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Covid-19 Pandemisinde Sosyal Izolasyonun
Cocuklarda Beslenme Aliskanliklari,

Diyet Kalitesi, Yasam Tarzi Degisiklikler
ve Obezite Uzerine Etkisi

The Effect of Social Isolation on Nutritional
Habits, Diet Quality, Lifestyle Changes and
Obesity in Children in the Covid-19 Pandemic

oz

Amag:

Bu kesitsel ¢calismada Covid-19 pandemisinde sosyal izolasyonun ¢ocuklarin beslenme aligkan-
liklari, diyet kalitesi, yasam tarzi degisiklikleri ve obezite {izerine etkisinin degerlendirilmesi
amaglanmustir.

Gerec ve Yontemler:

Covid-19 karantina doneminde evde kalma zorunlulugu olan 6-18 yas aras1 222 (110 erkek ve
112 kiz) ¢ocuk ve addlesan ¢alismaya dahil edilmistir. Calisma verileri web tabanli anket formu
aracilig1 ile toplanmistir. Cocuk ve addlesanlarin demografik 6zellikleri, beslenme aligkanliklari,
Akdeniz Diyet Kalite Indeksi (KIDMED), uyku siiresi, ekran basinda gegirilen siire, fiziksel
aktivite durumlari ve antropometrik 6l¢timleri (viicut agirhigi ve boy uzunlugu) sorgulanmstir.

Bulgular:

Pandemi doneminde ¢ocuklarin ekran basinda gecirdikleri siire ile uyku siirelerinin her iki
cinsiyette de arttigi, fiziksel aktivite yapanlarin oraninin azaldigi, cocuklarin viicut agirliginin
ortalama 1,5+2,21 kg ve beden kiitle indekslerinin ise ortalama 0,6+0,91 kg/m2 artis gdsterdigi
belirlenmistir. Cocuklarin pandemi doneminde toplam KIDMED skorunun ortalama 6,4+2,37
puan oldugu ve ¢ocuklarin yarisindan fazlasinin Akdeniz diyetine uyumlarimin orta diizeyde
oldugu saptanmistir. Bu dénemde ¢ocuklarin pandemi oncesi doneme gore daha fazla gesit
atistirmalik (tatl ve tuzlu), tath ve hamur isi tirlinler tiikettikleri, ancak pandemi sirasinda sebze,
meyve, kuruyemis ve yagli tohum tiiketimi gibi diger saglikli beslenme aligkanliklarinin da artis
gosterdigi tespit edilmistir.

Sonug:

Pandemi déneminde sosyal izolasyon nedeniyle evde gecirilen siirelerdeki artis ¢ocuklarin
beslenme aligkanliklari, fiziksel aktivite durumlarinda azalma ve viicut agirhginda artig ile
iliskilendirilebilir. Bu nedenle sosyal izolasyonun uygulandigi karantina dénemlerinde ¢ocuk-
larin beslenme durumlarinin siklikla izlenmesi ve degerlendirilmesinin toplum sagligi agisindan
olusabilecek baska salgin donemleri i¢in ¢ocuklarin beslenmelerine yonelik plan ve politikalarin
olusturulmasinda énemlidir.

Anahtar Kelimeler:
Akdeniz diyeti, Beslenme aliskanliklari, Covid-19, Cocuk, Yasam tarzi degisiklikleri
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ABSTRACT

Aim:

This cross-sectional study aimed to evaluate the effects of
social isolation on children's nutritional habits, diet quality,
lifestyle changes, and obesity during the Covid-19 pandemic.

Material and Methods:

This study was conducted on 222 (110 boys and 112 girls)
children and adolescents aged 6-18 years who were forced to
quarantine themselves at home. A web-based survey was
used to obtain study data. Children and adolescents were
asked about their demographic characteristics, eating habits,
the Mediterrancan Diet Quality Index (KIDMED), sleep
duration, screen time, physical activity status and anthropo-
metric measurements (body weight and height).

Results:

It was found that children's screen time and sleep duration
increased in both gender and percentage of doing physical
activity decreased during the pandemic. Body weight and
body mass index of children increased at a mean of 1.5+2.21
kg and 0.6+£0.91 kg/m?2 respectively. The mean KIDMED
score of children was 6.4+2.37 and more than half of children
complied with Mediterranean diet moderately during the
pandemic. It was determined that children consumed more
snacks (sweet and salty), dessert and pastry products than
before the pandemic period, but some healthy eating habits
such as vegetables, fruits, nuts, and oilseed consumption
increased during the pandemic.

Conclusion:

Children’s increased weight gain, changed eating habits and
physical activity may be associated with increased times pent
at home due to social isolation during the pandemic. For this
reason, frequent monitoring and evaluation of the nutritional
status of children during the Covid-19 lockdown is very
important  for public health authorities to make future
policies on children’s nutritional recommendations when new
pandemics arrive and lockdown policies are implemented.

Key Words:
Mediterranean diet, Covid-19, Children, Nutritional habits,
Lifestyle changes

GIRIS

Ik olarak Aralik 2019'un sonunda Cin'in Wuhan kentinde
bildirilen ve diinya geneline hizlica yayilan Covid-19
hastalig1 Mart 2020'de Diinya Saglik Orgiitii (WHO) tarafin-
dan pandemi olarak ilan edilmistir (1,2). Tirkiye'de ilk vaka
2020 yili Mart aymda goriilmiis olup, hastaligin yayilim
hizinin yiiksek olmasi ve hastaliga bagli 6liimler nedeniyle
tim diinyada oldugu gibi ilkemizde genelinde de
okullar/iiniversiteler, spor salonlari, magazalar ve fabrikalar
gibi bulas1 hizlandiracak ortamlardaki faaliyetlerin durdurul-
masina karar verilmistir. Ozellikle bulasi hizlandirmalari
nedeniyle okul cagindaki ¢ocuklar ve addlesanlar (20 yas alt1)
ile hastaliktan etkilenme olasilig1 yiiksek olan yaslilarin (65
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yas Ustii) sosyal izolasyon nedeniyle evde kalmalar1 gerek-
mistir (3,4).

Salgin donemlerine sosyal izolasyon nedeniyle karantina
stireclerinin de eklenmesi yiiksek olan stres diizeylerini daha
da arttirmaktadir. Karantina siireci bireylerin beslenme ve
fiziksel aktivite bagta olmak iizere yasam tarzini da olumsuz
etkileyebilmektedir. Covid-19 pandemisinde evde kalmak
zorunda olan ¢ocuk ve addlesanlarin beslenme aliskanliklari,
fiziksel aktivite durumlari, uyku aligkanliklarinda ani ve
kokli bir degisimler meydana geldigi belirtilmektedir.
Egitime evde online olarak devam eden cocuklarin ekran
basinda gegirdikleri siirenin arttig1 ve daha sedanter olduklari
saptanmistir. Ayrica pandemi doneminde yasanan stres ve
uyku stirelerindeki degisimler de beslenme aligkanliklarin
olumsuz etkilemektedir (5-7).

Yeterli ve dengeli beslenme giiclii bir bagisiklik sistemi igin
gereklidir ve Covid-19 gibi enfeksiyon hastaliklarinin 6nlen-
mesi ve tedavisinde 6nemli rol almaktadir (6,8,9). Beslenme
ve saglik arasindaki giiclii iliski nedeniyle Covid-19 pandemi
doneminde beslenme 6nerileri daha da 6nem kazanmaktadir
(10). Ogzellikle bazi besinlerin bagisikhigi giiclendirdigi
vurgulanmasina ragmen besin ve besin dgelerinden ¢ok
diyetin bir biitlin olarak degerlendirilmesi onemlidir. Bu
amagla bireylerin giinliik besin ve besin dgeleri alim miktar-
lar1 ile birlikte, beslenme 6nerilerine uyumlariin degerlendi-
rilmesi amactyla diyet kalite indeksleri gelistirilmistir (11).
Akdeniz Diyet Kalite indeksi (KIDMED) de bu indekslerden
biridir (12). Akdeniz diyeti Akdeniz {ilkelerinin beslenme
ozelliklerini yansitan, sebze, meyve, tam tahillar, balik ve
zeytinyaginin tiiketildigi, islenmis besin aliminin az oldugu
bir beslenme modelidir. Covid-19’dan korunmada onerilen
bir beslenme modelinin olmasinin yani sira gocuk ve addle-
san saglig1 icin de 6nemli bir belirleyicidir (13).

Normal sartlarda diinyadaki cocuklarin %80'inden fazlasi
hareketsiz oldugu, %60'mdan fazlasinin ekran basinda kalma
kurallarma uymadig1 ve yaklasik yarisinin Akdeniz diyetine
uyumlarinin ¢ok diisiik oldugu belirtilmektedir. Covid-19
pandemisi ile birlikte ¢cocuk ve addlesanlarin fiziksel hareket
kisitliliklar1, ekran maruziyetleri ve beslenme aliskanliklarin-
daki degisimler g6z oniinde bulunduruldugunda gelecekte
sagliklarinin olumsuz etkilenecegi diisiiniilmektedir (14). Bu
verilerden yola ¢ikarak bu c¢aligma iilkemizde Covid-19
pandemisinin baglamasiyla birlikte en siki sosyal izolasyon
tedbirlerinin uygulandig iki aylik donemde ¢ocuk ve addle-
sanlarin yasadigi karantina siirecinin beslenme aligkanliklari,
fiziksel aktivite, Akdeniz diyetine uyum ve antropometrik
Olciimleri tizerine olan etkilerini incelemek amaciyla planlan-
mistir.

GEREC ve YONTEM

Web tabanli bu kesitsel calismaya, Antalya’da ikamet eden,
pandemi doneminin 01 Nisan-30 Mayis 2020 tarihleri arasin-
da sokaga ¢ikma kisitlamasi bulunan 6-18 yas aras1 110 erkek
ve 112 kiz olmak iizere toplamda 222 ¢ocuk dahil edilmistir.
Arastirmanin Covid-19 konusunda bilimsel arastirma izni
T.C. Saglik Bakanlig1 Bilimsel Arastirma Platformundan ve
etik onay1 ise Akdeniz Universitesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulundan (13.05.2021-341) alinmigtir. Calismaya dahil
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edilen cocuklarn ailelerinden ilgili izinler online onam
seklinde alinmistir. Cocuk ve addlesanlarin demografik
ozellikleri, beslenme aligskanliklar1 (ana ve ara 6g8iin sayilart),
Akdeniz diyetine uyumlar1, uyku ve ekran basinda gecird-
ikleri siire (online egitim disinda Tv izleme, tablet ya da
bilgisayar kullanim siiresi), fiziksel aktivite yapma durumlari
(evet ya da hayir) ile pandemi doneminde bireylerin bazi
besin ve besin gruplar tiikketimlerini pandemi 6ncesi doneme
gore tercih sikligindaki degisimler (artt1, azaldi veya degis-
medi) ailelerinin beyani esas alinarak, arastirmacilar tarafin-
dan hazirlanan anketin ¢evrimic¢i uygulanmasi (Google forms
aracilifiyla) ile elde edilmistir.

Antropometrik olgiimler

Cocuklarm viicut agirligt ve boy uzunlugu cocuklarm ve
ailelerinin beyanina dayali alinmistir. Cocuklarin beden kiitle
indeksleri (BKI) hesaplanmis olup WHO Antro Plus Program
araciligiyla yasa gore BKI Z-skor (SD) kesisim noktalarina
(<-1SD: zayif, >1SD-<ISD: normal, > 1SD hafif
sigman/obez) gore degerlendirilmistir (15).

Diyet kalitesinin degerlendirilmesi

Cocuk ve addlesanlarin Akdeniz diyetine uyumunun ve diyet
kalitelerinin degerlendirilmesinde Akdeniz Diyet Kalite
Indeksi (KIDMED) kullanilmistir. Akdeniz diyetine uyumla
ilgili olan on alti maddeden olusan indeksin, altinct maddesi
pandemi kosullarina gore diizeltilmistir. "Haftada bir defadan
fazla bir fast-food restoranina (hamburger) giderim" ciimlesi
"Haftada bir defadan fazla bir fast food restoranindan (ham-
burger) siparis ediyorum" olarak degistirilmistir.

Indeksin Akdeniz diyetiyle ilgili olumsuz dért sorusu -1
degeri ve olumlu on iki sorusu ise +1 olarak puanlanmistir.
Indeksten elde edilen toplam 1-12 arasinda degismektedir.
Cocuk ve adolesanlar arasinda 8 ve tizerindeki puana sahip
olanlar Akdeniz diyetine uyumu “’iyi”’, 4-7 puana sahip

olanlar “’orta” ve 3 ve alt1 puana sahip olanlar ise “’diisiik”
olarak belirtilmistir (12).

Verilerin Istatiksel Degelendirilmesi
Arastirmadan elde edilen verilerin degerlendirilmesinde
SPSS 24.0 paket programi kullanilmistir. Arastirmanin
orneklemi, ¢cocuklarin diyet kaliteleri ve yasam tarz1 degisik-
likleri arasindaki iliski minimum etki biiyiikliigiinde (p:0.15)
ve %80 giiven araliginda kabul edilerek ve ilgili parametrel-
erle cift yonlii bir hipotez kurularak, G-POWER programi
aracilifiyla belirlenmistir. Siirekli degiskenlerin karsilastiril-
mas1 bagimsiz ve normal dagilim gosterip gostermemesine
gore Mann-Whitney U ve t-testi kullanilarak yapilmistir.
Kategorik degiskenler arasindaki iligki Ki-Kare testiyle
degerlendirilmistir. Istatistiksel anlamhilik diizeyi p degeri
p<0.05 olarak belirlenmistir.

BULGULAR

Calismaya katilan ¢ocuklarm %49°u erkek, %51°1 ise kiz
olup, yas ortalamalari sirastyla 11,2+3,07 ve 12,543,52 yildir
(p<0,05). Cocuklarin beslenme aliskanliklari, yasam tarzi
degisiklikleri (uyku ve ekran baginda gegirilen siire), fiziksel
aktivite ve obezite durumlarinin degerlendirmesi Tablo I'de
gosterilmigtir. Pandemi doneminde tiiketilen ana 6giin sayisi
pandemi Oncesine gore azaldigi ve ara 0glin sayisinin ise
istatistiksel olarak arttii belirlenmistir. Pandemi sirasinda
kiz ve erkeklerin giindliz ve gece uyku siireleri pandemi
oncesine gore arttig1 (p<0,001), tiim ¢ocuklarda ekran basin-
da gecirdikleri siirenin de (2,8+2,47 saat) anlamli diizeyde
ylkseldigi saptanmistir (p<0,05). Fiziksel aktivite yapma
durumunun pandemi Oncesine gore erkeklerde azaldigi
(p<0,05) kizlarda ise benzer oldugu bulunmustur. Pandemi
sirasinda ¢ocuklarin viicut agirliginin ortalama 1,5+2,21 kg
ve beden kiitle indekslerinin ise ortalama 0,6+0,91 kg/m?
artis oldugu, erkeklerin yaklasik yarisinin (%40,9) ve kizlarin
ise %27, 7’sinin hafif sigman/obez oldugu saptanmuistir.

Tablo I: Cocuklarin beslenme aliskanliklari, yasam tarzi degisiklikleri (uyku ve ekran basinda gegirilen siire), fiziksel aktivite ve

obezite durumunun degerlendirilmesi (X+SD).

Erkek Kiz Toplam
(n:110) (n:112) (n:222)
gigkenl
Degiskenler Pandemi dincesi  Pandemi sirasi Pandemi &incesi ~ Pandemi sirasi Pandemi oncesi  Pandemi sirasi  Degigim® p
X+SD X+SD X£5D X+SD X£8D X£SD
Ana diin sayis1 2,9+0,37 2,8£0,73 0,002 2,940,45 2,8 0,81 0,005 290,41 280,77 0,1£0,76 0,015
Ara Gfiin say1s1 1,7£1,01 23£1,28 <0,001 L8111 2,3£1,29 <0,001 1,7£1,06 2,3£1,28 0,5£1,05 <0,001
Giindiiz uyku siiresi (saat) 0,5+1,13 1,04£1 85 <0,001 0,7+1,38 1,4£1,95 <0,001 0,6£1,27 1,2£1,90 0,6+1,63 <0,001
Gece uyku siiresi (saat) 8,5+1,31 9,1+1,76 <0,001 83+1,71 8,9+2,38 <0,001 84£1,52 9,0£2,09 0,6+1,95 <0,001
Ekran baginda gegirilen siire <0,001 0.001
(saat) (TV, tablet, PC) * 1,8£1,46 4,5£2,57 1,8+1,48 4,7£2,70 1,8£1,47 4,62,64 2,8£2,47 <0,001
Dinlenme siiresi (saat) <0,001 <0,001
(kitap okuma ve mizik dinleme) 1,240,84 1,8£1,87 1,340,78 2,0£1,86 134081 1,941,87 0,6+1,42 <0,001
Ders Caligma siiresi (saat) 1,8£1,25 241,91 <0,001 244140 24£2,28 <0,001 211,36 24£2,10 0,2£1,90 0,027
Viicut agirhi (kg) 44,6+1833 46,2£18,92 <0,001 43,3£14,14 447 £14,24 <0,001 43,9+16,33 45,5£16,71 1,5£2,21 <0,001
BKI (kg/m?) 19,0+3,96 19,7+4,11 <0,001 18,5+3,48 19,243,52 <0,001 18,843,73 19,4+3,82 0,6+0,91 <0,001
Obezite smiflandinimas n; % n; % n; % n; % n; % n; %
Zayif 17; 15,5 13;11,8 X1;133.189 30; 26,8 15;134 X%;98.842 47,212 28,126 Xt:229.051
Normal 54; 49,1 52,473 <0,001 62; 554 66; 58,9 <0,001 116;52,3 118;53,2 (’n 01;1
Hafif sisman/Obez 39,355 45:40,9 20;17,9 315277 59; 26,6 76;34,2 *
Fiziksel aktivite yapma ) ) X%16,284 _ ) X%9.692 : ) X%23.077
diirunin 71; 64,5 45; 40,9 0,001 49; 43,8 50; 44,6 0,200 120; 54,1 95; 42,8 <0001

* Online egitim siiresi disinda, € Pandemi Oncesi-Pandemi Sirasi
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Pandemi déneminde ¢ocuklarin Akdeniz Diyet Kalite indeksi
skorlarmin obezite ve viicut agirhigi degisimlerine gore
degerlendirilmesi Tablo II’de gosterilmistir.

Tablo IT: Cocuklarin pandemi sirasindaki Akdeniz Diyet Kalite Indeksi
(KIDMED) skorlarmin obezite ve pandemi dénemindeki
viicut agirlik degisimlerine gore degerlendirilmesi.

Erkek (n:110) Kiz (n:112) Toplam P

(m:222)

KIDMED skoru 654231 6,2+237 6,4+2,34 0,037

(X+SD)

KIDMED skoru snflandirmasi (n; %)

Iyi 38; 34,5 37,33,0 75,33,8 X7; 394

Orta 64; 58,2 62; 55,4 126;56,8 0,821

Diigiik 873 13; 11,6 21,95

Obezite siiflandirmasina gire KIDMED skoru (X+8D)

Zayf 7.9+2,06 742,26 7,6+2,14

Normal 6,4£2,58 6,0£2,47 6,1 £2,51 0,010%

Hafif gigman/obez 6,4+1,94 6,1 2,09 6,2+2,00

Viicut agirhfindaki degisime gire KIDMED Skoru (X+SD)

Arttr 6,4+2.31 6,4+£2,24 6,4+2,27

Azald 7,2+1,93 4,8£2.91 584275 0439

Degismedi 6,8£2,47 6,4+£2,30 6,6+2,37

*p<0,05

Cocuklarin pandemi doneminde toplam KIDMED skoru
ortalama 6,4+2,34 puan olup, erkeklerin (6,5+2,31) diyet
skorlarmin kizlardan (6,2+2,37) daha yiiksek oldugu bulun-
mustur (p=0,037). Calismaya katilan ¢ocuklarin KIDMED
skoruna gore Akdeniz diyetine uyumlart siiflandirildiginda
ise hem erkek (%58,2) hem de kiz ¢ocuklarin (%55,4)
yarisindan fazlasinin Akdeniz diyetine uyumlarmin orta
diizeyde oldugu saptanmistir. Akdeniz diyetine uyumlart iyi
olanlarin oran1 erkeklerde daha yiiksek (Erkek:%34,5;
K1z:%33,0), diyete uyumu diisiik olanlarin orani ise kizlarda
daha yiiksek (Erkek:%7,3; Kiz: %11,6) oldugu belirlenmistir.
Obezite smiflamasina gore zayif olan cocuklarin KIDMED
skorlarmin normal, hafif sigman/obez ¢ocuklara gore yiiksek
oldugu (p=0,010), bireylerin pandemi doénemindeki viicut
agirhigindaki degisim ile KIDMED skorlart arasinda anlamli
bir iligki bulunmadig1 saptanmustr.

Pandemi doneminde ¢ocuklarin bazi besin, besin gruplar1 ve
iceceklerin tikketim durumlarinin degerlendirilmesi Tablo
[IT’te gosterilmistir. Pandemi doneminde ¢ocuklarin balik ve
deniz tirtinleri, gazli icecekler, meyveli gazsiz i¢ecekler, hazir
meyve sular1 ve bitki ¢aylari tiikketim miktarlar1 disinda sebze,
meyve, yagli tohum, yumurta, siit, yogurt, ayran tiiketimler-
ine ek olarak tath ve tuzlu atistirmalik, hamur isi tirtinler gibi
sagliksiz atistirmalik tiiketimlerinde de artis gosterdigi
saptanmistir.
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Tablo I11: Pandemi doneminde ¢ocuklarin bazi besin, besin gruplari
ve igecek tiiketim aliskanliklarindaki degisimin degerlendir
ilmesi (n; %).

Baz besin, besin gruplar: ve igecekler Azalmig  Artmag Degismemis t[.iljilfelmlynr
Besin ve besin gruplarn
Ekmek ve gesitleri 56; 25,2 101;:45,5 60270 5:23
Piring/bulgur/makarna 33;149 113; 50,9 735,338 1:0,5
Kurubaklagiller 39,176 96:432 81;36,5 6:2,7
Peynir ve gegitleri 30135 103464 79356 10;4,5
Yumurta 24;10.8 130;38,6 66,297 2:0.9
Kirmzi et 38,171 100;45.0 82;36,9 20,9
Tavuk ve kilmes hayvanlan eti 31,140 93:41.9 91410 T.3.2
Balik ve deniz dirinleri 81;36,5 46;20,7 80;36,0 15;6,8
Sebzeler 34,153 101;45,5 79356 836
Taze meyve 16;7,2 164;73,9 42;189
Kuru meyve 56;252 63;28.4 B4;37.8 19:8,6
Yagh tohumlar (findik, fistik, ceviz, badem) 27122 120;54,1 68306 73,2
Cekirdek ve tirleri 46;207 1013455 55;24.8 20:9,0
Tath s0;225 123554 46,207 314
g;:‘]";f:n ;::lr:]iism“’ kek, kurabiye vb 3o 106 3ge04  45:203 418
Tuzlu biskiivi, kraker vb tuzlu atigtrmahklar  49;22.1 107;48,2 56,252 10:4,5
Cips vb, yagh atgnrmahklar 77347 73;329 47,212 25113
Hamur igleri ve tatlilari {pofaca/baklava vb) 45,203 121;54,5 49,221 73,2
Siitlii tatlilar 3140 116323 68306 73,2
Regel, Bal, pekmez 45203 83383 80360 12;5.4
igecekler
su 23104 126,368 73328
siit, Yogurt, Ayran 20:9,0 125;56,3 74333 314
Kefir 56;252 37167 39266 70:31,3
Gazli igecekler (kola,pepsi, fanta,sprite vb,) 75338 50:22,5 57:25.7 40:18,0
Maden suyu (sade/meyveli) 53;23.9 55;24.8 71;32,0 43;19.4
Meyveli gazsiz ipecekler (ice tea) 67,302 49;22,1 73329 33149
Taze meyve suyu 35;15.8 82;36,9 93419 12;54
Hazir meyve suyu 87,392 26,117 08;30,6 41;18,3
Cay 219,35 92:414 73329 36;16,2
Bitki gaylan 60;27.0  42;189 74333 46;20,7
Kahve tiirleri 55,248 65293 36252 46;20,7
TARTISMA

Diinya’daki Covid-19 vaka sayilart incelendiginde Tiirki-
ye’nin en fazla vaka sayisina sahip altinci iilke oldugu, bu
nedenle de hastaligin yayilimini azaltmak i¢in siki 6nlemlerin
uygulandigt {lilkelerden biri oldugu goriilmektedir (16).
Uygulanan tedbirlerden en 6nemlisi olan sosyal izolasyon,
beraberinde fiziksel aktivite diizeyimizin azalarak daha
sedanter bir yasam sirmemize neden olmustur (17).
Ozellikle on sekiz yas alt1 gocuklar, uygulanan sokaga ¢ikma
kisitlamalari ve egitimlerinin online devam etmesi nedeniyle
fiziksel aktivite diizeyi azalan gruplardan biridir. Sosyal
izolasyon ile birlikte ekran karsisinda gegen siirenin artmasi
cocuklarda fiziksel aktivite diizeylerini azaltmasinin yani sira
uyku kalitesini de olumsuz etkileyerek beslenme aliskan-
liklarinin degismesine ve ilerleyen dénemlerde viicut agirlik
artist ile obezite gelisgmesine neden olacaktir. Obez bireylerin
Covid-19 enfeksiyonunu daha siddetli gecirdigi bilinmekte-
dir. Bu nedenle artan viicut agirliklari ile inflamasyon diizey-
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lerindeki artis cocuklarin Covid-19 hastaligina yakalanma
durumlarinda hastalik seyrini de olumsuz etkileyebilecektir
(18). Ayrica sokaga ¢ikma kisitlamalarinin yasandigi karanti-
na déneminde ¢ocuklarda stres ve kaygi diizeylerindeki artig
uyku siirelerinde degisimlere, besin alimmin artmasina ve
sonug olarak tehlikeli bir kisir dongiiye neden olmaktadir
(10).

Cocuklarin giin igerisindeki toplam teknoloji kullanim siiresi-
nin artmast ekran kargisinda gegirilen silirenin uzmasina
neden olmustur (19). Yapilan ¢alismalarda televizyon izleme
stiresi ve dijital teknoloji araglar1 kullanim stireleri arttik¢a
ekran karsisinda atistirmalik tiiketimlerinin arttig1 ve ekran
maruziyet siiresi ile obezite arasinda pozitif iligki oldugu
saptanmistir (20-22). Bu c¢alismada pandemi doneminde
ekran karsisinda gegirilen siire ile atigtirmalik tiiketiminin
onemli derecede artis gosterdigi, fiziksel aktivite yapan-
larinin oraninin ise 6nemli derecede azaldig1 goriilmektedir.
Bunlara ek olarak ¢ocuklarin pandemi déoneminde daha geg
yattiklar1 ve uykuda gecirilen siirenin (gece ve giindiiz) de
artis gosterdigi belirlenmistir. Cin’de yaklasik 11000 6grenci
ile yapilan bir g¢alismada bu calismayla benzer sekilde
pandemi doneminde fiziksel aktivite diizeylerinin azaldigi,
cocuklarin yaklasik yarisininn online egitim igin 5 saat ekran
basinda kaldiklar1 saptanmistir (23). Ranjbar ve ark. (24) ise
pandemide okullarinin kapali oldugu dénemlerde yaptiklari
bir c¢alismada calismaya katilan c¢ocuklarmm (n=20697)
zamanlarin1 degerlendirmek i¢in ilk tercihlerinin mobil ve
bilgisayar oyunlar: oldugu (%30,1), bunu ders ¢alisma (%
26,6) ve televizyon izleme (%13,8) izledigi, ayrica ¢ocuk-
larm (%53,5) glin boyunca 12 saatin {izerinde uyudugu
belirlenmistir.

Okullarin kapali olmasi ¢ocukluk ¢ag1 obezitesinin ve obezit-
enin beraberinde getirdigi kronik hastaliklarin goériilme
sikligimi arttirmaktadir (25). Bu calismada pandemi done-
minde erkeklerin yaklasik yaris1 (%40,9) ile kizlarin {igte
birinin (%27,7) hafif sisman/obez oldugu, pandemi oncesi
doneme gore hafif sisman/obez olan ¢ocuk sayisinin pandemi
doneminde artis gosterdigi belirlenmistir. Birgok iilkede,
okullar yaklasik bir yildir kapalidir. Bu ¢alismanin yapildig:
donem olan 2019-2020 egitim 6gretim doneminde okullarin
Mart aymdan itibaren kapali, 2020-2021 egitim Ogretim
doneminde ise kisa zamanlarda agik olsa da genellikle
egitime online olarak devam edilmistir. Bu nedenle de
Covid-19 pandemisi ¢ocuklarda viicut agirligi artislart ve
cocukluk ¢agi obezitesi ile iliskilendirilebilmektedir (25,26) .
Cocukluk cag1 obezitesi, pandemi 6ncesi donemde de tilke-
mizde onemli ve biiylik bir halk sagligi sorunu olarak
kargimiza ¢ikmaktadir. Tiirkiye'de obeziteyi degerlendirmek
icin okul c¢agindaki ¢ocuklarda c¢ok sayida calisma
yapilmistir. Tiirkiye'de Okul Yasindaki Cocuklarda Biiylime
Izleme Arastirmasi’nda (Tiirkiye Okul Cagi Cocuklarinda
Biiyiimenin Izlenmesi Projesi “TOCBI”) 6-9 yas grubu
¢ocuklarin %14,3’liniin hafif sisman, %6,5’nin ise obez
oldugu belirlenmistir (27). Tiirkiye Beslenme ve Saglik
Arastirmas1-2010 sonuglarina gore 6-18 yas grubu ¢ocuklarin
%22,5’inin obez veya hafif sigman oldugu bildirilmistir (28).
Diinya Saglik Orgiitii Avrupa Cocukluk Obezite Siirveyans

Girisimi ¢alismasinin Tiirkiye (COSI-TUR) sonuglarina gore
ise ilkokul ikinci siif ¢ocuklarinda hafif sismanlik preva-
lansinin %14,6, obezite prevalansinin ise %9,9 oldugu
saptanmistir (29,30). Ulkemizde yapilan kapsamli galigma-
larin sonuglart degerlendirildiginde her bes ¢ocuktan birinin
hafif sisman/obez oldugunu gortilmektedir. Pandemi done-
minde sosyal izolasyonu en yogun yasayan gruplardan biri
olan ¢ocuklarin beslenme, uyku ve aktivite diizenlerindeki
olumsuz degisimler nedeniyle cocukluk cagi obezitesinin
daha da siddetlenecegi diisiiniilmektedir. Pandemi sirasinda
cocuklarda artan obezite egilimlerini kontrol altinda tutmak
icin aileler ve toplum tarafindan obeziteyi onleyici tedbirler
alimmali, toplumda bu konudaki farkindalik arttirilmalidir.
Pandemi doneminde bireylerin daha ¢ok evde vakit gecirmesi
nedeniyle ev yemegi tiikketimlerinin artti1, genellikle yag,
seker ve tuz bakimindan zengin hazir yemek tiiketimlerinin
azaldig1 belirtilmektedir (31). Besin gruplarinin pandemi
Oncesi ve sonrast doneme gore tiketim sikliklart
incelendiginde ¢aligmaya katilan ¢ocuklarin balik ve deniz
iriinleri, gazli icecekler, meyveli gazsiz igecekler, hazir
meyve sulart ve bitki ¢aylar1 hari¢ tiim besin gruplarindan
tilketimleri artan bireylerin sayisinin daha yiiksek oldugu
belirlenmistir. Ozellikle pandemi éncesi déneme gore daha
fazla ¢esit atistrmalik (tath ve tuzlu), tath ve hamur isi
iiriinler tiikettikleri, ancak pandemi sirasinda sebze, meyve,
kuruyemis ve yagli tohum tiketimi gibi diger saglikli
beslenme aligkanliklarmin da pandemi 6ncesi doneme gore
daha fazla arttig1 belirtilmistir. Ayn1 zamanda ¢ocuklarin ana
0glin sayilarin1 azaltirken ara 6glin sayilarini arttirdiklar
saptanmistir. Bu calismayla benzer sekilde Brezilya, Ispanya,
Italya, Kolombiya ve Sili’"de yasayan addlesanlar ile
yirtitiilen bir ¢alismada Covid-19 déneminde addlesanlarin
pandemi doneminde 6zellikle kizartilmis yiyecekler, tatlilar,
sebze ve meyve tikketimlerin anlamli olarak artig gosterdigi
belirtilmistir (32). Fransa’da 3-12 yas arasi ¢cocuklara yapilan
bagka bir caligmada ise cocuklarin pandemi doneminde
pandemi 6ncesi doneme gore sekerleme, ¢ikolata, hamur isi,
sebze, meyve ve yagli tohum tiiketimlerinin arttig1 gosterilm-
istir (33). Pandemi doneminde artan sekerli ve yagl atistir-
malik tiiketimlerinin yani sira, sagliga faydali etkileri oldukca
fazla olan meyve ve yagl tohum miktarlarinin da asirt
tikketilmesi pandemi doneminde artan obezite oranlar ile
iligkili olabilir.

Yeterli ve dengeli beslenme hastaliklarin Onlenmesi ve
tedavisinde rol oynayan en Onemli faktdrlerden biridir.
Covid-19 hastaligindan korunmak i¢in giiclii bir bagisiklik
sistemi, bagisiklik sisteminin giliclenmesi i¢in de optimal
beslenme esastir (6,8). Akdeniz diyeti Akdeniz iilkelerinin
ortak beslenme oOzelliklerini yansitan, enerji yogunlugu
diisiik, posa, coklu doymamis yag asitleri ile A, C, E ve
selenyum gibi antioksidan ve antiinflamatuar olan besin
Ogelerin yiiksek miktarda iceren bir beslenme modelidir.
Akdeniz diyet modelinin bilesenlerinden dolay1r Covid-19
doneminde hastaliktan korunmada ve tedavisinde 6nemli
oldugu vurgulanmaktadir (13, 34). Bu ¢alismada pandemi
doneminde cocuklarin Akdeniz diyetine uyumlar1 deger-
lendirilmis olup erkeklerin KIDMED indeksi ortalamalarin
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6,5£2,31, kizlarm ise 6,242,37 oldugu ve genel olarak
erkeklerin yalmizca %7,3’tiniin kizlarin ise %11,6’sinin
Akdeniz diyetine uyumlarinin diigiik oldugu belirlenmistir.
Ayrica obezite durumuna gore zayif olan ¢ocuklarin normal
ve hafif sisman/obez olan ¢ocuklara gére KIDMED indeksi
skoru daha yiiksek bulunmasina ragmen, cocuklarin pandemi
donemindeki viicut agirligindaki degisimler ile KIDMED
skoru arasinda anlamli bir iligki saptanamamustir. Literatiirde
cocuk ve addlesanlarda KIDMED indeksi yiiksek olanlarda
obezite goriilme oranlarmin, viicut agirligi ve beden kiitle
indeksi degerlerinin daha diisiik oldugu, KIDMED skoru ile
obezitenin ters iliskili oldugu belirtilmistir (35-37). Bu
calismada erkek cocuklarda obezite oranlarinin ve KIDMED
skorlarmin kiz ¢ocuklara gore daha yiiksek oldugu belirlen-
mistir. Bu durum obezite nedenlerinden biri olan enerji
alimlarindaki artisin  KIDMED  bilesenlerinden enerjisi
yiliksek olan meyve, tam tahil iirinleri ve yagli tohumlara
bagl gerceklesmis olabilir. ispanya’da yapilan bir calismada
karantina doneminde c¢aligmaya katilan ¢ocuk ve addlesan-
larin (n=3474) KIDMED skoru ortalamasimin 7,5 oldugu,
hem kizlarda hem de erkeklerde Akdeniz Diyetine uyumu
diistik olan birey sayisinin %3’lin altinda kaldig1 belirtil-
migtir. Ayrica calismada karantina doneminde viicut
agirhiginda artis olan ¢ocuklarin Akdeniz diyetine uyumu
yetersiz ve orta diizeyde olan ¢ocuklar oldugu bildirilmistir
(38). Benzer sekilde yapilan baska caligmalarda da karantina
doneminde c¢ocuklarin Akdeniz diyeti uyum skorlarinin
karantina 6ncesi doneme gore arttig1 saptanmistir (14, 39).
Bu calismada bireylerin karantina 6ncesi donemdeki Akdeniz
diyeti kalite skorlar1 bulunmamasina ragmen, karantina done-
mindeki KIDMED indeks skorlarinin yiiksek ve Akdenize
diyetine uyumu diisiik olan cocuk ve adélesanlarinin
sayisinin  ise olduk¢a diisiik oldugu goriilmektedir.
Caligmamiza katilan ¢ocuklarin sebze, meyve, yagl tohum
titkketimlerinin pandemi déneminde arttigini belirtmesinden
dolayr Akdeniz diyeti kalite skorlarinin yiiksek ¢iktigi
diistiniilmektedir.

Bu c¢alismanin bazi kisitliliklart bulunmaktadir. Pandemi
sartlart nedeniyle ¢aligma online anket seklinde uygulanmis
olup, cocuklarn viicut agirligi ve boy uzunluklar1 ebeveyn-
lerin beyanina gore kayit altina alinmigtir. Ek olarak besin
tilkketim kaydinin alinamamasi, KIDMED skorunun sadece
pandemi donemine gore sorgulanmasi ve érneklem sayisinin
az olmasmin calismanin  sonuglarin1  etkileyebilecegi
diistiniilmektedir. Bunlarin yani sira bildigimiz kadariyla bu
calismadan baska Tiirkiye’de Covid-19 pandemi doneminde-
ki cocuklarin beslenme aliskanliklarini ve obezite durum-
larin1 degerlendiren baska bir ¢alisma bulunmamaktadir. Bu
calismanin bulgular1 Covid-19 pandemisinin g¢ocuklarin
beslenme, yasam tarzi ve obezite durumlarinda anlaml
degisikliklere neden oldugu fakat bu 6n sonuclart dogrula-
mak i¢in bu konuyla ilgili 6rneklem sayisi daha fazla olan
calismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
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Pandemi déneminde sosyal izolasyon nedeniyle evde gegir-
ilen siirelerdeki artis c¢ocuklarin beslenme aliskanliklari,
fiziksel aktivite durumlarinda azalma ve viicut agirliginda
artis ile iliskilendirilebilir. Bu nedenle sosyal izolasyonun
uygulandigi karantina doénemlerinde cocuklarin beslenme
durumlarmin siklikla izlenmesi ve degerlendirilmesinin
toplum saglig1 agisindan olusabilecek baska salgin donemleri
icin ¢ocuklarin beslenmelerine yonelik plan ve politikalarin
olusturulmasinda 6nemlidir.
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