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Arastirmamizda Kovid-19 pandemi déneminde 6gretmenlerin Kovid-19 korkusunun
fiziksel aktivite diizeyi ile iliskisi, Kovid-19 korkusunun mental saglik ile yeme davraniglari
izerine etkisini ortaya koymak amaclanmastir.

Arastirmaya 244 kadin ve 140 erkek toplam 384 6gretmen goniillii katilim saglamistir.
Arastirmada veri toplama arac1 olarak Kovid-19 Korkusu Olgegi (Ladikli ve digerleri,2020),
Uluslararas1 Fiziksel Aktivite Anketi Kisa Formu (Oztiirk,2005), U¢ Faktorlii Beslenme
Anketi (Kirag ve digerleri,2015) ve Depresyon Anksiyete Stres Olgegi DASS-21 (Yilmaz,
Boz ve Arslan,2017) kullanilmistir. Katilimeilarin demografik 6zelliklerini belirlemek
amaciyla uzman goriisii alinarak hazirlanan form kullanilmistir.

Arastirmadan elde edilen veriler SPSS 20.0 istatistiksel veri analiz programinda analiz

edilmis olup, betimleyici istatistiksel analizlerle birlikte verilerin normal dagildigi durumlarda



degiskenler arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla Pearson Korelasyon, iki grup arasindaki
farki belirlemek amaciyla Indepented T, ikiden fazla grup arasindaki farki belirlemek
amaciyla Oneway Anova testleri uygulanmistir. Normalligin saglanamadigi durumlarda,
degiskenler arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla Spearman Korelasyon, iki grup arasindaki
farki belirlemek amaciyla Mann Whitney U, ikiden fazla grup arasindaki farki belirlemek
amaciyla Kruskal Wallis testleri kullanilmistir. Etki biiyiikliigiinii belirlemek amaciyla eta-
kare katsayis1 hesaplanmistir.

Arastirmada elde edilen bulgulara gore 6gretmenlerin Kovid-19 korkusunun artmasi
ile birlikte fiziksel aktivite puanlar1 azalmaktadir. Bununla birlikte fiziksel aktivite diizeyi
inaktif olan bireylerin fiziksel aktivite diizeyi yiiksek olanlara gore Kovid-19 korkusu
algilarmin daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu mental
sagliklari iizerine istatistiksel olarak anlamli etkiye sahiptir. Ogretmenlerin Kovid-19
korkusunun depresyon, anskiyete ve stres diizeylerini yordayan bir degisken oldugu
belirlenmistir. Kovid-19 korkusu yeme davranislarindan kontrolsiiz olarak yemek yeme,
duygusal olarak yemek yeme ve ac¢liga duyarlik davranislarina etkisi olan bir degisken oldugu
tespit edilmistir. Kadin 6gretmenlerin erkek 6gretmenlere gore Kovid-19 korkusu, depresyon
ve stres diizeyleri, duygusal olarak yemek yeme egilimleri istatiksel olarak daha ytiksektir.
Ogretmenlerin depresyon, anksiyete ve stres diizeylerinin artmasiyla birlikte kontrolsiiz olarak
yemek yeme, duygusal olarak yemek yeme ve acliga duyarlik davraniglarinin arttigi tespit
edilmistir. Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gdre depresyon ve stres puanlarinda
anlaml fark olmakla birlikte fiziksel aktivite diizeyi diisiik olanlarin depresyon ve stres
puanlarinin yliksek oldugu belirlenmistir. Fiziksel aktivite diizeyine gore 6gretmenlerin
bilin¢li olarak yemek yeme davraniglarinda anlamli fark olmakla birlikte, fiziksel aktivite
diizeyi yiiksek olanlarin bilingli olarak yemek yeme davranisi puan1 daha yiiksektir.

Ogretmenler arasinda Beden Kiitle indeksi (BKI) diizeyine gére kontrolsiiz olarak yemek
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yeme, duygusal olarak yemek yeme ve agliga duyarlik davraniglarinda anlamli fark oldugu
belirlenmis olup obez bireylerin bu davranislarinin yiiksek oldugu tespit edilmistir.

Sonug olarak 6gretmenlerin Kovid-19 korkusu orta diizeye yakin, fiziksel aktivite
diizeyleri minimal aktif, depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri diisiik, yemek yeme
davraniglar orta diizeydir. Fiziksel aktiviteye katilim 6gretmenlerin mental saglik
durumlarina olumlu etkiye sahiptir. Kovid-19 korkusu algilar1 yiiksek olan 6gretmenlerin
fiziksel aktivite diizeylerinin diisiik oldugu, 6gretmenlerin Kovid-19 korkusunun artmasinin
depresyon, anksiyete ve stres diizeylerine ve olumsuz yemek yeme davranislarina etkisi
oldugu sodylenebilir.

Fiziksel aktivite diizeyi hem mental saglik hemde yemek yeme davranislarina olumlu
yonde etki etmektedir. Bu nedenle 6gretmenlerin pandemi siireci dahil olmak tizere genel
anlamda fiziksel aktiviteye yonlendirilmesi gerektigi diisiiniilmektedir. Ogretmenlerin fiziksel
aktivite katilimlarini arttirmaya yonelik programlar uygulanmasi ,mental sagliklarinin ve
fiziksel sagliklarinin olumlu yonde gelisimine katki saglayarak motivasyonlarini arttirmaya
yardimci olacagi sOylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Kovid-19 Korkusu, Fiziksel Aktivite, Mental Saglik, Yeme Davranisi
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COVID-19 FEAR AMONG TEACHERS: CORRELATION WITH PHYSICAL
ACTIVITY AND EFFECT MENTAL HEALTH AND EATING BEHAVIORS
(CANAKKALE PROVINCE EXAMPLE)

In our research, the aim was to reveal the correlation of COVID-19 fear with physical
activity levels and effect of COVID-19 fear on mental health and eating behavior among
teachers during the COVID-19 pandemic.

The research had voluntary participation from a total of 384 teachers, 244 women and
140 men. Data collection tools used in the research were the Fear of COVID-19 Scale
(Ladikli et al., 2020), International Physical Activity Questionnaire Short Form
(Oztiirk,2005), Three Factor Eating Questionnaire (Kirag et al., 2015) and Depression
Anxiety Stress Scale (DASS-21; Yilmaz, Boz and Arslan, 2017). A form prepared in line with
expert opinion was used with the aim of determining the demographic characteristics of
participants.

Data obtained in the research were analyzed with the SPSS 20.0 statistical analysis
program. Along with descriptive statistical analyses, the Pearson correlation was used with to

determine the correlation between variables, the independent T test was used to determine the

Vil



difference between two groups and the one-way ANOVA test was used to determine
differences between more than two groups in situations with normal distribution. In situations
without normal distribution, the Spearman correlation was used to determine correlations
between variables, the Mann Whitney U test was used to determine differences between two
groups and the Kruskal Wallis test was used to determine differences between more than two
groups. The eta-square coefficient was calculated with the aim of determining effect size.
According to findings obtained in the research, with the increase in COVID-19 fear
among teachers, their physical activity points reduced. Additionally, individuals with inactive
physical activity levels were determined to have higher fear of COVID-19 perception
compared to those with high levels of physical activity. Teachers’ fear of COVID-19 had a
statistically significant effect on mental health. Fear of COVID-19 among teachers was
determined to be a variable predicting depression, anxiety and stress levels. COVID-19 fear
was identified to be a variable affecting uncontrolled eating, emotional eating and hunger-
sensitive behavior among eating behaviors. Female teachers had statistically higher tendency
toward COVID-19 fear, depression and stress levels and emotional eating compared to male
teachers. With the increase in depression, anxiety and stress levels of teachers, they were
identified to have increased uncontrolled eating, emotional eating and hunger-sensitive
behavior. The depression and stress points of teachers were significantly different according
to physical activity levels; those with low physical activity levels were determined to have
high depression and stress points. The conscious eating behavior of teachers was significantly
different according to physical activity levels; those with high physical activity levels had
higher conscious eating behavior points. Among teachers, uncontrolled eating, emotional
eating and hunger-sensitive behavior were significantly different according to body mass

index, with obese individuals having high levels of these behaviors.



In conclusion, teachers had fear of COVID-19 at moderate levels, minimally active
physical activity levels, low levels of depression, anxiety and stress and moderate levels of
eating behavior. Participation in physical activity had a positive effect on the mental health
status of teachers. Teachers with high perceptions of COVID-19 fear had low levels of
physical activity and it may be said that the increase in fear of COVID-19 among teachers
affected depression, anxiety and stress levels and negative eating behavior.

Physical activity levels positively affect both mental health and eating behavior. For
this reason, it is considered necessary to direct teachers toward physical activity in a general
sense, including during the pandemic. Implementation of programs to increase participation in
physical activity among teachers will assist in increasing motivation by contributing to
positive development of their mental health and physical health.

Key words: COVID-19 fear, physical activity, mental health, eating behavior
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1.BOLUM
Giris

Kovid-19 viriisii; Siddetli Akut Solunum Sendromu (SARS) ve bazi soguk algiligi
tiirleri ile ayn1 viriis ailesine bagli yeni bir viriis (Wilder-Smith, Chiew ve Lee, 2020) olmakla
birlikte koronaviriis tiirtiniin neden oldugu bir hastaliktir (World Health Organization
[WHO],2020). Yeni bir koronaviriis olan SARS-CoV-2, Diinya Saglik Orgiitii tarafindan Cin
ve Diinya’nin diger bélgelerinde pandemiye neden olan bir viriis olarak tanimlanmistir
(Wilder-Smith, Chiew ve Lee, 2020). Tiirkiye’de ise koronaviriisiin ilk goriildiigii tarih 11
Mart 2020 olarak rapor edilmistir (Saglik Bakanlig1, 2020). Ulkemizde viriisiin bas
gostermesiyle gilinliik yasantimiz farkli bir boyut almis, toplumsal anlamda birgok
aliskanliklarimiz kisitlanmustir.

Kovid-19 pandemisinin psikolojik olarak biiyiik etkileri oldugu, korkularin
degerlendirmesinin de ¢ok nemli oldugu vurgulanmaktadir (Arikan, Gékhan ve ince, 2021).
Kovid-19 pandemi siirecinde kisitlamalar arasinda yer alan evde kalmak, stres, anksiyete ve
mental sikintilar gibi psikolojik rahatsizliklara sebep olabilmektedir (Hammami, Harrabi,
Mohr ve Krustrup, 2020). Paksoy (2020) Kovid-19 siirecinin insanlarin korkuya ve endiseye
kapilmasina neden oldugunu bununda davranislara yansidigini belirtmektedir. insanlarm refah
ve saglik gibi unsurlarini etkileyen Kovid-19 bununla birlikte korku, kaygi ve anksiyetenin de
kaynagidir (Reznik, Gritsenko, Konstantinov, Khamenka ve Isralowitz, 2020). Kogak, Kogak
ve Younis (2021) Kovid-19 pandemisinin hizli yayilmasi ve etkilerinin aktif ¢alisanlarin yani
sira yaglilar1 ve gengleri, toplumun farkli kesimlerini etkileyen farkli psikolojik yansimalari
oldugunu, sinirlama ve uygulamalarin; bireylerin Kovid-19 korkusu ve anksiyetelerini
arttirdigini, Akkuzu ve digerleri (2020) Kovid-19 pandemisinin fiziksel saglikla birlikte
travmaya yol acacak sekilde, insanlarin zihinsel saghiginda kaygi gibi psikolojik durumlara

neden oldugunu belirtmislerdir. Hossain, Sultana ve Purohit (2020) Kovid-19 déneminde



insanlarin bulas riskinden korunmasi amaciyla yapilan karantina ve sosyal izolasyon
durumlarinin, mental saglik tizerinde etkilerinin olabilecegini belirtmisler ve bu durum
lizerine arastirma yapilmasi gerektigini vurgulamislardir. Bununla birlikte mental sagligin
giiclendirilmesi ve yiiksek riskli popiilasyonlar i¢in psikososyal iyiligin arttirilmasi i¢in tesvik
edici politikalar olmasinin gerektigini ve gerekli miidahalelerin yapilmasi onerisinde
bulunmuslardir. Kovid-19 pandemisi fiziksel saglikla birlikte bireylerde mental saglik {izerine
etkilerinin oldugu goriilmektedir. Ogretmenlerin mental sagliklari iizerine gergeklestirilen
caligmalarda hafif ve zayif diizeyde stres ve depresyona sahip olduklar1 (Rodrigues, Lago,
Almeida, Ribeiro ve Mesquita, 2020), 6gretmenlerin ¢ogunun depresyondan etkilendikleri
(Taytas & Ayaz, 2019) belirtilmis olup, bireylerin psikolojik ihtiyag¢lart oldugunu, bununla
birlikte psikolojik ihtiyaglarin karsilanmasi i¢in dncelikle bu sorunlarin tespit edilmesi
gerektigini ve bu durumun kurumlar agisindan 6nem arz ettigini vurgulamislardir (Tlimkaya,
1999). Kovid-19 pandemisinin toplumlarin mental sagliklarin1 olumsuz yonde
etkileyebilecegi diistiniildiigiinde, 6gretmenlerin bu siiregte mental saglik durumlarinin
belirlenmesi gerekliligi 6nem arz etmektedir.

21. ylizyilin kabusu haline gelen Kovid-19 pandemi siirecinde neredeyse tiim iilkeler
farkli toplumsal uygulamalar1 devreye sokmus, giinliik hayatimizin bir¢ok agidan degisime
ugramasi kaginilmaz hale gelmistir. Ammar ve digerleri (2020) izolasyon, toplum sagligini
korumak i¢in gerekli bir onlem olmasina ragmen arastirmalarin, yeme davranislarini saglik
acisindan riske atacak diizeyde degistirdigini belirtmislerdir. Chan ve Chiu (2021) Kovid-19
pandemi siirecinde yeme bozukluguna sahip bireylerin ayn1 zamanda depresyon ve anksiyete
belirtilerinin yiiksek oldugunu, Coakley, Le, Silva ve Wilks (2021) artan anksiyete siddeti,
aclik ve duygusal asir1 yeme dahil olmak iizere istenmeyen yeme davranislariyla iliskili
oldugunu rapor etmislerdir. Mevcut Kovid-19 pandemisi, yeme bozuklugu riskinin ve

semptomlarinin arttirmasini, yeme bozukluklarina kars1 koruma saglayan faktorleri azaltmasi



bakimindan muhtemel kiiresel bir baglam yaratmistir (Rodgers ve digerleri,2020). Tim
Diinya’nin ¢ok ciddi bir sinavdan gectigi ve toplumlarin hayatlarin1 birgok yonden etkileyen
Kovid-19 pandemi siirecinde yasamin normal seyrinin degismesinin bireylerin davraniglarinin
da degismesine sebep olabilecegi diisiiniilebilir.

Fiziksel aktivite, beden sagligimiz, ruh ve sosyal sagligimiz iizerinde olumlu etkiye
sahip olmakla birlikte gelecek yasantimiz iizerine olumlu etkileri de bulunmaktadir (Bek,
2008). Kovid-19 pandemi siirecindeki karantinalar, toplumlarin yasantilarindaki sinirlamalar
hareketsiz yasam tarzinin ortaya ¢ikmasina ve bununla birlikte birgok saglikla iliskili
sorunlara sebep olabilir. Woods ve digerleri (2020) hastaneye yatis, istirahat, karantina ve
sosyal mesafe gibi durumlar sebebiyle fiziksel hareketsizlik, organ sistemlerinin viral
enfeksiyona direnme yetenegini azaltabilecegini ve bagisiklik, solunum, kardiyovaskiiler, kas-
iskelet sistemleri ve beyindeki hasar riskini artirabilecegini belirtmislerdir. Fiziksel inaktivite
ile ortaya ¢ikabilen olumsuz etkilerden ve insanlarin hem fiziksel hem de mental sagliklarini
korumak i¢in diizenli egzersiz ve fiziksel aktivite sarttir (Kog & Bayar, 2020). Diizenli
yapilan fiziksel aktivite ve egzersizin onemi salgin siirecinden daha fazla artmaktadir
(Kalayct, Giileroglu, Goniiliitas ve Kalayci, 2021). Fiziksel egzersiz bagisiklik sisteminin
korunmasinda 6nemli bir yere sahiptir (Baena-Morales, Tauler Riera, Aguilé Pons ve Garcia-
Taibo, 2021). Fiziksel aktivite fiziksel ve mental saglik {izerine olumlu etkilere sahiptir. Bu
durum 6zellikle Kovid-19 siirecinde daha 6nemli bir hal almis, kisitlamalar fiziksel aktiviteye
katilim farkli boyutlara tagimistir. Ogretmenler iilkemizde uzaktan ve yiizyiize egitimi
birlikte yiirlitmiis fakat belirli donemlerde egitim-6gretim faaliyetlerini sadece uzaktan
egitimle gergeklestirmislerdir. Bu durumda 6gretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerini
belirlemek gerektigi ve sonuglar dogrultusunda 6neriler sunulmasinin 6nemli oldugu

diistiniilmektedir.



Kovid-19 pandemisi, sosyal ve galisma ortamlarini ¢esitli sekillerde derinden
degistirdi (Giorgi ve digerleri, 2020). Kovid-19, yogun psikososyal sorunlara yol agmakta,
ayrica tiim diinyada ikincil bir saglik sorununa isaret eden mental sagligi igermektedir
(Mukhtar, 2020). Kovid-19 salgimni 6gretmenlerin geleneksel egitim yontemlerinden ¢evrimigi
egitime gecisini hizlandirmis, diger bireylerle temaslarinin kisitlanmasina gidilmis ve bu
durumun mental sagliklari iizerine olumsuz etkilerinin 6n goriilemeyen senaryolarin ortaya
cikmasina sebep olmustur. Fiziksel aktivite mental rahatsizliklar1 6nleyebilecek bir faktor gibi
goriinmektedir (Aperribai, Cortabarria, Aguirre, Verche ve Borges, 2020). Kovid-19
pandemisinin giindelik hayat1 olumsuz yonde etkiledigi apagik ortadir. Ogretmenlerin
giindelik ve genel yasantilarini etkileyecegi diisiiniilen Kovid-19 korkusu; fiziksel aktivite
diizeyleri, yeme davranislari ve mental saglik diizeylerini belirlemek ve degiskenler arasinda
etki, iliski ve farkliliklar1 ortaya koymak 6nem arz etmektedir. Bu ¢ikarimlar sonucunda
caligmamizda 6gretmenlerin Kovid-19 korkusunun fiziksel aktivite diizeyleri arasindaki
iliskiyi belirlemek, bu siirecin yeme davranisglarina ve mental sagliklarina etkilerinin
incelenmesi amaglanmustir.

1.1. Problem Cimleleri

1. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu ve fiziksel aktivite puan1 arasinda iliski var midir?

2. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun mental saglik belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) lizerine etkisi var midir?

3. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun yeme davranislar: (TFEQ-R18 alt boyutlari)
tizerine etkisi var midir?

4. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu ve mental saglik belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) arasinda iligki var midir?

5. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu ve yeme davraniglar: (TFEQ-R18 alt boyutlari)

arasinda iliski var midir?



6. Ogretmenlerin mental saglik belirleyicileri (depresyon, anksiyete, stres) ve yeme
davraniglar1 (TFEQ-R18 alt faktorleri) arasindaki iliski var midir?

7. Ogretmenlerin mesleki deneyimi ve mental saglik belirleyicileri (depresyon, anksiyete,
stres) arasinda iliski var midir?

8. Ogretmenlerin yas degiskeni ve Kovid-19 korkusu arasinda iliski var midir?

9. Ogretmenlerin yas degiskeni ve mental saglik belirleyicileri (depresyon, anksiyete,
stres) arasinda iliski var midir?

10. Ogretmenlerin yas degiskeni ve yeme davranislar: (TFEQ-R18 alt boyutlar1) arasinda
iliski var midir?

11. Ogretmenlerin yas degiskeni ve fiziksel aktivite puanlari arasinda iliski var midir?

12. Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gére Kovid-19 korkusu puanlar arasinda
anlamli fark var midir?

13. Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gére mental saglik belirleyicileri
(depresyon, anksiyete, stres) arasinda anlamli fark var midir?

14. Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore yeme davranislart (TFEQ-R18 alt
boyutlar1) arasinda anlaml fark var midir?

15. Ogretmenlerin BKI gruplarma gére Kovid-19 korkusu puanlar arasinda fark var
midir?

16. Ogretmenlerin BKI gruplarina gére mental saglik belirleyicileri (depresyon, anksiyete,
stres) arasinda fark var midir?

17. Ogretmenlerin BK1I gruplarina gore yeme davranislari (TFEQ-R18 alt boyutlari)
arasinda fark var midir?

18. Ogretmenlerin BKI gruplarina gére fiziksel aktiviteleri arasinda fark var midir?

19. Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore Kovid-19 korkusu puanlari arasinda fark var

midir?



20. Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore mental saglik belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) arasinda fark var midir?

21. Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore yeme davranislar1 (TFEQ-R18 alt boyutlari)
arasinda fark var midir?

22. Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore fiziksel aktivite puanlari arasinda fark var
midir?

23. Ogretmenlerin medeni durumlarina gore Kovid-19 korkusu puanlari arasinda anlamli
fark var midir?

24. Ogretmenlerin medeni durumlarina gore mental saglik belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) arasinda fark var midir?

25. Ogretmenlerin medeni durumlarina gére yeme davranislari (TFEQ-R18 alt boyutlari)
arasinda fark var midir?

26. Ogretmenlerin medeni durumlarina gore fiziksel aktivite puanlari arasinda fark var
midir?

27. Ogretmenlerin gérev yaptiklar: yer degiskenine gére Kovid-19 korkusu puanlari
arasinda fark var midir?

28. Ogretmenlerin gorev yaptiklar: yer degiskenine gore mental saglik belirleyicileri
(depresyon, anksiyete, stres) arasinda fark var midir?

29. Ogretmenlerin gorev yaptiklari yer degiskenine gore yeme davranislar: (TFEQ-R18 alt
boyutlar1) arasinda fark var midir?

30. Ogretmenlerin gorev yaptiklar yer degiskenine gore fiziksel aktivite puanlar1 arasinda
fark var midir?

31. Ogretmenlerin sigara kullanma durumuna gére Kovid-19 korkusu arasinda anlamli

fark var midir?



32. Ogretmenlerin sigara kullanma durumuna gére mental saglik belirleyicileri
(depresyon, anksiyete, stres) arasinda anlamli fark var midir?

33. Ogretmenlerin sigara kullanma durumuna gére yeme davranislar1 (TFEQ-R18 alt
boyutlari) arasinda anlamli fark var midir?

34. Ogretmenlerin sigara kullanma durumuna gére fiziksel aktivite diizeyleri arasinda
anlamli fark var midir?
1.2.Arastirmanin Amaci

Aragtirma da giintimiiziin en giincel konusu olan ve tiim Diinyay etkisi altina alan Kovid-
19 pandemi siirecinde egitimin énemli bir pargas1 olan 6gretmenlerin Kovid-19 korkusunun,
fiziksel aktivite, yeme davranislari ve mental saglik diizeylerini belirlemek, degiskenler
arasinda etki ve iligkileri ortaya koymak amaglanmustir.
1.3.Arastirmanin Onemi

Toplumsal anlamda birgok etkisi olan Kovid-19 pandemisi siirecinde 6gretmenlerin

Kovid-19 korkusu algilarinin, fiziksel aktivite diizeylerinin, mental saglik diizeylerinin ve
yeme davraniglarini farkli degiskenlere gére incelenmesi, durumun anlagilmasi ve iliskilerin
ortaya konmasi, elde edilen sonuglar dogrultusunda 6nerilerin ortaya konmasi agisindan 6nem
arz ettigi distiniilmektedir.

1.4.Sayiltilar

1-Katilimcilarin aragtirmaya goniilliik esasiyla katildigi varsayilmistir.

2-Katilimcilarin sorulara verdikleri cevaplarda samimi olduklar1 varsayilmaistir.
1.5.Smirhhklar

1-Arastirma 2020-2021 Egitim-Ogretim yilinda Canakkale 11 Milli Egitim
Miidiirliigiine bagl resmi okullarda gorev yapan d6gretmenlerle sinirlandirilmistir.

2- Arastirma katilimcilarin Kovid-19 teshisi almamis olmasiyla sinirlandirilmistir.

3- Arastirma veri toplama araclariyla sinirlandirilmistir.



1.6. Tammmlar

Ogretmen: Devletin egitim, 6gretim ve bununla ilgili yonetim gorevlerini iizerine alan
0zel bir ihtisas meslegidir (Tiirkmen, 2003).

Fiziksel Aktivite: Fiziksel aktive enerji harcamasiyla sonuglanan iskelet kaslari
tarafindan gergeklestirilen herhangi bir viicut hareketi olarak tanimlanmaktadir (Caspersen,
Powell ve Christenson, 1985).

Mental Saghk: Yasamdan zevk alma, aci, hayal kiriklig1 ve tiziintii gibi duygulardan
kurtulmayi saglayan ruhsal bir esneklik, olumlu bir refah duygusu, zihinsel fonksiyonlarin
basaril1 bir performansi, insanlarla iyi iliskiler kurma ve uyum saglama yetenegi olarak
tanimlanabilir (US Department of Health and Human Services, 1999, Departman of health,
2003).

Yeme Davramsi: Yiyecek secimi ve giidiilerini, beslenme uygulamalarini, diyet
yapmay1 ve obezite, yeme bozukluklar1 ve beslenme bozukluklar1 gibi yeme ile ilgili sorunlari

kapsayan genis bir terimdir (Lacaille, 2013).



2.BOLUM
Literatiir (Alan Yazin)
2.1.0gretmen
Ogretmenler egitimin en temel 6gelerinden birisi olarak (Sisman, 2001) egitim-
ogretim faaliyetlerinin gerceklestirilmesinde &nemli bir yere sahiptir. Ogretmenler egitim-
Ogretim ortaminda fiziksel ve psikolojik ortam1 saglamaktadirlar (Ttirkmen, 2003).
Ogretmenler toplumdaki diger bireyler gibi, farkli toplumsal grevleri yerine getirmektedirler.
Ogretmenlerin yerine getirdikleri gorevler, onlarin mesleki ve 6zel hayatlarmdaki
konumlarma gore degismektedir (Kincal, 2001). Ogretmenler okul ad1 verilen kurumlarda
planl etkinlikleri diizenlerler (Erden, 1998). Statii ve sayginlig: tlilke ve kiiltiire gore
degismekle birlikte 6gretmenlik, dogrudan insanla ilgisi olan bir meslek olmasi yoniiyle,
Oteden beri sadece bir kazang kapisi olarak degil, ayn1 zamanda kutsal bir meslek olarak
goriilmistiir (Sisman,2001). Olumsuz kisilik 6zelliklerine sahip 6gretmen ¢ocugun bir dersten
ya da okuldan tiimiiyle uzaklagmasina ya da akademik anlamda basarisiz olmasina sebep

olabilir (Erden,1998).

2.2.Koronaviriis (Kovid-19)
Coronaviridae ailesi, Arteriviridae ve Roniviridae ile birlikte Nidovirales siralamasina

dahildir (Enjuanes, 2004). Bu alt aile 4 cinse ayrilir; alfakoronaviriis, betakoronaviriis,
gammakoronaviriis ve deltakoronaviriis. Alfakoronaviriis, HCoV 229E ve NL63'i
Betakoronaviriis, HCoV, OC43, HKU1, SARS-CoV ve MERS-CoV'yi igerir.
Gammakoronaviriis, kus enfeksiy6z bronsit viriislinii ve diger birka¢ koronaviriisii igerir ve
deltacoronaviriis, yeni kesfedilmis birka¢ kus koronaviriisiinii igerir. ki salgin insan
koronaviriisit SARS-CoV ve MERS-CoV'dur (Park, 2020).

Kanser gibi klinik ilerleme evreleri bulunan karmasik bir hastalik olan Koronaviriis hastaligi
ilk ortaya ¢ikisinda solunum yolu hastaligi olarak kavramsallastirilmis, giderek cok organli ve

heterojen bir hastalik olarak tanimlanmaya baslanmistir (Cordon-Cardo ve digerleri, 2020).
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Koranaviriisler yiizeylerinde ¢cubuksu uzantilara sahip olan tek zincirli, pozitif polariteli, zarfli
RNA viriisleridir. Koranaviriisler pozitif polariteli olmalar1 sebebiyle RNA’ya bagimli olan
RNA polimeraz enzimi icermemektedirler. Ancak koronaviriisler genomlarinda bu enzimi
kodlamaktadirlar. Koranaviriislerin yiizeyindeki ¢ikintilar sebebiyle Latincedeki “corona”,
yani “ta¢” anlamindan yola ¢ikilarak bu viriislere Coronavirus (tagh virlis) ismi verilmistir
(Saglik Bakanligi, 2020). Koronaviriisler baslica solunum, enterik, hepatik ve merkezi sinir
sistemi hastaliklar1 ile iliskilidir. Insanlarda ve kiimes hayvanlarinda, koronaviriisler dncelikle
ist solunum yolu enfeksiyonlarina neden olurken, domuz ve sigir koronaviriisleri ciddi
ekonomik kayiplarla sonuglanan enterik enfeksiyonlar olusturur (Enjuanes, 2004).

Sekil 1

Koronavirus’un sematik yapist)

Saglik Bakanlig1. (2020). 2019-nCoV Hastalig1,Saglik Calisanlar1 Rehberi ( Bilim Kurulu Calismast). T.C. Saglik Bakanlig:.

Koronaviriisler 1960'larin sonlarina kadar insan hastaliklarindan (soguk alginligi)
sorumlu patojenler olarak taninmiyordu. Bu durum 2003 yilinda insan koronaviriislerinin
(HCoV) siddetli ve akut solunum sendromunun (SARS) ortaya ¢ikmasiyla 32 iilke de

8.000°den fazla insan1 enfekte eden ve yaklasik %10’unun 6lmesine sebep olan koronaviriisle
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tanindi. Kovid-19, bulasict dénem, bulasicilik, klinik siddet ve topluma yayilmanin kapsami
acisindan SARS'tan farklidir (Wilder-Smith, Chiew ve Lee, 2020).

Virtiis, enfekte bir kisinin solunum damlaciklariyla dogrudan temas yoluyla bulagir
(6kstlirme ve hapsirma yoluyla olusur). Bireyler ayrica viriisle kontamine olmus yiizeylerden
yiizlerine dokunarak (6rnegin gozler, burun, agiz) enfekte olabilirler. (WHO,2020).

Sekil 2

2019-nCoV (betacoronaviriis) elektron mikroskobu gériintiisii

Saglik Bakanligi. (2020). 2019-nCoV Hastalig1,Saglik Caliganlar1 Rehberi ( Bilim Kurulu Caligmasi). T.C. Saglik Bakanligi.

Kovid-19 siiphesinde klinik ve epidemiyolojik agidan su sekilde degerlendirilebilir (WHO,

2020):

Klinik kriterler: Akut ates ve oksiiriik baglangici veya ates, oksiirtik, genel halsizlik /
yorgunluk, bas agrisi, miyalji, bogaz agrisi, nezle, dispne, istahsizlik / bulant1 / kusma, ishal,
zihinsel durum degisikligi gibi semptomlardan herhangi bir {i¢ veya daha fazlasinin akut
baslangici.

Epidemiyolojik kriterler: Viriisiin bulagsma riski yiiksek olan bir bolgede ikamet etmek veya
calismak: kapali yerlesim yerleri, kamp gibi ortamlar; semptom baslangicindan 6nceki 14 giin
icinde herhangi bir zamanda veya semptom baslangicindan 6nceki 14 giin i¢cinde herhangi bir
zamanda toplumdan bulasan bir bélgede ikamet etmek veya oraya seyahat etmek, Saglik
tesisleri veya toplum i¢inde dahil olmak iizere herhangi bir saglik hizmeti ortaminda

calismak.
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2.3.Kovid-19 Korkusu

Bir kiside korkuya neden olan olaylar ya da anlar ¢ok kisiseldir. Bazen korku diger
kisilere kars1 giiven eksikliginden olabildigi gibi belirsiz ya da tehdit eden durumlara karsida
uygun bir tepki olabilir (Hungerford, 2015). Porcelli (2020) korkunun tehlikenin yaratmis
oldugu acik tehditlere kars1 dogustan gelen tepkili bir duygu, bilissel duygussal bir siireg,
ortiik ve agik diizeylerde 6znel bir degerlendirmeyi ifade ettigini belirtmistir. Korku, tehlike
varliginda uyarlanabilir bir tepkidir. Mevcut koronaviriis hastaligi (Kovid-19) pandemisinde
oldugu gibi tehdit belirsiz ve siirekli oldugunda, korku kronik ve agir hale gelebilir (Mertens,
Gerritsen, Duijndam, Salemink ve Engelhard, 2020). Kovid-19 arastirmalar1 ve medya
raporlari, viriise yakalanmayla ilgili korkularda bir artis oldugunu ortaya koymaktadir.
Pandemiler sirasinda korku yaygin bir psikolojik sonu¢ olmasina ragmen, Kovid-19
pandemisi siirekli gelisen bir hastalik salginidir ve benzersiz risk faktorlerine sahiptir (Arora,
Jha, Alat ve Das, 2020).

Pandeminin ilk asamasinda uzmanlar fiziksel sagliga vurgu yapmis, hastaligin
yayilmasiyla birlikte mental sagligin korunmasi iizerinde durulmaya baglanmistir (Bakioglu,
Korkmaz ve Ercan, 2020). Kovid -19 korkusunun psikososyal yonii tam olarak
bilinmemektedir. Bu durum sebebiyle Kovid -19 viriisiinden arindirilmis bir toplum i¢in
bireylerin korkulari {izerine ¢aligma yapilmasi gerekir (Ahorsu ve digerleri, 2020).
2.4.Fiziksel Aktivite

Fiziksel aktive enerji harcamasiyla sonuglanan iskelet kaslar1 tarafindan
gerceklestirilen herhangi bir viicut hareketi olarak tanimlanmaktadir. Bir hareketin
gerceklesmesi igin gerekli olan enerji miktar1 kilojul ya da kilokalori ile dlgiilebilir
(Caspersen, Powell ve Christenson, 1985). Teknik olarak kilojul enerji harcamasinin
Olctimiinde tercih edilmektedir. Kilokalori daha sik olarak 1sinin bir 6l¢timiinde kullanilir.

Her bir kisi tarafindan harcanan enerji miktar siirekli diistikten yiiksege degisen bir oran
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olarak ifade edilir. Fiziksel aktivite ile iligkili toplam kalori harcamasi viicut hareketlerini
ireten kas kiitlesi miktar1 ve kas kasilmalarinin yogunlugu, siiresi ve siklig1 ile belirlenir
(Taylor ve digerleri, 1978).

Fiziksel aktivite karmasik bir davranistir. Fiziksel aktivite sayisiz fiziksel ve sosyal
ortamda bir¢ok nedenden dolay1 gergeklestirilebilir. Triatlon yarismasi, mutfak toplamak,
cimleri bigmek, eve yliriiylis yapmak gibi durumlar fiziksel aktiviteyi olusturabilir. Tipik
olarak, fiziksel aktivite, cocuklar ve ergenler dahil, insanlarin yapmak istedikleri ya da ihtiyag
duyduklari i¢in yaptiklart goniillii bir davranistir (Ward, Saunders ve Pate, 2007).

Fiziksel aktivite hafif, orta, agir olarak siniflandirilabilirken, zorunlu ve istekli,
haftalik-giinliik aktiviteler olarak kategorilere ayrilabilir. Bunlarin hepsi fiziksel aktivitenin alt
kategorileri olarak siniflandirilabilir. Burada tek ihtiya¢ duyulan durum alt kategorilerin
fiziksel aktiviteden dolay1 harcanan kalorinin tek ve toplam degerlerinin hesaplanmasidir
(Caspersen, Powell ve Christenson, 1985).

Tablo 1

Fiziksel Aktivitenin Seviyeleri

Aktivite Seviyesi Tanim Ornek
Sedanter 1.0 MET Uzanmak,oturmak, Tv
seyretmek
Hafif 1.1 MET-2.9 MET 2 mph de yiirlyiis, yavas

biseklet siirmek, germe,hafif
kondisyon egzersizleri

Orta 3.0 MET-5.9 MET 3-4.5mph yiiriiyiis,5-9 mph
de bisiklet siirme, teniste
ciftler mag1
Siddetli 6.0 MET-8.9 MET Yiiriiyiis>5.0 mph, hafif

kosu, bisiklet>10 mph yada
usti, tekler tenis

Cok siddetli >9.0 MET Kosu

Ward, D. S., Saunders, R. P., & Pate, R. R. (2007). Physical Activity Interventions in Children and adolescents. Physical
Activity Intervention Series,Human Kinetics.
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Met (Metabolik Esdeger): 1 MET istirahat oksijen tiiketimini esittir (Oztiirk, 2005). 1 Met: 3.5 ml/kg/dk oksijen tiiketimi
seklindedir (Cegen ve Bulur, 2015).

Istege bagli fiziksel aktivite planlanmamustir ve genellikle iste, evde veya ulasim
sirasindaki giinliik faaliyetlerin sonucudur. Fiziksel aktivitenin gerceklestigi alanlar, fiziksel
aktivitenin degerlendirilmesinin anlasilmasinda merkezidir. Bu 6zellikle amag istenilen
davranis degisikligi oldugunda 6nemlidir. Fiziksel aktivitenin dort yaygin alani (Tablo.2)
mesleki, evsel, ulasim ve bos zamanlardir (Strath ve digerleri, 2013).

Tablo 2

Fiziksel Aktivite Alanlar

Alan Iceriksel Tanimlama ve Ornekler

Meslekle Tlgili  Isle ilgili: el isciligi ile calismak, yiiriimek,
esya tasima veya kaldirma
Ev ile ilgili Ev isi, bahge isleri, cocuk bakimi, kisisel bakim, aligveris, istege bagli

Ulastirma Bir yere gitme amaci: yiirlime, bisiklete binme, toplu tasima araglarina
¢ikma / inme, nakliye sirasinda ayakta durma

Bos zaman hobiler, egzersiz, goniilli calisma

Strath, S. J., Kaminsky, L. A., Ainsworth, B. E., Ekelund, U., Freedson, P. S., Gary, R. A, ... Swartz, A. M. (2013). Guide to
the assessment of physical activity: clinical and research applications: a scientific statement from the American Heart
Association. Circulation, 128(20), 2259-2279.

Fiziksel aktivitenin yontem, frekans, siire ve yogunluktan olusan 4 alaninin
belirlenme, tanimlama ve 6geleriyle birlikte ele alinmasi1 Tablo 3’te gosterildigi gibidir (Strath
ve digerleri, 2013).

Tablo 3

Fiziksel Aktivite Boyutlari: Yontem, Frekans, Siire ve Yogunluk .

Boyut Tamm ve Icerik

Yontem Spesifik aktivite yapmak (6rnegin: yiirtimek, bahgecilik, bisiklete
binme).

Yontem ayrica fizyolojik ve biyomekanik talepler / tiirler baglaminda da
tanimlanabilir (6rnegin, aerobik ve anaerobik aktivite, direng veya
kuvvet antrenmani, denge ve stabilite egitimi).
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Sikhik Giinde veya haftada seans sayisi. Sagligi tesvik eden fiziksel aktivite
baglaminda, siklik cogu zaman seans sayisi (yaklasik) >10 dk.

Siire Belirli bir siire boyunca etkinlik siiresinin (dakika veya saat)

zaman ¢ergevesi (Ornegin, giin, hafta, yil, gecen ay).

Yogunluk Fizyolojik dl¢timlerle (6rnegin, oksijen tiikketimi, kalp atis hizi, solunum
degisim orani) objektif olarak 6l¢iilebilir, 6znel olarak algisal 6zellikler
(6rnegin, algilanan eforun degerlendirilmesi, yliriime ve konusma testi)
veya viicut hareketi (6rnegin; adim orani, 3 boyutlu viicut ivmeleri).

Strath, S. J., Kaminsky, L. A., Ainsworth, B. E., Ekelund, U., Freedson, P. S., Gary, R. A, ... Swartz, A. M. (2013). Guide to
the assessment of physical activity: clinical and research applications: a scientific statement from the American Heart
Association. Circulation, 128(20), 2259-2279.

2.4.1.Fiziksel Aktivitenin Olciilmesinde Kullanilan Yéntemler

2.4.1.1 Kriter Yontemleri
2.4.1.1.1.Davramssal Gozlem

Gozlemcilerin degerlendirmesiyle gergeklestirilen bu yontemde aktiviteler izlenir ya
da video yoluyla kaydedilir. Zaman alic1, yorucu ve zahmetli bir yontemdir (Bulut, 2013).
Vanhess ve digerleri (2005) davranigsal gézlemin fiziksel aktivitenin en iyi sekilde
kaydedilmesi ve aktivitelerin yorumlanmasi oldugunu, ¢cocuklarda uygulanabilir oldugunu
belirtmistir.
2.4.1.1.2.indirekt Kalorimetre

Indirekt kalorimetre insanlarda enerji iiretimi ve substrat oksidasyon oranlarimni
incelemek i¢in yaygin olarak kullanilmaktadir. "Dolayli" terimi, enerji (1s1) liretiminin,
dogrudan 1s1 transferini 6lgmekten ziyade O tliketimi ve COz liretimi dl¢iilerek belirlendigi

gercegini ifade eder (Simonson & Defronzo, 1990).
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2.4.1.1.3.Direk Kalorimetre
Direkt kalorimetri teknigiyle, viicut tarafindan yalitilmis bir ortamda iiretilen 1s1
miktarinin dogrudan 6l¢iimii elde edilir (Simonson & Defronzo, 1990). Direkt kalorimetre

teknigi maliyetinin yiiksek olmas1 ve karmasik miihendislik gerektirmesi bakimindan

dezavantajlidir (Johnson & McKenzie, 2001).

2.4.1.1.4.Cift Katmanh Su Yontemi

Enerji harcamalarinin degerlendirilmesi i¢in ¢ift katmanl su yontemi ilk olarak 1955
yilinda yayinlanmis, insanlarda uygulama 1982 yilinda baglanmistir. Yontemde denegin viicut
suyunun agir hidrojen (h) ve agir oksijen (*®0) ile zenginlestirilmesini ve ardindan
karbondioksit {iretiminin bir fonksiyonu olan her iki izotop arasindaki arinma kinetigindeki
farkin belirlenmesini igerir (Westerterp, 2017). Cift katmanli su yontemi hem laboratuvar
hem de alan ¢alismalarinda kullanilabilen, fiziksel aktivitenin metabolik siirecini 6l¢en bir
yontemdir. Iki stabil izotop (?H20 ve H, 80) kullanilarak, idrarda birkag hafta veya giin
devamli 6lgiiliir (Vanhess ve digerleri, 2005). Cift katmanli su teknigi enerji harcamasi ve
fiziksel aktivitenin degerlendirilmesinde kullanilan, aragtirilan deneklerin giinliik yasamlarina
ve enerji harcamalarina miidahale etmemesi agisindan avantajlidir (Bratteby, Sandhagen, Fan
ve Samuelson, 1997). Enerji harcamasinin dl¢iilmesinde ¢ift katmanli su teknigi en verimli
yontemdir ancak maliyet ve kullanim agisindan fizibiliteye sahiptir (Lamonte & Ainsworth,
2001).
2.4.1.2.0bjektif Yontemler
2.4.1.2.1 Kalp Hiz1 Monitorizasyonu

Kalp hizit monitori, birkag giin boyunca orta ila siddetli fiziksel aktiviteyi tahmin
etmenin objektif bir yolunu saglar, ancak hem maliyetli hem de yogun emek gerektirir
(Amstrong, 1998). Dinamik egzersiz sirasinda kontrollii laboratuvar kosullar1 altinda, kalp

atis hiz1 ve V02 yakindan iliskilidir ve 6zellikle 110 ile 150/ dakika kalp hiz1 arasinda
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dogrusal bir iliski sergiler. Bu nedenle, V02'nin fizyolojik bir belirteci olarak kalp hizinin

kullanilmasi, fiziksel aktiviteyi degerlendirmek i¢in makul bir yaklagimdir (Freedson &

Miller, 2000).

2.4.1.2.2 Hareket algilayicilari

Viicut hareketini algilayan bu cihazlar pedometre ve akselerometre basligi altinda
incelenebilir.

Pedometreler gibi fiziksel aktiviteyi 6l¢en araglar son yillarda daha yaygin hale geldi
ve popiiler ilgi gordii (Peters, Wong ve Sanchez, 2020). Genel olarak bel bolgesine takilan
pedometreler kalcanin diisey ivmelenmesi ile sekme yapan yatay yaya bagli bir kaldirag
icermektedir. Pedometreler kullanim ag¢isindan kiigiik ve basit olmakla birlikte ucuz
cihazlardir (Bulut, 2013).

Akselerometre tabanli cihazlar aragtirmalarda ve tiiketici uygulamalarinda fiziksel
aktivite davranisini karakterize etmek i¢in yaygin olarak kullanilmaktadir. Fiziksel aktivite
aragtirmalarinda mevcut ivme 6lger tabanli cihazlarin teknolojisi ve uygulamasi, biiyiik
hacimlerde ham ivme sinyali verilerinin yakalanmasina, depolanmasina veya iletilmesine izin
verir (Troiano, McClain, Brychta ve Chen, 2014). Kalca veya bilekte takilabilir bir hareket
sensOrii olan ivmedlger, fiziksel aktiviteyi 6l¢mek icin klinik ve epidemiyolojik ¢alismalarda
popliler bir ara¢ haline geliyor. Bu tiir veriler, her dakika veya daha sik olarak bir dizi etkinlik
say1si saglar ve bir kiginin giin boyunca etkinlik modelini gosterir (Lee & Gill, 2016).
Akselerometreler, hareketlerin miktar ve siddetini belirler, verilerin uzun siire saklanmasina
olanak saglar (Bulut, 2013). Akselerometre aktivite yogunlugunu belirleme, statik ve dinamik
hareketleri 6l¢me, bellek kapasitesinin biiylik olmasi agisindan avantajlara sahip olmakla
birlikte, 6zel donanim, programlama ve teknik uzmanlik gerektirmesi agisindan

dezavantajlara sahip olabilmektedir (Can, 2019).
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2.4.1.3. Subjektif Yontemler
2.4.1.3.1.Giinliikler

Aktivite giinliikleri fiziksel aktivitenin degerlendirilmesinde kullanilan, karmagik
metodolojiye dayanmayan, ¢ok masrafi olmayan ve genis popiilasyonlar i¢in uygun bir
yontem olmakla birlikte giinliik verilerinin dogrulugu katilimcilarin is birligine baglidir
(Bratteby ve digerleri, 1997). Fiziksel aktivitenin detayl bir sekilde incelenmesini saglayan
giinliikler aktivite siiresince biriken zamanin listelenmesi ve aktivite esnasinda harcanan

toplam siire ve o aktivite i¢in belirlenen enerji harcamasi oraninin ¢arpilmasini igerir. (Oztiirk,

2005).

2.4.1.3.2.Evrensel Anketler

Fiziksel aktivite anketleri, fiziksel aktivite davraniglarinin boyutlarini ve etki
alanlarini, bireylerin kendileri tarafindan bildirilen cevaplardan veya goriismelerden
belirlemek i¢in kullanilir (Strath ve digerleri, 2013). Anketler nispeten ucuzdur ve
yonetilebilmesi sebebiyle biiyiik niifuslar i¢in uygun bir yontem haline getirebilir. Gegtigimiz
yillarda, sayisiz arastirmaci, soru uzunlugu, faaliyetlerin tiirii ve sorulan siire bakimindan
biiyiik farkliliklar olan sorular gelistirmistir. Bir anket fiziksel aktivite tiirli, yogunlugu, siklig1

ve siiresini ele almahidir (Pols, Peeters, Kemper ve Grobbee, 1997).

2.4.1.3.3.Kayitlar

Kayitlar aktivite basladiginda ve durdugunda ya da giin sonunda yapilabilir. Kayitlar
egzersiz programlari i¢in kullanigl olmakla birlikte giinliiklerde oldugu gibi katilimeilarin
rahatsiz olmasina ve davraniglarinin etkilenmesine sebep olabilir (HHS&CDC, 1996).
2.4.1.3.4.Hatirlatma AnKketleri

Hatirlatma anketleri fiziksel aktivite hakkinda kesin ayrintilari, olagan veya tipik

katilimin daha genel tahminlerini belirleyebilirler (HHS&CDC, 1996). Genellikle
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epidemiyojik ¢alismalarda hatirlatma anketleri kullanilmaktadir (LaPorte, Montoye ve
Caspersen, 1985).
2.4.1.3.5.Retrospektif Ge¢mis Veriler

Zaman dilimi yeterince uzunsa, ge¢mis veriler y1l boyunca fiziksel aktiviteyi temsil
edebilmektedir (HHS&CDC, 1996). Hatirlatma anketlerine benzemekle birlikte daha uzun
siire boyunca ve gecen yil igerisinde gergeklestirilen fiziksel aktivitelerin kayitlarini i¢eren
prosediirdiir. Bununla birlikte niifusa dayali uygulanabilir ve fiziksel aktivite modeli hakkinda
genis ayrintilarin saglar (LaPorte, Montoye ve Caspersen, 1985).

2.4.2 Fiziksel Aktivitenin Genel Faydalar:

Son yiizyilda sanayilesmis tlilkelerdeki insanlarin yasamlarindaki ¢arpici degisimler
nedeniyle, cogu insanin fiziksel aktivitelere katilma zorunlulugu ortadan kalkti. Fiziksel
aktivite azaldikca, hareketsizlikle ilgili bir dizi fiziksel hastalik ortaya ¢ikti. Boylece fiziksel
aktivite saglikli bir yasam tarzinin 6nemli bir bileseni haline geldi (Bouchard, Blair ve
Haskell, 2006). Teknolojik olarak gelismis kiiltlirlerin gogunda, bir¢ok yetiskinin uzun yagsam
icin gereken giinliik fiziksel aktivitede biiyiik bir diislis yasanmasi, giin boyunca hareketsiz
olmanin ¢esitli saglik sorunlarina sebep oldugu diisiincesi vardir (Haskell, Blair ve Bouchard,
2009).

Bir ¢ok insanin agik bir sekilde aktiviteye katilmaktan zevk aldigini, fiziksel
aktivitenin 1yilik hissinin arttigini, kardiyovaskiiler ve kas gelisimini sagladigini,
kardiyovaskiiler hastaliklara kars1 baz1 korumalar sagladigi, esneklik ve ¢eviklik derecesini
arttirdig1 ve korudugu, obeziteden korunmada etkili oldugu, kasli ve ¢ekici bir fizigi
gelistirmede yardimci oldugu séylenebilir (Durnin,1991).

Yeterince fiziksel olarak aktif olmayan kisiler, haftanin ¢ogu giinlinde en az 30 dakika
orta siddette fiziksel aktivite yapanlara kiyasla % 20-30 oraninda 6liim riskine sahiptir. Her

hafta 150 dakikalik orta dereceli fiziksel aktiviteye (veya esdegerine) katilimin, iskemik kalp
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hastalig1 riskini yaklasik % 30, diyabet riskini % 27, meme ve kolon kanseri riskini % 21-25
azalttig1 tahmin edilmektedir (Healy,2013).

Diizenli bir sekilde fiziksel olarak aktif olan bireylerin, saglik sorunlarinin artmasi
hareketsiz bireylerden daha az olasidir (Blair, Cheng ve Holder, 2001). Bununla birlikte
bagisiklik sisteminin giiglendirilmesi yoluyla viicudun hastaliga kars1 direncini artirmanin
yani sira, iyilesme siiresini azalttig1, is verimliligini artirdig1 distiniilmektedir (
Karacabey,2005).

Fiziksel aktivtenin saghiga iliskin yararlar1 su sekilde siralanabilir (Ozer, 2006),

- Erken oliim riskini azaltir.

- Kalp hastaligindan erken 6liim riskini azaltir.
- Diyabet gelisme riskini azaltir.

- Yiiksek kan basinci riskini azaltir.

- Depresyon ve kaygiyi azaltir.

- Beden agirliginin kontroliine yardimer olur.

- Kolon kanseri riskini azaltir.

Fiziksel aktiviteye katilimin fiziksel saglik tizerine olumlu etkileri oldugu ortaya
konarken mental saglik ile iligkisi arasinda durumun biraz daha karmagik oldugu
soylenebilir (Scully, Kremer, Meade, Graham ve Dudgeon, 1998). Fiziksel aktivite tek
basina ya da organize edilen programlarin bir parcasi olarak duygusal iyiligi gelistirilebilir.
Bununla birlikte mental problemlerin ortaya ¢ikmasini engelleyerek kisinin yasam kalitesini
arttirabilir (Departman of health, 2003). Egzersiz ve fiziksel saglik psikolojik mental sagligin
gelisimine katki saglar (Hayes & Ross, 1986). Fiziksel aktivite dolayli olarak 6znel iyiligi ve
yasam kalitesini artirarak hastalik ve erken 6liimden uzaklastirir.

Son dénemlerde mental saglik sorunlarinin dnlenmesinde ve tedavisinde dogrudan

etkisi tizerinde ilgi artmaktadir (Fox, 1999). Martland, Mondelli, Gaughran ve Stubbs (2020)
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yiiksek yogunlukta uygulanan egzersiz programinin katilimcilarin kaygi ve depresyon
gibi mental saglik parametrelerinde olumlu yonde iyilesmeler oldugunu belirtmistir.
Fiziksel aktiviteye katilim hem fiziksel saglik hem de mental saglik {izerine olumlu
etkilere sahiptir. Ozellikle pandemi siirecinde énemi daha da 6n plana ¢ikan fiziksel aktivite
ve egzersiz gibi kavramlarin daha iyi anlagilmasi ve hayatin 6dnemli bir par¢asi oldugunun
vurgulanmasi gerekmektedir. Fiziksel olarak aktif olmanin tiim yas gruplari i¢in daha kaliteli
bir yagam tarzi sunacagi siiphesizdir.
2.5.Mental Saghk
Mental saglik yasamdan zevk alma, aci, hayal kiriklig1 ve tiziintii gibi duygulardan
kurtulmayi saglayan ruhsal bir esneklik, olumlu bir refah duygusu, zihinsel fonksiyonlarin
basaril1 bir performansi, insanlarla iyi iliskiler kurma ve uyum saglama yetenegi olarak
tanimlanabilir (US Department of Health and Human Services, 1999, Departman of health,
2003). Mental saglik bireylerin ve gruplarin birbiriyle ve ¢evresiyle dznel refah, kisisel
gelisim, bireysel ve kollektif hedeflere ulagmak i¢in yeteneklerini kullanmalarini saglayacak

sekilde etkilesim kurma kapasitesidir (Hungerford ve digerleri, 2015).

Mental hastalig1 veya bozuklugu, sosyal, duygusal refahi, insanlarin yasamlarini ve
iiretkenligini etkileyen biligsel, duygusal ve davranissal kosullarin spektrumunu tanimlamak
icin saglik hizmetlerinde en sik kullanilan terimdir. Mental saglik problemi, mental hastalik
veya mental bozukluga oranla daha az siddetli bir sorundur (Hungerford ve digerleri, 2015).
Mental saglik sosyal kosullar tarafindan yonetilmektedir. Kadinlarin erkeklere oranla kaygi ve
depresyon deneyimlerinin daha fazla olduguna dair kanitlar mevcuttur (WHO, 2009).

Mental rahatsizlik teshisi olsun ya da olmasin herkesin mental sagliga ihtiyaci
bulunmaktadir. Mental ve duygusal saglik bireylerin, ailelerin ve toplumlarin mental 1yiligi

gelistiren her hareketi icermektedir. Ruhsal ve duygusal saglik, giinliik yasam i¢in ihtiyag
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duydugumuz ve yasamlarimizi basartyla yonetmemizi saglayan bir kaynaktir (Departman of
health, 2003).

Mental sagligimizi ve iyiligimizi destekleyen veya etkileyen faktorler sunlardir:
-Istikrarli ve giivenli bir ortam
-Kalict anlamli iligkilere girme ve 6zgiivenini siirdiirme becerisi
- Yasantimizda degisimi yonetmek ve zorluklardan kurtulmak i¢in duygusal beceriler
- Yasamlarimizi kontrol etmemizi ve stresli durumlarla etkin bir sekilde basa ¢ikmamizi
saglayan bas etme ve yasam becerileri.

Mental saglik ve duygusal refah hem i¢ psikolojik siire¢lerimize hem de dis diinyanin
degerlerine ve kaynaklarina baglhidir. Sosyal ¢evrelerinden aldiklar1 destege gore gelisirler.
Kendilerini kontrol etme ve dis diinyadaki olaylarla basa ¢ikma duygusu uyandirirlar
(Departman of health, 2003).

Insanlarin dogal kapasitesi i¢ ya da dis faktdrlerin veya her ikisi tarafindan tehlikeli
olabilen, onlar i¢in neyin iyi ya da kotii olacagi hakkinda karar vermelerini etkileyebilir.
Bizleri zayi1f mental veya duygusal sagliga daha agik hale getirebilecek i¢ faktorler sunlardir
(Departman of health, 2003) :

- Diisiik nitelikte iligkiler

- Soyutlanma hissi

- Uyumsuzluk, catisma veya yabancilasma deneyimi
- Fiziksel hastalik, halsizlik veya oziirliiliik

- Ozgiiven eksikligi

Mental veya duygusal refah1 tehlikeye atabilecek dis faktorler sunlardir (Departman of
health, 2003) :

- Yoksulluk ve issizlik;

- Sosyal diglanma veya ayrimcilik
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- Zayif fiziksel cevre
- Olumsuz akran baskisi
- Suistimal veya siddet deneyimi
- Aile veya toplum catismasi veya gerginligi

Lazarus (1993) duygusal ve iliskisel temalarini su sekilde siralamistir:
-Ofke; bana ve aileme kiiciik diisiiriicii bir suc.
-Kaygt; belirsiz, varolugsal tehditle kars1 karsiya
-Korku; acil, somut ve ezici bir fiziksel tehlike
-Sucluluk; ahlaki bir zorunlulugu ihlal etmek
-Utang; bir ego idealine ulagamamak
-Uziintii; geri alinamaz bir kayrp yasamis olmak
-Kiskanglik; bagkasinin sahip oldugunu istemek
-Haset; Bagka birinin sevgisinin veya iyiliginin kayb1 veya tehdidi nedeniyle iigiincii bir tarafa
kizmak
-Nefret; sindirilemeyen bir amag veya fikre ¢cok yakin olmak
-Mutluluk; bir hedefin gerceklestirilmesine yonelik makul ilerleme saglamak
2.5.1.Depresyon

Diinya ¢apinda 264 milyondan fazla insan1 etkileyen yaygin bir zihinsel hastalik olan
depresyon mental bir hastaliktir. Depresyon etkileri uzun siireli ve tekrarli olabilen, kiginin
islev gormesini etkileyen bir etmendir. Depresyonun bununla birlikte kiiresel olarak hastalik
yiikiinde pay1 olabilmektedir (World Health Organization, n.d). Depresyon sozciigiinii, giinliik
dilde, bir cok duygunun bir araya gelisini betimlemek i¢in kullaniriz. Doktorlar,
psikiyatristler, klinik psikologlara gére depresyon ya da depresif rahatsizlik, tedavi gerektiren

bir durumdur (Blackburn, 1992). Alper (1999) depresyonun bir duygudurum bozuklugu
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oldugunu, kisinin yasama dair istek ve zevklerinin kayboldugunu, fizyolojik hastaliklarin
ortaya ¢ikmasina sebep oldugunu belirtmistir.
2.5.1.1.Depresyon tiirleri
2.5.1.1.1.Major Depresyon

Klinik olarak bir¢ok belirtisi olan, bununla birlikte tam belirtileri bulunan major
depresyon halk arasinda da depresyon olarak tanimlanan kavramla ayni anlama gelmektedir.
Major depresyondan bahsedilebilmesi i¢in mutsuzluk durumunun siirekli ve yaygin olmasi
gerekir (Acar, 2007). En sik rastlanan depresyon tiirii olan major depresyonda kisinin birgok
faaliyete kars1 ilgisiz olmasi, bununla birlikte bu faaliyetlerden zevk alamama durumu ve 2
haftadan fazla bir siirede depresif olma durumu s6z konusudur (Saygili, 2007). Amerikan
Psikiyatri Birligi (2007) major depresif bozuklugu olan bireylerin %15 nin intihar ettigini ve
bu durumun 6liimle sonug¢landigini, major depresif bozuklugu olan 55 yas lizerindeki
bireylerde 6liim oranlarinin dort kat oranindan artis oldugunu belirtmistir.
2.5.1.1.2.Psikotik Depresyon

Depresyon durumu agir ve siddetli olan, kisa siirede ilagla tedavisinin
gerceklestirilmesi gereken bir depresyon tiiriidiir. Psikotik depresyon durumu ciddi bir
rahatsizliktir ve bu depresyon tiiriine sahip olan hastanin kendisinin ve ¢evresinin
giivenliginin saglanmasi gereklidir (Saygili, 2007). Gergek disi diisiinceler ve vehimler agir

depresyona sahip bireylerde goriilebilmektedir (Acar, 2007).

2.5.1.1.3.Melankolik Depresyon
Agir seyreden depresyon ¢esidi olan melankolik depresyon psikotik depresyona gore
gerceklerle baglantis1 kopmamustir. Kisinin hayatindaki iyi seyler, gegicide olsa iyilik hali

yaratmaz (Acar, 2007).
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2.5.1.1.4.Atipik Depresyon
Bu depresyon tiiriinde kisi hayatindaki pozitif durumlara duygusal olarak tepkiler

kars1 asir1 duyarlilik belirtileri goriilebilir (Acar, 2007).

2.5.1.1.5.Dogum Sonrasi Depresyon

Dogumdan sonraki 4 hafta i¢inde baslayan (Acar, 2007) dogum sonrasi depresyon
annenin bebegine karsi ilgisiz ve sevgisiz hissetmesidir (Saygili, 2007). Dogrum sonrast
depresyon annenin gergekle baginin kopabildigi agir tablolara dogru ilerleyebilir. Bu

durumun tedavi edilmesi anne ve ¢ocuk agisindan énemlidir (Saygili, 2007).

2.5.1.1.6.Mevsimsel Depresyon

Depresyon nobetlerinin belirli mevsimlerde ortaya ¢iktig1 ve cogunlukla giin 15181nin
az oldugu yerlerde goriilen mevsimsel depresyon (Saygili, 2007), sonbahar aylarinda belirtiler
gostermeye baslarken, ilkbaharla giin 1518in1n artmasini takiben belirtiler azalir (Acar, 2007).
Acar (2007) bu depresyona tan1 konulabilmesi i¢in en az 2 yil boyunca bireyin mevsimsel
depresyon ataklar1 gecirmesi gerektigini belirtmistir.
2.5.1.1.7.Distimik

Hafif seyreden depresyon olarak tanimlanan distimik en az 2 y1l bazi durumlarda 5
yildan fazla siirebilmektedir. Distimik hir¢inlik, huzursuzluk gibi belirtiler gosterebilir.
Depresyona gore yogunlugu hafiftir (Saygili, 2007). Distimisi olan bireyler karamsarlik
durumlarin1 disa yansitiyorlarsa sosyal ¢cevresindeki bireylerin kendilerine koti
davrandigindan yakinabilirler (Acar, 2007). Amerikan Psikiyatri Birligi (2007) distimik
bozuklugu olan kisilerin duygu durumlarini kederli veya hiiziinlii olarak

tanimlayabileceklerini belirtmistir.



26

2.5.1.1.8.Bipolar Bozukluk

Bipolar bozuklukta zaman zaman depresyon ataklari mevcuttur ve nébet hali
gelmekte, tekrarlayici olabilmektedir (Saygili, 2007). Bipolar bozuklugun duygu
diizenlemede zorluklar igerdigi varsayilmaktadir (Gruber, Harvey ve Gross, 2012).
2.5.2.5tres

Stres: algilanan tehditler ve zorluklarla hareket ederken organizmanin deneyimledigi
bilissel, duygusal, fizyolojik ve davranissal reaksiyonlarin kiimesini vurgular (Rick, 2013).
Ruhsal ve bedensel sinirlarda tehdit olmas1 durumunda ya da zorlanmasi durumunda stres
ortaya ¢cikmaktadir. Organizma tehdit edildigi durumlarda bununla birlikte bu dengenin
bozulmasi korumaya yonelik alarm tepkisinin ortaya ¢ikmasina sebep olur (Baltas & Baltas,
1997).
2.5.2.1.Stres Tiirleri
2.5.2.1.1.Akut Stres

Akut stres en az etkili ve yayin olan stres tiiriidiir. Giin boyunca bir¢ok kez
yasadigimiz akut stres, fiziksel, psikolojik ve duygusal olarak aninda algilanan bir tehdit
olarak deneyimlenebilir (Elizabeth, 2021). Akut stres bozuklugunun temel 6zelligi, bir veya
daha fazla travmatik olaya maruz kaldiktan sonra 3 giin ile 1 ay arasinda stiren karakteristik
semptomlarin gelismesidir. Akut stres bozuklugu genellikle, travmatik deneyimle ilgili olanlar
veya travmatik olayla ilgili olmayanlar da dahil olmak {izere, potansiyel tehditlere kars1 artan
bir duyarlilik ile karakterizedir (American Psychiatric Association, 2013).
2.5.2.1.2.Episodik Akut Stres

Olumsuz olaylar sebebiyle ortaya cikabilen episodik kronik stresin duygu durumu ve

beden iizerine etkisi olabilmektedir (Engin, Aksakal, Seven ve Sayan, 2016).
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2.5.2.1.3.Kronik Stres

Strese sebep olan faktorlere uzun siireli maruz kalinmasiyla ortaya ¢ikan kronik stres
asir1 baski altindaki kisilerde goriilebilmektedir. Kronik stres bedensel ve psikolojik
bozukluklara neden olabilir ve anormal davranislar ortaya ¢ikabilir (Engin ve digerleri, 2016).
Kronik stres ¢6ziimii olan biriken islerin (arabanin bozulmasi, is yerinde yapilmasi gereken
acil isler vs) birkag giin tekrar etmesiyle ortaya ¢ikabilmekte, enerjinin bir boliimiiniin bu

sekilde diizenli olarak tiiketilmesi kronik stresin kaynagi olabilmektedir (Altuntas, 2003).

2.5.3.Anksiyete

Anksiyete belirsiz bir olaydan kaygilanmak anlamindaki Latince anksiyus
sozctigiinden gelmektedir (McKenzie, 2006). Yasadiklari durum veya olay hakkinda
belirsizlikle karsi karsiya kalan insanlarda endiseli tepkiler yaygindir. Anksiyete, artan bir
panik duygusu, tedirginlik ve endisenin yani sira sinirlilik, sabirsizlik ve huzursuzluk gibi
cesitli sekillerde kendini gosterebilir (Hungerford ve digerleri, 2015). Endise ve anksiyete
yogunluk diizleminde farklilik gosteririken anksiyete daha kuvvetli olan bir duygu olarak 6ne
cikar. Asiri terleme, kalp carpintisi gibi dlgiitlerin olusabildigi, bu 6l¢iitlerin hi¢ olmamasi ya
da etkili olamamasi1 durumu endise, varliklar1 ve kuvvetli olmalari anksiyete isaretidir (Gall,
2006). Yaygin anksiyete bozuklugu,¢ogu giin, en az alt1 ay boyunca siiren asir1 endise ve
gerginlik olarak tanimlanir (Gale & Oakley-Browne, 2000). Anksiyete bozuklugu gelismis
tilkelerinde en fazla goriilen mental sorunlardan birisidir (Lykouras & Michopoulos, 2011).
Diinya niifusunun sekizde biri anksiyete bozukluklarindan etkilenmektedir (Shri, 2010).
Anksiyete viicutta fiziksel belirtilerle birlikte baska etkilerin dogmasiyla tirmanan kisir bir
dongii meydana getirir ve bu endisenin artmasina etki eder (McKenzie, 2006).
2.5.3.1.Anksiyete Problem Tiirleri

Anksiyete bozukluklar1 genel popiilasyonda tiim yas gruplarinda yayin olarak

goriilmektedir (Singh & Singh, 2002). Anksiyete problemleri fiziksel bir rahatsizliktan
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kaynaklanan anksiyete, fobik anksiyete problemleri, fobik olmayan anksiyete problemleri,

obsesif-kompulsif rahatsizlik seklinde dort farkl tiirde incelenebilir (McKenzie, 2006).

2.5.3.1.1.Fiziksel Hastahga Bagh Anksiyete

Anksiyete belirtisine yol agan bir ¢ok tibbi durum s6z konusudur. Bununla birlikte bir
dizi ilagta endise hali yaratmaktadir. Baz1 astim ilaglari, 6rnegin yangili durumlarda agizdan
alinan steroidler gibi regeteyle satilan kimi ilaglar endise dogrucu nitelik tasimaktadir.
Bununla birlikte doktora gitmek, hasta olmakta endise kaynagi olarak ortaya ¢ikabilmektedir

(McKenzie, 2006).

2.5.3.1.2.Fobik Anksiyete Problemleri

Fobi, bireyin bir durum, canli, yer veya nesne hakkinda asiri, mantiksiz bir korku
yagsamasina neden olan bir tiir anksiyete bozuklugu olmakla birlikte mental hastaliktir
(Brazier, 2020). Fobik anksiyete durumunda belli olan nesne ya da bir olaya kars1 korku ya da
endise s0z konusudur. Fobik anksiyete durumu agir olan bireylerin endise ve korkular1 giinliik

faaliyetlerine yansiyabilmektedir (McKenzie, 2006).

2.5.3.1.2.1.Agora Fobi

Agorafobi, panik benzeri veya giigten diisiiriicti diger semptomlarin geligsmesi
durumunda zor veya utang verici bir durumdan kagamamaya dair asir1 ve mantiksiz bir
korkuyu igeren bir anksiyete bozuklugudur (Star, 2021). Brazier (2020) agorafobinin yaygin
olarak agik alan korkusu olarak bildigini ancak asansor gibi kapali alanda kalmak veya toplu
tasima araglarina binmek gibi durumlar iginde gegerli oldugunu belirtmistir. Agorafobisi olan
bireyler toplu tasima araglarini kullanmak, kapal1 alanlar ve agik alanlarda olmak, kalabalik
icinde olmak gibi durumlarin iki ya da daha fazlas1 hakkinda endise ve korku duyarlar

(American Psychiatric Association, 2013)
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2.5.3.1.2.2.Sosyal Fobi

Brazier (2020) sosyal fobinin toplumsal bir durumda toplum i¢inde asagilanma ve
baskalar tarafindan dislanma ya da yargilanma korkusu olarak tanimlamaktadir. Omiwole ve
Keane (2018) benzer sekilde sosyal fobinin baskalar1 tarafindan yargilanma korkusu oldugunu

belirtmistir. Bu durum sosyal ortamlardan kaginmaya sebep olur (McKenzie, 2006).

2.5.3.1.2.3.Basit Fobi

Basit fobi terimi, somut nesnelerden ve/veya durumlardan olagandisi bir
korku/kacinma ile karakterize edilen, biiylik fakat klinik olarak nadir gériilen bir spesifik
anksiyete bozukluklari sinifin1 ifade eder (McGlynn & Cornell, 1985). Cocukluk déneminde
baslayan ve yaslandikca siddeti azalan, hafif ve tehlikesiz olarak bilinen basit fobi, belli olan

bir durum ya da nesnenin varligindan kaynaklanan korkudur (Mestrovi¢, 2018).

2.5.3.1.3.Fobik Olmayan Anksiyete Problemleri
Anksiyetenin bazi durumlarda nereden kaynaklandigi belli olmayabilir. Panik
bozukluk, genel anksiyete ve karma anksiyete fobik olmayan anksiyete problemleri baslig

altinda siralanabilir (McKenzie,2006).

2.5.3.1.3.1.Panik Bozukluk

Panik bozuklugu olan kisilerde tekrarlayan beklenmedik panik ataklar olur. Panik
ataklar, hizla ortaya ¢ikan ve dakikalar i¢inde zirveye ulasan ani yogun korku dénemleridir
(NIMH, 2018). Panik bozuklugunda, birey tekrarlayan beklenmedik panik ataklar yasar ve
daha fazla panik atak ge¢irme konusunda endiseli olur ve panik ataklar nedeniyle
davraniglarint uyumsuz sekillerde degistirir. Buna 6rnek olarak egzersiz yapmaktan ya da
bilinmedik yerlerden kaginma gosterilebilir (American Psychiatric Association, 2013).
2.5.3.1.3.2.Genel Anksiyete Bozuklugu

Genel anksiyete denmesinin sebebi 6zel bir durum ya da nesneden kaynaklanmamasi,

bir anda baslayip birka¢ dakika icinde kaybolan panik atagin aksine kalicilik tagimasidir
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(McKenzie, 2006). Genel anksiyete bozuklugu olan bireylerde en az 6 ay siireyle kisisel

saglik, is gibi yasam kosullar1 hakkinda asir1 endiselenme s6z konusudur (NIMH, 2018).

2.5.3.1.4.0bsesif-Kompulsif Bozukluk

Obsesif-kompulsif bozuklukta anksiyeteyi ortaya ¢ikaran sey olay ya da nesne degil
bir diisiincedir (McKenzie, 2006). Obsesif-kompulsif bozukluk bir bireyin kontrol
edilemeyen, tekrarlayan diisiincelere sahip oldugu yaygin, kronik ve uzun siireli bir hastaliktir
(NIMH, 2019). Obsesif-kompulsif bozuklugu olan bir¢ok kisi, islevsiz inanglara sahiptir. Bu
inanglar tehdidi abartma egilimi igerebilir (American Psychiatric Association, 2013).
2.6.Yeme Davranisi

Beslenme, sagligin korunmasi, gelistirilmesi ve yasamin kalitesinin arttirilmasi
amactyla viicudun gereksinimi olan besin dgelerinin yeterli derecede ve uygun olan
zamanlarda bilingli olarak alinmasidir (TUBER, 2015). Baysal (1992) beslenmenin insanin
biiyiimesi, gelismesi ve saglikl1 bir sekilde uzun siire yagami icin gerekli olan 6geleri alip
viicutta kullanmasi olarak tanimlamaktadir. Beslenme bi¢imimiz sagligimiz iizerinde etkilidir
(Burkert, Muckenhuber, GroBschédl, Rasky ve Freidl, 2014).

Orhan (2017) aligkanligin bireylerin karakterini yansittigini, yagsam boyu
gerceklestirilen davraniglar oldugunu, giinliik davraniglarin yaklagik yiizde 40’1
olusturdugunu, insan davranislariyla dogrudan iliskili oldugunu belirtmistir. Yeme davranis,
yiyecek sec¢imi ve giidiilerini, beslenme uygulamalarini, diyet yapmay1 ve obezite, yeme
bozukluklar1 ve beslenme bozukluklar1 gibi yeme ile ilgili sorunlar1 kapsayan genis bir
terimdir (Lacaille, 2013).

Beslenme ihtiyaglarimizi giderirken farkli yeme tutum, davranis ve aliskanliklart
gosteririz (Karakus, Yildirim ve Sener, 2016; Ikiz, 2019). Ikiz (2019) bu farkliliklarda
fizyolojik, psikolojik ve gevresel faktorlerin etkili olabilecegini ve hayatin normal seyrini

degistiren olaylarin yeme davranisinda degismelere ve aksamalara sebep olabilecegini
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belirtmistir. Polivy ve Herman (2005) yemek yeme ve zihinsel saglik arasindaki iliskide
kisinin ruh hali veya psikolojik durumu, neyi ne kadar yedigini etkileyebildigini belirtmistir.
Ozkan ve Bilici (2018) yemek tutum ve davranislarinin duygusal durum, deneyimler, inanglar
gibi bir ¢cok unsurdan etkilenebilecegini ve yemek davranisinin stres, gerginlik, seving gibi
duygularla iliskili olabildigini belirtmistir. Yeme davraniglar1 asir1 kilo ve obezite artisina
sebep olabilir (Tholin, Rasmussen, Tynelius ve Karlsson, 2005). Snoek, Engels, van Strien ve
Otten (2013) yeme davranislarindaki bireysel farkliliklarin, kilo aliminin ve ardindan asiri
kilo ve obezitenin gelisimindeki farkliliklar1 kismen agiklayabildigini belirtmistir. Yeme
davraniglar1 farkli yonlerden incelendiginde mental sagliktan etkilenebilecegi, bununla
birlikte 6zellikle viicut kilo kontroliinde 6nemli bir yeri oldugu sdylenebilir.
2.6.1.Duygusal Yeme

Duygusal yeme teorisinde olumsuz duygular yemege yonelmeyi tetikleyebilir, bunun
sebebi yemenin duygular1 azaltmasi olabilir (Macht & Simons, 2011). Duygusal yeme,
olumsuz duygusal durumlari degistirmek i¢in gida tiikketimini artirma egilimi olarak
tanimlanir (Hsu & Forestell, 2021). Duygusal yeme sosyal zorunluluklar nedeniyle veya aglik
hissinden dolay1 degil, duygulara bir yanit olarak ortaya ¢iktig1 varsayilan yeme davranisidir.
Duygusal yeme davranisi tekrar kilo alimi igin risk faktordiir (Serin & Sanlier, 2018). Stres ve
depresyon gibi unsurlar duygusal yemeyi etkileyebilir (Inalka¢ & Arslantas, 2018). Masheb
ve Grilo (2005) bir ¢aligmalarinda duygusal asir1 yemenin tikanircasina yeme ve depresyonla
iliskisi oldugunu, BK1 ve cinsiyet degiskenleriyle iliskisi olmadigim belirtmistir. Asir1 yeme
ve obezite, ruh hali ve duygulari i¢eren ¢ift yonlii bir sekilde hem merkezi hem de gevresel
sistemleri etkileyen bir¢ok biyolojik faktorden kaynaklanmaktadir (Singh, 2014).
2.6.2.D1ssal Yeme

Digsallik teorisine gore, dissal yeme deneyimi olan kisiler, gida ipuclarina maruz

kaldiklarinda daha yiiksek tepkisellik yasarlar ve bu da asir1 yeme olasiligin1 artirir (Ferrer-
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Garcia, 2015). Dissal yemeye sahip bireyler yiyecek uyaranlarina karsi otomatik bir 6nyargi
ve lezzetli yiyecekleri tilketmek igin artan motivasyonel diirtii gosterirler (Husted, Banks ve
Seiss, 2012). Dissal yeme, hem yapisal diirtiiselligin artmasi hem de yiyecek ipuglarina karsi
artan dikkat yanlilig ile iliskilendirilebilir (Hou ve digerleri, 2011). Digsal yeme kilo alimina
neden olabilir (Muharrani, Achmad ve Suddiarti, 2018).
2.6.3.Kisitlayic1 Yeme

Kisitlayici yemek, bilingli olarak yemenin kontrol edilmesi ve kilo aliminin 6nlenmesi,
kilo kaybinin desteklenmesi (Tuschl, 1990), viicut agirliginin kontrol edilmesi i¢in gida
alimini kisitlama egilimidir (Stunkard & Wadden, 1990). Snoek, van Strien, Janssens ve
Engels (2008) kisitli yemenin uzun vadede kilo aldirdigina veya asir1 yemeyi arttirdigina
inanildigin1 ancak bunun tersine kilolu bireylerin muhtemelen diyete yoneleceginin
belirlendigini belirtmistir. Koch, Alexy, Diederichs, Buyken ve RoBbach (2018) kisitlayict
yemenin genellikle ergenlik doneminde ortaya ¢iktigini belirtmistir. Cocuklar da kilonun
kontrol altina alinmasi ve agir1 kilo alinimi besinsel kisitlamayla saglanabilir (Lawless ve
digerleri, 2021). Snoek ve digerleri (2008) gergeklestirdikleri bir caligmada kisitlayici yemek
ve BKI arasinda iliski oldugu, yiiksek BKi’nin daha kisitl yemeyi 6ngordiigiinii rapor
etmislerdir.
2.6.4.As1r1 Yeme

Asirt yeme, hem fizyoloji hem de psikoloji agisindan karmagik bir davranigsal
fenotiptir (Hebebrand & Gearhardt ,2021). Asir1 yemek insan davraniginin bir yonii olarak
kabul gérmiistiir. Ayrica bazi insanlar obez olana kadar ya da fiziksel sagliklarinda sorunlar
oluncaya kadar olagan tistii yemek yerler (Heatherton & Baumeister,1991). Halk sagliginin
biiyiik problemleri arasinda bulunan obezite Ve asir1 yeme arasinda paralellik vardir (Barry,
Clarke ve Petry, 2009). Davis ve digerleri (2011) bir calismalarinda yiyecek tercihlerinin BKI

degerleri ile iliski oldugunu ve asir1 yeme bi¢imleriyle pozitif yonde iligkisi oldugunu



belirtmistir. Asir1 yemenin saglik tizerinde etkisi oldugu, 6zellikle kilo alimini ve obeziteyi

tetikleyen bir unsur oldugu sdylenebilir.
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3. BOLUM

Yontem

Bu aragtirma tarama tipi arastirma ve iliskisel tarama tipi arastirmaya uygun olarak
gergeklestirilmistir. Tarama tipi aragtirmalar biiyiik kitlelerin aragtirmaya konu 6zelliklerini
belirlemek amaciyla yapilan betimsel arastirmalardar. iliskisel tarama tipi arastirmalar, birden
fazla ozellige iliskin veri toplanarak bunlarin arasindaki iliskiler sorgulanabilir (Can, 2016).
3.1.Calisma Grubu

Arastirmanin ¢alisma grubunu Canakkale il ve il¢elerinde devlet okullarinda gorev
yapan 6gretmenler olusturmaktadir. Calismada 6rneklem kolayda 6rnekleme yontemiyle
goniillii katilim saglayan 6gretmenlerden olusturulmustur. Arastirmanin siirdiirildiigii tarihte
Canakkale 11 Milli Egitim Miidiirliigiine bagl egitim-6gretim faaliyetlerini katilan dgretmen
sayis1 5644°tilir. Aragtirmaya goniillii katilim saglayan 384 6gretmenin verileri dahil
edilmistir. Caligsmanin verileri 04-11-2020 ve 21-02-2021 tarihleri arasinda toplanmistir. Veri
toplama araglari Google form araciligiyla online ve yiiz yilize 6gretmenlere ulagtirilmistir.
Kovid-19 pandemi siirecinde belirlenen maske, mesafe ve hijyen kurallarina tamamen
uyulmustur. Arastirma Bursa Uludag Universitesi, Sosyal ve Beseri Bilimler Arastirma ve
Yaym Etik Kurulu’nun 02 Ekim 2020 oturum tarihli, 2020-07 oturum say1s1 kararinca verilen
izinle gerceklestirilmistir.
3.2.islem

Calismaya 421 6gretmen katilim gostermistir. Ancak 20 6gretmenin veri toplama
araclarina verdikleri yanitlarda bulunan eksiklikler, arastirmadan ayrilmalar1 sebebiyle verileri
calismaya dahil edilmemistir. Bu nedenle 401 6gretmen’e ait veriler arastirmaya dahil
edilmistir. Baz1 arastirma problemlerinin sinanabilmesi ve bu sebeple verilerin normal
dagiliminin saglanmasi gerekmekte oldugu i¢in 17 veri ug degerler belirlenerek ¢ikartilmis ve

384 6gretmene ait veriler ile arastirma stirdiirilmiistiir.
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3.3.Veri Toplama Araclar

Calismada 6gretmenlerin demografik 6zelliklerini belirlemek amaciyla uzman gorisii
alinarak arastirmaci tarafindan hazirlanan form, Kovid-19 korkusunun belirlemek amaciyla
Kovid-19 Korkusu Olgegi, fiziksel aktivite diizeylerini belirlemek i¢in Uluslararas: Fiziksel
Aktivite Anketi Kisa Formu, yeme davranislar1 belirlemek amaciyla Ug¢ Faktorlii Beslenme
Anketi, mental sagliklarin1 belirlemek amaciyla Depresyon, Anksiyete ve Stres Olgegi
(DASS-21) kullanilmastr.

Arastirma Formu: Arastirmacilar tarafindan uzman goriisii alinarak hazirlanan
formda 6gretmenlere yas, cinsiyet, medeni durum, gorev yaptiklari yer, mesleki deneyim
sliresi, brang, Kovid-19 tanis1 alip almadiklari, sigara kullanip kullanmadiklari, boy, kilo
degiskenleri form halinde soru olarak yoneltilmistir.

Kovid-19 Korkusu Olcegi: Bireylerin Kovid-19 kaynakl korku diizeylerinin
dlgiilmesi icin Ahorsu ve digerleri (2020) tarafindan gelistirilmistir. Olcek tek faktorlii
yapidadir ve besli Likert tipinde yedi maddeden olusmaktadir. Olgegin i¢ tutarliligi 0,82 ve
test tekrar test giivenirligi 0,72 olarak bulunmustur. Olcegin Tiirkce gegerlik-giivenirlik
caligmasi Ladikli ve digerleri (2020) tarafindan gergeklestirilmis 6l¢egin i¢ tutarliligi 0,86 ve
test tekrar test giivenirligi 0,86 olarak belirlenmistir. Olgekten alinan yiiksek puan, Kovid-19
korkusunun yiiksek oldugunu gostermektedir. Olgegin Tiirk drneklemi igin giivenilir bir
Olctim araci oldugu soylenebilir. Calismamizda 6l¢egin Cronbach alfa katsayisi 0,87 olarak
belirlenmistir.

Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi ( Kisa Form): Oztiirk (2005) tarafindan
gecerlik ve giiverlik ¢alismasi yapilan Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi ile (Kisa Form)
son 7 giin icerisinde; Siddetli fiziksel aktivite (futbol, basketbol, aerobik,hizl1 bisiklet
cevirme, agirlik kaldirma, yiik tasima vb.) siiresi (dk), Orta dereceli fiziksel aktivite (hafif yiik

tasima, normal hizda bisiklet cevirme, halk oyunlari, dans, bowling, masa tenisi vb.) siiresi
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(dk),Yiiriime ve bir giinliik oturma siireleri (dk) sorgulanmaktadir. Yiiriime stireleri, siddetli
ve orta dereceli fiziksel aktivite derece skorlar1 su sekildedir;
Yiirtime skoru (MET-dk/hf) =3.3 *yiiriime siiresi*yiiriime giinii

Orta siddetli aktivite skoru (MET-dk/hf) = 4. * orta siddetli aktivite siiresi * orta siddetli aktivite
futil

Siddetli aktivite skoru (MET-dk/hf) = 8.0 * siddetli aktivite siiresi * siddetli aktivite giinii

Toplam Fiziksel Aktivite skoru (MET-dk/hf) = Yirime + Orta siddetli aktivite + Siddetli
aktivite skorlar1 (Oztiirk,2005).

Uc Faktorlii Beslenme Anketi: Literatiirde TFEQ “Three-Factor Eating
Questionnaire” olarak bilinen ve kisilerin beslenme aligkanliklarini degerlendirmek igin
kullanilan anket Stunkard ve Messic (1985) tarafindan gelistirilmis olup 6lgegin 18 madden
olusan versiyonunun Tiirk¢e giivenirlik ve gegerlik ¢alismasi Kirag ve digerleri (2015)
tarafindan yapilmistir. Ug faktorlii beslenme 6lgeginin giivenirligi Cronbach Alfa degeri ile
hesaplanmustir. Olgegin verilen yanitlarin i¢ tutarliginin oldugu, yani testin iyi derecede
giivenilir oldugu sonucuna varilmistir (Cronbach Alfa degeri 0.721). Ug faktorlii beslenme
anketinin Tiirkce gecerlik-giivenirlik ¢aligmasinda bilingli olarak yemek yemelerini kisitlama
derecelerini, kontrolsiiz olarak yemek yeme seviyelerini ve duygusal olarak yemek yeme
derecelerini 6l¢mesine ek olarak ac¢liga duyarlilik faktoriiniin belirlendigi bu sebeple anketin
dort farkl faktorii 6l¢tiigli calismalarda degerlendirmemin bu dogrultu da olabilecegi
belirtilmistir (Kirag ve digerleri, 2015). Caligmamizda toplam 6lgek Cronbach Alfa degeri
0,812 olarak bulunmustur. Olgegin faktodrlerin de ise Cronbach Alfa degerleri kontrolsiiz
olarak yemek yeme; 0,751, Duygusal olarak yemek yeme; 0,887, bilin¢li olarak yemek yeme;
0,688, agliga duyarlik;0,861 olarak hesaplanmaistir.

Depresyon,Anksiyete, Stres Olcegi (DASS-21): Depresyon, Anksiyete, Stres Olcegi
(DASO) Lovibond ve Lovibond tarafindan (1995) gelistirilen 42 maddeden olusan ve 4°lii

likert tipi 6l¢ektir. Yilmaz, Boz ve Arslan (2017) tarafindan Tiirkgeye gecerlilik ve giivenirlik
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calismasi yapilan DASS-21 6l¢eginin Cronbach Alfa degeri Anksiyete;0,808,
Depresyon;0,819, Stres;0,755 olarak belirlenmistir. Bu duruma gore 6l¢egin Tiirkge
forumunun giivenilir ve uygulanabilir oldugu belirtilmistir (Y1lmaz, Boz ve Arslan, 2017).
Calismamizda 6l¢egin Cronbach Alfa degeri depresyon;0,860, anksiyete; 0,880, stres;0,870
olarak belirlenmistir.

Beden Kiitle indeksi Hesaplama: Boy uzunlugunun karesi alindiktan sonra viicut
agirhigna boliinmesi ile tiim katilimeilarin BKI degerleri elde edilmistir (BKi= Viicut Agirlig
(kg) / Boy (m)?. Smiflandirma kriterlerine uygun olarak BKI degerleri ii¢ kategoriye
ayrilmistir. Bunlar; normal kilolu (<25), asir1 kilolu (25-30), obez (>30) seklinde
siiflandirilmistir (Sevimli,2008).
3.4.Verilerin Analizi

Calismada elde edilen veriler SPSS 20.0 istatistik paket programinda analiz edilmistir.
Calismada verilerin normal dagilip dagilmadiklar1 ¢arpiklik ve basiklik degerlerinin 1
araliginda olmasi durumuna gore degerlendirilmistir (Karaatl1,2006). Calismada
ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerini belirlemek amaciyla veri toplama araci olarak
kullanilan UFAA puani ve BKI ortalama puanina ait verilerin normal dagilim gostermedigi
belirlenmistir. Bu nedenle dgretmenlerin fiziksel aktivite puan1 ve BKI ortalama puaninin
farkli degiskenlerle iligkisinde nonparametrik testler olan Spearman Korelasyon, gruplar
arasindaki farklari belirlemede yine nonparametrik test olan Kruskal Wallis, Mann-Whitney
U testi kullanmilmistir. Kruskal Wallis testinin hangi gruplar arasinda farkliligin oldugunu
ortaya koyamamasi sebebiyle bir diger nonparametrik test olan Mann-Whitney U testi ile
coklu karsilastirmalar yapilmistir. Diger veri toplama araglar1 olan Kovid-19 Korkusu, DASS-
21 ve TFEQ-R18 alt boyutlarina ait verilerde normal dagilim oldugu belirlenmistir. Bu
sebeple degiskenler arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla parametrik test olan Pearson

Korelasyon, ikili gruplar arasindaki farklar1 belirlemek amaciyla parametrik test olan
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Independent-T testi ve ikiden fazla gruplar icin Oneway-Anova testleri kullanilmistir. ikiden
fazla degiskenlerin analizinde kullanilan Oneway-Anova testinde varyanslarin esitligini
sinamak amaciyla Levene testi yapilmistir. Analiz sonucunda gruplarin varyanslarinin esit
oldugu durumlarda ¢oklu karsilastirmalarda hangi gruplar arasinda fark oldugu Tukey testi
ile, varyanslarin esit olmadig1 durumlarda Dunnet C testi ile belirlenmistir. Bunun birlikte
gruplar arasinda farkin etki biiyiikliigiinii belirlemek amaciyla eta-kare iliski katsayisi
hesaplanmistir. Calisama da Kovid-19 Korkusunun, Depresyon, Anksiyete, Stres ve TFEQ-
R18 Alt Boyutlari iizerine etkisini belirlemek amaciyla Basit Dogrusal Regreasyon analizi
kullanilmistir. Veriler arasindaki dogrusal iliskinin varlii sagilma diyagrami (Scatter Plot) ile

kontrol edilmistir.
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4. BOLUM

Bulgular

Asagida 6gretmenlerin demografik 6zellikleri, 6l¢eklere verdikleri yanitlarin normallik
test sonuclar1 ve arastirma sorularina dair bulgular yer almaktadir.
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Calismaya 32 farkli brangsta toplam 384 6gretmenin verileri dahil edilmistir.
Tablo 4

Ogretmenlerin demografik gzellikleri

n %

Cinsiyet Erkek 140 36,5
Kadin 244 63,5

Toplam 384
Medeni Durumu Evli 338 88,0
Bekar 46 12,0

Toplam 384
Gorev Yaptigh Yer il 190 49,5
flce 194 50,5

Toplam 384



Sigara Kullanma
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purumu Evet 130 33,9
Hayir 254 66,1
Toplam 384
X SS
Yas 41,62 8,41
Mesleki Deneyim 17,95 8,59

(Y1l)

Calismaya katilan 6gretmenlerin yas ortalamasi 41,62+8,41 ve mesleki deneyimi
17,95+8,59 yildir. Ogretmenlerin %36,5°1 erkek (140 kisi), %63,5°1 ise kadindir (244 kisi).

Ogretmenlerin %881 evli (338 kisi), %12’si bekardir (46 kisi). Ogretmenlerin %49,5’i (190

kisi) il merkezinde gorev yaparken %50,5°1 (194 kisi) ilgelerde gorev yapmaktadir. Bununla

birlikte 6gretmenlerin %33,9°u (130 kisi) sigara kullanirken, %66,1°1 (254 kisi) sigara

kullanmamaktadir.

Tablo 5

Olceklere dair normallik testi

Carpikhk Basikhk

Uluslararasi Fiziksel Aktivite Anketi Kisa Formu
Kovid-19 Korkusu
Depresyon
Anksiyete
Stres
Kontrolsiiz Yemek Yeme
Duygusal Olarak Yemek Yeme

Bilingli Olarak Yemek Yeme

11,509

-0,533

0,168

0,179

0,164

-0,406

-0,741

-0,625

2,993

0,240

0,906

0,990

0,987

0,375

0,467

-0,009
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Achga Duyarhk -0,483 0,502

BKi 1,755 0,963

Verilerin normal dagilip dagilmadiklarina dair gergeklestirilen normallik test sonucu
Tablo 5’te gosterilmistir. Verilerin normallik dagilimlan ¢arpiklik (Kurtosis) ve basiklik
(Skewness) degerline gore degerlendirilmistir. Buna gore normal dagilim gostermemesi
sebebiyle fiziksel aktivite puan1 ve BKI ortalama puanlarina dair gerceklestirilen analizlerde
nonparametrik testler, carpiklik ve basiklik degerinin =1 araliginda oldugu durumlarda
verilerin normal dagildigi kabul edilmesi (Karaatl1,2006) sebebiyle Kovid-19 korkusu,
depresyon, anksiyete, stres, TFEQ-R18 alt faktorlerinin dahil edildigi analizlerde parametrik
testler kullanilmastir.
Tablo 6
Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu, fiziksel aktivite, BKI, yeme davranislar: (TFEQ-R18

Faktorleri) ve mental saglik (DASS-21) puanlart.

n X SS

Fiziksel aktivite puam 384 1611,92 2268,01
BKi 384 2508 @ 4,17
Kovid-19 korkusu puam 384 17,92 5,90
Kontrolsiiz olarak yemek yeme 384 1,99 0,59
Duygusal olarak yemek yeme 384 1,97 0,84
Bilingli olarak yemek yeme 384 2,65 0,58
Aghga duyarhk 384 1,87 0,69
Depresyon 384 3,35 3,12
Anksiyete 384 3,23 3,20
Stres 384 3,23 3,14

Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu, fiziksel aktivite, BKI, TFEQ-R18 alt boyutlari,

depresyon, stres ve anksiyete puan ortalamalar1 Tablo 6’da gdsterilmistir. Ogretmenlerin
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fiziksel aktivite diizeyleri toplam puan ortalamalar1 degerlendirildiginde minimal aktif

( X=1611,92) fiziksel aktiviteye sahiptirler. Ogretmenlerin BKI ortalamasimin 25 kg/m%’nin
( X=25,08) iizerinde oldugu belirlenmistir. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun puan
ortalamalaria gore ( X=17,92) orta diizeye yakin oldugu tespit edilmistir. Ogretmenlerin
kontrolsiiz olarak yemek yeme ortalamalariimn ( X =1,99) orta diizeye yakin, duygusal olarak
yemek yeme puan ortalamalarinin ( X=1,97) orta diizeye yakin, bilingli olarak yemek yeme
puan ortalamalarmin ( X=2,65) orta diizeyde oldugu, a¢ha duyarlik puan ortalamalarinin

( X=1,87) orta diizeye yakin oldugu belirlenmistir. Ogretmenlerin depresyon puan
ortalamalarinin ( X=3,35) normal diizeyde, anksiyete puan ortalamalarinin ( X=3,23) hafif
diizeye yakin ve stres puan ortalamalarmin ( X=3,23) normal diizeyde oldugu belirlenmistir.
Tablo 7

Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu puanlariyla fiziksel aktivite puani arasindaki iliski

(Spearman Korelasyon )

Kovid-19 korkusu Fiziksel aktivite puani
r 1 -0,144™
p 0,002

Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun fiziksel aktivite puan1 arasindaki iliskisini ortaya
koymak amaciyla gerceklestirilen Spearman Korelasyon analizi Tablo 7°de gosterilmistir.
Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu puanlarinin fiziksel aktivite puanlariyla istatistiksel olarak
negatif yonde ve zayif diizeyde anlamli iliskisi vardir (r=-0,144"", p<0,01). Buna gore
ogretmenlerin Kovid-19 korkusu artikga fiziksel aktivite puanlar1 azalmaktadir.
Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu algilarmin artmasiyla birlikte fiziksel aktivite puanlarmda
farklilagsma oldugu belirlenmistir.

Tablo 8
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Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun mental saghk belirleyicileri (depresyon, anksiyete,

stres) iizerine etkisi (Basit Dogrusal Regresyon Analizi)

Yordayan Yordanan B Std.hat  (P) t R R? F p
Degisken  Degisken a
Depresyon 0,683 0,491 0,282 1,392 0,282 0,079 32,931 0,000
0,149 0,026 5,739
Kovid-19  Anksiyete 1,013 0511 0,228 1,982 0,228 0,052 20,959 0,000
korkusu
0,124 0,027 4,578
Stres 0,784 0,497 0,257 1579 0,257 0,066 26,958 0,000
0,137 0,026 5,192

Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun mental saglik belirleyicileri (depresyon,

anksiyete, stres) iizerine etkisini ortaya koymak amaciyla yapilan Basit Dogrusal Regresyon

analizi sonuglar1 Tablo 8’de gdsterilmistir. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu depresyon

puanlarina istatistiksel olarak diisiik diizeyde anlami etkiye (R:0,282, R2:0,079, p<0,05),

anksiyete puanlarina diisiik diizeyde anlamli etkiye (R:0,228, R2:0,052, p<0,05), stres

puanlarma diisiik diizeyde anlamli etkiye (R:0,257, R%:0,066, p<0,05) sahiptir. Kovid-19

korkusu depresyon puanin %7’sini, anksiyete puaninin %5’ini ve stres puaninin %6’sin1

aciklamaktadir. Kovid-19 korkusu depresyonun (F=32,931), anksiyetenin (F=20,959) ve

stresin (F=26,958) bir yordayicisidir.

Sekil 4

Veriler Arasindaki (Kovid-19 Korkusu, Depresyon) Dogrusal Iliskinin Varliginin Sacilma

Diyagrami (Scatter Plot) ile Kontrolii
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Tablo 9. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun yeme davranislart (TFEQ-R18 alt boyutlary)

iizerine etkisi (Basit Dogrusal Regresyon Analizi)

Yordayan Yordanan B Std. (1)) t R R? F p
Degisken  Degisken hata
Kontrolsiiz 1,648 0,95 17,372 0,192 0,037 14,628 0,000
olarak
yemek 0019 0005 0192 3,825
yeme
Duygusal 1,682 0,136 12,327 0,116 0,013 5255 0,023
olarak
yemek 0,017 0,007 0,116 2,286
Kovid-19 ~ Y*®
korkusu Bilincli 2,759 0,096 28,759 0,058 0,003 1,304 0,254
olarak
yemek -0,006 0,005 -0,58 -1,142
yeme
Achga 1528 0,112 13,654 0,165 0,027 10,676 0,001
duyarhk
0,019 0,006 0,165 3,267

Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun yeme davranislar1 (TFEQ-R18 alt faktorleri)

lizerine etkisini ortaya koymak amaciyla gerceklestirilen Basit Dogrusal Regresyon analizi

sonugclar1 Tablo 9°da gésterilmistir. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun kontrolsiiz olarak

yemek yeme aligkanliklari {izerine istatistiksel olarak anlamli ve diisiik diizeyde (R:0,192,

R2:0,037, p<0,05), duygusal olarak yemek yeme aliskanlig1 tizerine istatistiksel olarak anlamli

ve diistik diizeyde (R:0,116, R%:0,013, p<0,05), agliga duyarlik davranislari iizerine
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istatistiksel olarak anlamli ve diisiik diizeyde etkisi vardir (R:0,165, R2:0,027, p<0,05). Kovid-
19 korkusu kontrolsiiz olarak yemek yeme aliskanligindaki degisimin %3 iinii, duygusal
olarak yemek yeme aliskanligindaki degisimin %1 ini, acliga duyarlik diizeyindeki degisimin
%?2’sini agiklamaktadir. Kovid-19 korkusunun kontrolsiiz olarak yemek yeme davraniginin
(F=14,628), duygusal olarak yemek yeme davranisinin (F=5,255) ve ag¢liga duyarlik
davraniglarinin (F=10,676) bir yordayicisidir.

Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun bilingli olarak yemek yeme davranisi iizerine
istatistiksel olarak etkisi yoktur (R:0,058, R*:0,003, p>0,05). Kovid-19 korkusu bilingli olarak
yemek yeme aligkanliklarini yordayan bir degisken degildir (F=1,304).

Sekil 7
Veriler Arasindaki (Kovid-19 Korkusu, Kontrolsiiz Olarak Yeme) Dogrusal Iliskinin

Varliginin Sagilma Diyagramu (Scatter Plot) ile Kontrolii
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Sekil 7
Veriler Arasindaki (Kovid-19 Korkusu, Duygusal Olarak Yeme) Dogrusal Iliskinin

Varligimin Sagilma Diyagrami (Scatter Plot) ile Kontrolii
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Sekil 8
Veriler Arasindaki (Kovid-19 Korkusu, Bilin¢li Olarak Yeme) Dogrusal Iliskinin Varlhiginin

Sacilma Diyagrami (Scatter Plot) ile Kontrolii
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Sekil 9
Veriler Arasindaki (Kovid-19 Korkusu, Acliga Duyarlik) Dogrusal Iligkinin Varhiginin

Sacilma Diyagrami (Scatter Plot) ile Kontrolii
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Tablo 10

Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu ve mental saghk belirleyicileri (depresyon, anksiyete,

stres) arasindaki iligki (Pearson Korelasyon)

Kovid-19 korkusu Depresyon Anksiyete Stres
r 1 0,282™ 0,228™ 0,257
p 0,000 0,000 0,000

Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu ve mental saglik belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla gergeklestirilen Pearson Korelasyon
analizi Tablo 10°da gosterilmistir. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu ve depresyon puanlari
arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde ve zayif diizeyde (r=0,282"", p<0,01), anksiyete
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde ve zayif (r=0,228"", p<0,01), stres puanlari
arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde ve zayif diizeyde anlamli iliski vardir (r=0,257",
p<0,01). Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu algilarinin artmasiyla birlikte depresyon, anksiyete
ve stres puanlar1 artmaktadir.

Tablo 11

Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu ve yeme davramiglart (TFEQ-R18 alt boyutlary)

arasindaki iligki (Pearson Korelasyon)

Kovid-19 Kontrolsiiz Duygusal Bilingli Achga
korkusu olarak yemek olarak yemek olarak duyarhk
yeme yeme yemek
yeme
r 1 0,192™ 0,116" -0,058 0,165™
p 0,000 0,023 0,254 0,001

Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu ve yeme davramislar1 (TFEQ-R18 alt boyutlari)
arasindaki iligkiyi belirlemek amaciyla gerceklestirilen Pearson Korelasyon analizi Tablo

11°de gosterilmistir. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu ve kontrolsiiz olarak yemek yeme
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davranislar1 arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde ve zayif diizeyde (r=0,192"", p<0,01),
duygusal olarak yemek yeme davranislari arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde ve zayif
diizeyde (r=0,116"", p<0,01), acliga duyarlik davranislar1 arasinda istatistiksel olarak pozitif
yonde ve zayif diizeyde anlamli iliski vardir (=0,165"", p<0,01). Ogretmenlerin Kovid-19
korkusu algilar arttik¢a kontrolsiiz olarak yemek yeme, duygusal olarak yemek yeme ve
acliga duyarlik davraniglar1 artmaktadir.

Ogretmenlerin Kovid-19 korkusu puanlar1 ve bilingli olarak yemek yeme aliskanliklar
arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki yoktur (r=-0,058, p>0,05). Ogretmenlerin Kovid-19
korkusu algilariin artmasi bilingli olarak yemek yeme davranig puanlarinda degisime sebep
olmadig1 belirlenmistir.

Tablo 12

Ogretmenlerin mental saghk belirleyicileri (depresyon, anksiyete, stres) ve yeme

davraniglart (TFEQ-R18 alt faktirleri) arasindaki iligki (Pearson Korelasyon)

Depresyon Kontrolsiiz Duygusal Bilingli  Achga

olarak olarak  olarak duyarhk
yemek yemek  yemek
yeme yeme yeme
r 1 0,260 0,251 -0,086  0,259™
p 0,000 0,000 0,094 0,000
Anksiyete
r 1 0,184™ 0,247 -0,036 0,220
p 0,000 0,000 0,436 0,000
Stres

r 1 0,235™ 0,282  -0,079  0,255™
p 0,000 0,000 0,121 0,000

Ogretmenlerin mental saglik belirleyicileri (depresyon, anksiyete, stres) ve yeme

davraniglar1 (TFEQ-R18 alt faktorleri) arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla gergeklestirilen
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Pearson Korelasyon analizi Tablo 12°de gosterilmistir. Ogretmenlerin depresyon puanlari ve
kontrolsiiz olarak yemek yeme (r=0,260""), duygusal olarak yemek yeme (r=0,251"") ve agliga
duyarlik (r=0,259") davranislar1 arasinda istatistiksel olarak zayif diizeyde ve pozitif yonde
anlaml iliski oldugu belirlenmistir (p<0,01). Ogretmenlerin depresyon puanlari ve bilingli
olarak yemek yeme davraniglar arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski yoktur (r=-0,086,
p>0,05).

Ogretmenlerin anksiyete puanlar1 ve kontrolsiiz olarak yemek yeme (=0,184""),
duygusal olarak yemek yeme (r=0,247"") ve achiga duyar (r=0,220"") davranislari arasinda
istatistiksel olarak zayif diizeyde ve pozitif yonde anlaml iliski oldugu belirlenmistir
(p<0,01). Ogretmenlerin anksiyete puanlari arttikca kontrolsiiz olarak yemek yeme, duygusal
olarak yemek yeme ve agliga duyarlik puanlari artmaktadir. Ogretmenlerin anksiyete puanlart
ve bilingli olarak yemek yeme davranislari arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki yoktur
(r=-0,036, p>0,05).

Ogretmenlerin stres puanlar1 ve kontrolsiiz olarak yemek yeme (r=0,235"), duygusal
olarak yemek yeme (r=0,282"") ve achiga duyar (r=0,255"") davranislari arasinda istatistiksel
olarak zayif diizeyde ve pozitif yonde anlamli iliski vardir (p<0,01). Ogretmenlerin stres
puanlar arttik¢a kontrolsiiz olarak yemek yeme, duygusal olarak yemek yeme ve agliga
duyarlik puanlari artmaktadir. Ogretmenlerin stres puanlar ve bilingli olarak yemek yeme
davraniglar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski yoktur (r=-0,079, p>0,05).

Tablo 13

Ogretmenlerin mesleki deneyimi ve mental saghk belirleyicileri (depresyon, anksiyete,

stres) arasindaki iliski (Pearson Korelasyon)

Mesleki deneyim Depresyon Anksiyete  Stres

r 1 -0,026 -0,024 -0,064

p 0,613 0,642 0,213
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Ogretmenlerin mesleki deneyimi ve mental saglik belirleyicileri (depresyon, anksiyete,
stres) arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla gergeklestirilen Pearson Korelasyon analizi
sonucu Tablo 13’te gdsterilmistir. Ogretmenlerin mesleki deneyimi ve depresyon (r=-0,026),
anksiyete (r=-0,024), stres (r=-0,064) puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlaml1 iliski
yoktur (p>0,05).

Tablo 14

Ogretmenlerin yas degiskeni ve Kovid-19 korkusu arasindaki iliski (Pearson Korelasyon)

Yas Kovid-19

korkusu
r 1 -0,094
p 0,065

Ogretmenlerin yas degiskeni ve Kovid-19 korkusu arasindaki iliskiyi belirlemek
amaciyla gerceklestirilen Pearson Korelasyon analizi Tablo 14’te gosterilmistir.
Ogretmenlerin yas degiskeni ve Kovid-19 korkusu arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski
yoktur (r=-0,094, p>0,05).

Tablo 15

Ogretmenlerin yas degiskeniyle mental saglik belirleyicileri (depresyon, anksiyete, stres)

arasindaki iligki (Pearson Korelasyon)

Yas Depresyon Anksiyete  Stres

r 1 -0,025 -0,025 -0,043

p 0,626 0,622 0,397

Ogretmenlerin yas degiskeni ve mental saglik belirleyicileri (depresyon, anksiyete,
stres) puanlari arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla gerceklestirilen Pearson Korelasyon

analizi sonuglar1 Tablo 15°te gosterilmistir. Ogretmenlerin yas degiskeni ve mental sagligin
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belirleyicileri olan depresyon (r=-0,025), anksiyete (r=-0,025) ve stres (-0,043) puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki yoktur (p>0,05).

Tablo 16

Ogretmenlerin yas degiskeni ve yeme davranislari (TFEQ-R18 alt faktorleri) arasindaki

iliski (Pearson Korelasyon)

Yas Kontrolsiiz olarak  Duygusal olarak Bilingli olarak  Achga duyarhk

yemek yeme yemek yeme yemek yeme
r 1 -0,130* -0,138** 0,072 -0,087
p 0,011 0,007 0,156 0,089

Ogretmenlerin yas degiskeni ve yeme davranislar1 (TFEQ-R18 alt faktorleri) arasinda
arasindaki istatistiksel iligskiyi belirlemek amaciyla gergeklestirilen Pearson Korelasyon
analizi sonuglar1 Tablo 16°da gosterilmistir. Ogretmenlerin yas degiskeni ve kontrolsiiz olarak
yemek yeme davraniglari arasinda istatistiksel olarak negatif yonde ve zayif diizeyde (r=-
0,130", p<0,05), duygusal olarak yemek yeme aliskanliklar1 arasinda istatistiksel olarak
negatif yonde ve zayif diizeyde anlamli iliski vardir (r=-0,138"", p<0,01). Ogretmenlerin yast
arttik¢a kontrolsiiz olarak yemek yeme ve duygusal olarak yemek yeme puanlari
azalmaktadir.

Ogretmenlerin yas degiskeni ve bilingli olarak yemek yeme aliskanliklar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli iliski yoktur (r=0,072, p>0,05). Ogretmenlerin yas degiskeni ve
acliga duyarlik arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki yoktur (r=-0,087, p>0,05).

Tablo 17

Ogretmenlerin yas degiskeni ve fiziksel aktivite diizeyleri arasindaki iliski (Spearman

Korelasyon)

Yas Fiziksel aktivite puam

r 1 0,148"
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p 0,004

Ogretmenlerin yas degiskeni ve fiziksel aktivite diizeyi arasindaki iliskiyi ortaya
koymak amaciyla gergeklestirilen Spearman Korelasyon analiz sonucu Tablo 17°de
gosterilmistir. Ogretmenlerin yas degiskeni ve fiziksel aktivite puanlar1 arasinda pozitif yonde
ve zayif diizeyde anlamli iligki vardir (r=0,148"", p<0,01). Ogretmenlerin yas1 arttikca fiziksel
aktivite puanlar1 artmaktadir.

Tablo 18

Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore Kovid-19 korkusu puanlari arasindaki fark

(Oneway Anova)
Fiziksel Aktivite n X SS sd F p  Anlamh
Diizeyleri Fark
Inaktif 152 18,82 6,10 Inaktif-
Kovid-19 Minimal Aktif 157 17,23 575 2 3,09 0,047 Minimal
Korkusu Cok AKtif 55 17,92 5,59 aktif

Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore Kovid-19 Korkusu puanlar1 arasinda
fark olup olmadigini belirlemek amaciyla gergeklestirilen iliskisiz 6rneklemler i¢in tekyonli
varyans analizi test sonuglart Tablo 18’de gosterilmistir. Buna gore 6gretmenlerin fiziksel
aktivite diizeylerine gére Kovid-19 korkusu puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
oldugu belirlenmistir. Ogretmenler arasinda inaktif grup ortalamasmin ( X=18,82), minimal
aktif grup ortalamasimnin ( X=17,23), ¢ok aktif grup ortalamasimin ( X=17,92) en az ikisi
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu gézlemlenmistir (F2-381y=3,09,p<0,05). Test
sonucu hesaplanan etki biiyiikliigii (n?=0,015) bu farkin diisiik oldugunu gostermektedir.
Yapilan Tukey ¢oklu karsilastirma testi sonucunda anlamli farkin inaktif-minimal aktif

gruplardan gelen 6gretmenlerin puanlar1 arasinda oldugu goriilmistiir.
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Tablo 19

Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore mental saghk belirleyicileri (depresyon,

anksiyete, stres)arasindaki fark (Oneway Anova)

Fiziksel Aktivite n X SS sd F p  Anlamh
Diizeyleri Fark
Inaktif 152 3,98 3,45 Inaktif-
Depresyon Minimal Aktif 177 3,03 2,77 2 540 0,005 Minimal
Cok Aktif 55 2,67 297 AKktif,
Inaktif-
Cok
Aktif
Inaktif 152 3,64 3,28
Anksiyete Minimal Aktif 177 3,09 3,07 2 264 0,072
Cok Aktif 55 256 3,32
Stres Inaktif 152 3,72 3,26 Inaktif-
Minimal Aktif 177 3,08 301 2 422 0,015 Cok
Cok Aktif 55 236 3,01 Aktif

Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore mental saglik belirleyicileri
(depresyon, anksiyete, stres) puanlar1 arasinda istatistiksel olarak fark olup olmadigini
belirlemek amaciyla gergeklestirilen iligkisiz 6rneklemler i¢in tekyonlii varyans analiz
sonuglar1 Tablo 19°da gosterilmistir. Buna gore 6gretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine
gore depresyon puanlarinda inaktif grup ortalamasi ( X=3,98), minimal aktif grup ortalamast
( X=3,03), ¢ok aktif grup ortalamasi ( X=2,67) arasinda istatistiksel olarak anlaml fark
oldugu belirlenmistir (F(2-381y=3,09,p<0,05). Test sonucunda hesaplanan etki biiyiikligii
(n?=0,027) bu farkin diisiik diizeyde oldugunu gostermektedir. Yapilan Dunnet C goklu
karsilagtirma testi sonucunda farkin inaktif-minimal aktif, inaktif-cok aktif gruplardan gelen
Ogretmenlerin puanlari arasinda oldugu goriilmiistiir.

Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore anskiyete puanlarinda inaktif grup
ortalamasi ( X=3,64), minimal aktif grup ortalamasi ( X=3,09), ¢ok aktif grup ortalamasi

( X=2,56) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilememistir (F(2-381)=2,64,p>0,05).
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Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore stres puanlarinda inaktif grup
ortalamasi ( X=3,26), minimal aktif grup ortalamas1 ( X=3,01), cok aktif grup ortalamasi
( X=3,01) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir (F-
381)=3,09,p<0,05). Test sonucunda hesaplanan etki biiyiikliigii (n>=0,021) bu farkin diisiik
diizeyde oldugunu gostermektedir. Yapilan Tukey ¢oklu karsilagtirma testi sonucunda farkin

inaktif-gok aktif gruplardan gelen 6gretmenlerin puanlari arasinda oldugu gortilmiistiir.

Tablo 20

Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gére yeme davranmiglar (TFEQ-R18 alt

boyutlary) arasindaki fark (Oneway Anova)

Fiziksel Aktivite n X SS sd F P  Anlamh
Diizeyleri Fark
Kontrolsiiz Inaktif 152 2,07 0,63
Olarak Minimal Aktif 177 192 053 2 266 0,71
Yemek Cok AKktif 55 197 0,62
Yeme
Duygusal Inaktif 152 2,03 0,86
Olarak Minimal Aktif 177 198 083 2 162 0,199
Yemek Cok Aktif 5, 1,80 0,78
Yeme
Bilingli Inaktif 152 2,56 0,58 Inaktif-
Olarak Minimal Aktif 177 2,68 057 2 356 0,029 CokAktif
Yemek Cok Aktif 5 2,79 0,61
Yeme
Achga Inaktif 152 1,93 0,74
Duyarhk Minimal Aktif 177 186 066 2 1,39 0,249
Cok Aktif 5, 175 0,61

Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gére yeme davramslar: (TFEQ-R18 alt
boyutlar1) arasinda anlamli farkliligin olup olmadigini belirlemek amaciyla yapilan iliskisiz
orneklemler igin tekyodnlii varyans analiz sonuglar1 Tablo 20°de gosterilmistir. Ogretmenlerin

fiziksel aktivite diizeylerine gore kontrolsiiz olarak yemek yeme puanlarinda inaktif grup
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ortalamasi ( X=2,07), minimal aktif grup ortalamas1 ( X=1,92), cok aktif grup ortalamasi
( X=1,97) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilememistir (F(2381)=2,66,p>0,05).

Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore duygusal olarak yemek yeme
puanlarinda inaktif grup ortalamasi ( X=2,03), minimal aktif grup ortalamasi ( X=1,98), cok
aktif grup ortalamasi ( X=1,80) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilememistir
(F381)=1,62,p>0,05).

Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gére agliga duyarlik puanlarinda inaktif
grup ortalamasi ( X=1,93), minimal aktif grup ortalamasi ( X=1,86), cok aktif grup
ortalamasi ( X=1,75) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilememistir
(F381)=1,39,p>0,05).

Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gére bilingli olarak yemek yeme
puanlarinda inaktif grup ortalamasi ( X=2,56), minimal aktif grup ortalamasi ( X=2,68), cok
aktif grup ortalamas1 ( X=2,79) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir
(F2381)=3,56,p>0,05). Test sonucunda hesaplanan etki biiyiikliigii (n?=0,018) bu farkin diisiik
diizeyde oldugunu gostermektedir. Yapilan Tukey ¢oklu karsilastirma testi sonucunda farkin

inaktif-gcok aktif gruplardan gelen 6gretmenlerin puanlari arasinda oldugu goriilmiistiir.

Tablo 21

Ogretmenlerin BKI gruplarina gire Kovid-19 korkusu arasindaki fark (Oneway Anova)

BKI n X SS sd F P

Normal 211 18,23 5,51
Kovid-19 korkusu Asiri kilolu 133 17,57 6,16 2 0,652 0,521

Obez 40 17,45 6,97

Ogretmenlerin BKI gruplarma gore Kovid-19 korkusunu belirlemek amaciyla

gerceklestirilen iliskisiz gruplar i¢in tek yonlii varyans analiz sonucu Tablo 21’de
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gosterilmistir. Ogretmenlerin BKI degerlerine gore Kovid-19 korkusu puaninda normal olan
bireylerin ( X=18,23), asir1 kilolu bireylerin ( X=17,57) ve obez bireylerin ( X=17,45)
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunamamistir (p>0,05).

Tablo 22

Ogretmenlerin BKI gruplarina gore mental saglik belirleyicileri (depresyon, anksiyete,

stres) arasindaki fark (Oneway Anova)

BKi n X SS sd F P

Depresyon Normal 211 3,22 3,12
Asiri Kilolu 133 3,24 299 2 2,507 0,083

Obez 40 4,40 345

Anksiyete Normal 211 3,09 3,16
Asiri Kilolu 133 3,16 3,09 2 1,945 0,144

Obez 40 4,17 3,68

Stres Normal 211 3,22 3,14
Asiri Kilolu 133 295 301 2 2431 0,089

Obez 40 4,20 3,46

Ogretmenlerin BK1I gruplarma gore mental saglik belirleyicileri (depresyon, anksiyete,
stres) arasindaki farki belirlemek amaciyla gergeklestirilen iliskisiz gruplar i¢in tek yonlii
varyans analiz sonucu Tablo 22°de gosterilmistir. Ogretmenlerin BKI gruplarina gore
depresyon, anksiyete, stres puanlarinda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
belirlenememistir (p>0,05).

Tablo 23

Ogretmenlerin BKI gruplarina gire yeme davranislart (TFEQ-R18 alt boyutlary) puanlart

arasindaki fark (Oneway Anova)

BKIi n X SS sd F P Anlamh
Fark
Kontrolsiiz Normal 211 1,89 0,59 Normal-
Olarak Asir1 Kilolu 133 2,05 056 2 8937 0,000 Asin
Yemek Obez 40 2,29 0,51 Kilolu,
Yeme Normal-

Obez




58

Duygusal
Olarak
Yemek

Yeme

Bilingli

Olarak
Yemek
Yeme

Achga
Duyarhk

Normal
Asiri Kilolu
Obez

Normal
Asiri Kilolu
Obez

Normal
Asiri Kilolu
Obez

211
133
40

211
133
40

211
133
40

1,78
2,10
2,59

2,66
2,69
2,47

1,72
1,97
2,34

0,80
0,81
0,74

0,60
0,55
0,56

0,67
0,67
0,56

2

2

2

19,503 0,000

2,280 0,104

17,108 0,000

Normal-
Asirt
Kilolu,
Normal-
Obez

Normal-
Asiri
Kilolu,
Normal-
Obez,
Asin
Kilolu-
Obez

Ogretmenlerin BK1I gruplarma gore yeme davranislari (TFEQ-R18 alt boyutlari)

puanlart arasindaki farki belirlemek amaciyla gerceklestirilen iligkisiz gruplar i¢in tek yonli

varyans analiz sonucu Tablo 23’te gosterilmistir. Ogretmenlerin BKI gruplarina gore

kontrolsiiz olarak yemek yeme davranislart puanlarinda normal degere sahip bireylerin puan

ortalamas1 ( X=1,89), asir1 kilolu bireylerin puan ortalamas1 ( X=2,05) ve obez bireylerin

( X=2,29) puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamh diizeyde fark oldugu

belirlenmistir (F(2-381)=8,937, p<0,05). Test sonucu hesaplanan etki biiyiikliigii (n?=0,044) bu

farkin diisiik diizeyde oldugunu gostermektedir. Yapilan Tukey ¢oklu karsilastirma testi

sonucunda, anlamli farkin, normal-asirt kilolu, normal-obez bireylerden gelen 6gretmenlerin

puanlar1 arasinda oldugu goriilmiistiir.

Ogretmenlerin BKI gruplaria gore duygusal olarak yemek yeme davranislari

puanlarinda normal degere sahip bireylerin puan ortalamasi ( X=1,78), asir1 kilolu bireylerin

puan ortalamasi ( X=2,10) ve obez bireylerin puan ortalamasi ( X=2,59) arasinda istatistiksel

olarak anlamli diizeyde fark oldugu belirlenmistir (F(2-381y=19,503, p<0,05). Test sonucu

hesaplanan etki biiyiikliigii (n?=0,092) bu farkin orta diizeyde oldugunu gostermektedir.
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Yapilan Tukey ¢oklu karsilastirma testi sonucunda, anlamli farkin, normal-agir1 kilolu,
normal-obez ve asir1 kilolu-obez bireylerden gelen 6gretmenlerin puanlari arasinda oldugu
gorilmiistiir.

Ogretmenlerin BKI gruplarma gore bilingli olarak yemek yeme davranislart
puanlarinda normal degere sahip bireylerin puan ortalamasi ( X=2,66), asr1 kilolu bireylerin
puan ortalamasi ( X=2,69) ve obez bireylerin puan ortalamasi ( X=2,47) arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark belirlenememistir (F(2-381=2,280, p>0,05).

Ogretmenlerin BK1I gruplarma gore achiga duyarlik puanlarinda normal degere sahip
bireylerin puan ortalamasi ( X=1,72), asir1 kilolu bireylerin puan ortalamasi ( X=1,97) ve
obez bireylerin puan ortalamasi ( X=2,24) arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark
oldugu belirlenmistir (F2-381=17,108, p<0,05). Test sonucu hesaplanan etki biiyiikligi
(m?=0,082) bu farkin orta diizeyde oldugunu gostermektedir. Yapilan Tukey ¢oklu
karsilastirma testi sonucunda, anlamli farkin, normal-asir1 kilolu, normal-obez ve asir1 kilolu-

obez bireylerden gelen 6gretmenlerin puanlari arasinda oldugu gortilmiistiir.

Tablo 24

Ogretmenlerin BKI gruplarina gore fiziksel aktivite puanlari arasindaki fark (Kruskal-

Wallis)
BKIi N  SiraOrtalamas1 sd X2 p
Normal 211 190,06
Fiziksel Aktivite Puam1  Asin Kilolu 133 198,16 2 0564 0,754
Obez 40 186,54

Ogretmenlerin BKI gruplarina gore fiziksel aktivite puanlari arasindaki fark
belirlemek amaciyla gergeklestirilen Kruskal-Wallis testi analiz sonucu Tablo 24°te
gdsterilmistir. Ogretmenlerin BKI gruplarma gére fiziksel aktivite puanlarinda gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur (X?2=0,564,p>0,05). Buna gore
ogretmenlerin BKI diizeylerinin fiziksel aktiviteye katilimda etkisi olmadig1 belirlenmistir.

Tablo 25
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Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore Kovid-19 korkusu arasindaki fark (Independent-T

Testi)
Cinsiyet n SS sd
Kovid-19 Korkusu Erkek 140 16,47 591 382 -3,707 0,000
Kadin 244 18,75 5,74

Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore Kovid-19 korkusu arasinda anlamli farkliligin

olup olmadigini belirlemek amaciyla gergeklestirilen iliskisiz 6rneklemler i¢in t testi sonuglari

Tablo 25’te gosterilmistir. Erkek Ogretmenlerin  Kovid-19 korkusu puan ortalamasi

( Xeek=16,47) ile kadin 6gretmenlerin puan ortalamasi ( Xkaan=16,75) arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir (t382=-3,707, p<0,05). Test sonucunda hesaplanan

etki bityiikliigii (n?=0,39) bu farkin diisiik diizeyde oldugunu gostermektedir. Buna gore
Ogretmenler arasinda cinsiyet degiskeni Kovid-19 korkusunu iizerinde anlamli bir etkiye

sahiptir. Kadin 6gretmenlerin erkek Ogretmenlere gore Kovid-19 korkusu algilar1 daha

yiiksektir.

Tablo 26

Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore mental saghk belirleyicileri (depresyon, anksiyete,

stres) arasindaki fark (Independent-T Testi)

Cinsiyet n X SS sd t p
Depresyon  Erkek 140 2,90 3,00 382 -2,179 0,030
Kadin 244 3,61 3,17
Anksiyete  Erkek 140 3,07 3,65 382 -1,950 0,052
Kadin 244 4,04 3,95
Stres Erkek 140 2,87 3,28 382 -2,472 0,014
Kadin 244 4,11 3,96

Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore mental saglik belirleyicileri (depresyon,

anksiyete ve stres) arasindaki farki belirlemek amaciyla gergeklestirilen iliskisiz 6rneklemler

i¢in t testi sonucu Tablo 26°da gosterilmistir. Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore

depresyon puan ortalamasinda erkek dgretmenler ( Xerkek=2,90) ve kadin 6gretmenler (

Xkadn=3,61) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilmistir (ts2=-2,179, p<0,05).
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Test sonucunda hesaplanan etki biiyiikliigii (n?=0,23) bu farkin diisiik diizeyde oldugunu
gostermektedir. Buna gore cinsiyet degiskeni depresyon tizerinde anlamli bir etkiye sahiptir.
Kadin 6gretmenlerin erkek 6gretmenlere gore depresyon diizeylerinin daha yiiksek oldugu
belirlenmistir.

Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore anksiyete puan ortalamasinda erkek
ogretmenler ( Xerkek=3,07) Ve kadin 6gretmenler ( Xkaan=4,04) arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark belirlenememistir (t@s2)=-1,950, p>0,05). Bu durumda cinsiyet degiskeni
anksiyete lizerinde anlamli bir etkiye sahip degildir.

Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore stres puan ortalamasinda erkek dgretmenler
( Xerkek=2,87) ve kadin 6gretmenler ( Xkaan=4,11) arasinda istatistiksel olarak anlaml fark
tespit edilmistir (t@s2)=-2,472, p<0,05). Test sonucunda hesaplanan etki biiyiikliigii (n?=0,39)
bu farkin diisiik diizeyde oldugunu gostermektedir. Bu durumda cinsiyet degiskeni stres
tizerinde anlaml1 bir etkiye sahiptir. Gruplar arasinda kadin 6gretmenlerin stres diizeyi erkek
Ogretmenlere gore daha yiiksektir.

Tablo 27

Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore yeme davramslart (TFEQ-R18 alt boyutlary)

arasindaki fark (Independent-T Testi)

Cinsiyet n X SS sd t p

Kontrolsiiz olarak yemek Erkek 140 19 057 382  -0,977 0,329
yeme
Kadin 244 2,01 0,60

Duygusal olarak yemek yeme  Erkek 140 1,76 0,72 382  -3,760 0,000
Kadin 244 2,09 0,87

Bilingli olarak yemek yeme Erkek 140 258 0,57 382  -1,844 0,066
Kadin 244 269 0,59

A¢hga duyarhk Erkek 140 1,83 0,66 382 -0,969 0,333
Kadin 244 1,90 0,71

Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore yeme davranislar: (TFEQ-R18 alt boyutlari)

arasindaki farki belirlemek amaciyla gergeklestirilen iliskisiz 6rneklemler i¢in t testi sonucu
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Tablo 27°de gosterilmistir. Ogretmenlerin yeme davranislari belirlemek amaciyla kullanilan
TFEQ-R18 alt boyutlarindan kontrolsiiz olarak yemek yeme ortalama puaninda erkek
6gretmenlerin puan ortalamasi ( Xerek=1,95) ile kadin gretmenlerin puan ortalamast (

Xkadn=2,01) arasinda istatistiksel olarak anlaml fark yoktur (t@s2=-0,977, p>0,05). Cinsiyet
degiskenin kontrolsiiz olarak yemek yeme aligkanligini etkileyen bir degisken olmadigi
gorilmektedir.

Erkek 6gretmenlerin duygusal olarak yemek yeme puan ortalamasi ( Xerek=1,76) ile
kadim 6gretmenlerin puan ortalamasi ( Xkaan=2,09) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
vardir (t@3s2)=-3,760, p<0,05). Bu durumda cinsiyet degiskeni duygusal olarak yemek yeme
aligkanlig1 tizerinde anlamli bir etkiye sahiptir. Kadin 6gretmenlerin duygusal olarak yemek
yeme aliskanliklarinin erkeklere gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Test sonucu
hesaplanan etki bityiikliigii (n?=0,40) bu farkin kiiciik diizeyde oldugunu gostermektedir

Erkek 6gretmenlerin bilingli olarak yemek yeme puan ortalamasi ( Xerkek=2,58) ile
kadim 6gretmenlerin puan ortalamasi ( Xkadn=2,69) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
yoktur (ts2=-1,844, p>0,05). Ogretmenler arasinda cinsiyet degiskenin bilingli olarak yemek
yeme davranigini etkileyen bir degisken olmadig1 goriilmektedir.

Erkek 6gretmenlerin agliga duyarlik puan ortalamasi ( Xerkek=1,83) ile kadin
6gretmenlerin puan ortalamasi ( Xkaan=1,90) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktur
(t382=-0,969, p>0,05). Ogretmenler arasinda cinsiyet degiskeninin agliga duyarlik davranigini
etkileyen bir degisken olmadig1 goriilmektedir.

Tablo 28

Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore fiziksel aktivite puanlart arasindaki fark (Mann-

Whitney U)

Cinsiyet n Sira Sira U z p
Ortalamas1 Toplam
Erkek 140 223,32 31264,50 12765,50 -4,125 0,000
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Fiziksel Kadin 244 174,82 42655,50
Aktivite
Puam
Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore fiziksel aktivite puanlari arasindaki farklilig

ortaya koymak amaciyla yapilan Mann-Whitney U testi analiz sonucu Tablo 28°de
gosterilmistir. Ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore fiziksel aktivite puanlari arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark vardir (U=12765,50, p<0,05). Buna gore erkeklerin sira
ortalamasi puani (Sira Ortalamasi=223,32) kadinlarin sira ortalamasi puanindan (Sira
Ortalamasi=174,82) daha yiiksektir. Cinsiyet degiskeni 6gretmenler arasinda fiziksel aktivite
puant {izerine etkisi olan bir degiskendir.

Tablo 29

Ogretmenlerin medeni durumlarina gore Kovid-19 korkusu puanlar: arasindaki fark

(Independent-T Testi)

Medeni n X SS sd t p
Durum
Kovid-19 korkusu Evli 338 18,01 5,99 382 0,809 0,419

Bekar 46 17,26 5,15
Ogretmenlerin medeni durumlarina gére Kovid-19 Korkusu algilari arasinda fark olup

olmadigini belirlemek amaciyla gergeklestirilen bagimsiz gruplar i¢in t testi analiz sonucu
Tablo 29’da gosterilmistir. Buna gére 6gretmenlerin medeni durumlarina gore Kovid-19
Korkusu puan ortalamasinda evli bireyler ( X=18,01) ile bekar bireylerin ( X=17,26)
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenememistir (t3s2)=0,809, p>0,05). Ogretmenler
arasinda medeni durum degiskeni Kovid-19 korkusu algilarina etkisi olan bir degisken
degildir.

Tablo 30

Ogretmenlerin medeni durumlarina gore mental saglik belirleyicileri (depresyon, anksiyete,

stres) arasindaki fark (Independent-T Testi)

Medeni n X SS sd t p
Durum
Depresyon Evli 338 339 314 382 0,724 0,470
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Bekar 46 3,04 3,01

Anksiyete Evli 338 322 323 382 -0,109 0,914
Bekar 46 3,28 3,08

Stres Evli 338 323 3,16 382 -0,061 0,952
Bekar 46 3,26 3.05

Ogretmenlerin medeni durumlarina gore mental saglik belirleyicileri olan depresyon,
anksiyete ve stres puanlar1 arasinda fark olup olmadigini belirlemek amaciyla gergeklestirilen
bagimsiz gruplar i¢in t testi sonuglar1 Tablo 30°da gésterilmistir. Buna gore 6gretmenlerin
medeni durumlaria gére depresyon puan ortalamasinda evli bireyler ( X=3,39) ile bekar
bireyler ( X=3,04) arasinda istatistiksel olarak anlaml1 fark belirlenememistir (ts2=0,724,
p>0,05). Ogretmenlerin medeni durumlari depresyon puanlari iizerine etkisi olan bir degisken
degildir.

Ogretmenlerin medeni durumlarina gore anksiyete puan ortalamasinda evli bireyler
( X=3,22) ile bekar bireyler ( X=3,28) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
belirlenememistir (tas2)=-0,109, p>0,05). Ogretmenlerin medeni durumlar1 anksiyete puanlari
tizerine etkisi olan bir degisken degildir.

Ogretmenlerin medeni durumlaria gore stres puan ortalamasinda evli bireyler
( X=3,23) ile bekar bireyler ( X=3,26) arasinda istatistiksel olarak anlaml fark
belirlenememistir (t3s2)=-0,061, p>0,05). Ogretmenlerin medeni durumlari stres puanlari

tizerine etkisi olan bir degisken degildir.

Tablo 31

Ogretmenlerin medeni durumlarina gore yeme davranmislari (TFEQ-R18 alt boyutlary)

arasindaki fark (Independent-T Testi)

Medeni n X SS sd t p
Durum

Kontrolsiiz olarak yemek yeme Evli 338 1,99 0,58 382 0,023 0,981
Bekar 46 1,99 0,61

Duygusal olarak yemek yeme Evli 338 197 083 382 -0,436 0,663




65

Bekar 46 2,02 091

Bilingli olarak yemek yeme Evli 338 2,64 058 382 -1,214 0,225

Bekar 46 2,75 0,58

Achga duyarhk Evli 338 1,88 0,69 382 0,629 0,530

Bekar 46 181 0,69

Ogretmenlerin medeni durumlarina gére yeme davranislarini belirlemek amaciyla

kullanilan TFEQ-R18 alt boyutlarinda gruplar arasinda fark olup olmadigini belirlemek

amaciyla gergeklestirilen bagimsiz gruplar igin t testi sonuglart Tablo 31°de gosterilmistir.

Buna gore 6gretmenlerin medeni durumlarina goére kontrolsiiz olarak yemek yeme puan
ortalamalarinda evli bireyler ( X=1,99) ile bekar bireyler ( X=1,99) arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark belirlenememistir (t3s2=0,023, p>0,05). Ogretmenlerin medeni
durumlarinin kontrolsiiz olarak yemek yeme davranislari iizerine etkisi yoktur.
Ogretmenlerin medeni durumlarina gére duygusal olarak yemek yeme puan
ortalamalarinda evli bireyler ( X=1,97) ile bekar bireyler ( X=2,02) arasinda istatistiksel
olarak anlaml: fark belirlenememistir (t3s2)=-0,436, p>0,05). Ogretmenlerin medeni
durumlarinin duygusal olarak yemek yeme davranislari tizerine etkisi yoktur.
Ogretmenlerin medeni durumlarina gore bilingli olarak yemek yeme puan
ortalamalarinda evli bireyler ( X=2,64) ile bekar bireyler ( X=2,75) arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark belirlenememistir (tzs2=-1,214, p>0,05). Ogretmenlerin medeni
durumlarinin bilingli olarak yemek yeme davranislar iizerine etkisi yoktur.
Ogretmenlerin medeni durumlarina gore acliga duyarlik puan ortalamalarinda evli

bireyler ( X=1,88) ile bekar bireyler ( X=1,81) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

belirlenememistir (t3s2=0,629, p>0,05). Ogretmenlerin medeni durumlarinin aghiga duyarlik

davranislari tizerine etkisi yoktur.

Tablo 32

Ogretmenlerin medeni durumlarina gore fiziksel aktivite puanlart arasindaki fark (Mann-

Whitney U)
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Medeni n Sira Sira U z p
Durum Ortalamas1 Toplam
Fiziksel Evli 388 190,56 64409,50 7118,50 -0,929 0,353

Aktivite Puamm  Bekar 46 206,75 9510,50
Ogretmenlerin medeni durumlaria gore fiziksel aktivite puanlar1 arasinda fark olup

olmadigini belirlemek amaciyla gergeklestirilen Mann Whitney U test sonucu Tablo 32°de
gosterilmistir. Buna gore 6gretmenlerin medeni durumlarina gore fiziksel aktivite puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenememistir (U=7118,50, p>0,05). Ogretmenlerin

medeni durumu fiziksel aktivite puanlar iizerine etkisi olan bir degisken degildir.

Tablo 33

Ogretmenlerin gérev yaptiklart yer degiskenine gore Kovid-19 korkusu puanlari arasindaki

fark (Indepented T Test)

Ogretmenlerin n X SS sd t p
gorev
yaptiklar: yer
Kovid-19 Korkusu Il 190 1799 598 382 0,239 0,811
Tige 194 17,85 5,84

Ogretmenlerin gorev yaptiklari yer degiskenine gére Kovid-19 korku puanlari
arasindaki farki belirlemek amaciyla gergeklestirilen Indepented T test sonucu Tablo 33’te
verilmistir. Buna gére 6gretmenlerin gérev yaptiklart yer degiskenine gore Kovid-19 korkusu
puan ortalamasinda il merkezinde gérev yapan 6gretmenlerle ( X=17,99) ilgede gore yapan
ogretmenler ( X=17,85) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenememistir
(t3s2=0,239, p>0,05). Ogretmenlerin gdrev yaptiklar1 yer degiskeninin Kovid-19 korkusu
algilarinda etkiye sahip bir degisken olmadig belirlenmistir.

Tablo 34

Ogretmenlerin girev yaptigi yer degiskenine gore mental saglik belirleyicileri (depresyon,

anksiyete, stres) arasindaki fark (Independent-T Testi)

Ogretmenlerin n X SS sd t p
gorev
yaptiklar: yer
Depresyon il 190 3,02 3,04 382 -2,058 0,040

ilge 194 368 317
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Anksiyete il 190 3,02 312 382 -1,258 0,209
flce 194 343 3,28

Stres il 190 3,05 3,04 382 -1,122 0,263
flce 194 341 3.23

Ogretmenlerin gorev yaptiklari yer degiskenine gore mental saglik belirleyicileri
arasinda fark olup olmadigini belirlemek amaciyla gerceklestirilen bagimsiz gruplar i¢in t test
sonuglar1 Tablo 34’te gosterilmistir. Buna gore 6gretmenlerin gorev yaptiklar: yer
degiskenine gore depresyon puan ortalamalarinda il merkezinde gorev yapan 6gretmenlerle
( X=3,02) ilge de gorev yapan 6gretmenler ( X=3,68) arasinda istatiksel olarak anlamli fark
oldugu tespit edilmistir (tzs2)=-2,058, p<0,05). ). Test sonucunda hesaplanan etki biiyiikliigii
(n%=0,29) bu farkin diisiik diizeyde oldugunu gostermektedir. Ogretmenlerin gorev yaptig1 yer
degiskeninin depresyon diizeylerine etkisi olan bir degiskendir.

Ogretmenlerin gorev yaptiklari yer degiskenine gore anksiyete puan ortalamalarinda il
merkezinde gdrev yapan gretmenlerle ( X=3,02) il¢e de gérev yapan dgretmenler ( X=3,43)
arasinda istatiksel olarak anlamli fark belirlenememistir (t382)=-1,258, p>0,05). Ogretmenlerin
gorev yaptig1 yer degiskeninin anksiyete diizeylerine etkisi olan bir degisken degildir.

Ogretmenlerin gérev yaptiklari yer degiskenine gore stres puan ortalamalarinda il
merkezinde gorev yapan 6gretmenlerle ( X=3,05) ilge de gorev yapan dgretmenler ( X=3,41)
arasinda istatiksel olarak anlamli fark belirlenememistir (tas2)=-1,122, p>0,05). Ogretmenlerin
gorev yaptig1 yer degiskeninin stres diizeylerine etkisi olan bir degisken degildir.

Tablo 35

Ogretmenlerin girev yaptigi yer degiskenine gire yeme davranislari (TFEQ-R18 alt

boyutlary) arasindaki fark (Independent-T Testi)

Ogretmenlerin N X SS sd t p
gorev

yaptiklar: yer
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Kontrolsiiz Olarak Yemek Il
Yeme .
Iice
Duygusal Olarak Yemek il
Yeme .
Ilge
Bilincli Olarak Yemek Yeme il
Tice
Achga Duyarhk Il
Tice

190

194

190

194

190

194

190

194

1,94

2,04

1,92

2,03

2,73

2,57

1,84

1,90

0,58

0,59

0,82

0,85

0,55

0,60

0,66

0,71

382

382

382

382

-1,680

-1,241

2,725

-0,900

0,094

0,215

0,007

0,369

Ogretmenlerin gorev yaptiklar1 yer degiskenine gore yeme davranislari arasinda fark

olup olmadigini belirlemek amaciyla gergeklestirilen bagimsiz gruplar igin t testi sonuglari

Tablo 35’te gosterilmistir. Buna gore 6gretmenlerin gorev yaptiklari yer degiskenine gore

kontrolsiiz olarak yemek yeme davranislari puan ortalamasi il merkezinde gorev yapan

ogretmenlerle ( X=1,94) ilce de gorev yapan gretmenler ( X=2,04) arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark belirlenememistir (tzs2)=-1,680, p>0,05). Ogretmenlerin gorev yaptig1 yer

degiskeni kontrolsiiz olarak yemek yeme davraniglarina etkisi olan bir degisken degildir.

Ogretmenlerin gérev yaptiklari yer degiskenine gore duygusal olarak yemek yeme

davranislar1 puan ortalamasinda il merkezinde gorev yapan 6gretmenlerle ( X=1,92) ilge de

gbrev yapan dgretmenler ( X=2,03) arasinda istatistiksel olarak anlaml fark

belirlenememistir (tasz)=-1,241, p>0,05). Ogretmenlerin gérev yaptig1 yer degiskeni duygusal

olarak yemek yeme davranislarina etkisi olan bir degisken degildir.

Ogretmenlerin gérev yaptiklar: yer degiskenine gore bilingli olarak yemek yeme

davranislar1 puan ortalamasinda il merkezinde gorev yapan 6gretmenlerle ( X=2,73) ilge de

gbrev yapan dgretmenler ( X=2,57) arasinda istatistiksel olarak anlamh fark oldugu

belirlenmistir (ts2)= 2,725, p<0,05). ). Test sonucunda hesaplanan etki biiyiikliigii (n?=0,41)
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bu farkin diisiik diizeyde oldugunu gdstermektedir. Ogretmenlerin gdrev yaptig1 yer
degiskeninin bilingli olarak yemek yeme davranislarina etkisi olan bir degisken oldugu
belirlenmistir.

Ogretmenlerin gorev yaptiklari yer degiskenine gore agliga duyarlik davranislar1 puan
ortalamasinda il merkezinde gorev yapan 6gretmenlerle ( X=1,84) ilce de gorev yapan
Ogretmenler ( X=1,90) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenememistir (tes2)= -
0,900, p>0,05). Ogretmenlerin gorev yaptig1 yer degiskeni agliga duyarlik davranislarina
etkisi olan bir degisken degildir.

Tablo 36

Ogretmenlerin girev yaptiklar yer degiskenine gire fiziksel aktivite puanlari arasindaki

fark (Mann Whitney U)

Ogretmenlerin  n Sira Sira U z p
gorev Ortalamas1 Toplamm
yaptiklar: yer
Fiziksel ] 190 198,78 37769,00 17236,00 -1,099 0,272
Aktivite fice

194 186,35 36151,00
Puam

Ogretmenlerin gérev yaptiklari yer degiskenine gore fiziksel aktivite puanlari arasinda

fark olup olmadigin1 belirlemek amaciyla gergeklestirilen Mann Whitney U test sonucu Tablo
36’da gosterilmistir. Buna gore 6gretmenlerin gorev yaptiklar: yer degiskenine gore fiziksel
aktivite puanlari arasinda anlamli fark belirlenememistir (U=17236,00, p>0,05).
Ogretmenlerin gorev yaptiklari yerin il ya da ilge de olmasi fiziksel aktivite puanlar etkileyen
bir degisken degildir.

Tablo 37

Ogretmenlerin sigara kullanma durumuna giore Kovid-19 korkusu arasindaki fark

(Independent-T Testi)

X

Sigara kullanma n SS sd t p

durumu
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Kovid-19 korkusu Evet 130 17,08 5,77 382 -2,107 0,036

Hayir 254 18,37 5,92

Ogretmenlerin sigara kullanma durumlarma gore Kovid-19 korkusu arasinda anlamli
farkliligin olup olmadigini belirlemek amaciyla gergeklestirilen iliskisiz 6rneklemler igin t
testi sonuglar1 Tablo 37°de gosterilmistir. Ogretmenlerin sigara kullanma durumuna gore
Kovid-19 korku puanlarinda sigara icenlerin ortalama puani ( Xever=17,03) ile sigara
icmeyenlerin ortalama puani ( Xpuay=18,37) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu
belirlenmistir (tzs2=-2,107, p<0,05). Test sonucunda hesaplanan etki biiyiikliigii (n?=0,28) bu
farkim diisiik diizeyde oldugunu gostermektedir Ogretmenlerin arasinda sigara
kullanmayanlarmn kullananlara gére Kovid-19 Korku algilar1 daha yiiksektir. Ogretmenler
arasinda sigara kullanma durumu Kovid-19 korku algilarinda etkiye sahiptir.

Tablo 38

Ogretmenlerin sigara kullanma durumlarina gire mental saglik belirleyicileri (depresyon,

anksiyete, stres) arasindaki fark (Independent-T Testi)

Sigara Kullanma n X SS sd t p
Durumu
Depresyon Evet 130 3,36 2,94 382 0,021 0,983
Hayir 254 335 322
Anksiyete Evet 130 3,35 3,33 382 0,521 0,602
Hayir 254 3,17 3,14
Stres Evet 130 3,25 3,19 382 0,087 0,931
Hayir 254 3,22 3,12

Ogretmenlerin sigara kullanma durumlarina gére mental saglik belirleyicileri
(depresyon, anksiyete ve stres) arasindaki farki belirlemek amaciyla gergeklestirilen iligkisiz

orneklemler igin t testi sonucu Tablo 38°de gdsterilmistir. Ogretmenlerin sigara kullanma
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durumuna gére mental saglik belirleyicilerinden olan depresyon puanlarina bakildiginda

sigara kullananlarin puan ortalamasi ( Xgver=3,36) ile sigara kullanmayanlarin puan

ortalamasi ( Xmayr=3,35) arasinda istatistiksel olarak anlamh fark belirlenememistir

(tes2)=0,021, p>0,05). Buna gore 6gretmenler arasinda sigara kullanma degiskeninin

depresyon diizeylerinde etkiye sahip olmadig1 goriilmektedir.

Ogretmenlerin sigara kullanma durumuna gore anksiyete puanlarinda sigara

kullananlarin puan ortalamasi ( Xeve=3,35) ile sigara kullanmayanlarin puan ortalamasi

( Xuayr=3,17) arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenememistir (t3s2)=0,521,

p>0,05). Sigara kullanma durumu dgretmenler arasinda anksiyete diizeylerinde anlamli

etkiye sahip degildir.

Ogretmenlerin sigara kullanma durumuna gore Stres puanlarinda sigara kullananlarin

puan ortalamasi ( Xevet=3,25) ile sigara kullanmayanlarin puan ortalamasi ( S(Haylr:3,22)

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenememistir (t382=0,087, p>0,05).

Sigara kullanma degiskeni 6gretmenlerin stres diizeyini etkileyen bir degisken degildir.

Tablo 39

.o

Ogretmenlerin sigara kullanma durumlarina gore yeme davranmiglart (TFEQ-R18 alt

boyutlary) arasindaki fark (Independent-T Testi)

Sigara kullanma  n X SS sd t p
durumu
Kontrolsiiz olarak yemek Evet 130 1,92 056 382 -1,741 0,083
yeme
Hayir 254 2,04 0,60
Duygusal olarak yemek Evet 130 194 0,86 382 -0,493 0,622
yeme
Hayir 254 199 0,83
Evet 130 2,64 0,58 382 -0,179 0,858
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Bilingli olarak yemek Hayir 254 2,65 0,59
yeme
Achga duyarhk Evet 130 1,86 0,69 382 -0,246 0,806
Hayir 254 1,88 0,69

Ogretmenlerin sigara kullanma durumlaria gére yeme davranislar1 (TFEQ-R18 alt
boyutlar1) arasindaki farki belirlemek amaciyla gergeklestirilen iligkisiz 6rneklemler igin t
testi sonucu Tablo 39°da gdsterilmistir. Ogretmenlerin sigara kullanma durumlarina gore
yeme davraniglarini belirlemek amaciyla kullanilan TFEQ-R18 alt boyutlarinda kontrolsiiz
olarak yemek yeme davranisi puanlarinda sigara kullananlarin ortalama puani ( Xever=1,92)
ile sigara kullanmayanlarin puan ortalamasi ( Xayu=2.04) arasinda istatistiksel olarak
anlamli bir fark belirlenememistir (tzsz)=-1,741, p>0,05). Ogretmenlerin sigara kullanma
durumlarinin kontrolsiiz olarak yemek yeme davranislari iizerine anlamli bir etkiye sahip
olmadig1 goriilmektedir.

Ogretmenlerin sigara kullanma durumlarina gére duygusal olarak yemek yeme
davranisi puanlarinda sigara kullananlarm ortalama puani ( Xevwer=1,94) ile sigara
kullanmayanlarin puan ortalamasi ( S(Hay1r=1,99) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
belirlenememistir (ts2)=-0,493, p>0,05). Ogretmenler arasinda sigara kullanma durumu
duygusal olarak yemek yeme davranislarini etkileyen bir degisken degildir.

Ogretmenlerin sigara kullanma durumlarina gére bilingli olarak yemek yeme davranisi
puanlarinda sigara kullananlarin ortalama puani ( Xever=2,64) ile sigara kullanmayanlarin
puan ortalamasi ( S(Haylr=2.65) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark belirlenememistir
(tzs2=-0,179, p>0,05). Ogretmenler arasinda sigara kullanma durumu bilingli olarak yemek
yeme aliskanliklarini etkileyen bir degisken olmadigi goriilmektedir.

Ogretmenlerin sigara kullanma durumlarina gére aghiga duyarlik puanlarinda sigara

kullananlarin ortalama puami ( Xgver=1,86) ile sigara kullanmayanlarin puan ortalamasi



73

( s(Haylr=1,88) arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark belirlenememistir (t3s2)=-0,246,
p>0,05). Ogretmenler arasinda sigara kullanma durumu achiga duyarlik davranislarini
etkileyen bir degisken degildir.

Tablo 40

Ogretmenlerin sigara kullanma durumlarina gore fiziksel aktivite diizeyleri arasindaki fark

(Mann-Whitney U)

Sigara n Sira Sira U z p
Kullanma Ortalamas1  Toplamm
Durumu

Fiziksel Aktivite Evet 130 193,58 25166,00 16369,00 -0,137 0,891

Puam
Hayir 254 191,94 48754,00

Ogretmenlerin sigara kullanma durumlarina gore fiziksel aktivite puanlar1 arasinda
anlaml1 farkliligin olup olmadigini belirlemek amaciyla gergeklestirlen Mann-Whitney U testi
sonuglar1 Tablo 40’ta gosterilmistir. Ogretmenlerin sigara kullanma durumlarina gore fiziksel

aktivite puanlar arasinda istatistiksel olarak anlaml fark belirlenememistir (U=16369,00, p>0,05).

Ogretmenler arasinda sigara kullanma durumunun fiziksel aktivite puanlari iizerine etkisi yoktur.
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5.BOLUM

Tartisma

Bu calisma Bursa Uludag Universitesi Arastirma ve Yayin Etik Kurullar1 02/10/2020
tarihli ve 2020-07 oturum sayili Etik Kurul izniyle 04-11-2020 ve 21-02-2021 tarihleri
arasinda Canakkale il Milli Egitimine bagli olan Il ve Ilgelerde bulunan okullarda egitim-
Ogretim faaliyetlerini gergeklestirmekte olan 6gretmenlerin goniillii katilimiyla
gerceklestirilmistir. Analiz sonuglarinda ¢alismaya dair problem ciimlelerine aranan yanitlar
asagida verilmistir.
5.1.1.0gretmenlerin Kovid-19 korkusu ve fiziksel aktivite puam arasindaki iliski

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin Kovid-19 korkulari ve fiziksel aktivite puani
arasinda istatistiksel olarak negatif yonde ve zayif diizeyde anlamli iliski oldugu
belirlenmistir. Ogretmenlerin Kovid-19 korku algilari arttikca fiziksel aktivite puanlar
azalmaktadir. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun artmasiyla birlikte fiziksel aktivite
puanlar1 degigsmektedir. Bu durum da 6gretmenlerin Kovid-19 korkusu alglarinin artmasiyla
birlikte fiziksel olarak aktif olma durumlarinin azalmasi s6z konusudur. Bsselmann ve
digerleri (2021) ergen bireyler lizerine gerceklestirdikleri bir caligmada katilimeilarin Kovid-
19 korkusunun fiziksel aktiviteyle iliskisi oldugunu belirtmistir. Kovid-19 pandemi siirecinin
toplumlarin sagligini tehdit eden bir unsur olmasi, giindelik aliskanliklar1 degistirmeye
yonelik etkisi (Culfa, Yildirim ve Bayram, 2021) diisiiniildiiglinde fiziksel aktivite
katilimlarinin azalmasi ve inaktiviteye dogru toplumlarin yonlenmesi s6z konusu olabilir.
Ozellikle pandemi siirecinde genel kisitlamalar, toplum icerisinde etkinliklerin
gerceklestirilme ihtimalinin minimuma inmesi, Kovid-19 viriisiine yakalanmaya yonelik
cekinceler bireylerin fiziksel aktiviteye katilimlarini azaltma yoniinden etkili olabilecegi
diistiniilebilir. Arastirmamizda elde edilen bulgudan farkli olarak Wright, Williams ve

Veldhuijzen van Zanten (2021) ergen bireyler tizerine gergeklestirdikleri caligmada
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katilimcilarin koronaviriis korkusu ve fiziksel aktivite diizeyleri arasinda iliski olmadigini
rapor etmislerdir. Literatiir incelendiginde farkli 6rneklemlerde, Kovid-19 korkusu ve fiziksel
aktivite arasindaki iliskiye dair farkli bulgular bulundugu goriilmektedir. Farkliliklar
arastirmalarin 6rneklemlerin sayisi ve farkli toplumlarda uygulanmasindan kaynaklanabilir.
5.1.2.0gretmenlerin Kovid-19 korkusunun mental saghk belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) iizerine etKisi

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin Kovid-19 korkusunun mental sagligin
belirleyicileri olan depresyon, anksiyete ve stres diizeylerine istatistiksel olarak anlamli ve
zayif diizeyde etkisi oldugu belirlenmistir. Ogretmenlerin Kovid-19 korkularmin depresyon,
anksiyete ve stres diizeylerini etkiledigi, mental saglik belirleyicilerinin bir yordayicisi oldugu
tespit edilmistir. Kovid-19 pandemisinde belirsizliklerin olmasi, 6gretmenlerin bu durumun
Kovid-19 pandemisine kars1 korku algilarinin mental saglik diizeylerini zayif diizeyde de olsa
olumsuz yonde etkilenmesine sebep oldugu seklinde yorumlanabilir. Satici, Gocet-Tekin,
Deniz ve Satici (2020) gergeklestirdikleri bir caligmada Kovid-19 korkusunun depresyon,
anksiyete ve stres diizeyini arttigini belirtmistir. Fitzpatrick, Harris ve Drawne (2020) Kovid-
19 korkusunun mental iyilik durumunun 6tesinde etkisi oldugunu, bununla beraber Kovid-19
korkusuna zayif mental saglik durumunun eslik ettigini belirtmektedir. Bayar, Can, Erten ve
Ekmen (2021) tniversite 6grencileriyle gergeklestirdikleri bir ¢alismada 6grencilerin pandemi
siirecinden ruhsal olarak etkilendigini rapor etmistir. Literatiir incelediginde farkl
orneklemlerde arastirmamizda elde edilen bulgular1 destekler nitelik sonuglarin rapor edildigi
goriilmektedir. Kovid-19 pandemi siirecinde farkli tilkelerde ve 6rneklemlerde ki ¢alismalar
incelendiginde bireylerin Kovid-19 korkusunun artmasi mental saglik durumlarina etkisi olan
bir degisken oldugu seklinde yorumlanabilir. Pandemi siirecinde Kovid-19’un sebep oldugu

tehdit ve belirsizliklerin mental sagligin olumsuz etkilenmesinde rol oyanadigi sdylenebilir.
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5.1.3.0gretmenlerin Kovid-19 korkusu ve yeme davramslar1 (TFEQ-R18 alt boyutlari)
puanlari iizerine etkisi

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin Kovid-19 korkusunun kontrolsiiz olarak
yemek yeme, duygusal olarak yemek yeme ve agliga duyarlik davraniglari tizerine istatistiksel
olarak anlamli ve zayif diizeyde etkisi oldugu, bilingli olarak yemek yeme davraniglari {izerine
istatiksel olarak anlamli etkisi olmadig1 belirlenmistir. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun
yeme davranislar olan kontrolsiiz olarak yemek yeme, duygusal olarak yemek yeme ve agliga
duyarlik davranislarinin bir yordayicisi oldugu, bilingli olarak yemek yeme davraniglarinin
yordayicist olmadig1 tespit edilmistir. Ogretmenlerin Kovid-19 korkusunun artmasi besin
aliimin1 kontrol etmelerinde, duygusal olarak yetersizlik durumu yasayarak yemek yemeye
yonelmelerinde, aclik hissi durumunda yemek yeme diizeyini kontrol altina almada zorluk
yasamalarinda zay1f diizeyde etkisi olan bir degisken oldugu sdylenebilir. Ilktac, Savci ve
Akinci (2021) gerceklestirdikleri bir ¢alismada Kovid-19 korkusunun duygusal yeme iizerine
etkisinin minimal diizeyde oldugunu belirtmiglerdir. Kovid-19 pandemi siirecinde Kovid-19
korkusunun duygular etkilemesi, bu durumun bireylerin duygusal anlarinda yemek yeme
belirtilerinde yetersizlige sebep olabilecegi diisiiniilebilir.
5.1.4.0gretmenlerin Kovid-19 korkusunun mental saghk belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) arasindaki iliski

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin Kovid-19 korkusu ve depresyon, anksiyete,
stres puanlar1 arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde anlamli ve zayif diizeyde iligki
oldugu, Kovid-19 korkusu arttikga mental saglik belirleyicileri olan depresyon, anksiyete ve
stres diizeylerinin artti1 belirlenmistir. Bunun nedeni olarak Kovid-19 korkusu algisinin
artmasi depresyon, anksiyete ve stres diizeylerinin tetiklenmesine sebep olabilecegi
gosterilebilir. Al-Shannag, Mohammad ve Khader (2021) ¢alismasinda Kovid-19 korkusu ve

depresyon, anksiyete, stres puanlariyla anlamli iliski oldugunu rapor etmistir. Bakioglu,
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Korkmaz ve Ercan (2020) gerceklestirdikleri bir ¢alismada katilimcilarin Kovid-19
korkusunun artmasiyla birlikte depresyon, anksiyete ve stres diizeylerinin de arttigini
belirtmistir. Gritsenko ve digerleri (2020) Rus ve Belarusta 6grenim goren {iniversite
Ogrencileri lizerine gergeklestirdikleri bir calismada 6grencilerin Kovid-19 korkusu diizeyleri
ve depresyon diizeyleri arasinda pozitif yonde anlamli iligki oldugunu belirtmistir. Alnazly,
Khraisat, Al-Bashaireh ve Bryant (2021) saglik ¢alisanlari tizerine gergeklestirdikleri bir
calismada Kovid-19 korkusunun artmasiyla birlikte depresyon, anksiyete ve stres diizeylerinin
de arttigin1 belirtmistir. Belen (2021) gerceklestirdigi ¢alismada Kovid-19 korkusunun
depresyon ve anksiyeteyle pozitif yonde anlamli iligkisi oldugunu belirtmistir. Literatiirden
elde dilen sonuglar ve arastirmamizdaki bulgulardan anlasilacagi lizere 6rneklemler farkli olsa
dahi katilimeilarin Kovid-19 korkusunun depresyon, anksiyete ve stres puanlariyla iliskili bir
degisken oldugu goriilmektedir. Kovid-19 pandemisine yonelik korku algisinin artmasiyla
birlikte depresyon gibi duygu durum bozukluklarinin ortaya ¢ikmasi, belirsizlikler sebebiyle
anksiyete’nin artmasi ve sagligi tehdit eden unsurlar sebebiyle stres diizeyinde artis olmasinin
muhtemel oldugu sdylenebilir.
5.1.5.08retmenlerin Kovid-19 korkusu ve yeme davramslar1 (TFEQ-R18 alt boyutlarr)
arasindaki iliski

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin Kovid-19 korkusu ve yeme davranislari olan
kontrolsiiz olarak yemek yeme, duygusal olarak yemek yeme ve acliga duyarlik arasinda
istatistiksel olarak pozitif yonde ve anlaml iliski oldugu belirlenmistir. Bunun sebebi olarak
ogretmenlerin Kovid-19 korkusu algisinin artmasi1 yemek yeme davranislarinin olumsuz
sekilde tetiklenmesinde, pandemi siirecinde duygusal olarak yemek yeme davraniglarinin
artmasinda rol oynadigi diisiiniilebilir. Ilktac, Saver ve Akiner (2021) gerceklestirdikleri bir
calismada katilimcilarin Kovid-19 korkusu ve duygusal yeme, olumsuz duygularla basa

cikmak i¢in yemek yeme puanlar arasinda pozitif yonde anlaml iliski oldugunu rapor
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etmistir. Benzer sekilde Pak, Siisen, Nazligiil ve Griffiths (2021) Kovid-19 korkusu ve
duygusal yeme arasinda pozitif yonde iliski oldugu belirtmislerdir. Arastirmamizdan elde
edilen bulgular ve literatiirden elde edilen sonuglar dogrultusunda Kovid-19 korkusu algisinin
artmasiyla birlikte duygusal anlarda yemek yemeye yoneliminin artmasinin sz konusu

oldugu soylenebilir.

5.1.6.0gretmenlerin mental saghk belirleyicileri (depresyon, anksiyete, stres) ve yeme
davramslar1 (TFEQ-R18 alt boyutlar1) arasindaki iliski

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin depresyon, anksiyete, stres diizeyleriyle
kontrolsiiz olarak yemek yeme, duygusal olarak yemek yeme ve agliga duyarlik davranislari
arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde ve diisiik diizeyde anlaml iligki vardir.
Ogretmenlerin depresyon, anksiyete, stres diizeyinin artmasiyla kontrolsiiz olarak yemek
yeme, duygusal olarak yemek yeme ve agliga duyarlik davranislarinda farklilagma olmaktadir.
Mental sagligin bir belirleyici olan depresyon, anksiyete ve stres bu yeme davranislarinin
tetiklenmesinde etken bir faktor olabilir. Duarte, Palmeira ve Pinto-Gouveia (2020)
calismalarinda yliksek seviyede biligsel kisitlama, kontrolsiiz ve duygusal yeme kaygi, stres
ve depresif belirtilerle pozitif yonde iliskili oldugu sonucuna varmiglardir. Papandreou, Arija,
Aretouli, Tsilidis ve Bullo (2020) Kovid-19 pandemi siirecinde gergeklestirdikleri bir
calismada katilimcilarin duygusal yeme davraniglart ve genel anksiyete bozukluklari arasinda
istatistiksel olarak anlamli iligski oldugunu belirtmistir. Shen, Long, Shih ve Ludy (2020)
gergeklestirdikleri bir ¢alismada stres ve duygusal yeme arasinda istatistiksel olarak iliski
oldugunu belirtmistir. Ozdemir (2015) gerceklestirdigi bir ¢alismada duygusal yeme puani
yiiksek olan bireylerin, duygusal yeme puani diisiik olan bireylere gore depresyon, anksiyete
ve stres diizeylerinin daha yiiksek oldugunu rapor etmistir. Literatiir incelendiginde pandemi

siirecinde ve dnceki ¢alismalarda farkli 6rneklemler olmasina ragmen arastirmamizda elde
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edilen bulgular1 destekler nitelikte sonuglarin oldugu goriilmektedir. Depresyon, anksiyete ve
stres gibi mental saglik belirleyecilerinin artmasiyla birlikte, bireylerin fazla besin alimini
kontrol etmede zorlanma, duygusal belirti durumlarinda yemek yemeye karsi yetersiz kalma
ve aclik hissi yasadiklarinda yeme diizeylerini kontrol altina almada zorluk yagama
durumlarinin arttig1 s6ylenebilir.
5.1.7.0gretmenlerin mesleki deneyimi ve mental saghk belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) arasindaki iliski

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin mesleki deneyimi ve depresyon, anksiyete ve
stress puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli iliski belirlenememistir. Ogretmenlerin
mesleki deneyim siirelerinin artmasi depresyon, anksiyete ve stres puanlarinda degisime
sebep olmamaktadir. Desouky ve Allam (2017) d6gretmenler tizerine gergekletirdikleri bir
calismada yiiksek deneyime sahip 6gretmenlerin anksiyete ve depresyon diizeylerinin yiliksek
oldugunu belirtmistir. Othman ve Sivasubramaniam (2019) ¢alismasinda 6gretmenler
arasinda deneyimi az olan bireylerin depresyon ve stres durumlarina oranla anksiyete
diizeylerinin daha yiiksek oldugunu belirtmislerdir. Shahruddin ve digerleri (2016)
gerceklestirdikleri calismada mesleki deneyimin stres, anskiyete ve depresyonun yordayicisi
oldugunu belirtmislerdir. Literatiir incelendiginde benzer 6rneklemlerde arastirmamizda elde
edilen bulgulardan farkli sonuglarin oldugu goériilmektedir. Bu durum arastirmamizin Kovid-
19 pandemi siirecinde gergeklestirilmesinden, 6rneklememizde yasla birlikte mental saglik
durumununun benzer seyretmesinden kaynaklanabilir. Ayrica literatiideki bulgularin
farklilig1, alan yazidaki arastirmalara konu olan 6rneklemlerin ve arastirmamiz érnekleminin
farkli iilke, mesleki deneyim siirelerindeki farklilik gibi demografik 6zellikleri, 6rneklem

sayilarindaki farkliliklar gibi faktorlerden kaynaklanabilecegi diistiniilebilir.
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5.1.8.0gretmenlerin yas degiskeni ve Kovid-19 korkusu arasindaki iliski

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin yas degiskenleri ve Kovid-19 korkular
arasinda istatiksel olarak anlaml iligski belirlenememistir. Arastirmamizda elde edilen
bulguyu destekler sekilde Cif¢i ve Demir (2020) ¢alismasinda katilimcilarin Kovid-19
korkusu ve yas degiskenleri arasinda iligski olmadigini belirtmislerdir. Arastirmamizda elde
edilen bulgudan farkl olarak Gritsenko ve digerleri (2020) ¢calismasinda katilimcilarin Kovid-
19 korkularinin yas degiskeniyle zayif yonde iliskisi oldugunu belirtmistir. Nguyen ve
digerleri (2020) Kovid-19 siirecinde gerceklestirdikleri bir calismada yas degiskenine gore
Kovid-19 korkularinda istatistiksel olarak anlaml fark oldugunu yas grubu kii¢iik olan
bireylerin puanlarinin yliksek oldugunu rapor etmistir. Literatiir incelendiginde farkl
orneklemlerde calismamizla benzer sonuglar olmakla birlikte farkli sonuglar oldugu
goriilmektedir. Bu durum arastirma 6rneklemlerin farkli olmasindan, érneklem
biiyiikliigiinden kaynaklanabilecegi gibi aragtirmalarin uygulama asamasinin Kovid-19
pandemi siirecindeki donemsel farkliliklarindan kaynaklanabilir.
5.1.9.0gretmenlerin yas degiskeni ve mental saglik belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) arasindaki iliski

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin yas degiskeni ve mental saglik belirleyicisi
olan depresyon, anksiyete ve stres puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki
belirlenememistir. Bunun sebebi 6gretmenler arasinda yas degiskenliginin depresyon,
anksiyete ve stres puanlarinda farklilagma olusturmamasindan kaynaklanmaktadir. Bunun
nedeni olarak dgretmenlerin yas degiskenlerine gore Kovid-19 korku algilar1 benzer sekilde
seyrettigi sOylenebilir. Stanton ve digerleri (2020) gerceklestirdikleri bir ¢aligmada geng
bireylerin Kovid-19 pandemisi siirecinde depresyon, anksiyete ve stres diizeylerinin yiiksek
oldugunu belirtmistir. Devi, Purborini ve Chang (2021) ger¢eklestirdikleri bir calismada yas

degiskeni ve depresyon, anksiyete arasinda pozitif yonde anlamli iliski oldugunu belirtmistir.
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Desouky ve Allam (2017) 6gretmenler lizerine gerceklestirdikleri bir ¢alismada 40 yas
iistiinde bireylerin 40 yas alt1 bireylere gore depresyon ve anksiyete oranlarinin yiiksek
oldugunu belirtmistir. Arastirmamiz da elde edilen bulgular ile literatiir incelendiginde farkl
sonuglarin rapor edildigi gériilmekte, bu durum aragtirmanin farkli toplumlarda
gergeklestirilmesinden kaynaklandigi diisiiniilebilir.
5.1.10.0gretmenlerin yas degiskeni ve yeme davramslar1 (TFEQ-R18 alt boyutlari)
arasindaki iliski

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin yas degiskeni ile kontrolsiiz olarak yemek
yeme ve duygusal olarak yemek yeme davranislar1 arasinda istatistiksel olarak negatif yonde
ve zayif diizeyde anlamli iliski oldugu tespit edilmistir. Ogretmenlerin yaslarinmn artmasiyla
kontrolsiiz olarak yemek yeme ve duygusal olarak yemek yeme davraniglarinda azalma
oldugu belirlenmistir. Bunun sebebi olarak 6gretmenlerin yaslarinin ilerlemesiyle birlikte
fazla besin alma ihtiyaglarini kontrol altina almaya yoneldikleri, duygusal olarak yemek yeme
davranis1 sergileme egilimlerinin azaldig1 seklinde yorumlanabilir. Ogretmenlerin yas
degiskeniyle bilingli olarak yemek yeme ve agliga duyarlik puanlar1 arasinda istatistiksel
olarak anlamli fark tespit edilememistir. Bu durum dgretmenler arasinda yas degiskeninin
bilin¢li olarak yemek yeme ve agliga duyarlik davraniglarinda farklilasma olusturmamasindan
kaynaklanmaktadir. Arastirmamizda elde edilen bulgular1 destekler nitelikte Abdella, El
Farssi, Broom, Hadden ve Dalton (2019) ¢alismasinda katilimcilarin yas degiskeni ve
kontrolsiiz olarak yemek yeme ile duygusal olarak yemek yeme davraniglarinda negatif yonde
ve anlamli diizeyde iliski oldugunu rapor etmistir. Ozdemir (2015) gerceklestirdigi yiiksek
lisans tez calismasinda katilimcilarin yas degisken gruplarina gore genglerin orta ve ileri
yastaki bireylere gore duygusal yeme puanin yiiksek oldugunu belirtmistir. Literatiir
incelendiginde farkli 6rneklemlerde benzer sonuglarin rapor edildigi goriilmektedir. Bu durum

geng bireylerin fazla besin alimini1 kontrol etmede zorluk yasamalar1 ve fazla yemek yemeye
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yatkinlik gosterme durumlariin ortaya ¢ikabilecegi seklinde yorumlanabilir. Bununla birlikte
gengler bireylerin duygusal anlarinda yemek yeme egilimlerinde yetersizlik yasama
durumlarinin artmasi s6z konusu olabilir.
5.1.11.0gretmenlerin yas degiskeni ve fiziksel aktivite puanlar1 arasinda iliski

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin yas degiskeni ve fiziksel aktivite puanlari
arasinda istatistiksel olarak pozitif yonde, diisiik diizeyde anlamli iligki oldugu belirlenmistir.
Buna gore 6gretmenlerin yaslari arttikca fiziksel aktivite puanlar1 artmaktadir. Bu sebeple
Ogretmenlerin yaslarinin artmasi fiziksel aktivite puanlarinda farklilasmaya sebep olmaktadir.
Bu durum 6gretmenlerin yaslarinin ilerlemesinin onlar fiziksel olarak daha aktif olmaya
yonlendirdigi seklinde yorumlanabilir. Arastirmamiz da elde edilen bulguyu destekler
nitelikte Sanli ve Giizel (2009) 6gretmenler tizerine gergeklestirdikleri bir caligmada yasin
artmastyla orta diizeyde fiziksel aktivitenin arttigini belirtmistir. Ogretmenler yasin
ilerlemesiyle meydana gelebilecek saglik sorunlarinin farkinda olabilir ve bu durum onlarin
fiziksel olarak daha aktif olmaya yonlendirebilir. Farkli 6rneklemlerde gergeklestirilen ve
arastirmamizda elde edilen bulgudan farkli olarak Erdogan, Certel ve Giiveng (2011) masa
bas1 calisanlari lizerine gerceklestirdikleri bir ¢alismada katilimcilarin yasa gore fiziksel
aktivitelerinde istatistiksel olarak anlaml1 bir degisim olmadigini rapor etmistir. Kirbag (2020)
Genglik ve Spor il Miidiirliigii personeli iizerine gerceklestirdigi bir calismada katilimcilarin
yas degiskenine gore fiziksel aktivite diizeylerinde anlamli fark olmadigini belirtmistir.
Arastirmamiz ve literatiiriin bu béliimiindeki farklilik 6rneklemlerin farkli olmasinda, ¢alisma
kosullar1 gibi faktorlerden kaynaklanabilir.
5.1.12.0gretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore Kovid-19 korkusu puanlari
arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore Kovid-19

korkusu algilarinda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir.
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Ogretmenler arasinda inaktif bireylerin Kovid-19 korkusu puani minimal aktif ve gok aktif
bireylere gore daha yiiksektir. Ogretmenlerin fiziksel aktivite diizeyinin Kovid-19 korkusu
algilarinda etkisi olan bir degisken oldugu belirlenmistir. Bunun sebebi olarak 6gretmenler
arasinda giindelik fiziksel aktivitesi yliksek olmas1 kendilerini pandemi siirecinde Kovid-19’a
kars1 daha giivende hissetmelerini saglamasi olarak gosterilebilir. Fiziksel aktiviteye katilim
pandemi siirecinden kaynaklanan korku algisinin azalmasinda etken bir faktor olabilir. Fiziksel
olarak kendisini aktif goren bireyler saglik c¢iktilarinin daha iyi olabilecegini diisiinebilir, bu
durum Kovid-19 viriisii’ne yakalanma durumuna kars1 korkularinin azalmasinda etkili olabilir.
Arastirmamizda elde dilen bulgudan farkli olarak Katra ve Korkmaz (2021) Canakkale ilinde
masa bas1 caligsanlari lizerine gerceklestirdikleri bir ¢aligmada katilimcilarin fiziksel aktivite
diizeyine gore Kovid-19 Korkusu algilarinda gruplar arasinda anlamli fark olmadigini rapor
etmislerdir. Bu farkliligin 6rneklemlerin farkli 6zelliklere sahip olmasi (is kosullari, mesai sekli
vb), 6rneklemlerde ki sayilarin farkliligindan kaynaklandig: diisiiniilebilir.
5.1.13.0gretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore mental saglik belirleyicileri
(depresyon, anksiyete, stres) arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gére depresyon
ve stres diizeylerinde gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu belirlenmistir.
Gruplar arasinda inaktif diizeyde fiziksel aktivite diizeyine sahip bireylerin depresyon ve stres
diizeyleri minimal aktif ve ¢ok aktif diizeyde fiziksel aktiviteye sahip bireylere gore yiiksektir.
Calismamizda fiziksel aktivite diizeyi mental saglik belirleyicileri arasinda olan depresyon ve
stres iizerine diisiik diizeyde etkiye sahip oldugu belirlenmistir. Bunun sebebi fiziksel aktivite
katilimin bireylerin mental iyiligine katki saglamasi, genel anlamda kendilerini zihinsel olarak
daha 1yi hissetmelerini saglayabileceginden kaynaklanmaktadir. Bulguroglu, Bulguroglu ve
Ozaslan (2021) Kovid-19 pandemi siirecinde dgretmenler iizerine gergeklestirdikleri bir

calismada katilimcilarin fiziksel aktivite diizeyleri ve depresyon puanlari arasinda negatif
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yonde anlamli iliski oldugunu belirtmistir. Maugeri ve digerleri (2020) gerceklestirdikleri
calismada fiziksel aktivite diizeyinin azalmasinin mental i1yilik halini olumsuz yonde
etkileyebilecegini belirmistir. Chi ve digerleri (2021) gerceklestirdikleri aragtirmalarinda
depresif belirtiler ve anksiyete puanlariyla fiziksel aktivite puanlar1 arasinda negatif yonde
iliski oldugunu belirtmislerdir. Brockmann ve Boss (2020) ger¢eklestirdikleri bir ¢alismada
asir1 kilolu obez 6rneklemde stres ve fiziksel aktivite arasinda ¢ift yonlii iliski oldugunu,
stresin fiziksel aktiviteye katilimda bir engel oldugu sonucunu belirtmislerdir. Literatiirden
elde edilen sonuglar ve arastirmamiza dair bulgular da fiziksel aktivite diizeyinin yiiksek
olmasi bireylerin mental olarak kendilerini iyi hissetmelerine katki saglayan bir degisken
olduguna vurgu yapildigi séylenebilir. Bu durum bireylerin fiziksel olarak aktif olmasinin
onlar1 mental saglig1 olumsuz etileyebilecek giindelik olaylardan uzaklagmasi, kendilerini
fizyolojik olarak iyi hissetmelerine katki saglamasiyla aciklanabilir.
5.1.14.0gretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerine gore yeme davramslar1 (TFEQ-R18
alt boyutlari) puanlar: arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin fiziksel aktivite diizeyleri ve kontrolsiiz
olarak yemek yeme, duygusal olarak yemek yeme ve acliga duyarlik davranislarinda gruplar
arasinda istatiksel olarak anlamli fark belirlenememistir. Bununla birlikte fiziksel aktivite
diizeyi ve bilingli olarak yemek yeme davranislar arasinda gruplar arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark oldugu tespit edilmistir. Etki diizeyi diislik olan bu farkta inaktif bireylerin, cok
aktif fiziksel aktivite diizeyine sahip olan bireylere gore kiloyu kontrol altina alma ya da
bilingli besin alinimini kisitlama davraniglarinin zayif oldugu belirlenmistir. Kog, Soyocak,
Ongun ve Kervancioglu (2021) {iniversite 6grencileri lizerine gergeklestirdikleri bir ¢alismada
inaktif bireylerin kontrolsiiz yeme ve duygusal yeme puanlarinin aktif bireylerden daha
yiiksek oldugunu, ayni caligmada arastirmamizda elde edilen bulguyu destekler nitelikte ¢ok

aktif bireylerin bilingli olarak yeme puanlarinin inaktif ve minimal aktif bireylere gore daha



85

yiiksek oldugunu belirlemistir. Yiiksel ve Akil (2019) addlesan bireylerle gerceklestirdigi bir
calismada katilimcilarin fiziksel aktivite diizeyleri arttikca yemek yeme davranislarinin
olumlu yonde arttigini belirtmistir. Aragtirmamizdan elde edilen bulgular1 destekleyen
literatiirden elde edilen sonuglardan da anlasilacag tizere fiziksel olarak aktif olmanin yemek
yemeye yonelik davraniglarin olumlu yonde seyretmesine katki saglayan bir degisken oldugu
goriilmektedir. Fiziksel aktiviteye katilimin artmasinin yeme davraniglarin kontrol altina
almada, bireylerin yemeye yonelik bilingli davranmaya yonlendirmede etkisi oldugu
sOylenebilir.
5.1.15.0gretmenlerin BKi gruplarina gore Kovid-19 korkusu puanlari arasindaki fark
Yapilan analiz sonucunda dgretmenlerin BK1 gruplara gore Kovid-19 korkusu
puanlari arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenememistir. Ogretmenlerin BK1I
diizeylerinin Kovid-19 korkusu tizerinde etkisi olmadigi sdylenebilir. Bu durum 6gretmenler
arasinda BKI gruplarinda Kovid-19 korkusunun benzer seyretmesinden kaynaklanabilir.
Nguyen ve digerleri (2020) calismasinda katilimcilarin BKI degerlerine gore Kovid-19
korkusunda istatistiksel olarak anlamli fark oldugunu BKI degerli diisiik olan bireylerin
Kovid-19 korkusunun yiiksek oldugunu rapor etmislerdir. Kizilkaya ve Somuncu (2021) obez
bireyler iizerine gergeklestirdikleri calismada BKI degerli yiiksek olan bireylerin Kovid-19
korkusunun diisiik oldugunu belirtmistir. Literatiir incelendiginde farkli 6rneklemlerde farkli
sonuglarin oldugu goriilmektedir. Arastirmalarin farkli 6rneklem ve toplumlarda
gerceklestirilmesi bulgularin farkliligina sebep olabilir. Bununla birlikte arastirmamizda BKI
degerlerinde gruplar arasinda 6rneklem sayilar1 arasindaki farkin istatiksel olarak sonuglari
etkileyebilecegi diisiiniildiigiinde BKI degerlerine dair gruplarda érneklemlerin yakin olmasi

gelecekteki aragtirmalar i¢in 6nemli olacag: diisiiniilmektedir.
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5.1.16.0gretmenlerin BKI gruplarina gore mental saghk belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) arasindaki fark

Yapilan analiniz sonucunda dgretmenlerin BKI gruplari arasinda depresyon, anksiyete
ve stres puanlarinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilememistir. Ogretmenlerin BKI
diizeyleri mental saglik belirleyicileri tizerine anlamli etkiye sahip degildir. Bu durum ayni
meslek grubunun iiyeleri olan 6gretmenlerin pandemi siirecinde BKI degerleri farkli olmasina
ragmen depresyon, anksiyete ve stres diizeylerinin benzer sekilde seyretmesinden
kaynaklanmaktadir. Farkli 6rneklemlerde benzer degiskenlerin bulgularina gére arastirmamizi
destekler sekilde Vafaie, Safavi ve Salehi (2013) hemsirelik 6grencileri lizerine
gerceklestirdikleri calismada katilimcilarin BKI degeri ve depresyon, anksiyete, stres
diizeyleriyle istatistiksel olarak iligkisi olmadigini rapor etmistir. Ardi¢ (2019) ¢alismasinda
gruplar arasinda anlamli fark olmamakla birlikte fazla kilolu ve obez addlesan bireylerin stres
diizeylerinin yiiksek, depresyon diizeylerinin orta ve anksiyete diizeylerinin siddetli oldugunu
belirtmistir. Pahali, Bulut, Omay ve Sayar (2018) gerceklestirdikleri bir calismada
katilimeilarin BKI gruplarina gore depresyon diizeylerinde gruplar arasinda anlamli fark
olmadig1, bununla birlikte katilimeilarin BKI degerinin artmastyla birlikte depresyon
puanlarinin arttigini, ayni ¢alismada arastirmamizida elde edilen bulgudan farkli olarak
katilimeilarin BKI gruplarina gére anksiyete diizeylerinin anlamli diizeyde gruplar arasinda
fark oldugu ve BKI degerli artan katilimcilarin anksiyete puanin arttigini belirtmistir.
Literatiir ve arastirmamizda elde edilen bulgularda BKI gruplar1 arasinda mental saglik
belirleyecileri arasinda istatiksel farklilik olmamasina ragmen BKI diizeyi yiiksek olan
bireylerin depresyon, anksiyete ve stres puanlarmin BKI degeri diisiik olan bireylere gore
yiiksek oldugunu gosteren ¢alismalarin oldugu goriilmektedir. Bu durum obez bireylerin

genel popiilasyona gore daha fazla psikiyatrik sorun yasamasi (Unal, 2018), kendini fiziksel
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olarak yeterli gormeyen bireylerde huzursuzluk, degersizlik gibi mental durumlarin ortaya

¢itkmasi (Sengoniil ve digerleri, 2019) ile agiklanabilir.

5.1.17.0gretmenlerin BKI gruplarina gore yeme davramislar1 (TFEQ-R18 alt boyutlari)
puanlan arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin BK1I diizeyleri ve yeme davranislar1 olan
kontrolsiiz olarak yemek yeme, duygusal olarak yemek yeme ve aclhiga duyarlik
davraniglarinda gruplar arasinda istatiksel olarak anlamli diizeyde fark oldugu belirlenmistir.
Ogretmenlerin BKI diizeylerinin kontrolsiiz olarak yemek yeme iizerine diisiik, duygusal
olarak yemek yeme ve acliga duyarlik davraniglarina orta diizeyde etkiye sahip oldugu
belirlenmistir. Ogretmenlerin BK1 diizeyleri ve bilingli olarak yemek yeme davranislarinda
gruplar arasinda anlamli fark belirlenememistir. Arastirmamizda elde dilen bulguyu destekler
nitelikte Ikiz (2019) calismasinda katilimcilarin beden kiitlesindeki farkliliklar ile duygusal
yemek yeme davraniglarinda fark oldugu belirtilmistir. Erkaya, Oguzonciil ve Kur (2020)
gerceklestirdikleri calismada BKI degeri artan bireylerin Ug Faktorlii Beslenme Anketinden
aldiklar1 puanin anlamli derece artig1 belirtmistir. Tas ve Kabaran (2020) gerceklestirdikleri
bir ¢alismada normal agirlikli bireylerin duygusal yeme ve kontrolsiiz yeme puanlarinin obez
bireylere gore daha diisiik oldugunu rapor etmistir. Pacheco ve digerleri (2021) katilimcilarin
yiiksek BKI degerleri ile biligsel kisitlama ve duygusal yeme arasinda istatistiksel olarak iliski
oldugunu belirtmistir. Obez bireylerin normal ve asir1 kilolu bireylere gore besin alim
kontroliinii kaybettigi, duygusal anlarda yemek yemeye yoneldigi ve aglik hissinde yemek
yeme durumlarini kontrol altina almakta zorlandiklar1 sdylenebilir. Arastirmamizda elde
edilen bulgulardan farkli olarak Martins, Roberto da Sila, Maroco ve Campos (2021)
{iniversite dgrencileri iizerine gergeklestirdigi bir calismada BKI yeme davranislari arasinda

iliski olmadigim belirtmistir. Duarte, Palmeira ve Pinto-Gouveia (2020) ¢alismalarinda BKI
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degerleriyle duygusal ve kontrolsiiz yeme arasinda iliski olmadigini ortaya koymustur.
Literattirdeki bu farkliliklar arastirmalara konu olan 6rneklemlerin biiyiikliigii ve demografik
Ozelliklerinden kaynaklanabilecegi diisiiniilebilir.
5.1.18.0gretmenlerin BKI gruplarina gore fiziksel aktivileri arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin Kovid-19 pandemi siirecinde BKI degerlerine
gore fiziksel aktivite puanlar arasinda istatiksel olarak anlamli fark bulunamamaistir. Bunun
nedeni olarak dgretmenlerin BKI degerlerine gore Kovid-19 salgini siirecinde benzer fiziksel
aktivite diizeyine sahip olmalarindan kaynaklandigi seklinde yorumlanabilir. Tural (2020)
Kovid-19 siirecinde gercelestiridigi bir calismada katilimcilarin BKi degerlerine gore fiziksel
aktivite diizeylerinde anlamli fark oldugunu, Demirer ve Erol (2020) ise ¢calismasinda
katilimcilar1 arasinda BK1 degerleri ve fiziksel aktivite diizeylerinde anlamli fark oldugu,
normal ve Kilolu bireylere gore obez bireylerin inaktif fiziksel aktivite diizeylerinin diisiik
oldugu ve bunun sebebi olarak obez bireylerin kilo vermek amaciyla fiziksel aktivite
yonelimlerinin artmasindan kaynaklandigini belirtmislerdir. Arastirmamizda elde edilen
bulguyu destekler nitelikte Murathan (2013) calismasinda katilimcilar arasinda BK1
degerlerine gore fiziksel aktivite toplam puanlar arasinda fark olmadigini belirtmistir.
Literatiirdeki farkliliklar arastirmalarin gerceklestirildigi donemden, 6rneklemlerin
ozelliklerinden ve 6rneklem sayisindaki farklardan kaynaklanabilir.
5.1.19.0gretmenlerin cinsiyet degiskenine gore Kovid-19 korkusu puanlar1 arasindaki
fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin cinsiyet degiskenine goére Kovid-19 korkusu
algilarinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark oldugu belirlenmistir. Kadin
ogretmenlerin erkek 6gretmenlere gére Kovid-19 korkusu yliksektir ve cinsiyet degiskeni
Kovid-19 korkusu algisinda anlamli etkiye sahiptir. Bunun sebebi Kovid-19 pandemi

siirecinde kadin 6gretmenlerin erkek 6gretmenlere gére Kovid-19 viriisiine maruz kalmaktan
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¢ekinmeleri ve mental olarak bundan daha fazla etkilenmeleri olabilir. Arastirmamizda elde
edilen bulguyu destekler nitelikte Reznik, Gritsenko, Konstantinov, Khamenka ve Isralowitz
(2020) kadinlarin erkeklere oranla Kovid-19 korku puanlarinin ytiksek oldugunu belirtmistir.
Zolotov, Reznik, Bender ve Isralowitz (2020) dgrenciler arasinda kadin dgrencilerin erkeklere
oranla Kovid-19 korkusunun yiiksek oldugunu belirtmistir. Arisoy ve Cay (2021) yash
bireyler lizerine gerceklestirdikleri bir caligmada katilimcilar arasinda kadinlarin erkeklere
gore Kovid-19 korkularinin daha yiiksek oldugunu belirtmislerdir. Nguyen ve digerleri (2020)
kadinlarin erkeklere gére Kovid-19 korkusunun yiiksek oldugunu rapor etmistir. Katra ve
Korkmaz (2021) masa basi ¢alisanlar1 arasinda kadinlarin erkeklere gére Kovid-19 korkusu
algilarinin daha yiiksek olugunu ve gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugunu
belirtmistir. Literatiir incelendiginde arastirmamizindan elde edilen bulgular1 destekler nitelik
calismalarin oldugu goriilemktedir. Kadin 6rneklemin Kovid-19 korkusunun erkek 6rnekleme
gore daha yiiksek olmast Kovid-19 viriisiine maruz kalmaktan ¢ekinmeleri ve mental olarak
bundan daha fazla etkilenmelerine sebep oldugu seklinde yorumlanabilir. Bununla birlikte
kadinlarin aileye yonelik hassas duygularinin 6n planda olma ihtimali korkularinin artmasinda
etken bir faktor olabilir. Alon ve digerleri (2020) okul ve kreslerin kapanmasi sebebiyle
cocuklarin bakim ihtiyag¢larinin artmasinin 6zellikle ¢alisan anneler tizerinde biiyiik bir etkiye
sebep olabilecegini belirtmislerdir. Arastirmamizda elde edilen bulgudan farkli olarak Duman
(2020) tarafindan gerceklestirilen bir ¢alismada iiniversite 6grencilerinin cinsiyet durumuna
gore Kovid-19 puanlarinda anlamli fark olmadigini rapor etmistir. Bunun sebebi
arastirmalarin gergeklestirildigi donemsel farkliliklar, 6rneklemlerde ki say1 farkliliklar

gosterilebilir.
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5.1.20.0gretmenlerin cinsiyet degiskenine gore mental saghk belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin cinsiyet degiskenine gore depresyon Vve stres
diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenmisken, anksiyete diizeylerinde
istatistiksel olarak anlaml fark belirlenememistir. Ogretmenler arasinda kadin bireylerin
erkeklere gore depresyon ve stres diizeyleri daha yiiksektir. Cinsiyet degiskeni depresyon ve
stres iizerine anlamh etkiye sahiptir. Desouky ve Allam (2017) 6gretmenler tizerine
gerceklestirdikleri bir ¢calismada 6gretmenler arasinda kadin katilimcilarin depresyon,
anksiyete diizeylerinin erkeklere gore anlamli diizeyde yiiksek oldugunu rapor etmislerdir.
Stanton ve digerleri (2020) Kovid-19 pandemi siirecinde gergeklestirdikleri calismada
katilimcilarin cinsiyet degiskenine gore depresyon ve anksiyete diizeylerinde fark olmadigi,
stres diizeylerinde kadinlarin erkeklere gére daha yiiksek stres puanina sahip olduklarin
belirtmislerdir. Taytas ve Ayaz (2019) gerceklestirdikleri bir ¢alismada 6gretmenlerin cinsiyet
durumlarina gére depresyondan etkilendiklerini belirtmistir. Gan, Mohd Nasir, Zalilah ve
Hazizi (2011) tiniversite 6grencileri tizerine gerceklestirdikleri bir galismada cinsiyet
degiskenine gore depresyon ve anksiyete puanlarinda anlamli fark olmadigini, stres
diizeylerinde kadinlarin puaninin anlamli diizeyde erkeklere gore yiiksek oldugunu
belirtmistir. Literatiir ve aragtirmamizda elde edilen bulgularda kadinlarin mental sagligin
farkli parametrelerinde kadinlarin erkeklere gére mental durumlarinin zayif oldugu
goriilmektedir. Mukundan ve Khandehroo (2009) calismalarinda kadinlarin mental
yorgunluklarinin daha yiiksek diizeyde oldugunu ortaya koymuslardir. Bu durum toplumsal
rollerden, giindelik hayatin getirdigi yliklerden kaynaklanabilir. Arastirmamizda elde edilen
bulgulardan farkli olarak Unver ve Giiloglu (2021) Kovid-19 pandemi siirecinde evli bireyler
tizerine gerceklestirdikleri ¢aligmada katilimcilarin cinsiyet degiskenine gore depresyon,

anksiyete ve stres diizeylerinde grupla arasinda istatistiksel olarak anlamli fark olmadigini
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belirtmislerdir. Pesen ve Mayda (2020) Tip Fakiiltesi 6grencileri tizerine gergeklestirdikleri
caligmada Ogrencilerin cinsiyet degiskenine gore depresyon, anksiyete ve stres diizeyleri
arasinda anlamli fark olmadigini rapor etmislerdir. Literatiirdeki bu farkliliklar arastirma
orneklemlerinin 6zelliklerinden, ¢alismalarin uygulama agamasindaki dénemsel
farkliliklardan ve 6rneklem biiyiikliiklerinden kaynaklanabilir.
5.1.21.0gretmenlerin cinsiyet degiskenine gore yeme davramslar1 (TFEQ-R18 alt
boyutlar1) puanlar arasinda fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin cinsiyet degiskenine gére duygusal olarak
yemek yeme davraniglari arasinda istatistiksel olarak anlamli fark oldugu tespit edilmistir.
Kadin 6gretmenlerin duygusal olarak yemek yeme davraniglarinin erkek 6gretmenlere gore
yiiksek oldugu belirlenmistir. Bunun sebebi olarak kadinlarin erkeklere gore duygusal
yonlerinin daha fazla olmasi bu durumun beslenme davraniglarinda duygusal olduklari
anlarda yemek yeme davranislarina yansimasi olarak diisiintilebilir. Calismamizda
ogretmenlerin cinsiyet degiskenine gore kontrolsiiz olarak yemek yeme, bilingli olarak yemek
yeme ve agliga duyarlik davranislarinda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit
edilememistir. Ikiz (2019) ¢alismasinda kadinlarin duygusal yemek yeme davranisin erkeklere
gore daha yiiksek oldugu bunun duygu durumlarinin etkisi oldugunu belirtmistir. Kirag ve
digerleri (2015) gerceklestirdikleri ¢alismada kadinlarin bilingli yemek yeme puanlarinin
erkeklerden yiiksek oldugunu bunun sebebi olarak kadinlarin kilo almamak i¢in yemek yeme
davraniglarini bilingli olarak kontrol ettiklerini belirtmistir. Aykut (2018) iiniversite
ogrencileri lizerine gergeklestirdigi yiiksek lisans tezinde erkeklerin kadinlara gore bilingli
olarak yemek yeme ve duygusal olarak yemek yeme diizeylerinin anlamli olarak daha diisiik
oldugunu belirtmistir. de Medeiros, Yamamoto, Pedrosa ve Hutz (2016) kadinlarin erkeklere
gore bilingli olarak yeme ve duygusal yeme puanlarinin anlaml diizeyde ytiksek oldugunu

rapor etmistir. Literatiir ve arastirmamizda elde edilen bulgularda kadinlarin duygusal yeme
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davraniglarinin erkeklere gore daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Kadinlarin duygusal
uyaranlara kars1 daha duyarli (Gardaner ve digerleri, 2013) olduklar1 diisiiniildiigiinde bu
durumun yeme davranislarina yansimasinin miimkiin olmasi s6z konusu olabilir.
5.1.22.0gretmenlerin cinsiyet degiskenine gore fiziksel aktivite puanlar arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin cinsiyet degiskenine gore fiziksel aktivite
diizeyleri arasinda istatistiksel olarak anlamli diizeyde fark oldugu tespit edilmistir. Erkek
O0gretmenlerin kadin 68retmenlere gore fiziksel aktivite diizeyleri yiiksektir. Cinsiyet
degiskenin fiziksel aktivite diizeyinde etkisi olan bir degisken oldugu belirlenmistir. Bunun
sebebi erkeklerin fiziksel olarak aktif olmalarin1 saylayacak etkinliklere kadinlara gore daha
fazla katilabilmesinden kaynaklanabilir. Arastirmamizda elde edilen bulguyu destekler
sekilde Sanl ve Giizel, (2009) gergeklestirdikleri calismada 6gretmenler arasinda erkeklerin
kadinlara gore fiziksel aktivite diizeylerinin daha yiiksek oldugunu belirtmistir. Ozkan (2018)
calismasinda erkeklerin orta ve siddetli egzersiz katilimeilarinin yiiksek oldugunu
belirtmektedir. Arastirmamizda elde dilen bulgudan farkli olarak Yiice ve Muz (2021) Kovid-
19 pandemi siirecinde gergeklestirdikleri bir ¢calismada katilimeilarin cinsiyet degiskenine
gore fiziksel aktivite diizeyleri arasinda fark olmadigini belirtmistir. Literatiir incelendiginde
calismamizi destekler sonuglar oldugu gibi farkli sonucglarinda rapor edildigi gortilmektedir.
Litarattirdeki bu farkliliklar 6rneklemlerin biiyiikliigii, demografik 6zellikleri, ¢alisamlarin
yuriitiltigii bolgesel farklar gibi etmenlerden kaynaklanabilir.
5.1.23.0gretmenlerin medeni durumlarina gére Kovid-19 korkusu puanlar arasindaki
fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin medeni durumlarina gore Kovid-19 korkusu
algilarinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilememistir. Bunun sebebi 6gretmenlerin
evil ya da bekar olmasi pandemi siirecinde Kovid-19 korkusu algilari iizerine etkisi

olmamasindan ve korku algilarinin benzer sekilde seyretmesinden kaynakli olabilir.
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Arastirmamizda elde edilen bulguyu destekler sekilde Katra ve Korkmaz (2021) Kovid-19
pandemisi slirecinde masa basi caligsanlari tizerine gerceklestirdikleri ¢calismada katilimcilarin
medeni durumlarina gore Kovid-19 korkusu algilarinda anlamli fark olmadigini
belirtmiglerdir. Arastirmamizdan elde edilen bulgudan farkli olarak Abo-Ali ve digerleri
(2021) pandemi stirecinde gergeklestirdikleri calismada katilimcilarin medeni durumlarina
gore Kovid-19 korkusu algilar1 arasinda fark oldugu, evli bireylerin, evli olmayan bireylere
gore Kovid-19 korku algilarinin daha yiiksek oldugunu belirtmislerdir. Literatiirde ve
arastirmamizda degiskenlere dair farkli bulgularin olmasi 6rneklemlerin farkliligindan,
medeni durum degiskeni gruplar arasinda 6rneklem sayisindaki farklardan, arastirmalarin
yiiriitiildiigi bolgesel farklardan kaynaklanabilecegi diistiniilebilir. Gelecekteki arastirmalarda
medeni durum degiskenin dahil edilecegi arastirmalarda gruplar arasinda yakin 6rneklem
sayilarinin yakalanmasi 6nerilebilir.
5.1.24.0gretmenlerin medeni durumlarina gére mental saghk belirleyicileri (depresyon,
anksiyete, stres) arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin medeni durumlaria gore mental saglik
belirleyicileri olan depresyon, anksiyete ve stres puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark belirlenememistir. Ogretmenlerin medeni durumlarinin mental sagliklarini etkileyen bir
degisken olmadigi sdylenebilir. Bunun sebebi olarak pandemi siirecinde 6gretmenlerin mental
saglik belirleyicilerinin medeni durumlarina gore benzer seyretmesinden kaynakli olabilecegi
diisiiniilmektedir. Arastirmamizda elde edilen bulguyu destekler sekilde Devi, Purborini ve
Chang (2021) gerceklestirdikleri bir caligmada katilimcilarin medeni durumlarina gore
depresyon ve stres diizeylerinde istatistiksel olarak anlamli fark olmadigini belirtmislerdir.
Arastirmamizda elde edilen bulgudan farkli olarak Stanton ve digerleri (2020) Kovid-19
pandemi siirecinde gerceklestirdikleri ¢alismada katilimcilarin medeni durumlarda hig

evlenmeyen (bekar) bireylerin depresyon, anksiyete ve stres puaninin diger medeni duruma
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sahip bireylerden daha yiiksek oldugunu ve gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
oldugunu rapor etmislerdir. Ayrica Kassim ve digerleri (2021) bekar bireylerin depresyon
diizeylerinin daha yiiksek oldugunu belirtmislerdir. Literatiir ve aragtirmamiz arasindaki
farkliliklar medeni durum degiskenine dair gruplar arasindai 6rneklem farkliliklarindan,
orneklemlerin 6zelliklerden kaynaklanabilecegi diisiiniilebilir.
5.1.25.0gretmenlerin medeni durumlarina gére yeme davramslar1 (TFEQ-R18 alt
boyutlar1) puanlar arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda dgretmenlerin medeni durumlaria gore kontrolsiiz olarak
yemek yeme, bilingli olarak yemek yeme, duygusal olarak yemek yeme ve acliga duyarlik
davraniglarinda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenmemistir.
Ogretmenlerin medeni durumlari yeme davramslarini etkileyen bir degisken degildir.
Arastirmamizda elde edilen bulgudan farkli olarak Koksal, Macit, Bilici ve Karabudak (2021)
gerceklestirdikleri bir ¢calismada katilimeilarin medeni durumunda bekar bireylerin duygusal
yeme puanlarinin daha yiiksek oldugunu belirtmislerdir. Literatiir ve aragtirmamiz arasindaki
bulgulara dair farlilik 6rneklemlerin sayis1 ve 6zelliklerle ilgili olabilecegi gibi arastirmamiz
orneklemi olan 6gretmenlerin pandemi siirecinde medeni durumlarina gore benzer yeme
davraniglar1 sergilemesinden kaynaklanabilecegi seklinde yorumlanabilir.
5.1.26.0gretmenlerin medeni durumlarina gore fiziksel aktivite puanlar1 arasindaki
fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin medeni durumlarina gore fiziksel aktivite
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenememistir. Ogretmenlerin medeni
durum degiskenlerinin fiziksel aktivite puanlari tizerinde anlamli etkisi olmadigi
belirlenmistir. Kovid-19 pandemi siirecinde 6gretmenlerin medeni durumlarina gére benzer
fiziksel aktivite puanina sahip oldugu soylenebilir. Arastirmamizda elde edilen bulguyu

destekler sekilde Katra ve Korkmaz (2021) Kovid-19 pandemisi siirecinde gergeklestirdikleri
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bir ¢calismada katilimcilarin medeni durumlarina gore fiziksel aktivite puanlarinda anlaml
fark olmadigini rapor etmislerdir. Kirbas (2020) gerceklestirdigi bir calismada katilimcilarin
medeni durumlarina gore fiziksel aktivite puanlar1 arasinda anlamli farkin olmadigin
belirtmistir. Pandemi siirecinde farkli 6rneklemlerde olsa medeni durumlarina gére benzer
fiziksel aktivite seviylerine sahip olma olmalar1 s6z konusu olabilir, bunda toplumlar Kovid-
19 pandemi siirecinde benzer kisitlamalara maruz kalmasindan kaynaklanabilecegi
diisiiniilebilir.
5.1.27.0gretmenlerin gorev yaptiklari yer degiskenine gore Kovid-19 korkusu puanlari
arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin gérev yaptiklar: yer degiskenine gore Kovid-
19 korkusu algilarinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenmemistir. Ogretmenlerin gorev
yaptiklar1 yer degiskeni Kovid-19 korkusu algilarinda etkisi olan bir degisken degildir. Kovid-
19 pandemi siirecinde 6gretmenlerin il ve ilge gibi farkli yerlerde gorev yapmalarina ragmen
Kovid-19 korkusunda algilarinin benzer sekilde seyrettigi goriilmektedir. Literatiirde
arastirmamizdaki degiskenlere dair bir caligmaya rastlanmamastir.
5.1.28.0gretmenlerin gorev yapti1 yer degiskenine gore mental saghk belirleyicileri
(depresyon, anksiyete, stres) arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin gorev yaptiklari yer degiskenine gére mental
saglik belirleyicilerinden olan depresyon puanlar1 arasinda istatiksel olarak diisiik diizeyde
anlaml fark oldugu belirlenmistir. Ogretmenlerin il merkezinde ve ilge de gorev yapma
durumlar1 depresyon puanlarinda etkisi olan bir degiskendir. Ogretmenlerin ilgelere ulasima,
ilgedeki ¢alisma kosullarinin il merkezine oranla farkliliklar olusturabilecegi diisiiniildiigiinde
depresyon diizeylerinin zayif diizeyde de olsa etkilenebilecegi sdylenebilir. Ilgede gdrev
yapan O0gretmenlerin depresyon puani il merkezinde ¢alisan 6gretmenlere gore kiigiik diizeyde

yiiksektir. Ogretmenlerin gorev yaptiklari yer degiskenine gore anksiyete ve stres puanlari
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arasinda istatiksel olarak anlamli fark belirlenememistir. Ogretmenlerin il merkezinde ve ilge
de gorev yapma durumlari anksiyete ve stres puanlarina etkisi olan bir degisken degildir. Atici
(2014) gergeklestirdigi bir ¢alismada katilimcilarin il ve ilge merkezlerinde ¢alisma
durumlarina gore siirekli ve durumluk kayg1 diizeyinin ilgede ¢alisanlarda daha yiiksek
oldugunu belirtmistir. Ayn1 ¢alismada bu durum ilge ¢alisanlarin is yiikiinden kaynakli
olabilecegi belirtmilmistir.
5.1.29.0gretmenlerin gorev yaptiga yer degiskenine gore yeme davramslari (TFEQ-R18
alt boyutlar) arasindaki fark

Ogretmenlerin gérev yaptiklari yer degiskenine gore bilingli olarak yemek yeme
davraniglarinda istatiksel olarak diisiik diizeyde ve anlamli fark oldugu belirlenmistir.
Ogretmenlerin il merkezinde ya da ilge de gorev yapma durumlari bilingli olarak yemek yeme
davranislarinda iizerine etkisi olan bir degiskendir. Ogretmenlerin gorev yaptiklari yer
degiskenine gore kontrolsiiz olarak yemek yeme, duygusal olarak yemek yeme ve agliga
duyarlik davranislarinda istatiksel olarak anlamli fark belirlenmemistir. Ogretmenlerin il
merkezinde ve ilge de gorev yapma durumlar1 kontrolsiiz olarak yemek yeme, duygusal olarak
yemek yeme ve agliga duyarlik davraniglari lizerine anlamli etkiye sahip degildir. Bunun
sebebi il ve ilge de gorev yapan dgretmenler arasinda benzer yeme davranigi puanlarina sahip
olmalar1 olarak gosterilebilir. Literatlirde arastirmamizdaki degiskenlere dair bir calismaya
rastlanmamuistir.
5.1.30.0gretmenlerin gorev yaptiklar yer degiskenine gore fiziksel aktivite puanlar
arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin gorev yaptiklar: yer degiskenine gore fiziksel
aktivite puanlar arasinda istatistiksel olarak gruplar arasinda anlamli fark belirlenememistir.
Ogretmenlerin il ya da ilge ¢alisma durumlari fiziksel aktivite diizeylerinde etkiye sahip bir

degisken degildir. Pandemi siirecinde il ve ilge de gorev yapmakta olan 6gretmenlerin benzer
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birbirine yakin fiziksel aktivite puanina sahip olduklar1 sdylenebilir. Literatiirde
arastirmamizdaki degiskenlere dair bir ¢alismaya rastlanmamuistir.
5.1.31.0gretmenlerin sigara kullanma durumlarina gore Kovid-19 Korkusu arasindaki
fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin sigara kullanma durumlarina gére Kovid-19
Korku algilarinda gruplar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenmistir. Ogretmenler
arasinda sigara kullanmayan bireylerin sigara kullanan bireylere gore Kovid-19 Korku
algilariin daha yiiksek oldugu belirlenmistir. Bunun sebebi olarak Kovid-19 pandemisi
stiresinde sigara kullanmayan bireylerin bu siiregten daha fazla etkilenmeleri, saglikli yasama
yonelik hassas olmalar1 ve bu durumun Kovid-19 korku algilarinin daha yiiksek olmasina
sebep oldugu seklinde yorumlanabilir. Abo-ali ve digerleri (2021) gerceklestirdikleri bir
calismada katilimcilarin sigara kullanma durumlarina gére Kovid-19 korkusu algilarinda
istatistiksel olarak anlamli fark olmadigini rapor etmislerdir. Nguyen ve digerleri (2020)
calismasinda Kovid-19 korkusu yiiksek olan bireylerin sigara igmeye yatkin bireyler
oldugunu, bununla birlikte katilimcilarin sigara ve alkol kullanma gibi sagliksiz davranislara
sahip olmanin Kovid-19 korkusunun yiiksek olmasiyla iliskili oldugunu belirtmislerdir.
Literatiir incelendiginde farkli 6rneklemlerde arastirmamizdan farkli bulgularin rapor edildigi
goriilmektedir. Bu farkliliklar 6rneklemlerin biiytikliigii, gruplar arasinda 6rneklem sayilari,
arastirma Orneklemlerinin 6zelliklerinden, arastirmalarin ytriitiildiigii donemlerden
kaynaklanabilir.
5.1.32.08retmenlerin sigara kullanma durumlarina gére mental saghk belirleyicileri
(depresyon, anksiyete, stres) arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin sigara kullanma durumlarinin mental saglik
belirleyicileri olan depresyon, anksiyete ve stres puanlarinda gruplar arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark belirlenememistir. Bunun sebebi mevcut pandemi siirecinde sigara
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kullanan ve kullanmayin bireylerin depresyon, anksiyete ve stres diizeylerinin benzer
seyretmesi ve mental sagliklarinin sigara kullanma durumundan etkilenmemesi olarak
gosterilebilir. Oysa ki literatiir incelendiginde sigara kullanan bireylerin mental sagliklarinin
kullanmayanlara gore olumsuz yonde seyrettigine dair bulgular oldugu goriilmektedir. Pesen
ve Mayda (2020) ¢alismasinda katilimcilar arasinda diizenli sigara kullananlarin digerlerine
gore depresyon ve stres 6lgeginden aldiklar1 puanin anlamli diizeyde yiiksek oldugunu rapor
etmislerdir. Plurphanswat, Kaestner ve Rodu (2017) gergeklestirdikleri bir ¢alisma da sigara
kullanmanin mental saglig1 olumsuz etkiledigini belirtmislerdir. Mccabe ve digerleri (2004)
calismasinda sigara kullanan bireylerin kullanmayanlara gére depresyon, genel kaygi ve
sikint1 puanlarinin igmeyenlere oranla daha yiiksek oldugunu aktarmiglardir. Kulsoom ve
Afsar (2015) gergeklestirdikleri ¢alismada sigara igme durumunun depresyon, anksiyete ve
stres diizeylerinin daha yiiksek oranda bir temel oldugunu ortaya koymuslardir. Jorm ve
digerleri (1999) sigara igenlerin icmeyenlere gore depresyon ve anksiyete belirtilerinin daha
yiiksek oldugu rapor etmiglerdir. Arastirmamizda elde edilen bulgular ve literatiirde rapor
edilen bulgular arasindaki farkliliklar 6rneklemlerin 6zelliklerinden, demografik
degiskenlerinden, 6rneklem sayilar1 gibi unsurlardan kaynaklanabilir.
5.1.33.0gretmenlerin sigara kullanma durumlarina gore yeme davramslar1 (TFEQ-R18
alt boyutlari) puanlar: arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin sigara kullanma durumlarinin yeme
davraniglarinin belirlemek amaciyla kullanilan TFEQ-R18 alt boyutlar1 puanlarinda gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark belirlenememistir. Arastirmamizdan elde edilen
bulgudan farkli olarak Gillani ve digerleri (2019) ger¢eklestirdikleri bir ¢galismada
katilimecilarin sigara kullanma durumlariyla duygusal ve kontrolsiiz yemek yeme
davraniglarinda istatistiksel olarak anlamli iliski oldugunu belirtmislerdir. Arastirmamiz ve

literatiir arasindaki farklilik arastirma 6rneklemimizin sigara kullanma durumlarinin yeme
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davraniglarinda fark yaratacak bir etkisinin olmamasindan ve 6gretmenlerin sigara kullanma
durumlarina gore benzer yeme davranislari sergilemesinden kaynaklandigi diisiintilebilir.
5.1.34.0gretmenlerin sigara kullanma durumlarina gore fiziksel aktivite puanlar
arasindaki fark

Yapilan analiz sonucunda 6gretmenlerin sigara kullanma durumlarina gore fiziksel
aktivite puanlar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark tespit edilememistir. Bunun sebebi
olarak dgretmenlerin Kovid-19 pandemi siirecinde sigara kullanan ve kullanmayan bireylerin
benzer fiziksel aktivite puanlarina sahip olmalar1 gosterilebilir. Arastirmamizda elde edilen
bulguyu destekler nitelikte Piringgi, Cihan ve Yildirim (2020) iiniversite dgrencileri lizerine
gerceklestirdikleri bir ¢calismada sigara kullanma durumuna gore bireylerin fiziksel aktivite
diizeylerinde fark olmadigini belirtmislerdir. Arastirmamizda elde edilen bulgudan farkli
olarak Savci ve digerleri (2006) Universite dgrencileri iizerine gergeklestirdikleri bir
calismada katilimcilar arasinda sigara igenlerin igmeyenlere oranla fiziksel aktivite
diizeylerinin daha yiiksek oldugunu belirtmislerdir. Soyuer, Unalan ve Elmali (2011)
gerceklestirdikleri ¢calismada fiziksel aktivitenin artmasinin sigara kullanma igme olasiligin
azalttigini belirtmiglerdir. Literatiirdeki farkliliklar aragtirmalara katilan 6rneklemlerin
biiyiikliigii, aragtirmalarin yiirtitiildiigii donem ve bolgesel farkliliklardan kaynaklanabilecegi
diistiniilebilir.

Sonuc-Oneri

Sonug olarak pandemi siirecinde 6gretmen 6rnekleminde Kovid-19 korkusu ve fiziksel
aktivite arasinda iliski olmakla birlikte 6gretmenlerin Kovid-19 korkusu mental sagliklarina
ve yeme davranislarina etki etmektedir. Kovid-19 pandemi siirecinde farkli bolgelerde
ogretmenlerin Kovid-19 korkusu, fiziksel aktivite diizeyleri, mental saglik ve yeme
davraniglar1 gibi degiskenlere dair benzer bir ¢alismanin daha biiyiik 6rneklemlerde

gergeklestirilmesi Onerilebilir.
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Fiziksel aktivite diizeyinin yiiksek olmasi 6gretmen 6rnekleminde Kovid-19 korkusu
algisina, mental sagliklarina ve yeme davraniglarina olumlu yonde etki etmektedir. Pandemi
stirecinde fiziksel aktivitenin 6nemi ortaya ¢ikmaktadir. Aragtirmamizda 6gretmenlerin
fiziksel aktivite ortalamalarinin minimal aktif olarak belirlenmistir. Bu sebeple 6gretmenlerin
fiziksel olarak daha aktif olmaya yonlendirilmesinin gerektigi diisiiniilmektedir. Ozellikle
Milli Egitim Bakanlig1 biinyesinde Milli Egitim 11 Miidiirliikleri, Genglik ve Spor il
Miidiirliikleri koordinasyonunda 6gretmenlerin fiziksel aktivite diizeylerini arttirmaya
yonelik proje ve programlarin uygulanmasi dnerilebilir.

Ogretmenlerin pandemi siirecinde BKI deger ortalamasinin asir1 kilolu degerde oldugu
ve BK1 degeri yiiksek olan dgretmenlerin yeme davranislarinin olumsuz ydnde seyrettigi
sOylenebilir. Okullarda alan uzmanlar1 6nderliginde 6gretmenlere yonelik, beden kiitle
indeksini kontrol altina almada yeme davraniglarinin 6nemini agiklayan, beden kiitle indeksi
ve yeme davranislari arasindaki iligkiyi vurgulayan seminerlerin gerceklestirilmesi
oOnerilebilir.

Kovid-19 pandemi siirecinde toplumlar fiziksel saglik ve mental saglik agisindan
olumsuz yonde etkilenmistir. Ulusal ve uluslararasi basin mecralarina agiklamalar yapan
uzmanlarin goriiglerine gore benzer durumlarin ileriki yillarda farkli pandemiler ile
yasanabilecegi seklindedir. Arastirmamizda elde edilen bulgularin sonuglarina ve literatiir
incelendiginde fiziksel aktivite pandemi de dahil olmak iizere normallesme siirecinde de
toplumlarin fiziksel ve mental sagligin1 destekler nitelikte olacagi goriilmektedir. Gelecege
saglikli bir yatirimin olmazsa olmazlar1 arasinda bulunan fiziksel aktivitenin 6nemi
arastirmamizda bir kez daha vurgulanmistir. Toplumlarin fiziksel aktivite diizeylerini
arttirmaya yonelik programlarin arttirilmasi kaginilmazdir.

Elde edilen sonuglara gére hem pandemi siireglerinde hem de genel olarak

ogretmenlerin fiziksel olarak aktif olmaya yonlendirilmeleri gerekmektedir. Ogretmenlerin
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BKI degerlerini kontrol altina almalarinin saglanmasi ve farkindaliklarini arttirmaya yonelik

miidahale ¢calismasi yapilmasi onerilmektedir.
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KARAR NO 28: Egitim Bilimler| Enstittsid nden alman Beden Efitimi ve Spor Anobilim Dal
Doktora dgrencisi Hagim KATRA'min "Ogretmenterin Covid19 Korkusunun Fiziksel Aktivite
ve Beslenme Aliskanlikban (e Mental Ssghk Durumbanna Etkisinin Incelenmyesi” kooulu tez
caligmay kapsamanda vygulanacak anket ve dlgek sorulannim incelenmesi gegildi.
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Anabilim Dali Doktora 8grencisi Hagim KATRA'mn "Ogretmenlerin Covid19 Korkusunun
Fiziksel Aktivite ve Beslenme Abg&anbikian ile Mental Saglik Durumlarma Etkisinin
Incelenmesi” konulu tez caligmas: kapsuminds uygulanucak anket ve dlgek sarulanmin fikni,
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Ek2- Veri Toplama Araclan

Degerli igretmenler doktora tez asamasinda yapmay: planlamis oldugumuz " Ogretmenlerin
Kovid-19 Korkusunun Fiziksel Aktivite ve Beslenme Alskanhklar: Ile Mental Saghk
Durumlarma Etkisinin Incelenmesi" adh cabsmamizda mevcut siirecte sizlerin durumunu
tespit etmek ve farkh degiskenlerle iliskilerin belirlenmesi amaclanmistir. Elde edilecek sonuclar
ile sizlerin giindelik ve mesleki hayatimz etkileyeceginizi diisiindiigiimiiz arastirma
problemlerine cevap bulmak ve gerekli dnerileri raporlastirmayi hedeflemekteyiz.
Arasirmadan elde edilecek veriler arastirmaci tarafindan saklanacaktir. Cahsmamizda veri
toplama araclarina vereceginiz vanitlar ortalama 10-15 dakikamzi alacaktir. Arastirmaya
katilim tamamen giniilliik esasina dayili clmakla birlikte dilediginizde cahsmadan ayrilma
hakkinda sahipsiniz. Kathhmmiz icin tesekkiir ederim.. .

Ogretim Girevlisi Hasim KATRA
Bu Cabsmayva Katilmay1 Onayvhvorum
Evet({ ) Hayiri{ )
Demografik Ozellikler
Cinsiyet
Erkek ( ) Kadin({ )
B TR

Mesleki deneyim siiresi:............ ( Liitfen vil veya ay olarak belirtiniz)
Girev vapmakta oldugunuz okul ;

M{ ) IHge{ IHerikiside( )

Sigara Icivor musunuz?

Evet({ ) Hayiri{ )

Medeni Durumunuz

Evli( ) Bekar( )
Bransimiz......ccceesssararmnssssessnsssasssnnssnnsnnns
Kovid-19 Viriisiine yakalandmiz nm?

Evet( JHaywr( )

Antropometrik zellikler
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Kovid-19 Korkusu Olcegi

Liitfen agazida ver alan darpmlara
katlma diizeyvinizs mvEum sspenes]

Eesmlikls

anlmryomm

Eanlmwryomm

Ie katloyomum ne

anlmryomm

Eatilrronon

Eesmlikla

Eatlrronon

1. Eovid-12"dam qok korkarem,

1. Fovid-19"n diigiimmnelk beni rahatarr
adar.

3. Eovid-1%'u digindizimde ellerim
terlar.

4. Fovid 12 yiizinden hayvahnne

3. Spsval medyvada Eowid-19 ils ilgili
habarlari ve kikayveler izladisimde
Zergin veya endizeli obamur.

4. Flovid-19"a vakslsnwmakian
erdigelendifim ifn wrryamryorm.

7. Eovid-12"gyakalandhianm
diigindizmmnds kalbim hzlamr veya
FArpIh yagarm
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ULUSLAR ARASI FIZIKSEL AKTIVITE ANKETI (KISA FORM)

Insanlarm ginlik hayatlarmin bir pargas: olarak vaptiklan fiziksel alktivite

tiplerini bulmayla ilgilenivorez. Scrular son 7 gin igerisinde fizilesel olarak harcanar
zamanla ilgili olarak sorulacaktr. Litfen yaphigimiz aldtiviteleri diigiinin; igte, evde,
bir yerden bir vers giderken bos zamanlarmizda vaptiguiz spor, egrersiz veya
eglence altiviteleri.

Son 7 ginde yvaptifuuz giddetli aktiviteleri diiginin. Siddetl: fiziksel

aktiviteler zor fiziksel efor vapildifin ve nefes almanin normalden gok daha fazla
oldugu aktiviteleri ifade eder. Sadece herhangi bir zamanda en az 10 dakika
yvaptifuuz bu aktiviteleri diiginGn.

1. Gegen 7 giin igerisinde kag giin agir kalduma, kazma, aerobik, basketbol, futbol
veya hizls bisiklet cevirme gibi giddetli fiziksel aktivitelerden yaptinz?

Haftada  giin

Siddetl fiziksel aktivite yapmadim. { 3.soruya gidin)

2. Bu giinlerin birinde siddetli fizikze] aldtivite yaparak genellikle ne kadar zaman
harcadiniz?

Giinde _ saat

Giinde _ dalkika

Bilmiyorom/Emin degilim

Gegen 7 giinde vaptifimiz orta dereceli fiziksel aktiviteleri diigliniin. Orta dereceli
aktivite orta derece fiziksel giic gerektiren ve normalden biraz sik nefes almaya
neden olan aktivitelerdir. Yalmz bir seferde en az 10 dakika boyunca yvaptifinz
fizikzel aktiviteleri diginin.

3.Gegen 7 giin igerisinde kag giin hafif yiik tagima normal hizda bisiklet gevirme,
halk oyunlar. dans. bowling veya giftler tenis oyunu zibi orta dereceli fiziksel
altivitelerden yaptniz? Yirime harig.

Haftada _ giin

Orta dereceli fiziksel altivite vapmadim . (3 zomya gidin )

4. Bu giinlerin birinde orta dereceli fizikzel aktivite yaparak genellikle ne kadar
zaman harcadimz?

Giinde _ saat

Giinde _ dakika

Bilmiyorom/Emin degilim

Gegen 7 giinde yiriyverek gecirdifiniz zaman diiginin. Bu igyerinde, evde, bir
yerden bir yvere ulagim amacryla veya sadece dinlenme, spor, egzersiz veya hobi
amaciyla yaptiFinez yiidiyig olabilir.

3. Gegen 7 gin bir zeferde en az 10 dakika virGdiigintz gin sayis kagtu?
Haftada  giin

Yiriimedim. (7.soruya gidin.)

6. Bu giinlerden birinde viiriiyersk genellikle ne kadar zaman gegirdiniz?

Giinde _ saat
Giinde __ dakika
Bilmiyorum Emih degilim

Son soru, gegen 7 glinde hafta iginde oturarak gecirdiginiz zamanlarla ilgilidir. Igte,
evde, galisirken ya da dinlenirlen gecirdiginiz zamanlar dahildir. Bu masamzda,
arkadaginiz ziyaret ederken, olurken otumurken veya yatarak televizyon
seyrettiginizde otorarak gecirdiFiniz zamanlan kapsamalitadr.

7. Gegen 7 gin igerizinde giinde oturaral: ne kadar zaman harcadiz?

Giinde _ =aat

Giinde _ dakika

Bilmiyorum/Emin degilim
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Diepresyor Ankisiyete Smes Clgesi

Bana
Uypm
Diegil

Bana
Biraz
Uygun

Bana
Fenallikls

Uygm

Bana
Tamamen
Uygun

1-Apmmda kuroluk oldogum fark ettim

2-Hig ol cuygn vasayamahemm fark eftim

3-Olaylara asin tepki vermmeys meyilliyim

4-Soluk almada zochik gektim (drmegin fizk erzersiz yapmadigom haide apr hzir ngles
aima, negfessiz kaima grhi)

5-Highir beklentimvin almadizy hissme kamldim

§-Fendimi pevgetip salmwermek zor geldi

7-Gegerli bir neden olmadien halde korkroSurmu bissetim

B-Birey olarak degersiz oldufumn hissemim

9-Sinirsel enerjimi cok fazla kullandimm hissettim

10-Panik haline yakm oldugmm hisserim

11-Hayann degersiz aldugumn hissattim

12-Almgzan oldngumn hissettim

13-Panikleyip kendimi aptal durumuma diksirecegim duromlar nedeniyle endizelendim

14-Eendimi perssan we hizinti hizsetim

15-Gevseyip rahatlamakia morkik ¢ekiim

15-Varudumda (drmegm ellerimde) tiremaler oldn
Highir sey bende heyeran wyandimmryardu

17-Beni yaphmm isten abkoyvan jeylere dayanamyerdum

18-Fizikse] ezzersiz saz komsu olmadiz halde kalhimn hareketlarmi bissettim (Ezip
atrgiarmmm hrzlandegen veya dizensizlepriging hizsertm)

19-Bir is yapmak igin perekli olan ilk admm atmada zordandm

20-Easkrhimakea aldusumm hissettm

21-Highir sey bende heyeran uyandmmoyondu
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Ek3- Anket ve Ol¢ek Kullanim izinleri

Deniz Kirac ITEVIN PRI 2102 (3skal00cE) P& &N
Alcr ban -

Merhabs,

Anketimizi tabiks kndanabilrsn Teznde ve teonden decek makale ve bidinlerde bz de referans gosterrsenz memnun cluruz Cakgmalarnds baganiar diersm

Dog Dr Dana Kirag
g

On Friday, September 25, 2020 Hasim Katra « B wroe
Dadarli hocam ben Hagim KATRA. Bursa Uludad Universitesi Sper Bik Fakah Dokiors ojrencsiyen Taz agar da planlacggme"Ogr \
Kovid-19 korosunun S7ikeet akiata ve beslanma aligkanlikian de mental sadhk durymianng etiosi” simli ¢algmam da s@n tarshinzdan gecedbk-guvenatik
gagmas: yaplan Ug Fakiond Beslanma Ankatini kulianmak istiyarum Anksb: ¢ahigmamizda kulanmak gin @reniz) takap sdiyone
Iyt ve sadibalc gunler dianm

Hocam merhaba = Selen kausu « 8 B

Hasim Katra AENCH1ETT(2gindoce) Xy &
Alce gysmaz «

Dadert hocam ban Hagm KATRA, Bursa Uludag) Universies: Spor Bamisn Fakitesnds Doktora odrencisyim Tez agamasrda plantadidimiz Odretmaniann Kowd-
19 hoekusunun izksel akiivas va beslenme ahgkanhiklan fie mental sa)ii durumianng etk simb (algmam da s@n tarafinzoan gegedik-guveniii (aigmas:
yapan deprasyon anksiyale strés olcadini (DASS-21) kulanmmak istiyorom Olgadm kullanidmas: gin @nin taep sdyorum

Uygen pdriogunaz takdide dikek formuny gondemenzi nca edyorum

Iyi ve sajlikk gunler dikenm

OZER YILMAZ Z3EHH G 1658 (Toundece) YT &
Ace ben -

Saym hagen bey Oncelile (abgmanada basaniar gleom
Cabigmanizda Turkge formatinm gecedilik guveniirlik cabigmass yapbgunz DASS 21 kullanmaniz memnuniyetie kabul ederiz.

Alici: ben -

Sayin Hasim Katra,

Yapacaginiz calismamzda Uluslararas) Fiziksel Aktivite Anketi'nin
Tiirkge versiyonunu kullanabilirsiniz. lyi calismalar dilerim.

Saygilanmla

Doc. Dr. Melda Saglam
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Hocam merhaba Ouiwn Kutaso % ~ 8 B2

Hasim Katra 1208 (tsastonck) fr &

Akco nindivh *

Degark hocamn ber Hagim KATRA Bursa Uludad Universites: Spor Bdimlen Fakuhesnde Doktora odrenosiim Tez asamasinda plankadigima " Cretmenienin Kowd.
19 korkusuncn fiksel skavite ve beslenma ahgkanikian fs menta! sadlik durumianng etios’” isemk caligmam da sain tamhnedan geceddn.guvenik caligmasi
yapan Kawd-19 Korkusu Olgede kullanmak stryonsm . Olgedi caligmamada kulanmak gin @nini talep adiyorum

Iyi ve sagiics gunler ddenm

Nefise LADIKLI 1226 {tsoatonce) 1y &
AMCC Do -

Mernaba,
Olgad)l tez calismanuda kufisnabilrsinie.
Atagtirna ekibeniz adina, tez cagmanizda kolaybklar ve basarilar dierim,

Ek4- Milli Egitim Olur Yazis1
T.C.

CANAKKALE VALILIGI
i1 Milfi Egitim Madirligi

Sayr : A0I0SS06-24.E. 15711328 28,10, 2020
Konu: Anket Calismasi (Hasim KATRA)

MILLI EGITIM MUDURLUGUNE
CANAKKALE

flgi : Bursa Uludag Universitesi Rektoridd Genel Sekreterlifiinin 200102020 taribli ve
32235 sayvil yvazs.

Bursa Ulndag Universitesi Egitim Bilimlen Enstitisi Beden  Eginmi ve Spoe
Anabilim Dal Doktora Ogrencisi Hagim KATRA tarafindan *Ogretmenlerin Kovid-19
Kortkusunun Fiziksel Akuvite ve Beslenme Algkanh&las ile Memtal Saghk Duruenlaona
Etkisinin Incclemmesi” konulu tez caligmass kapsaminda, 2020- 2021 Egitim Ogretim wilinda,
llimzzde bulunan ekte sdi gegen okullanda ve kurumlarda géeev yapan dgretmenlere wimelik
anket ve dloek caligmasinen online veya yizylze yapilma istedi ilgt yazisiyla sekhif edilmekee
olup, Modadigiimdz  Anket-Arastoma  loceleme  Komisyonunca  incelencrek  uygun
worQlmistir.

Makamlanmezea da pygun gonildugi sakdirde, Olurlanniza arz edenm,

Hasan ERGUVEN
Sube MO
OLUR
28.10.2020
Ferhat YILMAZ

Milli Egitim Madiri
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