu doymamıĢ yağ asidi (g/gün) 11,97±8,06  ; tekli doymamıĢ yağ asitleri 

(g/gün) tüketimi 23,55±9,72; lif (g/gün) tüketimi 16,30±9,16  ; sakkaroz (g/gün) 

tüketimi 28,66±26 olarak belirlenmiĢtir  (Çizelge 47).  

Eny ve arkadaĢlarının yaptıkları çalıĢmada katılımcılar BKĠ<25 ve BKĠ>25 

olmak üzere iki gruba ayrılmıĢtır.  BKĠ<25 Ile/Ile genotipine sahip bireylerin 

enerji alımları 2080 ±39 kcal/gün, protein tüketimleri 89±2 g/gün, yağ tüketimleri 

69±2 g/gün, kolesterol tüketimleri 267±8 mg/gün, lif tüketimleri 23±1 g/gün, 

sükroz tüketimleri 49±2 g/gün, Val taĢıyıcıların enerji alımları 2072±42 kcal/gün, 

protein tüketimleri 88±2 g/gün, yağ tüketimleri 68±2 g/gün, kolesterol tüketimleri 

270±8 mg/gün, lif tüketimleri 24±1 g/gün, sükroz tüketimleri 49±2 g/gün olarak 

belirlenmiĢtir. BKĠ >25 Ile/Ile genotipine sahip bireylerin enerji alımları 2051 

±75 kcal/gün, protein tüketimleri 89±4 g/gün, yağ tüketimleri 65±3 g/gün, 

kolesterol tüketimleri 264±16 mg/gün, lif tüketimleri 23±1 g/gün, sükroz 

tüketimleri 50±3 g/gün,,Val taĢıyıcıların enerji alımları 1882±78 kcal/gün,  

protein tüketimleri 84±4 g/gün,  yağ tüketimleri 64±3 g/gün, kolesterol 

tüketimleri 259±16 mg/gün, lif tüketimleri 19±1 g/gün, sükroz tüketimleri 43±3 

g/gün olarak saptanmıĢtır (Eny vd., 2010: 1056-1510) 

Bireylerin BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ≥25 kg/m

2    
gruplandırmasına göre enerji 

ve besin ögesi tüketim miktarları değerlendirildiğinde; BKĠ<25 olan bireylerde 
 

karbonhidrat (%) tüketimi 40,53±10,87; karbonhidrat (g/gün) 128,63±55,37; 

protein (%) tüketimi 17,23±4,67; protein (g/gün) 54,34±24,03; yağ (%) tüketimi 

42,11±9,90; yağ (g/day) tüketimi 63,15±35,72; doymuĢ yağ asidi (g/gün) tüketimi 

25,31±11,52; çoklu doymamıĢ yağ asidi (g/gün) tüketimi 11,14±11,24; tekli 

doymamıĢ yağ asidi (g/gün) tüketimi 22,07±12,90; lif (g/gün) tüketimi 

16,06±8,98; sakkaroz (g/gün) tüketimi 19,38±16,25; BKĠ ≥ 25 kg/m
2 

 olan 

bireylerde 
 
karbonhidrat (%) tüketimi 38,94±11,33 ; karbonhidrat (g/gün) 

127,23±63,86; protein (%) tüketimi 18,33±4,77; protein (g/gün) 56,70±22,42; yağ 

(%) tüketimi 41,97±9,93; yağ (g/day) tüketimi 62,95±35,68; doymuĢ yağ asidi 

(g/gün) tüketimi 23,24±11,17; çoklu doymamıĢ yağ asidi (g/gün) tüketimi 

11,42±10,43; tekli doymamıĢ yağ asidi (g/gün) tüketimi 23,80±16,21; lif (g/gün) 

tüketimi 16,53±10,71; sakkaroz (g/gün) tüketimi 15,96±19,16 olarak 

belirlenmiĢtir (Çizelge 48). 
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Pioltine ve arkadaĢları normal ve obez bireylerin besin tüketim kayıtlarını 

değerlendirdiklerinde; Ile/Ile genotipi taĢıyan normal bireylerde enerji (kcal/day) 

tüketimi 1650±591; karbonhidrat (%) tüketimi 51,4±9,9; karbonhidrat (g/day) 

tüketimi 201±35; protein (%) tüketimi 17,4±4,4; protein (g/day) tüketimi 68±18; 

total yağ (%) tüketimi 31,2±7,6; total yağ (g/day) tüketimi 55±14; doymuĢ yağ 

asidi (%) tüketimi 12,3±3,0; doymuĢ yağ asidi (g/day) tüketimi 21,6±5,3; çoklu 

doymamıĢ yağ asidi (%) tüketimi 10,7 (9,6–12,7); çoklu doymamıĢ yağ asidi 

(g/day) tüketimi 18,8 (16,4–23,0); tekli doymamıĢ yağ asidi (%) tüketimi 6,4±3,1; 

tekli doymamıĢ yağ asidi (g/day) tüketimi 11,2±5,7;   lif (g/day) tüketimi 

12,0±5,9; total Ģeker (g/day) tüketimi 42±18; Val taĢıyan normal bireylerde enerji 

(kcal/day) tüketimi 1647±688; karbonhidrat (%) tüketimi 50,5±8,9; karbonhidrat 

(g/day) tüketimi 200±35; protein (%) tüketimi 18,4±6,2; protein (g/day) tüketimi 

73±25; total yağ (%) tüketimi 31,1±7,9; total yağ (g/day) tüketimi 55±15; doymuĢ 

yağ asidi (%) tüketimi 13,5±3,8; doymuĢ yağ asidi (g/day) tüketimi 24,0±6,9; 

çoklu doymamıĢ yağ asidi (%) tüketimi 11,3 (9,4–13,3); çoklu doymamıĢ yağ 

asidi (g/day) tüketimi 20,1 (16,5–23,1); tekli doymamıĢ yağ asidi (%) tüketimi 

5,3±2,3; tekli doymamıĢ yağ asidi (g/day) tüketimi 9,3±4,0; lif (g/day) tüketimi 

11,0±4,1; total Ģeker (g/day) tüketimi 48±25 olarak bulunmuĢtur (Pioltine vd., 

2018: 5). Ile/Ile genotipi taĢıyan obez bireylerde enerji (kcal/day) tüketimi 2150 

(1479-2631); karbonhidrat (%) tüketimi 56,9±8,0; karbonhidrat (g/day) tüketimi 

258±36; protein (%) tüketimi 15,0 (13,5–17,1); protein (g/day) tüketimi 68 (61–

78); total yağ (%) tüketimi 26,6±6,7; total yağ (g/day) tüketimi 54±13; doymuĢ 

yağ asidi (%) tüketimi 11,1±3,4; doymuĢ yağ asidi (g/day) tüketimi 22,4±6,9; 

çoklu doymamıĢ yağ asidi (%) tüketimi 9,4±2,4; çoklu doymamıĢ yağ asidi 

(g/day) tüketimi 18,9±4,9; tekli doymamıĢ yağ asidi (%) tüketimi 3,8 (2,6–6,1); 

tekli doymamıĢ yağ asidi (g/day) tüketimi 7,6 (5,2–12,4); lif (g/day) tüketimi 

18,7±9,4; total Ģeker (g/day) tüketimi 58 (39–66); Val taĢıyan obez bireylerde 

enerji (kcal/day) tüketimi 1769 (1407–2339); karbonhidrat (%) tüketimi 54,5±9,0; 

karbonhidrat (g/day) tüketimi 248±4; protein (%) tüketimi 16,1 (13,5–19,9); 

protein (g/day) tüketimi 73 (61–91); total yağ (%) tüketimi 28,3±7,6; total yağ 

(g/day) tüketimi 57±15; doymuĢ yağ asidi (%) tüketimi 11,7±3,6; doymuĢ yağ 

asidi (g/day) tüketimi 23,7±7,2; çoklu doymamıĢ yağ asidi (%) tüketimi 10,4±3,2;  

çoklu doymamıĢ yağ asidi (g/day) tüketimi 21,0±6,6; tekli doymamıĢ yağ asidi 

(%) tüketimi 5,0 (3,6–7,1); tekli doymamıĢ yağ asidi (g/day) tüketimi 10,1 (7,2–
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14,3); lif (g/day)  tüketimi 14,3±5,5; total Ģeker (g/day) tüketimi 51(35–74) olarak 

bulunmuĢtur (Pioltine vd., 2018: 5). 

D. Hedonistik yeme ölçeği, besin seçim motivasyonları, besin tüketim kaydı ve 

genotiplerin karĢılaĢtırılmasının değerlendirilmesi 

Ödül odaklı yeme esnasında tüketilen besinler genellikle yüksek enerjili, 

tuzlu, Ģekerli ve yağlı olmaktadır. Yapılan bir çalıĢmada, 24 saatlik açlığın 

ardından özellikle atıĢtırmalık ve tatlı besinlere olan isteğin hedonik açlığı 

arttırdığı, hedonik açlığın yüksek olduğu zamanlarda ise tuzlu besinlere olan 

isteğin azaldığı belirtilmiĢtir (Cameron vd., 2014: 6). ÇalıĢmaya katılan bireylerin 

besin tüketim kayıtları ile HYÖ puanları arasındaki iliĢki incelendiğinde kadın 

bireylerin günlük sodyum alımları ile HYÖ puanları arasında pozitif bir iliĢki 

olduğu gözlemlenmiĢtir. Erkek bireylerde ise HYÖ puanı ile besin ögesi alımları 

arasında istatistiksel olarak anlamlı bir sonuç bulunamamıĢtır (Çizelge 50). 

Genotiplere göre besin ögesi alımları ve HYÖ puanı arasındaki iliĢki 

incelendiğinde ise; GA genotipine sahip bireylerin HYÖ puanları ile yağ, çoklu 

doymamıĢ yağ asidi ve sodyum alımlarının arasında pozitif zayıf bir iliĢki olduğu 

saptanmıĢtır. GG genotipine sahip bireylerin HYÖ puanı ile enerji, yağ, tekli 

doymamıĢ yağ, B2 vitamini, potasyum, kalsiyum, demir, çinko ve sodyum 

mineral tüketim miktarları arasında istatistiksel olarak anlamlı çok güçlü pozitif 

bir iliĢki olduğu belirlenmiĢtir (Çizelge 53). 

Bireylerin yiyecek seçimleri ve besin alımları hem duyusal hem de 

metabolik süreçler tarafından yürütülmektedir. Bireylerin besinlerin duyusal 

özelliklerinden edindikleri izlenimin, besin seçimlerinde ve tercih edilen besinin 

ne kadar tüketileceğinde çok önemli bir rolü olduğunu göstermektedir. Tat ve 

koku duyuları, besinlerin seçimi ve tüketimi üzerindeki duyusal etkilerde anahtar 

rol oynamaktadır (Boesveldt ve de Graaf, 2017:1; Sørensen vd., 2003: 1152).  

ÇalıĢma grubumuzda cinsiyete göre HYÖ ve BST alt boyut puanları 

arasındaki iliĢki incelendiğinde, kadınların bir besini seçerken tadının iyi olması, 

güzel kokması, güzel görünmesi, dokusunun memnun edici olması gibi duyusal 

görünümüne verdikleri önem ile HYÖ puanı arasında pozitif yönlü bir iliĢki 

olduğu belirlenmiĢtir. De Castro ve arkadaĢlarının yürütmüĢ olduğu çalıĢmada, 

lezzetin yeme davranıĢı üzerindeki etkileri araĢtırılmıĢtır, katılımcıların 7 günlük 
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besin tüketim kayıtları alınmıĢ ve daha yüksek lezzet seviyelerinin daha büyük 

öğün boyutlarıyla iliĢkili olduğu gösterilmiĢtir (De Castro vd., 2000: 343).  

Debeuf ve arkadaĢlarının yürütmüĢ olduğu çalıĢmada stresin, günlük yemek 

yeme isteğini arttırdığı gösterilmiĢtir (Debeuf vd., 2018: 1). Üniversitede eğitim 

görmekte olan kadın öğrencilerde yapılan bir araĢtırmada, katılımcıların 

yarısından fazlasında strese bağlı iĢtah artıĢı olduğunu gözlenmiĢtir. Bu 

katılımcıların, güveç, hamburger, pizza gibi yüksek yağlı yiyecekleri ve tatlıları 

daha fazla tükettikleri bildirilmiĢtir (Kandiah vd., 2006:118).  Benzer Ģekilde 

mevcut çalıĢmada da kadın bireylerin hedonistik yeme puanı arttıkça bir besini 

seçerken ―beni neĢelendirmesi‖, ―stresle baĢ etmeme yardımcı olması‖, ―beni 

uyanık ve hazır tutması‖, ―iyi hissetmemi sağlaması‖, ―hayatla baĢa çıkmama 

yardımcı olması‖ maddelerini içeren duygu durum motivasyonuna verdikleri 

önemde artıĢ olduğu bulunmuĢtur. Duyusal yeme deneyimi, genellikle belirli  

duyusal ipuçları ile iliĢkili pozitif hedonik tepkiye atfedilen besin alım 

kontrolünün önemli bir belirleyicisidir (Mccrickerd ve Forde, 2016: 18). Duyusal 

yeme deneyimi çok yönlüdür ve basitçe besin seçimi ve hedonik değeri 

yönlendirmenin ötesinde, enerji alımının düzenlenmesinde de iĢlevsel bir role 

sahiptir. Ortamdaki besin kokuları, enerji alımında tüketimden önce iĢlevsel bir 

role sahiptir ve yemek yeme arzusunu harekete geçirir (Mccrickerd ve Forde, 

2016: 25). Bununla birlikte bireylerin genotiplere göre HYÖ ve BST alt boyut 

puanları açısından değerlendirildiğinde, AA genotipli bireylerle duyusal 

görünüm, GA genotipli bireylerle duyusal görünüm ve duygu durumun 

motivasyonları arasında pozitif yönlü iliĢki saptanmıĢtır. GG genotipli bireylerde 

ise HYÖ puanı ile sağlık, duygu durum, fiyat, ağırlık kontrolü, duyusal görünüm 

ve doğal içerik motivasyonları arasında negatif iliĢki olduğu belirlenmiĢtir 

(Çizelge 56). Hedonik açlık sağlıksız yeme davranıĢlarının önemli bir 

belirleyicisi de olabilmektedir (Naughton vd., 2015: 175).  

ÇalıĢma grubumuzda BKĠ gruplandırmasına göre HYÖ puanı ve BST alt 

boyut puanları arasındaki iliĢki incelendiğinde; BKĠ<25 kg/m
2
 olan bireylerin, 

HYÖ puanı ile besin seçimi motivasyonlarından duygu durumu ve duygusal 

görünüm arasında pozitif bir iliĢki olduğu belirlenmiĢtir. BKĠ ≥ 25 kg/m
2 

olan 

bireylerde ise, HYÖ puanı ile besin seçimi motivasyonlarından sağlık arasında 

negatif iliĢki olduğu belirlenmiĢtir. Rabiei ve arkadaĢları tarafından yapılan 
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çalıĢmada, obez kadınlarda hedonik yeme ölçeği skorunun obez olmayan 

kadınlara göre anlamlı olarak yüksek bulunmuĢtur. Obez kadınlarda hedonik 

açlığın sağlıksız besin seçimlerine olan eğilimi arttırabileceği vurgulanmıĢtır. Bu 

nedenle, obez kiĢiler tarafından hedonik mekanizmalarla tüketilen sağlıksız besin 

seçimlerinin belirlenmesinin çok önemli olduğunun da altı çizilmiĢtir (Rabiei vd., 

2019: 3). 

ÇalıĢma grubundaki bireylerin dominant ve resesif modellerine göre HYÖ, 

BST alt boyut puanları, besin tüketim kayıtları birlikte değerlendirildiğinde; 

resesif ve (GG+GA, AA) ve dominant (AA+GA, GG) modellerle HYÖ puanı 

arasında istatistik olarak anlamlı fark olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 62). 

Dominant modelde, fiyat motivasyonu hariç ve resesif modelde BST alt boyutları 

arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 

63). ÇalıĢmaya katılan bireylerin dominant ve resesif modele göre enerji ve besin 

öğesi tüketimleri ortanca değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 

olmadığı (p>0,05) belirlendi (Çizelge 64, Çizelge 65). 
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VI. SONUÇLAR VE ÖNERĠLER  

Besin seçimi ve tüketimi sürecinde pek çok faktör rol oynamaktadır. Bu 

süreci aydınlatmak üzere, çalıĢmamızda, bireylerin tatlı tat reseptör (TAS1R2) 

genindeki SNP rs35874116 polimorfizminin besin seçimine ve karbonhidrat 

tüketimine olan etkisini, hedonik açlığın bu iliĢkideki rolünü incelemek 

amaçlanmıĢtır. Bu çalıĢmanın önemli sonuçları aĢağıda özetlenmiĢtir: 

 AraĢtırmamız yaĢ ortalaması 32,40±10,14 yıl olan 65‘i kadın, 30‘u erkek 

toplamda 95 birey ile yürütülmüĢtür.   

 Tüm katılımcılar genotip ve allel frekans dağılımlarına göre 

sınıflandırıldığında GA (Ile/Val, CT) genotipli bireylerin oranı %67,3, AA 

(Ile/Ile, TT) genotipli birey oranı %26,3 ve GG (Val/Val, CC) genotipli 

bireylerin oranı %6,3 olarak belirlenmiĢtir. ÇalıĢma grubumuzda AA 

genotipine sahip bireylerin %64‘ü normal kilolu, %12‘si hafif kilolu, 

%24‘ü ise obez bireylerdir. GA genotipine sahip bireylerin %4,7‘si zayıf, 

%64,1‘i normal kilolu, %26,6‘sı ise hafif kilolu, %4,7‘sinin obez 

bireylerdir.  GG genotipine sahip bireylerin ise %33,3‘ü normal kilolu, 

%16,7‘si hafif kilolu, %50‘si ise obez bireylerdir. ÇalıĢma grubundaki 

bireylerin BKĠ sınıflandırması ile genotip dağılımı arasında istatistiksel 

olarak anlamlı bir fark olduğu saptanmıĢtır. Zayıf bireylerin tamamı 3 kiĢi 

olmak üzere GA genotipine sahip bireylerdir. ÇalıĢma grubunda en çok 

görülen GA genotipli bireylerin %69,5‘i normal kilolu bireyler iken %81‘i 

hafif kilolu bireylerden oluĢmaktadır.  

 ÇalıĢmamızda BKĠ<25 kg/m2
 ve BKĠ≥ 25 kg/m

2 
olan bireyler arasında 

sırasıyla %71 ve %60,6 olarak en fazla GA heterozigot genotipi 

gözlenmiĢtir. Bununla birlikte araĢtırmamızda BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ ≥ 25 

kg/m
2 
olan bireyler ile genotip dağılımları arasında istatistiksel bir fark 

bulunmamıĢtır. BKĠ<25 kg/m
2
 ve BKĠ≥ 25 kg/m

2 
olan bireylerde allel 

frekans sıklığı karĢılaĢtırıldığında istatistiksel olarak anlamlı bir fark 
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görülmemekle birlikte A allel frekansının BKĠ<25 kg/m
2
 bireylerde %40 

ile en fazla olduğu belirlendi. BKĠ‘ye göre en az bir lokusunda A alleli 

taĢıyan (AA+GA) bireylerin BKĠ<25 kg/m
2
 olduğu gözlendi.  

 ÇalıĢma grubunda A alleline sahip bireylerin %50‘si zayıf, %61,9‘u 

normal kilolu, %54,8‘i hafif kilolu, %62,5‘i ise obezdir. G alelline sahip 

bireylerin %50‘si zayıf, %38,1‘i normal kilolu, %45,2‘si hafif kilolu ve 

%37,5‘i obezdir. BKĠ grupları ile alle dağılımı arasında istatistiksel olarak 

anlamlı bir fark olmadığı saptanmıĢtır (p>0,05). A allel frekansının %38,4 

ile en fazla normal bireylerde gözlenmiĢtir. BKĠ‘ye göre en az bir 

lokusunda A alleli taĢıyan (AA+GA) bireylerin normal vücut ağırlığına 

sahip olduğu gözlenmiĢtir. Ancak BKĠ sınıfları ile dominant ve resesif 

model dağılımları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık 

saptanmamıĢtır (p>0,05).  

 ÇalıĢma grubundaki bireylerin Hedonistik Yeme Ölçeği (HYÖ) puan 

ortalaması 41,19±11,54‘dır. Kadınların HYÖ puan ortalaması 

40,00±11,37‘dir. Erkeklerin HYÖ puan ortalaması 43,77±11,67‘dir. Kadın 

ve erkeklerin HYÖ puan değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir 

farklılık saptanmamıĢtır (p>0,05).  

 ÇalıĢma grubundaki zayıf bireylerin HYÖ puan ortalaması 38,00±17,69, 

normal kilolu bireylerin HYÖ puan ortalaması 40,90±11,52, hafif kilolu 

bireylerin HYÖ puan ortalaması 42,14±13,48, obez bireylerin HYÖ puan 

ortalaması 41,75±6,65‘dir. BKĠ sınıflandırmasına göre bireylerin HYÖ 

ortanca değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık 

saptanmamıĢtır (p>0,05).  

 ÇalıĢma grubundaki AA, GA ve GG genotipine sahip bireylerin HYÖ 

ortanca değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık 

saptanmamıĢtır (p>0,05).  

 ÇalıĢma grubumuzdaki kadın ve erkeklerin genotiplerine göre HYÖ 

ortanca değerleri arasında iliĢki incelenmiĢtir ve kadınlarda genotiplere 

göre HYÖ puanı ortanca değerleri arasında istatistiksel olarak anlamlı bir 

fark saptanmamıĢtır (p>0,05).  
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 ÇalıĢma grubumuzdaki kadın ve erkeklerin BKĠ sınıflandırması ve 

gruplandırmasına göre HYÖ puan değerleri arasında istatistiksel olarak 

anlamlı bir farklılık saptanmamıĢtır (p>0,05).   

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin BKĠ sınıflandırması ve 

gruplandırmasına göre genotip ve HYÖ puan ortalamaları açısından 

incelendiğinde gruplar arasında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık 

olmadığı saptanmıĢtır (p>0,05).  

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin genotiplerine göre karbonhidrat ve 

sakkaroz alımları ile HYÖ puanları arasındaki iliĢkisi 

değerlendirildiğinde; AA, GA ve GG genotipine sahip bireylerin 

karbonhidrat ve sakkaroz alımları ile HYÖ puanları arasında istatistiksel 

olarak anlamlı bir farklılık olmadığı saptanmıĢtır (p>0,05).  

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin besin seçimi motivasyonu önem sırası: 

duyusal görünüm (3,13±0,66), doğal içerik (2,98±10,88), ağırlık kontrolü 

(2,83±1,30), aĢinalık (2,83±0,70), sağlık (2,74±0,77), uygunluk 

(2,73±0,72), fiyat (2,60±0,70), duygu durum (2,51±0,68) ve etik kaygılar 

(2,45±0,97) Ģeklindedir. Duyusal görünüm (3,13±0,66) en çok önemsenen 

besin seçimi testi alt boyutu iken en az önemsenen besin seçimi alt boyutu 

ise etik kaygılar (2,45±0,97) olmuĢtur. 

 Kadınların besin seçimi testi motivasyonlarından sağlık, uygunluk ve 

ağırlık kontrolü ortalama değerleri erkek bireylere kıyasla anlamlı yüksek 

bulunmuĢtur (p<0,05).  

 ÇalıĢma grubumuzdaki BKĠ<25 kg/m
2
 olan bireylerin BST alt 

boyutlarından aĢinalık puanı (2,72±0,65), BKĠ≥ 25 kg/m
2 

olan bireylerin
 

puanına (3,05±0,74) kıyasla anlamlı düĢük bulunmuĢtur (p<0,05).  

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin genotiplerine göre BST alt boyutları 

arasındaki iliĢki incelendiğinde (fiyat alt boyutu hariç) anlamlı farklılık 

bulunmamıĢtır.   

 ÇalıĢma grubundaki bireylerin BST alt boyutları ile karbonhidrat ve 

sakkaroz alımları arasındaki iliĢki incelendiğinde; bireylerin karbonhidrat 

alımları ile sağlık (rs=-,312, p=0,002) ve ağırlık kontrolü alt faktörleri 
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arasında (rs=-,294, p=0,04) istatistiksel olarak anlamlı negatif zayıf 

düzeyde bir iliĢki olduğu (p<0,05) saptanmıĢtır. Bireylerin sakkaroz 

alımları ile BST alt boyutlarından etik kaygılar (rs=-,257, p=0,012) arasında 

istatistiksel olarak anlamlı negatif zayıf düzeyde bir iliĢki olduğu (p<0,05) 

saptanmıĢtır. 

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin genotiplerine göre BST motivasyonları ile 

karbonhidrat ve sakkaroz alımları arasındaki iliĢki incelendiğinde; GA 

genotipine sahip bireylerin; karbonhidrat alımı ile besin seçimi 

motivasyonlarından sağlık (rs=-,314, p=0,011) ve ağırlık kontrolü (rs=-

,315, p=0,011) arasında istatistiksel olarak anlamlı negatif zayıf düzeyde bir 

iliĢki (p<0,05) saptanmıĢtır. GG genotipindeki bireylerin sakkaroz alımları 

ile besin seçimi motivasyonlarından aĢinalık (r=-,943, p=0,005) arasında 

istatistiksel olarak anlamlı negatif çok kuvvetli bir iliĢki olduğu (p<0,05) 

saptanmıĢtır.  

 ÇalıĢma grubumuzdaki kadın ve erkeklerin, besin seçimi motivasyonları ile 

karbonhidrat alımları ve genotipler arasındaki iliĢki değerlendirildiğinde; 

AA genotipindeki kadın bireylerde; karbonhidrat alımları ile BST alt 

boyutlarından olan sağlık (rs=-,540, p=0,031)
 
arasında istatistiksel olarak 

anlamlı negatif orta düzeyde bir iliĢki (p<0,05), sakkaroz alımları ile besin 

seçim motivasyonu alt boyutlarından sağlık (rs=-,580, p=0,018)
 
arasında 

istatistiksel olarak anlamlı negatif orta düzeyde bir iliĢki olduğu (p<0,05) 

saptanmıĢtır. GA genotipine sahip kadın bireylerde; karbonhidrat ile BST 

alt boyutlarından sağlık (rs=-,348, p=0,018) arasında istatistiksel olarak 

anlamlı negatif zayıf düzeyde bir iliĢki (p<0,05), sakkaroz alımı ile BST 

ağırlık kontrolü alt boyutu arasında istatistiksel olarak (rs=-0,310, p=0,036) 

anlamlı negatif zayıf düzeyde bir iliĢki olduğu p<0,05 saptanmıĢtır. Erkek 

bireylerde GA genotipinde; karbonhidrat  alımı ile BST alt boyutu uygunluk 

(rs= ,546, p=0,019) arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif orta düzeyde 

bir iliĢki olduğu (p<0,05) saptandı. GA genotipine sahip erkeklerin 

karbonhidrat alımları ile BST alt boyutu etik kaygılar arasında istatistiksel 

olarak anlamlı (rs=-489, p=0,40) negatif zayıf düzeyde bir iliĢki olduğu 

(p<0,05) saptanmıĢtır.  



113 

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin genotiplerine enerji ve besin ögesi 

tüketim miktarları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir farklılık 

saptanmamıĢtır (p>0,05).  

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin genotiplerine göre enerji ve besin ögesi 

tüketim miktarları ile HYÖ puanları arasındaki iliĢki değerlendirildiğinde; 

GA genotipli bireylerin HYÖ puanı arttıkça yağ, çoklu doymamıĢ yağ ve 

sodyum alımları da artıĢ göstermiĢtir ve bu iliĢkinin istatistiksel olarak 

anlamlı olduğu saptanmıĢtır (p<0,05). GG genotipine sahip bireylerin HYÖ 

puanı arttıkça enerji, yağ, tekli doymamıĢ yağ, B2 vitamini, potasyum, 

kalsiyum, demir, çinko ve sodyum mineral alımları da artıĢ göstermiĢtir ve 

bu iliĢkinin istatistiksel olarak anlamlı olduğu bulunmuĢtur (p<0,05).  

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin cinsiyetlerine göre HYÖ puanı ile BST alt 

boyutları arasındaki iliĢki değerlendirildiğinde ve kadınların, HYÖ puanı ile 

BST alt boyutlarından duygu durumu ve duygusal görünüm ölçümleri 

arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif zayıf bir iliĢki olduğu (p<0,05) 

saptanmıĢtır. 

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin genotiplerine göre HYÖ puanı ve BST alt 

boyutları arasındaki iliĢki değerlendirildiğinde; AA genotipine sahip 

bireylerin HYÖ puanı ile BST alt boyutlarından duyusal görünüm arasında 

istatistiksel olarak anlamlı pozitif orta düzey bir iliĢki olduğu saptanmıĢtır 

(p<0,05). GA genotipine sahip bireylerin hedonistik yeme puanı ile BST alt 

boyutlarından duygu durum, duyusal görünüm ölçümleri arasında 

istatistiksel olarak anlamlı pozitif düĢük düzey bir iliĢki olduğu saptanmıĢtır 

(p<0,05). GG genotipine sahip bireylerin hedonistik yeme puanı ile besin 

seçimi motivasyonlarından olan sağlık, duygu durum, fiyat, ağırlık 

kontrolü, duyusal görünüm ve doğal içerik puanları arasında istatistiksel 

olarak anlamlı negatif kuvvetli düzeyde bir iliĢki olduğu saptanmıĢtır 

(p<0,05).  

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin BKĠ gruplandırmasına göre HYÖ ve BST 

alt boyutları arasındaki iliĢki değerlendirildiğinde; BKĠ<25 kg/m
2
 olan 

bireylerin, HYÖ puanı ile BST alt boyutlarından duygu durumu ve duygusal 

görünüm arasında istatistiksel olarak anlamlı pozitif zayıf bir iliĢki olduğu 
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saptanmıĢtır (p<0,05). BKĠ≥25 kg/m
2 
olan bireylerde ise, HYÖ puanı ile 

BST alt boyutlarından sağlık ile arasında istatistiksel olarak anlamlı negatif 

zayıf bir iliĢki olduğu saptanmıĢtır.  

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin dominant ve resesif modele göre HYÖ 

puanları değerlendirildiğinde; resesif modelde (GG+GA, AA) ve dominant 

modelde (AA+GA, GG) HYÖ puanı arasında istatistik olarak anlamlı fark 

olmadığı saptanmıĢtır (p>0,05). 

 ÇalıĢma grubumuzdaki bireylerin dominant ve resesif modele göre BST alt 

boyut puanları değerlendirildiğinde; dominant modelde (besin seçimi alt 

boyutlarından olan fiyat motivasyonu hariç) ve resesif modelde BST alt 

boyutları arasında istatistiksel olarak anlamlı bir fark olmadığı (p>0,05) 

saptandı.  

Genetik varyantlarla beslenme davranıĢları arasındaki iliĢkinin 

aydınlatılması her geçen gün önem kazanmaktadır. Bireylerin, besin tüketimleri, 

besin seçimleri ve hedonistik yemelerini genetik temelle iliĢkilendirmek kiĢiye 

özgü beslenme programlarının oluĢturulabilmesine ve sağlığın korunup, 

geliĢtirilebilmesine katkı sağlayacaktır. Bireylerin besin seçimlerinde genetik 

yapılarının önemli olduğu gerçeğinin yanı sıra, kültürel ve sosyoekonomik 

düzeylerinin, yaĢamaları boyunca edinmiĢ oldukları tecrübelerinin de besin 

seçimine etki ettiği unutulmamalıdır. 

ÇalıĢmamızda genetik varyasyonların besin seçimlerine, besin ögesi 

tüketimlerine ve hedonistik yeme üzerine etkisi olabileceği sonucuna varılmakla 

beraber genetik varyantların beslenme alıĢkanlıklarımızla olan iliĢkinin 

aydınlatılabilmesi için daha fazla bireyin katılım gösterdiği multidisipliner 

çalıĢmalar yapılmalıdır. Ġleride genetik varyasyonların beslenme alıĢkanlıklarına 

olan etkisinin inceleneceği çalıĢmalarda özellikle bireylerin sahip olduğu 

metabolik rahatsızlıkların, yaĢadıkları çevrenin, ve psikolojik durumlarının 

beslenme alıĢkanlıklarına etkisi olduğu gerçeği göz önünde bulundurulmalıdır.  

Hedonik açlık sağlıksız yeme davranıĢlarının önemli bir belirleyicisi de 

olabilmektedir. Tatlı tat tüketimine bağlı olarak duyulan haz nedeniyle 

karbonhidratları aĢırı tüketilmesi obezite gibi hastalıkların ortaya çıkmasına 

neden olmaktadır. Bu sonuçtan yola çıkarak bireysel ya da toplumsal 
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verilebilecek beslenme danıĢmanlıklarında bu konuyu detaylıca anlatmak 

bireylere ıĢık tutmak önerilmektedir. Kadınların özellikle besin seçimi 

motivasyonlarından sağlık, uygunluk ve ağırlık kontrolüne verdikleri önem 

erkeklere göre daha fazla olduğu sonucuna ulaĢılmıĢtır. YaĢadığımız ülkede ve 

dünya genelinde yapılan çalıĢmalar genellikle kadınların sağlık ve ağırlık 

kontrolüne verdikleri önemin daha fazla olduğunu göstermektedir. Bu konuda 

özellikle erkeklere yönelik besin seçimlerinde sağlık faktörünün önemi ve 

hastalıklarla iliĢkisi ile ilgili eğitimlerin verilmesi önerilmektedir. Bireylerin 

karbonhidrat alımları ve besin seçimleri ile genetik varyantların iliĢkili 

olabileceği belirlenmiĢtir.  Bu iliĢkide hedonistik yemeninde etkisi olduğu 

görülmüĢtür.  

ÇalıĢmamızda yaptığımız gibi beslenme alıĢkanlıkları birçok yönden 

değerlendirilse bile genetik varyant ile beslenme alıĢkanlıkları arasındaki iliĢkinin 

aydınlatılmasının zor olduğu, bunun daha multidisipliner yaklaĢımlarla daha net 

ortaya konulabileceği sonucuna varılmıĢtır. 
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EK 1. ETĠK KURUL RAPORU 
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EK 2.KURUM ĠZĠN FORMU 
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EK 3. DEMOGROFĠK BĠLGĠ FORMU 

1) Katılımcının Adı- Soyadı       

2) Doğum tarihi: ……/……/……. (Gün/ay/yıl) 

3) Cinsiyet: Kadın / Erkek (yuvarlak içine alınız) 
4) Tanısı konulmuĢ hastalığınız var mı? 

5) Düzenli ilaç kullanımı: evet / hayır  
6) Düzenli ilaç kullanımı var ise kullanılan ilaçların adı: 
7) Sık sık diyet yapar mısınız? 

8) Ailenizde kilolu birey var mıdır, Varsa akrabalık dereceniz?  
9) Kilo döngünüz nasıldır? 

a) Çabuk kilo alır çabuk kilo veririm 

b) Çabuk kilo alır çok zor kilo veririm 

c) Sağlıklı ve düzenli beslendiğimde kilomu koruyabiliyorum 

d) Yemeklerime dikkat ettiğimde kilo verebiliyorum 

e) Çok az yememe rağmen hep kilo problemi yaĢıyorum 

f) Çok az yememe rağmen hiç kilo veremiyorum, ancak mevcut kilomu 

koruyorum 

g) Sürekli bir kilo problemin vardı 
h) Ergenlikten sonra kilo problemim oldu 

i) YetiĢkinlik döneminden sonra kilo problemin oldu 

j) Hiç kilo problemi yaĢamadım 

10) Sigara tüketiminiz ve kullanım sıklığınız ……. Adet/gün  

11) Günlük kahve tüketiminiz ne kadardır? ……….. fincan /gün …………kupa/gün  

12) Alkol tüketim sıklığınız ne kadardır?.............. kadeh/gün 

13) Birey ait antropometrik ölçümler  
Boy; ………………. Kilo……………. BKĠ……. 
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EK 4.BESĠN SEÇĠMĠ TESTĠ 

0 
Çok önemli 

değil (1) 

Biraz önemli 

(2) 

Orta derecede 

önemli (3) 

Çok 

önemli (4) 

1 …kolay hazırlanmasıdır     

2 …katkı maddesi içermemesidir     

3 …kalorisinin düĢük olmasıdır     

4 …tadının iyi olmasıdır     

5 …doğal bileĢenler içermesidir     

6 …pahalı olmamasıdır     

7 …yağ içeriğinin düĢük olmasıdır     

8 …bildiğim bir besin olmasıdır     

9 …yüksek posalı olmasıdır     

10 …besin değerinin yüksek olmasıdır     

11 …süpermarketlerden ve dükkanlardan kolayca 
ulaĢılabilir olmasıdır 

    

12 …parasına değmesidir     

13 …beni neĢelendirmesidir     

14 …güzel kokmasıdır     

15 …çok kolay piĢirilebiliyor olmasıdır     

16 …stresle baĢ etmeme yardımcı olmasıdır     

17 …vücut ağırlığımı korumaya yardımcı olmasıdır     

18 … dokusunun memnun edici olmasıdır     

19 …çevre dostu bir Ģekilde paketlenmiĢ olmasıdır     

20 …politik olarak onayladığım ülkelerden gelmiĢ 
olmasıdır 

    

21 …çocukken yediğim besinlere benziyor olmasıdır     

22 …vitamin ve mineralce zengin olmasıdır     

23 …yapay bileĢen içermemiĢ olmasıdır     

24 …beni uyanık ve hazır tutmasıdır     

25 …güzel görünmesidir     

26 …rahatlamama yardımcı olmasıdır     

27 …yüksek protein içermesidir     

28 …hazırlamak için zaman almamasıdır     

29 …beni sağlıklı tutmasıdır     

30 …deri/diĢ/saç/tırnak vb iyi gelmesidir     

31 …iyi hissetmemi sağlamasıdır     

32 …orijin ülkesinin açık bir biçimde belirtilmiĢ 

olmasıdır 

    

33 …genellikle yediğim besin olmasıdır     

34 …hayatla baĢa çıkmama yardımcı olmasıdır     

35 …yaĢadığım veya çalıĢtığım yere yakın yerlerden 

kolaylıkla alınmasıdır 

    

36 …ucuz olmasıdır     
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EK 5. HEDONĠSTĠK YEME ÖLÇEĞĠ (HYÖ) 

 

HEDONĠSTĠK YEME ÖLÇEĞĠ 

 

Sayın katılımcı; 

AĢağıdaki ölçek hedonistik yeme alıĢkanlığı düzeyini 

ölçmek amacıyla hazırlanmıĢtır. AĢağıda hedonistik 

yeme alıĢkanlığınızı ölçen bazı durumlar verilmiĢtir. 

Lütfen her maddeyi dikkatle okuyunuz. Daha sonra, her 

maddedeki durumu ne kadar yaĢadığınızı, aĢağıdaki 

ölçekten yararlanarak maddelerdeki uygun bölüme X 

iĢareti koyarak belirleyiniz. H
iç
 K
a
tı
lm
ıy
o
r
u
m

 

K
a
tı
lm
ıy
o
r
u
m

 

K
a
r
a
r
sı
z
ım

 

K
a
tı
lı
y
o
r
u
m

 

T
a
m
a
m
e
n
 K
a
tı
lı
y
o
r
u
m

 

      

• Yemek yemek beni mutlu eder.       

• Bana haz veren yiyecekleri mutlaka yerim.       

• Yemek yemek bana yaĢadığımı hissettirir.       

• Yemek yemek bana zevk verir.      

• Zevk aldığım yiyecekleri yedikten sonra tekrar 

yemek isterim. 

     

• Her zaman yemek yemeği düĢünürüm.      

• Yemek yeme düĢüncemi hiçbir faaliyet 

engelleyemez. 

     

• Yemek yoksa benim için hayatın anlamı yoktur.      

• Canımın her istediğini yerim.      

• Yeme zevkimin sınırı yoktur.      

• Yemek benim için hayatın en önemli 

amaçlarındandır. 

     

• Yemek yediğimde kendimi daha iyi hissederim.      

• Yemek yemek benim için yaĢam biçimidir.       

• Günün her saatinde yemek yiyebilirim.        

• BoĢ zamanlarımı yemek yiyerek geçiririm.      

 Tek boyutlu ve 15 maddeli olan ölçekte; bütün maddeler normal (1,2,3,4,5 

Ģeklinde), puanlanmaktadır.  

 Ölçekten alınan puan 15-75 arasındadır. Ölçeğin tamamından alınan 

puanların artması, kiĢinin hedonistik yeme alıĢkanlığı düzeyinin artması 

anlamına gelmektedir 
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EK 6. 24 Saatlik Besin tüketim kaydı: ………………(Tarih) 

Bu formu doldururken besinlerin miktarlarını klasik ev ölçüleri (su bardağı, 

çay bardağı, tatlı kaĢığı, çorba kaĢığı orta boy , büyük boy gibi)  ve bilinen net 

miktarları kullanarak belirtiniz  

24 saat önce tüketmiĢ olduğunuz besinleri yazınız.  

ÖĞÜNLER 
BESĠN veya 

YEMEK ADI 

BESĠNLER veya 

ĠÇĠNDEKĠLER 

ÖLÇÜ NET MĠKTAR (g) 

Ölçü  Ağırlık (g) 

SABAH 

     

KUġLUK  

     

ÖĞLE 

     

ĠKĠNDĠ  

     

AKġAM  

     

GECE 
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