
 

 
 

 

Obeziteli Bireylerde Kilo Verme Baĸarēsēnēn Depresyon Yatkēnlēĵē ile   

                                     Ķliĸkisinin Araĸtērēlmasē 
*
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¥zet 

Literat¿rde psikolojik faktºrler ve kiĸinin biliĸleri obezitede kilo verme baĸarēsē ile iliĸkilendirilmektedir. Bu 

­alēĸmada obeziteli bireylerde kilo verme baĸarēsēnēn depresyon yatkēnlēĵē ile iliĸkisinin araĸtērēlmasē 

ama­lanmēĸtēr. Toplam 154 gºn¿ll¿ katēlēmcē anketleri yanētlamēĸtēr (121 kadēn). Yaĸ aralēĵē 18 ile 69ôdur. 

Obeziteli katēlēmcēlar, kilo vermede baĸarēlē olan (n=38), baĸarēsēz olan (n=36), yardēm almayan (n=43) ĸeklinde 

gruplanmēĸtēr (n=117). Ayrēca normal kilodakiler grubu (n=37) vardēr. Literat¿rdeki, kiĸinin bilerek ve isteyerek 
beden aĵērlēĵēnēn y¿zde onunu kaybetmesi ve bunu bir yēl s¿reyle korumasē ĸeklindeki baĸarēlē kilo kaybē tanēmē, 

baĸarēlē ve baĸarēsēz obeziteli gruplarē oluĸturmada kriter alēnmēĸtēr. Depresyon eĵilimi Otomatik D¿ĸ¿nceler 
¥l­eĵi ile ºl­¿lm¿ĸt¿r(OD¥) . Bulgulara gºre, uzman yardēmē alarak kilo vermede baĸarēlē olan obeziteli 

bireylerin, vazge­me ve ­aresizlik d¿ĸ¿nceleri, yalnēzlēk izolasyon d¿ĸ¿nceleri, olumsuz benlik algēsē i­eren 

otomatik d¿ĸ¿nceleri ve toplamda negatif olumsuz d¿ĸ¿nceler ºl­ek puanlarē baĸarēsēzlardan ve yardēm 

almayanlardan daha azdēr. Kilo vermede baĸarēlē olmak sºz¿ edilen depresif biliĸlerin azlēĵē ile iliĸkilidir. Ayrēca,  

sºz konusu depresif biliĸlerin fazlalēĵē, kiĸinin obeziteli olmasēna raĵmen yardēm almamasē ile ya da yardēm alsa 

bile saĵlēklē kilo hedefine ulaĸamamasē ile iliĸkilidir. Bulgular kilo verme baĸarēsēzlēĵē deneyimleyen obeziteli 

bireylerin ilgili biliĸlere odaklanan psikolojik destek protokollerinden yarar saĵlayabileceklerini 

d¿ĸ¿nd¿rmektedir. 

Anahtar Sºzc¿kler:Obezite, Depresyon yatkēnlēĵē, Kilo verme baĸarēsē 

 

Investigation of  Relationship Between Depressive Tendencies and Weight 

Loss Succes in People with Obesity 

Abstract 

In literature weight loss succes in obesity is associated with psychological factors and individualsô cognitions .  

In this study the relationship between weight loss success of individuals with obesity  and depressive tendencies 

was investigated. Scales were answered by 154 volunteer participants (121 women). Age range is 18 to 69. 

Participants with obesity (n=117) grouped as succesfull  (n=38), unsuccesfull (n=36), not taking professional 

help (n=43) groups. Also there was a normal weight group (n=37). Succesfull weight loss was defined as at least 

%10 weight loss and protection of new weight for one year. Participants with obesity was grouped accordingly. 

Depressive tendencies were measured by Automatic Thoughts Questionaire (ATQ) . According to findings 

succesfull weight loss group is differed significantly from other groups with obesity with lower giving up-

helplessness thoughts, loneliness-isolation thoughts, negative self concept and also in terms of  lower total 

automatic thoughts scale scores. Succesfull weight loss associated with having lesser depressive cognitions. 

Besides excess of depressive cognitions is related with unsuccesful results in terms of weight loss in obesity or 
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not getting help for obesity. Results points out that people with obesity who experience difficulties in term of 

succesfull weight loss may benefit from psychological support focusing on related cognitions.   

Keywords:Obesity, Depression tendency, Weight loss succes 

 

Giriĸ  

Aĸērē kilo ve obezite, prevelansē endiĸe verici bi­imde giderek artmaya devam eden, bir­ok 

saĵlēk problemi ile iliĸkilendirilen k¿resel bir problemdir (Flegal, 2005; Kuczmarski,  Flegal,  

Campbell ve Johnson, 1994,  Raymond,  Leeder ve Greenberg,  2006). Literat¿rde óbaĸarēlē 

kilo kaybēô, kiĸinin bilerek ve isteyerek beden aĵērlēĵēnēn en az y¿zde onunu kaybetmesi ve 

bunu bir yēl s¿reyle korumasē ĸeklinde tanēmlanmaktadēr (Wing ve Hill, 2001). Diyet 

yapmakla ilgili araĸtērmalarēn gºzden ge­irilmesi, diyet yapanlarēn ¿­te biri ile ¿­te ikisinin, 

yeni kiloyu s¿rd¿remediklerine,  verilmiĸ kilolarē aynen ya da ­ok daha fazlasēyla  geri 

aldēklarēna iĸaret etmektedir (Jeffrey vd., 2000; Mann ve ark., 2007). Obeziteli bireylerin 

b¿y¿k ­oĵunluĵu yaĸam tarzēna dayanan kilo kaybēnē uzun zaman s¿rd¿rememektedir (Wing, 

Jeffery ve Hellerstedt, 1995). Dolayēsēyla kilo kaybēnēn getirdiĵi yararlara ulaĸamayan hasta 

sayēsē, ulaĸanlardan daha azdēr. 

Yiyecek ve yemek yemenin genellikle birbiriyle ­eliĸkili duygularla biraradalēk gºsterdiĵi 

gºr¿l¿r. Bir yandan keyif ve hoĸlanma diĵer yandan endiĸe ve su­luluk yaĸanēr. Su­luluk her 

ne kadar davranēĸ deĵiĸikliĵi i­in motivasyon potansiyeli taĸēyor gibi gºr¿nse de, ­aresizlik ve 

kontrol kaybē duygularēna da yol a­abilmektedir (Kuijer ve Boyce, 2014). Kilo vermeye 

­alēĸanlarla ger­ekleĸtirilen bir ­alēĸmada kilo vermeye ­alēĸan katēlēmcēlardan ­ikolatalē 

pastayē su­lulukla iliĸkilendirenlerin, kutlama ile iliĸkilendirenlerden daha az algēlanan yeme 

kontrol¿ bildirdikleri, kilo vermede ve kilolarēnē korumayē s¿rd¿rmede daha az baĸarē 

gºsterdikleri saptanmēĸtēr (Kuijer ve Boyce, 2014).  

Bryne'a (2002) gºre yeni d¿ĸ¿k kilonun korunabilmesini, kilo verirken edinilmiĸ stratejilerin 

s¿rd¿r¿lebilmesiyle iliĸkilendiren araĸtērma bulgularē vardēr. Ancak araĸtērmalarda bu 

stratejilerin kullanēmēna uyum saĵlamayē ve bunlarē s¿rd¿rebilmeyi saĵlayan psikolojik 

faktºrlere yeterince ºnem verilmediĵini vurgular. Oysa sºz¿ edilen psikolojik faktºrlerin iyi 

anlaĸēlmasē, obezitenin tedavisine yºnelik daha etkili psikolojik m¿dahale protokollerinin 

hazērlanabilmesi a­ēsēndan ºnemlidir (Byrne, 2002).  

Verilmiĸ kilolarēnē geri alan bireylerde ºzdeĵerlerini kilo ve ĸekille deĵerlendirme, kilo 

kontrol¿ konusunda umursamazlēk ve siyah-beyaz tarzēnda d¿ĸ¿nme bi­imleri 
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bildirilmektedir (Byrne, Cooper ve Fairburn, 2003). Wing ve Phelanôa (2005) gºre, baĸarēlē 

kilo kaybē depresyonun d¿ĸ¿k seviyede olmasē gibi psikolojik faktºrlerle yakēndan iliĸkilidir.  

Obezitenin depresyon ve anksiyete ile baĵlantēsē olduĵunu gºsteren (Jorm ve ark., 2003;  

Oyeckin, Yēldēz,  ķahin  ve G¿r,  2011) ve yalnēzlēĵē ºz d¿zenlemede bozulmalarla 

iliĸkilendiren araĸtērmalar (Baumeister,  DeWall, Ciarocco ve Twenge, 2005) biliĸ-baĸarēlē 

kilo kaybē iliĸkisinin daha fazla araĸtērēlmasē gerektiĵini ortaya koyan ­alēĸmalardan sadece 

birka­ēdēr. Algēlanan yalnēzlēk ve izolasyon bildirenlerin daha y¿ksek v¿cut kitle indeksleri 

(VKĶ) olmasē, ve yalnēzlēk ve izolasyon d¿ĸ¿nceleri fazla olanlarēn kilo vermek i­in fiziksel 

aktiviteyi artērma konusunda daha az ºzg¿ven bildirmeleri bulgularē (Lauder, Mummery,  

Jones ve Caperchione, 2006) benzer bir gerekliliĵi vurgulamaktadēr.  

Aaron Beck (1967) duygusal rahatsēzlēklar problemini, kiĸinin kendi hakkēndaki yanlēĸ 

kavramsallaĸtērmalarē, rasyonel olmayan inan­larē ve ger­ek hakkēndaki hatalē 

varsayēmlarēyla, yani bireyin altta yatan biliĸleriyle ifade etmektedir. Ķĸlevsel olmayan 

tutumlar, edinilmiĸ depresyon yatkēnlēĵē ĸemalarēnēn bir gºstergesidir (Weisman ve Beck, 

1978). Edinilmiĸ depresyon yatkēnlēĵē ĸemalarē kiĸinin ­evreden ve hafēzasēndan gelen 

bilgilerin kavranmasē, kodlanmasē ve edinilmesinde aracēlēk etmekte ve kiĸinin bilgi iĸleme 

s¿re­lerini yºnetmektedir. Buna gºre, kiĸiler yaĸam olaylarēyla karĸēlaĸtēklarēnda, bireyin 

beklentileri, yorumlarē ve dikkatleri bu ĸemalarca gºlgelenmekte, bunun sonucunda hatalē 

biliĸler ve negatif temalar ­ēkarsamaya eĵilimli bir bilgi iĸleme s¿reci oluĸmaktadēr. Bu t¿r bir 

hatalē bilgi iĸleme de kiĸinin kendisi, d¿nya ve gelecek hakkēnda negatif bir bakēĸ geliĸtirmesi 

ihtimalini artērmaktadēr (DôAlessandro ve Burton, 2006). Kiĸinin depresyon eĵilimini 

gºsteren otomatik d¿ĸ¿ncelere sahip olmasē olasēlēĵēnē artērmaktadēr.  

Beck (1967) otomatik d¿ĸ¿nceleri, bireylerin kontrolleri dēĸēnda kendiliĵinden ortaya ­ēkan, 

­oĵunlukla tanēmlanamayan, belirsiz, hēzla gelip ge­en d¿ĸ¿nceler olarak a­ēklamaktadēr. 

Bireylerin farkēnda olmaksēzēn bu otomatik d¿ĸ¿nceleri temel alarak davranēĸlarēnē devam 

ettirdiklerine vurgu yapmaktadēr. Kiĸinin altta yatan biliĸlerinin hangi temel inan­ 

kategorisinde olduĵu hakkēnda, sevilmezlik mi yoksa ­aresizlik mi ya da ikisinin karēĸēmēnē 

mē i­erdiĵi hakkēnda, kiĸinin -daha kolay ulaĸēlabilir ve daha y¿zeye yakēn olan- otomatik 

d¿ĸ¿ncelerinin veri saĵlayabileceĵini ileri s¿rmektedir (Beck, 2011). Algēlanan davranēĸsal 

kontrol, ­oĵu araĸtērmacēnēn kiĸisel yeterlilik (ºz yeterlilik/kendilik yeterliliĵi/self efficacy) 

ile benzer hatta aynē bulduĵu bir yapē olarak tanēmlanmaktadēr (Sheeran, Conner ve Norman, 

2001). Bireylerin kiĸisel yeterlilik (self efficacy) konusundaki beklentilerinin baĸa ­ēkma 

davranēĸēnēn baĸlatēlēp baĸlatēlmayacaĵēnē, ne kadar ­aba harcanacaĵēnē, engellere raĵmen ne 
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kadar aynē g¿­le s¿rd¿r¿leceĵini belirlediĵi ileri s¿r¿lmektedir (Bandura, 1977). Kiĸinin 

otomatik d¿ĸ¿nceleri, tutumlarē ve inan­larē yani kiĸinin biliĸsel yapēsē, baĸarēlē kilo kaybē ile 

iliĸkilidir. Ayrēca, fazla yeme ve obeziteyle ilgili biliĸlerin ayērt edici ºzelliklerinin 

araĸtērēlmasē gerektiĵi literat¿rde vurgulanmaktadēr  (Coelho, Siggen, Dietre ve Bouvard, 

2013). Biliĸsel davranēĸ­ē teknikler obezite tedavilerinde giderek ºnemli rol oynamaya 

baĸlamēĸtēr (Cooper, Fairburn ve Hawker, 2003). Araĸtērmacēlar obezitenin biliĸsel davranēĸ­ē 

tedavilerine ilave biliĸsel bileĸkeler katēlmasēnēn tedavinin uzun ve kēsa dºnemli sonu­larēnē 

geliĸtireceĵini ileri s¿rmektedirler (Van Dorsten ve Lindley, 2011).  

Kilonun y¿zde beĸi ile y¿zde onu kadarēnēn verilmesinin bile saĵlēĵēn geliĸtirilmesi anlamēnda 

sayēsēz yarar saĵladēĵē ifade edilmektedir (Labib, 2003; Lean, 2006; Lean, 2011). Ancak 

verilmiĸ kilolarēn bir iki yēl i­erisinde geri alēndēĵē ( Jeffrey vd., 2000) ve kilo kaybē ile yeni 

kilonun s¿rd¿r¿lmesi konusunda daha etkili yºntemlere  olan gereksinimin devam ettiĵi 

belirtilmektedir (Ramage, Farmer, Apps Eccles ve McCargar,  2014).   

Literat¿r bilgilerinin ēĸēĵē altēnda, bu ­alēĸmanēn amacē obeziteli bireylerde kilo kaybē 

baĸarēsēnēn depresyon yatkēnlēĵē ile iliĸkisinin araĸtērēlmasēdēr. 

Yºntem 

Katēlēmcēlar 

Toplam 154 gºn¿ll¿ katēlēmcē anketleri yanētlamēĸtēr (121 kadēn). Yaĸ aralēĵē 18 ile 69ôdur 

(Ort.=33, SS=10.88).  Katēlēmcēlar, 38ôi kilo vermede baĸarēlē, 36ôsē baĸarēsēz, 43ô¿ yardēm 

almayan toplam 117 obeziteli birey ile 37 normal kilodaki bireydir. D¿nya Saĵlēk ¥rg¿t¿ôn¿n 

tanēmēna gºre, obez ºrneklem v¿cut kitle indeksi (VKĶ) 30 ve ¿zerinde olan kiĸiler arasēndan, 

normal kilodaki grup VKĶôsi 18.50 ile 24.99 arasēnda olan kiĸiler arasēndan se­ilmiĸtir  

(WHO, 1997).  Kilo vermede baĸarēlē olmuĸ obeziteli grup (n=38),  ile baĸarēsēz olmuĸ 

obeziteli grup (n=36), óG¿nl¿k alēnan kalorinin azaltēlmasē yºntemiô ile profesyonel diyet 

tedavisi alan katēlēmcēlardēr. Bu iki grup ºzel bir beslenme ve diyet merkezinde en az iki yēllēk 

kayēt ge­miĸine sahip, haftada bir kez diyetisyenle randevusu olan obeziteli bireylerdir. 

Literat¿rdeki, kiĸinin bilerek ve isteyerek beden aĵērlēĵēnēn y¿zde onunu kaybetmesi ve bunu 

bir yēl s¿reyle korumasē (Wing ve Hill, 2001) ĸeklindeki baĸarēlē kilo kaybē tanēmē, baĸarēlē ve 

baĸarēsēz obeziteli gruplarē oluĸturmada kriter olarak alēnmēĸtēr. Kilo vermek i­in hi­bir 

profesyonel yardēm alma giriĸiminde bulunmamēĸ, yani diyetisyene baĸvurmamēĸ olan 43 

obeziteli katēlēmcēdan, elveriĸlilik-bulunabilirlik ilkesine gºre veri toplanmēĸtēr. Normal kilo 
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aralēĵēndaki 37 denekten veri toplanmasē da yine elveriĸlilik bulunabilirlik ilkesine gºre 

ger­ekleĸtirilmiĸtir. 

¢alēĸmaya katēlanlarēn demografik ºzelliklerine iliĸkin bilgiler, cinsiyet, kilo verme nedeni, 

yaĸ, eĵitim, meslek ve medeni durum demografikleri ĸeklinde ardēĸēk bi­imde Tablo 1.ôde 

gºsterilmektedir. 

Tablo 1. ¥rneklemin demografik ºzellikleri  

   

                                          Grup 

 

Baĸarēlē   Baĸarēsēz 

Normal                     

Kilo  

Yardēm            

Almayan     Toplam   

 
N     %                N    %       N       %                        N       %                N             %  

   

   
Deĵiĸken      

   

        

      

         

        

 

   Cinsiyet 

                       Kadēn 

  

30   78,9 

    

   30    83,3          

     

     30      81,1 

        

       31      72,1 

  

121          78,6 

                     Erkek                   8    21,1       6     16,7           7       18,9          12       27,9     33           21,4         

Kilo Verme Nedeni                                                                                                                                      
                     Saĵlēk                  37  97,4       22    61,1          0       0                0          0        59           38,3 

                    Estetik                  1    2,6         14    38,9          0       0                0          0        15           9,7 

                        Yok                   0     0           0      0              37     100            43        100     80          51,9  

 Yaĸ                                                                                                                                                               

                    18-28                    12   31,6      13    36,1         20      54,1          16         37,2    61         39,6       

                    29-39                    15   39,5      9      25,0         10      27,0          19         44,2    53         34,4   

                    40-50                    7    18,4       9      25,0         5        13,5          7           16,3    28         18,2    

                       51+                    4    10,5       5      13,9         2        5,4            1            2,3     12         7,8    

 Eĵitim Durumu                                                                                                                                               

                          Ķlk                   3     7,9        2      5,6           0        0               0           0          5           3,2     

                       Orta                   1     2,6        5      13,9         0        0               2            4,7      8           5,2    

                       Lise                   18   47,4      21     58,3        12      32,4          21          48,8    72         46,8      

                    Lisans                   9    23,7       6      16,7         16     43,2          14           32,6    45         29,2   

                 Y.Lisans                  6    15,8       2      5,6            8      21,6           5            11,6    21         13,6    

                  Doktora                  1     2,6        0       0              1      2,7             1             2,3      3          1,9     

  Meslek                                                                                                                                                             

                  ¥ĵrenci                  5     13,2      8      22,2          12     32,4           6            14       31        20,1   

             Ev Hanēmē                  0      0          2      5,6            1        2,7            3            7,0       6          3,9  

                   Serbest                  6     15,8      3      8,3            1        2,7            4            9,3      14         9,1     

                   Memur                  24   63,2      18    50             23      62,2          28          65,1    93         60,4     

                   Emekli                  3     7,9        5      13,9           0        0              2            4,7      10         6,5     

  Medeni Durum                                                                                                                               

                     Bekar                 14   36,8       15     41,7         20      54,1          17          39,5     66        42,9   

                     Evli                    22   57,9       19    52,8          15      40,5          24          55,8     80        51,9   

               Boĸanmēĸ                 2     5,3          2     5,6            2        5,4            2            4,7       8          5,2 

                 

 

¥l­¿m Ara­larē 

 

Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵi (OD¥): 

Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵi, Hollon ve Kendal (1980) tarafēndan geliĸtirilmiĸ, otuz sorudan 

oluĸan beĸli Likert tipi bir ºz-bildirim ºl­eĵidir. ¥l­ek depresyonla iliĸkilendirilen en sēk 

rastlanan negatif d¿ĸ¿nceleri ve negatif benlik deĵerlendirmelerini ºl­mek amacēyla 
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geliĸtirilmiĸtir (Hollon ve Kendall, 1980). ¥l­ek, 1 ñhi­ aklēmdan ge­mezò ve 5 ise ñhep 

aklēmdaò olmak ¿zere puanlanēr. Puanlar 30 ile 150 arasēnda olabilmektedir. Ayērdedici 

ge­erlik a­ēsēndan, Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵiônin depresif olan ve olmayan gruplarē 

baĸarēyla ayērdēĵē bildirilmiĸtir (Hollon ve Kendall, 1980). 

T¿rk­e versiyonunun g¿venilirlik ve ge­erlilik ­alēĸmasē ķahin ve ķahin (1992) tarafēndan 

ger­ekleĸtirilmiĸtir. ķahin ve ķahinôin (1992) ­alēĸmasēnda, ayērt edici ge­erlik analizlerine 

gºre Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵiônin b¿t¿n olarak ya da madde madde olarak T¿rk k¿lt¿r¿ 

baĵlamēnda uygunluĵu gºsterilmiĸ ve Beck Depresyon ¥l­eĵi kesme noktalarēna gºre (Hisli, 

1988) semptomatik olanla olmayan grubu birbirinden ayērabildiĵi (p<.001) ifade edilmiĸtir 

(ķahin ve ķahin,1992).   

Faktºr analizleri sonucunda yorumlanabilir beĸ faktºr bildirilmiĸtir; bu faktºrler olumsuz 

benlik kavramē (negative self concept), karmaĸa ve ka­ēs fantezileri (confusion and escape 

fantasies),  kiĸisel uyumsuzluk ve deĵiĸim arzusu (personal maladjustment and desire for 

change), yalnēzlēk/izolasyon (loneliness/isolation) ve vazge­me/­aresizlik (giving 

up/helplessness) otomatik d¿ĸ¿nceleridir (ķahin ve ķahin,1992). Bulgulardaki hangi 

maddelerin hangi faktºrlere d©hil olduĵu konularēnda orijinal ­alēĸmayla yer yer 

farklēlaĸmalara raĵmen, genel olarak Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵiônin farklē bir k¿lt¿rel 

baĵlamda negatif otomatik d¿ĸ¿nceleri yakalamak i­in g¿venilir ve ge­erli bir ara­ olduĵu 

ifade edilmiĸtir (ķahin ve ķahin,1992). 

Demografik Bilgi Formu  

Katēlēmcēnēn cinsiyeti, yaĸē, medeni durumu,  kilosu, bir yēl ºnceki kilosu, boyu, eĵitim 

d¿zeyi, mesleĵi, kilo vermeyi isteme sebebi gibi bilgiler Demografik Bilgi Formu ile elde 

edilmiĸtir. 

Verilerin Analizi  

Veri toplama s¿recinin tamamlanmasēnē takiben, SPSS 17 paket programē (Statistical Package 

for Social Sciences 17) kullanēlarak, veriler bilgisayar ortamēna aktarēlmēĸtēr. Gruplar arasē 

iliĸkilerin araĸtērēlmasēnda tek yºnl¿ varyans analizleri (One-way ANOVA) kullanēlmēĸtēr. 
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Bulgular 

Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵi (OD¥) Toplam Puan ve Alt ¥l­ekleri ile Grup 

Ķliĸkisinin Tek Yºnl¿ Varyans Analizlerine Ķliĸkin Bulgular 

Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵi (OD¥) toplam puan ve alt ºl­ekleri ile Gruplar (Baĸarēlē, 

Baĸarēsēz, Yardēm Aramayan Obeziteli Gruplar, Normal Kilolu Grup) arasēndaki iliĸkiyi 

deĵerlendirmek i­in tek yºnl¿ varyans analizi (ANOVA) yapēlmēĸtēr. Baĵēmlē deĵiĸken 

Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵi Toplam puanē (OD¥TOP), OD¥ Olumsuz Benlik Kavramē 

(OD¥OBK), OD¥ Karmaĸa Ka­ēĸ Fantezileri (OD¥KKF), OD¥ Kiĸisel Uyumsuzluk 

Deĵiĸim Arzusu (OD¥KUDA), OD¥ Yalnēzlēk Ķzolasyon (OD¥YĶZO), OD¥ Vazge­me 

¢aresizlik (OD¥VAZ¢) alt ºl­eklerinden alēnan puanlardēr. Varyans analizi Bulgularē Tablo 

2.ôde, ilgili betimleyici istatistikler ise Tablo 3. gºsterilmektedir. 

OD¥ôn¿n Kiĸisel Uyumsuzluk Deĵiĸim Arzusu (KUDA) alt-ºl­eĵi i­in Anova istatistiksel 

olarak anlamlē bulunmamēĸtēr, F(3,150)=2.46, p>.05, ɖĮ=.047. OD¥ôn¿n KUDA dēĸēndaki 

t¿m alt ºl­ek puanlarēnda ve OD¥ toplam puanēnda gruba gºre istatistiksel olarak anlamlē 

farklēlēklar bulunmuĸtur. 

OD¥ toplam puanē i­in Anova istatistiksel olarak anlamlē bulunmuĸtur, F(3,150)=9.25, 

p<.005, ɖĮ=.156. Baĸarēlē obeziteli grubun (Ort.=65.22, SS=22.91), baĸarēsēz gruptan 

(Ort.=83.38, SS=20.61) ve profesyonel yardēm almayan obeziteli gruptan (Ort.=88.83, 

SS=20.86) anlamlē bi­imde farklēlaĸtēĵē saptanmēĸtēr. Ayrēca normal kilodakiler grubunun 

(Ort.= 72.81, SS= 22.17), profesyonel yardēm almayan obeziteli bireylerden (Ort.=88.83, 

SS=20.86) anlamlē bi­imde farklēlaĸtēĵē saptanmēĸtēr. Buna gºre Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵi 

toplam puanlarē a­ēsēndan, kilo vermede baĸarēlē olan grup, baĸarēsēz olanlara ve yardēm 

almayanlara gºre daha d¿ĸ¿k toplam puanlara sahiptir. Ayrēca normal kilodakiler, profesyonel 

yardēma baĸvurmamēĸ obeziteli bireylerden daha d¿ĸ¿k toplam puan almēĸtēr.  

Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵi Olumsuz Benlik Algēsē (OD¥OBK) deĵiĸkeni i­in Anova 

istatistiksel olarak anlamlē bulunmuĸtur, F(3,150)=9.2, p<.001, ɖĮ=.165. Baĸarēlē olan 

obeziteli grup (Ort.=20.99, SS=8.99), baĸarēsēz olan gruptan (Ort.=27.44, SS=7.99) ve 

profesyonel yardēm almayanlardan (Ort.=29.11, SS=7.42) anlamlē bi­imde farklēlaĸmēĸtēr. 

Ayrēca normal kilodakiler (Ort.=22.21, SS=8.75) baĸarēsēz olan obeziteli gruptan (Ort.=27.44, 

SS=7.99) ve profesyonel yardēm almayanlardan (Ort.=29.11, SS=7.42) anlamlē bi­imde 

farklēlaĸmēĸtēr. Buna gºre profesyonel yardēm alarak kilo yºnetiminde baĸarēlē olan obeziteli 

bireylerin, yardēm alarak baĸarēsēz olanlara gºre ve yardēm alma davranēĸē gºstermemiĸ gruba 
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gºre daha d¿ĸ¿k olumsuz benlik algēsē puanlarē aldēĵē gºr¿lmektedir. Normal kilodakiler hem 

baĸarēsēz obeziteli gruptan hem de profesyonel yardēma baĸvurmamēĸlardan daha d¿ĸ¿k 

olumsuz benlik algēsē puanlarē almēĸtēr. Ancak olumsuz benlik kavramē puanlarē a­ēsēndan 

normal kilodakiler kilo yºnetiminde baĸarēlē olan obeziteli bireylerle anlamlē farklēlēk 

gºstermemiĸtir.   

Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵi Karmaĸa Ka­ēĸ Fantezileri (OD¥KKF) deĵiĸkeni i­in ANOVA 

istatistiksel olarak anlamlē bulunmuĸtur F(3, 150)=4.49, p<.005, ɖĮ=.082). Baĸarēlē grup  

(Ort.=14.13, SS=5.50),  profesyonel yardēma baĸvurmamēĸ gruptan (Ort.=18.18, SS=4.46) 

anlamlē bi­imde farklēlaĸmēĸtēr. Buna gºre, kilo vermede baĸarēlē olan obeziteli grubun, 

yardēm almayanlardan daha d¿ĸ¿k Karmaĸa Ka­ēĸ Fantezisi puanlarē aldēklarē gºr¿lmektedir. 

Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵi Yalnēzlēk Ķzolasyon (OD¥YĶZO) deĵiĸkeni i­in ANOVA 

istatistiksel olarak anlamlē bulunmuĸtur F(3, 150)=7.9, p<001, ɖĮ=.137. Baĸarēlē obeziteli grup 

(Ort.=8.34, SS=3.07), baĸarēsēz gruptan (Ort.=10.80, SS=2.96) ve profesyonel yardēm 

almayan gruptan (Ort.=11.51, SS=3.06) anlamlē bi­imde farklēlaĸmēĸtēr. Ayrēca profesyonel 

yardēm almayan grubun (Ort.=11.51, SS=3.06), hem baĸarēlē obeziteli grup ile (Ort.=8.34, 

SS=3.07) hem de normal kilodakilerle (Ort.=9.56, SS=3.37) anlamlē bi­imde farklēlaĸtēĵē 

gºr¿lm¿ĸt¿r. Buna gºre kilo vermek i­in uzman yardēmē alarak baĸarēlē olan obeziteli bireyler, 

baĸarēsēz olanlardan ve yardēm arama davranēĸē gºstermeyenlerden daha d¿ĸ¿k yalnēzlēk 

izolasyon d¿ĸ¿nceleri puanlarē almēĸlardēr. Ayrēca normal kilodakiler yardēm almayan 

obezlerden daha d¿ĸ¿k yalnēzlēk izolasyon d¿ĸ¿nceleri puanlarēna sahiptirler. Yanēsēra, 

profesyonel yardēma baĸvurmamēĸ obeziteli bireyler hem baĸarēlē olanlardan hem de normal 

kilodakilerden daha y¿ksek yalnēzlēk izolasyon d¿ĸ¿nceleri puanlarē almēĸ, ancak yardēma 

baĸvurup baĸarēsēz olan obeziteli bireylerle aralarēnda anlamlē bir farklēlēk saptanmamēĸtēr. 

Otomatik D¿ĸ¿nceler ¥l­eĵi Vazge­me ¢aresizlik (OD¥VAZ¢) deĵiĸkeni i­in ANOVA 

istatistiksel olarak anlamlē bulunmuĸtur F(3, 150)=7.74, p<.001, ɖĮ=.134. Baĸarēlē obeziteli 

grubun (Ort.=8.42, SS=3.43), baĸarēsēz gruptan (Ort.=11.41, SS=3.64) ve profesyonel yardēm 

almayanlardan (Ort.=11.65, SS=3.22) anlamlē bi­imde farklēlaĸtēĵē saptanmēĸtēr. Buna gºre 

hem kilo vermede baĸarēsēz olmuĸ obeziteli bireyler hem de yardēm almayanlar kilo 

kontrol¿nde baĸarēlē olan gruba gºre daha y¿ksek vazge­me ­aresizlik d¿ĸ¿nceleri puanlarē 

almēĸtēr.  
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Tablo 2. Otomatik d¿ĸ¿nceler ºl­eĵi toplamē ve alt ºl­ekleri i­in gruba (baĸarēlē, baĸarēsēz, 

yardēm almayan, normal kilo grubuna)  gºre ANOVA bulgularē                                                                                                                       

  
Kareler 

Toplamē 

Kareler       

Ortalamasē F                p 

      

OD¥OBK  2035,246 678,415          9,872* ,000 

OD¥KKF  345,729 115,243 4,494* ,005 

OD¥KUDA  46,505 15,502 2,461 ,065 

OD¥YĶZO  231,522 77,174 7,918* ,000 

OD¥VAZ¢  275,956 91,985 7,740* ,000 

OD¥TOP  13004,201 4334,734 9,252* ,000 

* p<0,05 Deĵiĸkenler: OD¥   Olumsuz  Benlik   Kavramē (OD¥OBK), OD¥ Karmaĸa Ka­ēĸ Fantezileri (OD¥KKF), OD¥  Kiĸisel  

Uyumsuzluk  Deĵiĸim  Arzusu  (OD¥KUDA),  OD¥ Yalnēzlēk   Ķzolasyon   (OD¥YĶZO),  OD¥ Vazge­me  ¢aresizlik (OD¥VAZ¢), OD¥ 
Toplam puanē  (OD¥TOP)  

 

Tablo 3.Otomatik d¿ĸ¿nceler ºl­eĵi (OD¥) varyans analizleri i­in betimleyici istatistikler  

 

 Deĵiĸken                      Grup                                         N                                                SS 

OD¥OBK Baĸarēlē 38 20,3947 8,99111 

Baĸarēsēz 36 27,4444 7,99802 

Normal Kilo 37 22,2162 8,75955 

Yardēm Almayan 43 29,1163 7,42649 

Toplam 154 24,9156 8,98215 

OD¥KKF Baĸarēlē 38 14,1316 5,50268 

Baĸarēsēz 36 17,0278 4,90181 

Normal Kilo 37 16,4054 5,39269 

Yardēm Almayan 43 18,1860 4,46817 

Toplam 154 16,4870 5,23467 

OD¥KUDA Baĸarēlē 38 7,5263 2,74833 

Baĸarēsēz 36 8,3056 2,21449 

Normal Kilo 37 7,9189 2,54273 

Yardēm Almayan 43 8,9767 2,49274 

Toplam 154 8,2078 2,54547 

OD¥YĶZO Baĸarēlē 38 8,3421 3,07805 

Baĸarēsēz 36 10,8056 2,96474 

Normal Kilo  37 9,5676 3,37096 

Yardēm Almayan 43 11,5116 3,06573 

Toplam 154 10,0974 3,32699 

OD¥VAZ¢ Baĸarēlē 38 8,4211 3,43772 

Baĸarēsēz 36 11,4167 3,64398 

Normal Kilo 37 9,5946 3,50761 

YardēmAlm.  43 11,6512 3,22847 

Toplam 154 10,3052 3,66814 

OD¥TOP Baĸarēlē            38 65,5263 22,91552 

Baĸarēsēz            36 83,3889 20,61245 

Normal Kilo            37 72,8108 22,17335 

X
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OD¥OBK Baĸarēlē 38 20,3947 8,99111 

Baĸarēsēz 36 27,4444 7,99802 

Normal Kilo 37 22,2162 8,75955 

Yardēm Almayan 43 29,1163 7,42649 

Toplam 154 24,9156 8,98215 

OD¥KKF Baĸarēlē 38 14,1316 5,50268 

Baĸarēsēz 36 17,0278 4,90181 

Normal Kilo 37 16,4054 5,39269 

Yardēm Almayan 43 18,1860 4,46817 

Toplam 154 16,4870 5,23467 

OD¥KUDA Baĸarēlē 38 7,5263 2,74833 

Baĸarēsēz 36 8,3056 2,21449 

Normal Kilo 37 7,9189 2,54273 

Yardēm Almayan 43 8,9767 2,49274 

Toplam 154 8,2078 2,54547 

OD¥YĶZO Baĸarēlē 38 8,3421 3,07805 

Baĸarēsēz 36 10,8056 2,96474 

Normal Kilo  37 9,5676 3,37096 

Yardēm Almayan 43 11,5116 3,06573 

Toplam 154 10,0974 3,32699 

OD¥VAZ¢ Baĸarēlē 38 8,4211 3,43772 

Baĸarēsēz 36 11,4167 3,64398 

Normal Kilo 37 9,5946 3,50761 

YardēmAlm.  43 11,6512 3,22847 

Yardēm Almayan            43 88,8372 20,86228 

Toplam          154 77,9610 23,33106 

Deĵiĸkenler: OD¥   Olumsuz  Benlik   Kavramē (OD¥OBK), OD¥ Karmaĸa Ka­ēĸ Fantezileri (OD¥KKF), OD¥  Kiĸisel  Uyumsuzluk  

Deĵiĸim  Arzusu  (OD¥KUDA),  OD¥ Yalnēzlēk   Ķzolasyon   (OD¥YĶZO),  OD¥ Vazge­me  ¢aresizlik (OD¥VAZ¢), OD¥ Toplam puanē  
(OD¥TOP)  

 

Medeni Durum ile V¿cut Kitle Ķndeksi (VKĶ) Farkē Ķliĸkisinin Varyans 

Analizlerine Ķliĸkin Bulgular 

V¿cut Kitle Ķndeksi farkē (katēlēmcēlarēn 2 yēl ºnceki v¿cut kitle indeksleri ile ĸimdiki v¿cut 

kitle indekslerinin farkē) a­ēsēndan evli olanlarla olmayanlar arasēnda istatistiksel olarak 

anlamlē farklēlēk saptanamamēĸtēr, F(1,152)=1.529, p>.05. ANOVA bulgularē Tablo 4.ôte, 

ilgili betimleyici istatistikler Tablo 5.ôte gºsterilmektedir. 

Tablo 4. Medeni durum VKĶ farkē ANOVA bulgularē  

                                Kareler toplamē                    Kareler Ortalamasē            F                      p 

   Gruplar arasē               13,115                                 13,115                          1,529                 ,218 
* p<0,05   VKĶFarkē: V¿cut Kitle Ķndeksi Farkē 
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Tablo 5.Medeni durum v¿cut kitle indeksi farkē i­in betimleyici istatistikler 

Medeni Durum   SS N 

Evli deĵil 1,5122 2,45519 74 

Evli 2,0963 3,30647 80 

Toplam 1,8156 2,93374 154 

 

Obeziteli Katēlēmcēlarēn Kilo Vermeyi Ķsteme Nedeni ile V¿cut Kitle Ķndeksi 

Farkē Ķliĸkisinin Varyans Analizlerine Ķliĸkin Bulgular 

Obeziteli deneklerin kilo vermeyi isteme nedenleri ile v¿cut kitle indeksi farkē (ºnceki v¿cut 

kitle indeksleri ile ĸimdiki v¿cut kitle indekslerinin farkē) iliĸkisinin araĸtērēlmasē amacēyla,  

obeziteli gruplarēn verileri kullanēlarak, tek yºnl¿ varyans analizi yapēlmēĸtēr. Baĵēmlē 

deĵiĸken V¿cut Kitle Ķndeksi Farkēdēr (VKĶfarkē). Baĵēmsēz deĵiĸken, deneklerin bildirdiĵi 

kilo vermeyi isteme nedenleridir; saĵlēk, estetik ve neden yok ĸeklinde ¿­ d¿zey i­ermektedir. 

Analiz bulgularē Tablo 6.ôda, ilgili betimleyici istatistikler Tablo 7.ôde gºsterilmektedir. 

Anova istatistiksel olarak anlamlēdēr, F(2,114)=42,107, p<.001, ɖĮ=.425. Kilo vermeyi isteme 

nedeni olarak saĵlēk diyen grup (Ort.=4.37, SS= 3.27) ile estetik diyen (Ort.=1.44, SS=1.74) 

ve neden yok diyen gruplar (Ort.=0.00, SS=0.00) arasēnda, v¿cut kitle indeksi farkē 

bakēmēndan istatistiksel olarak anlamlē farklēlēk saptanmēĸtēr. Buna gºre, kilo vermeyi isteme 

nedeni olarak saĵlēk diyen grup, estetik diyen gruptan ve neden yok diyen gruptan daha fazla 

v¿cut kitle indeksi farkē ger­ekleĸtirmiĸtir. 

Tablo 6. Kilo vermeyi isteme nedenine gºre v¿cut kitle indeksi farkē (VKĶfarkē) iliĸkisinin 

ANOVA bulgularē 

                          Kareler Toplamē          Ortalama Kareler               F                 p 

Gruplararasē          91,063                    245,531                 42,107*                .000 

* p<0,05 

 

    

  

Tablo 7. V¿cut kitle indeksi farkē (VKĶfarkē) kilo vermeyi isteme nedeni iliĸkisi ANOVA 

betimleyici istatistikleri  

Neden                                                                                                  SS                            N 

Saĵlēk                                                                                                                                           4,373 3,274 59 

Estetik 1,445 1,745 15 

Yok 0,000 0,000 43 

Toplam 2,390 3,156 117 

Baĵēmlē Deĵiĸken: V¿cut Kitle Ķndeksi Farkē (VKĶfarkē).  Baĵēmsēz Deĵiĸken: Kilo  vermeyi isteme nedeni (Neden) 

  

 

X

X
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Yaĸ Grubu V¿cut Kitle Ķndeksi Farkē Ķliĸkisinin Varyans Analizlerine Ķliĸkin 

Bulgular 

V¿cut Kitle Ķndeksi farkēnēn yaĸ grubuna gºre varyans analizlerinin ger­ekleĸtirilebilmesi i­in 

ºnce deneklerin yaĸlarē 18-28 birinci d¿zey, 29-39 ikinci d¿zey ve 40 ve ¿zeri ¿­¿nc¿ d¿zey 

olmak ¿zere gruplanmēĸtēr. Yaĸ gruplarē arasēnda V¿cut Kitle Ķndeksi Farkē  (VKĶfarkē)  

puanlarē a­ēsēndan farklēlaĸma olup olmadēĵē varyans analizleri ile araĸtērēlmēĸtēr. ANOVA 

istatistiksel olarak anlamlē bulunmamēĸtēr, (F(2,151)=.566, p>.05). ANOVA bulgularē Tablo 

8.ôde, ilgili betimleyici istatistikler Tablo 9.ôda gºsterilmektedir. 

Tablo 8. VKĶ farkē yaĸ grubu iliĸkisinin ANOVA bulgularē 

 Kareler Toplamē Ortalama Kareler F p 

Gruplararasē 9,797 4,899 ,566 ,569 

* p<0,05 

 

 

Tablo 9.  VKĶ farkē yaĸ grubu iliĸkisi varyans analizleri i­in betimleyici istatistikler 

Yaĸ    N                                                             SS                

18-28 61                                             1,5080 2,70788  

29-39 53                                             2,0617 3,23171  

40+ 40                                             1,9585 2,88232  

Toplam 154                                             1,8156 2,93374  

  

Eĵitim D¿zeyi V¿cut Kitle Ķndeksi Farkē Ķliĸkisinin Varyans Analizlerine Ķliĸkin 

Bulgular 

V¿cut Kitle Ķndeksi Farkēônēn Eĵitim D¿zeyine gºre farklēlaĸmalarēnēn araĸtērēlmasē i­in tek 

yºnl¿ varyans analizi yapēlmēĸtēr. Baĵēmlē deĵiĸken V¿cut Kitle Ķndeksi Farkēdēr. Baĵēmsēz 

deĵiĸken eĵitimdir; Ķlkºĵretim, Lise, Lisans ve Lisans¿st¿ (Y¿ksek Lisans ve Doktora) 

ĸeklinde dºrt d¿zey i­ermektedir. ANOVA istatistiksel olarak anlamlē bulunmamēĸtēr, 

F(3,150)=0.877, p>.05. ANOVA bulgularē Tablo 10.ôda, ilgili betimleyici istatistikler Tablo 

11.ôde gºsterilmektedir. 

Tablo 10. Eĵitim durumu v¿cut kitle indeksi farkē iliĸkisinin ANOVA bulgularē 

 Kareler 

Toplamē 

Kareler 

Ortalamasē F p 

Gruplar  arasē 22,693 7,564 ,877 ,455 

* p<0,05 

 

 

 

 

 

X
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Tablo 11.Eĵitim durumu v¿cut kitle indeksi farkē iliĸkisinin varyans analizi i­in betimleyici 

istatistikleri  

Eĵitim durumu                     N                                             SS 

Ķlkºĵretim 13                                                2,2754 2,54761 

Lise 72                                                2,0221 3,10450 

Lisans 45                                                1,2276 2,48318 

Lisans¿st¿ 24                                                2,0496 3,36647 

Toplam 154                                               1,8156 2,93374 

 

Baĸarēlē olma, Baĸarēsēz olma, Yardēm Almama ile Baĸlangē­taki V¿cut Kitle 

Ķndeksi Ķliĸkisinin Tek Yºnl¿ Varyans Analizi ile Araĸtērēlmasē 

Baĸlangē­taki (2 yēl ºnceki) V¿cut Kitle Ķndeksi ile Baĸarēlē olma, Baĸarēsēz olma, Yardēm 

Almama (Grup) Ķliĸkisinin araĸtērēlmasē amacēyla tek yºnl¿ ANOVA yapēlmēĸtēr. Baĵēmsēz 

deĵiĸken baĸarēlē, baĸarēsēz, profesyonel yardēma baĸvurmamēĸ obeziteli birey gruplarēdēr. 

Baĵēmlē deĵiĸken Baĸlangē­taki V¿cut Kitle Ķndeksidir. ANOVA istatistiksel olarak anlamlē 

bulunmuĸtur, F(2, 114)=9.436, p<.001, ɖĮ=.142. Baĸlangē­taki V¿cut Kitle Ķndeksi a­ēsēndan, 

yardēm almayan obeziteli grubun (Ort.= 32,86, SS=2,73), hem baĸarēlē grubtan (Ort.=36,58 

SS=6,66), hem de baĸarēsēz grubtan (Ort.= 37,30 SS=4,84) istatistiksel olarak anlamlē bi­imde 

farklēlaĸtēĵē saptanmēĸtēr. Bulgulara gºre kilo vermede baĸarēlē ve baĸarēsēz olmuĸ obeziteli 

gruplar arasēnda baĸlangē­ v¿cut kitle indeksleri a­ēsēndan anlamlē bir fark gºzlenmemiĸtir. 

Yardēm almayan obeziteli grubun baĸlangē­taki v¿cut kitle indeksi puanlarē, yardēm alan 

baĸarēlē ve baĸarēsēz kilo kaybē gruplarēnēn indeks puanlarēndan daha d¿ĸ¿kt¿r. Analiz 

bulgularē Tablo 12.ôde, ilgili betimleyici istatistikler Tablo 13.ôde gºsterilmektedir. 

Tablo 12. Baĸlangē­taki v¿cut kitle indeksi grup iliĸkisinin ANOVA bulgularē 
                         Kareler Toplamē       Kareler Ortalamasē          F                p 

                                    

Gruplararasē          460,482                       230,241                    9,436 *           .000 
* p<0,05 Grup: Baĸarēlē, Baĸarēsēz, Yardēm Almayan Obezler. Baĵēmlē Deĵiĸken: Baĸlangē­taki V¿cut Kitle Ķndeksi 

 

 

Tablo 13. Baĸlangē­taki v¿cut kitle indeksi grup iliĸkisinin betimleyici istatistikleri 
 

           Grup                                                                               SS                         N 

 

        Baĸarēlē 36,5808 6,66613 38 

        Baĸarēsēz 37,3019 4,84895 36 

        Yardēm Almayan 32,8600 

34,4352 

 

2,73596 43 

        Toplam 5,28660 
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Sonu­ ve Tartēĸma 

Bulgularda depresif otomatik d¿ĸ¿ncelerin azlēĵēnēn baĸarēlē kilo yºnetimi ile biraradalēĵē 

dikkat ­ekmektedir. Kilo vermede baĸarēlē olan obeziteli bireylerin, toplam depresif 

d¿ĸ¿nceleri, baĸarēsēz olanlardan ve yardēm almayanlardan daha azdēr. Ayrēca normal 

kilodakiler, yardēma baĸvurmamēĸ obeziteli gruba gºre toplamda daha az depresif eĵilime 

sahiptir. Bu bulgulara gºre, kilo vermek i­in uzman yardēmē alarak baĸarēlē olma ile depresif 

eĵilimlerin azlēĵē arasēnda bir iliĸki vardēr. Kilo vermede baĸarēsēz olanlar ile yardēm 

almayanlarda, baĸarēlē olanlara gºre depressif d¿ĸ¿ncelerin fazlalēĵē, olumsuz damgalanmaya 

baĵlē olarak obeziteli bireylerin  psikolojilerinin olumsuz etkilendiĵini aktaran literat¿r ile 

(Puhl ve Heuer, 2009; Quinlan,  Hoy ve Costanzo, 2009; Wang, Brownell ve Wadden, 2004) 

uyumludur. Biliĸlerdeki farklēlēklarēn kilo yºnetiminde baĸarē ya da baĸarēsēzlēkla iliĸkili 

olduĵuna iĸaret eden bulgular, psikiyatrik bozukluklarē olan obeziteli bireylerin  anlamlē 

ºl­¿de daha az kilo kaybē ger­ekleĸtirdiklerine iĸaret eden Kinzl ve arkadaĸlarēnēn (2006) 

­alēĸmasē ile de uyumlu gºr¿nmektedir.  

Literat¿rde kilo kaybēnēn sadece kilonun azaltēlmasēnēn ºtesinde ºnemli psikolojik yararlarē 

olduĵu ileri s¿r¿lm¿ĸt¿r  (Barton, Walker, Lambert, Gately ve Hill, 2004). Yukarēda sºz¿ 

edilen bulgu bu bilgiyle paraleldir. Kilo vermede baĸarē gºsteren grubun ger­ekleĸen 

baĸarēnēn etkisi ile daha olumlu bir psikolojik duruma ge­miĸ olmasē m¿mk¿nd¿r. Ya da belki 

de damgalanma gibi ­evresel olumsuzluklarēn etkilerine karĸē daha diren­li bir psikolojik 

yapēda olan bireylerin, baĸarēlē kilo kaybē ger­ekleĸtirmeleri m¿mk¿n olabilmiĸtir.  

Kilo vermede baĸarēlē olmuĸ grup, diĵer obeziteli gruplardan daha az olumsuz benlik algēsē 

d¿ĸ¿nceleri bildirmiĸtir. Bulgu, benlik saygēsē ile planlē davranmada g¿­l¿kler yaĸamak ve 

hazzē erteleyememek ĸeklinde kendini gºsteren d¿rt¿sellik arasēnda negatif bir korelasyon 

bildirilmesiyle (Sarēsoy, Atmaca, Ķĸ, G¿m¿ĸ ve Pazvantoĵlu, 2013) paraleldir. Obeziteye 

yºnelik damgalamanēn giderek arttēĵē g¿n¿m¿zde,  obeziteli bireyler i­in g¿­l¿kler yaratan 

olumsuz bir psikolojik iklim oluĸmuĸtur. Bu ortamda yemek yeme hazzēnē erteleyemeyen, 

planlē davranarak saĵlēklē kiloyu koruyamayan obeziteli bireyin benlik saygēsēnē yitirmesi, 

olumsuz benlik kavramē geliĸtirmesi kolaylaĸmaktadēr. Bu olumsuz psikolojik iklim, 

etiyolojisi fazlasēyla karmaĸēk, ­ok disiplinli yaklaĸēmlarla tedavisi ĸart olan obezitenin 

tedavisindeki baĸarēsēzlēklarēn tamamen hasta tarafēndan ¿stlenilmesine yol a­abilmektedir. 

Bºylece, su­luluk duygusunu beslemek suretiyle, tedavi s¿recini karmaĸēklaĸtērmaktadēr.   

¥te yandan normal kilodakiler ile kilo vermede baĸarēlē olmuĸ obeziteli grubun arasēnda 

olumsuz benlik algēsē puanlarē a­ēsēndan farklēlēĵēn saptanamayēĸē, kilo kaybēnēn sadece 
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kilonun azaltēlmasēnēn ºtesinde psikolojik yararlarē olduĵu ifadesiyle (Barton, Walker, 

Lambert, Gately ve Hill, 2004) uyumludur. Kilo vermede baĸarēlē obeziteli bireylerle normal 

kilodakiler arasēnda olumsuz benlik algēsē a­ēsēndan ya en baĸēndan itibaren farklēlaĸmanēn 

olmadēĵēna ya da kilo verme hedefinin ger­ekleĸmesiyle birlikte (belki de) eskiden var olan -

olup olmadēĵēnē elimizdeki bulgulara bakarak bilemeyeceĵimiz- farklēlēklarēn kalmadēĵēna 

iĸaret etmesi olasēdēr. 

Kilo yºnetiminde baĸarē elde edilebilmesi,  ºz-yeterlilikte artēĸ ve algēlanan kontrolde artēĸla 

iliĸkilendirilir (Chambers ve Swanson, 2012). Yardēm almayan obeziteli grup, kilo vermede 

baĸarēlē olmuĸ gruptan daha y¿ksek Karmaĸa Ka­ēĸ Fantezisi puanlarē almēĸtēr. Karmaĸa Ka­ēĸ 

Fantezisi puanlarēnēn d¿ĸ¿k olmasē ile yardēm arama davranēĸē gºstererek baĸarēlē olma iliĸkisi 

Chambers ve Swansonôēn (2012)  araĸtērma bulgusuyla paraleldir. 

Kilo vermede baĸarēlē obeziteli grubun, diĵerlerinden daha az yalnēzlēk izolasyon d¿ĸ¿nceleri 

olduĵu bulgusu, algēlanan yalnēzlēk ve izolasyon bildiren kiĸilerin anlamlē bi­imde y¿ksek 

v¿cut kitle indeksleri olmasē ile ayrēca kilo vermek i­in fiziksel aktiviteyi artērma konusunda 

daha az g¿ven bildirmeleri ile tutarlēdēr (Lauder, Mummery,  Jones ve Caperchione, 2006). 

Ayrēca, Bulgu, Jºnsson ve arkadaĸlarēnēn (1986) sosyalizasyonun d¿ĸ¿k derecede olmasē 

ºzelliĵini, kilo kaybēnēn korunmasēnda yetersizliĵin yordayēcēsē olarak bildirmeleri ile 

uyumludur. Yardēm almayan obeziteli grubun, hem kilo vermede baĸarēlē olanlardan hem de 

normal kilodakilerden daha fazla yalnēzlēk izolasyon d¿ĸ¿nceleri varken,  baĸarēsēz olan 

obeziteli grupla farklēlaĸmamasē dikkat ­ekmektedir. Yalnēzlēk ve izolasyon d¿ĸ¿ncelerinin 

fazlalēĵē bir grubun yardēm arama davranēĸēnē, diĵer grubun yardēm alsa bile baĸarēlē sonuca 

gºt¿recek davranēĸlarē geliĸtirmesini olumsuz etkilemiĸ olabilir. Yardēm almayan obeziteli 

bireylerin (baĸarēlēlara gºre) yalnēzlēk izolasyon a­ēsēndan daha y¿ksek ortalamalara sahip 

oluĸu, yalnēzlēĵēn ºz d¿zenlemede bozulmalarla iliĸkilendirilmesi ile de (Baumeister,  

DeWall,  Ciarocco ve Twenge, 2005) uyumludur.   

Byrne, Cooper ve Fairburnô¿n (2003), verdikleri kilolarē geri alanlarē karakterize eden 

faktºrler arasēnda yemek yemeyi ruh hali d¿zenleme i­in kullanma eĵilimini ifade etmeleri, 

depresif ruh hali yaratan yalnēzlēk ve izolasyon d¿ĸ¿nceleri fazla olanlarēn yardēm 

aramayēĸlarē ile ya da arasalar bile kilo vermede baĸarēsēz oluĸlarē ile desteklenmektedir. 

Bilimsel bir referans olmasa da, ­oĵu filmde terk edilen, yalnēzlēk hisseden karakterin ­ikolata 

veya dondurma gibi órahatlatēcē gēdalaraô gºm¿lm¿ĸ halde, bir yandan yiyip bir yandan 

aĵladēĵē sahnelerin varlēĵē, belli ruh hallerini belli yiyeceklerle d¿zenleme konusunda genel 

bir kanēnēn varlēĵē hakkēnda ipucu olarak yorumlanabilir. 
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Yardēm almayan obeziteli bireylerin, baĸarēlē olmuĸlardan daha fazla Karmaĸa Ka­ēĸ Fikirleri 

bildirmesi ile baĸarēlē obeziteli grubun, diĵerlerinden daha az yalnēzlēk izolasyon 

d¿ĸ¿ncelerine sahip olmasē bulgularē bir arada ele alēndēĵēnda, bir t¿rl¿ fazla kilolarēndan 

kurtulamayan obeziteli bireyin ka­ēĸ ­abalarēnē ve sosyal izolasyona gºt¿ren -dolayēsēyla 

giderek daha da yalnēzlaĸtēran- davranēĸlarēnē artērmasē akla yatkēndēr. Bu baĵlamda, sosyal 

ka­ēnmada artēĸ gibi ve hareket azlēĵē gibi obezite tedavilerini olumsuz etkileyen davranēĸlarēn 

artmasēnēn, sorunlarē ­oĵaltacak bir kēsēr dºng¿ye yol a­tēĵē, ­ºz¿ms¿zl¿k durumu yarattēĵē 

d¿ĸ¿n¿lebilir. 

Yardēm almayan obeziteli bireylerin normal kilodakilere gºre daha fazla yalnēzlēk ve 

izolasyon d¿ĸ¿ncelerinin yanēsēra,  toplamda daha fazla depresif d¿ĸ¿nce ve olumsuz benlik 

algēsēna sahip olmasē bulgusu, bu biliĸlerdeki fazlalēĵēn kilo problemine raĵmen yardēm 

aramama ile iliĸkisine dikkat ­ekmektedir.  

Kilo vermede baĸarēlē olmuĸ obeziteli grubun, vazge­me ve ­aresizlik d¿ĸ¿nceleri 

diĵerlerinden daha d¿ĸ¿kt¿r. Bu bulgu, Cooper ve Fairburnôun (2001) hedef kilolarēna 

ulaĸamayan ve buna baĵlē olarak kilo vermekle ulaĸmayē umduklarē yararlarē elde edemeyen 

hastalarēn, kilo verme ­abalarēndan vazge­meleri ve bu vazge­menin sonucunda yeni kiloyu 

korumalarēna yardēmcē olacak yeni faydalē alēĸkanlēklarēnē s¿rd¿remedikleri savē ile 

desteklenmektedir. Bulgu ayrēca en az beĸ kilo verebilmiĸ olanlarēn vazge­meksizin kilo 

verme stratejilerine kendini adayabilmiĸ katēlēmcēlar olduĵunu bildiren araĸtērma bulgusu ile 

de paraleldir (Guendelman,  Ritterman-Weintraub ve Kaufer-Horwitz, 2017).  Kuijer ve 

Boyceôa (2014) gºre, yiyecek ve yemek yeme bir yandan keyif ve hoĸlanma, diĵer yandan 

endiĸe ve su­luluk ĸeklinde ­eliĸkili duygularēn birarada yaĸanmasēna yol a­maktadēr. 

Su­luluk ilk bakēĸta davranēĸ deĵiĸikliĵi i­in motivasyon potansiyeli taĸēyor gibi gºr¿nse de, 

aslēnda ­aresizlik ve kontrol kaybē duygularēna yol a­maktadēr. Bu ­alēĸmadaki kilo vermede 

baĸarēsēz olmuĸ obeziteli grup ile yardēm almayan grubun, baĸarēlē olanlardan daha y¿ksek 

vazge­me ­aresizlik puanlarē almasē bu savla tutarlēdēr. ¢aresizlik ve kontrol kaybēnēn 

vazge­me ­aresizlik duygularēnē besleyen bir mekanizma iĸlevi gºrebileceĵi d¿ĸ¿n¿lebilir. 

Bu bulgular, kiĸilerin kilo kontrol¿nde baĸarēlē olup olamayacaklarēnē, biliĸsel ­arpētmalarēnēn 

belirlediĵi savlarē ile (Beck, 2007; 2010; OôConnor and Dowrick, 1987;  Werrij ve ark., 2009) 

ve iĸlevsel olmayan inan­larēn sosyo-duyuĸsal uyaranlara g¿­l¿ tepkiler verilmesine ve etkisiz 

duygu d¿zenleme stratejilerinin benimsenmesine yol a­abildiĵi ifadeleri ile (Gagnon, 

Daelman ve McDuff, 2013) uyumludur. Bulgular algēlanan davranēĸsal kontrol¿n ºz 

yeterlilikle benzer hatta aynē olduĵu savē ile (Sheeran, Conner ve Norman, 2001) ve baĸa 
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­ēkma davranēĸēnēn bireyin kiĸisel yeterlilik konusundaki beklentileriyle iliĸkilendirilmesiyle  

(Bandura,1977) de paraleldir.  

Kilo vermeyi isteme nedeni olarak saĵlēkla ilgili sebepler bildiren obeziteli grup estetik 

nedenler bildiren gruba gºre daha fazla v¿cut kitle indeksi farkē ger­ekleĸtirmiĸtir.Bu bulgu, 

en azēndan bu ºrneklem i­in, saĵlēkla ilgili olumsuz belirtiler yaĸamanēn kilo kaybē getiren 

stratejilere uyumu artēran bir etkisi olduĵunu d¿ĸ¿nd¿rmektedir. Sºz¿ edilen bulgudan yola 

­ēkarak, yardēm almayan obeziteli grubun baĸlangē­taki v¿cut kitle indeksinin diĵer obeziteli 

gruplara gºre anlamlē bi­imde d¿ĸ¿k olmasē belki de hen¿z saĵlēk konusunda rahatsēz edici 

belirtiler yaĸamēyor olmalarēyla a­ēklanabilir. Diĵer yandan kilo vermede baĸarēlē olmuĸ ve 

olamamēĸ obeziteli gruplar arasēnda baĸlangē­taki v¿cut kitle indeksi a­ēsēndan farklēlēk 

olmayēĸē, kilo verme baĸarēsēnēn bu deĵiĸkenle ilgili olmadēĵēnē d¿ĸ¿nd¿rmekte, biliĸlerdeki 

farklēlēklar kaynaklē olduĵu varsayēmēnē desteklemektedir. 

Ķsteyerek ger­ekleĸtirilen kilo kaybēnēn sonrasēnda yeni kilonun korunmasēnēn, m¿mk¿n 

olmakla birlikte yaygēn olmadēĵē bilgisi (Ikeda ve ark., 2005; Wing ve Phelan, 2005), bir 

miktar kilo verilse dahi yeni kilonun genellikle korunamadēĵē bilgisi   (Jeffrey ve ark., 2000; 

Mann ve ark., 2007) ve obezite yaygēnlēĵēnēn giderek artmakta olduĵu c¿mlesinin doksanlē 

yēllardan g¿n¿m¿ze kadar hala kullanēlēyor olmasē (Kuczmarski, Flegal, Campbell, ve 

Johnson, 1994; Raymond,  Leeder, ve Greenberg, 2006) bir arada d¿ĸ¿n¿ld¿ĵ¿nde, global bir 

salgēn olan obeziteyle m¿cadele konusunda daha ­ok araĸtērmaya gereksinim olduĵu a­ēktēr.  

Sonu­ olarak bulgulardan gºr¿lebileceĵi gibi, depresif otomatik d¿ĸ¿ncelerin azlēĵēnēn 

baĸarēlē kilo yºnetimi ile biraradalēĵē dikkat ­ekmektedir. Depresif eĵilimlerin fazlalēĵē, 

kiĸinin obeziteli olmasēna raĵmen yardēm almamasē ile ya da yardēm alsa bile saĵlēklē kilo 

hedefine ulaĸamamasē ile iliĸkili gºr¿nmektedir. Kesitsel bir araĸtērma olan bu ­alēĸmanēn 

bulgularē, nedensellik hakkēnda yorumu olanaklē kēlmasa da, kilo vermede baĸarēlē, baĸarēsēz 

ve yardēm aramayan obeziteli bireyler ve normal kilodakiler arasēnda depresif eĵilimler 

a­ēsēndan belli farklēlēklarēn varlēĵēnē gºstermiĸtir. Literat¿rde, obezitede kilo verme 

baĸarēsēnēn psikolojik bozukluklarla negatif iliĸkisi (Kinzl ve ark. 2006) ile kilo verme 

baĸarēsēnēn hem psikososyal iĸlevsellikte hem de kiĸinin ruh saĵlēĵēnda olumlu geliĸmelere yol 

a­tēĵē bildirilmektedir (Karlsson, Taft,  Ryd®n,  Sjºstrºm ve Sullivan, 2007). Buradan 

hareketle, kilo vermeyi ve yeni kiloyu s¿rd¿rmeyi baĸarmanēn bireylerde fiziksel saĵlēĵēn yanē 

sēra biliĸlerde de olumlu geliĸmelere yol a­mēĸ olabileceĵi sºylenebilir. Dolayēsēyla, 

nedensellik hakkēnda daha fazla bilgi saĵlayabilecek boylamsal ­alēĸmalar ºnerilir. ¥te 

yandan, bu t¿r araĸtērmalarda bir yēlēn sonrasēnda denek kayēplarēnēn ­ok fazla olabileceĵi, 
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ayrēca (obezite tedavisinde %5 ile %20 arasēnda baĸarē oranlarē gºsteren literat¿re bakarak) 

baĸarēlē kilo kaybē tanēmē kēstaslarēna yeterince katēlēmcēnēn ulaĸamayabileceĵi hususlarē, bu 

ĸekilde planlanacak gelecek araĸtērmalarēn gºz ºn¿nde bulundurulmasē gereken olasē 

kēsētlēlēklarēdēr. Literat¿rde obezitenin biliĸsel davranēĸ­ē tedavi sonu­larēnē geliĸtirecek 

verilere olan gereksinimden sºz edilmektedir (Van Dorsten ve Lindley, 2011). Bulgularēn var 

olan bilgi birikimine katēlarak obezite tedavisinin psikolojik destek planlamalarēnda yararlē 

olabileceĵi d¿ĸ¿n¿lmektedir. Ayrēca, bulgularēn yeni sorulara ve yeni araĸtērmalara yol 

a­abileceĵi, bu yolla da faydalē olabileceĵi d¿ĸ¿n¿lmektedir. 
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