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Giris

Istahsizlik ¢ocukluk yas grubunda en ¢ok yakmilan ve degerlendirilmesi ¢cok gii¢ ve bireysel
bir sorun olarak gerek aileleri gerekse saglik ¢alisanlarini en ¢ok mesgul eden bir konudur. Bu
giin ¢ocuk hastanelerine bu nedenle bagvuran dort bes ¢ocuktan birinde belirgin yeme ve
istahsizlik sorunu vardir. Ailelerin ¢ocuklarinda en ¢ok yakindiklari sorun “Higbir sey
yemiyor” seklindedir. Genellikle ¢cocuk doktorlari, diyet uzmanlari, psikologlar bu sorunun
¢Ozlimiinde zorlanmaktadir. Cocugun saglikli oldugunu gosteren birgcok 6nemli bulgu vardir.
Bunlarin basinda yasina uygun boy uzunlugu ve boyuna uygun agirhik gelir. Istahsizlik igin
Olciit cocugun az yeme veya besin segme davraniglarinin nasil bir saglik sorununa neden
oldugu seklindedir. Cocugun biiyiime ve gelismesinin genetik yapisma uygun olarak
gelismesi igin gereken en 6nemli kosul yeterli ve dengeli beslenmesi gelmektedir. Beslenme
tiim canlilar i¢in yasamda kalabilmenin temel kosulu olup her bebek dogar dogmaz anne siitii
ile beslenmelidir. Bebeklik donemi i¢in beslenmede annenin destegi ve gayreti gereklidir.
Annenin siit verimi bebek icin gerekli tiim besinleri karsilamada yeterlidir bebek bu saglikli
besinle biiylime hizin1 yakalar. Cocuklar her donemde ayni1 bitylime hizin1 gostermezler. Bir-
bes yas ¢ocukluk doneminde de biiyiime hizina gore ve kisisel ayricaliklara gore istah azalip
artacaktir. Yapilan caligmalar istah ile ilgili mekanizmalarin g¢ocugun biiylimek icin
gereksinim duydugu etmenlerin etkisi altinda oldugunu goéstermistir. Normal biliylime egrisi
gosteren cocuklarda 15-18. aylar arasinda istah en diisiik diizeydedir. Ilerleyen aylarda asir1
aclik ve yeme isteginin azalmasindan besini reddetmeye kadar dalgalanmalar gozlenebilir.
Bir-bes yas grubu cocuklarin en 6nemli silah1 yiyecegi reddetmesi ve aileye veya gevreye
duydugu tepkiyi yemek yememekle dile getirmesi seklindedir. Anne ve babanin veya ¢ocugun
yakin ¢evresinde bakanlarin sorumluluk duygusu ile ¢ocugun giinliik beslenmesinde tiikettigi
besinlerle yetinilmemesi, ¢ocugu baskalarmin yedikleri ile kiyaslama beslenme Oriintiisiinde
onemli sorunlara yol acabilir. Istahtaki isteksizlik ve dalgalanmalar davranislara da
yanstyabilir.

Istahsizlik Nedir?

Istahsizhik genel olarak bireyin normal aglik sinyallerini alamamasi ve hicbir besine karsi
yeme istegi duymamasi olarak tanimlanabilir. Yasamin temel gereksinimlerinden olan
beslenme ve besin almak yani yemek yemek icin istah gerekir. istah bir besinin bir yemegin
yenilmesinde haz alma zevk duymadir. Baz1 bireyler saatlerce hatta giinlerce herhangi bir sey
yemek icin bir istek duymayabilirler. Bir veya birka¢ 6giin atlamak her zaman bir sorun
yaratmayabilir.Bu konuyu sorun yapma ve iiziilme en ¢ok ¢ocuga zarar vermekte anne gocuk
iliskisinde iletisim bozukluguna kadar giden zor durumlar gelismektedir. Istahsizlik 6ncelikle
dogumdan sonra belirti vermeye baslar. Ge¢ acikan besin i¢in aglamayan uzun siire uyuyan
achik sinyali diisiik bebekler vardir. Oncelikle biiyiime ve gelisme normal ise, gocugun yeme
aligkanliklar1 bir saglik sorunu yaratmiyorsa, c¢ocuk gereksindigi kadar yiyor ise, sik
acikmiyorsa, bazen 6giin atlasa bile sorun yoktur. Hatta bu diizensizlikler bir kag giin siirse de
cocukta 6nemli bir saglik sorununa neden olmayabilir. Bazi ¢ocuklarda istek vardir besin igin
gerekli ¢aba gosterirler fakat kiigiik bir miktar onlarm doygunluga ulagmasma yeter. Burada
cocugun ayr1 bir birey oldugunun bilinmesi ve istahlarmin zaman i¢inde degisebilir
oldugunun kabul edilmesi gerekmektedir. Agzina aldig1 lokmay1 evirip ¢eviren tabagindaki
yemegi bir tiirlii bitiremeyen yemek 6giinleri yaklastigin da tedirgin olan yemek i¢in nazlanan



yanaginda siirekli yemek tutan gocuklar istahsiz ayni zaman da yeme davranisi hatali olarak
degerlendirilmelidir. Istahsiz cocuklar, yemek seciciler ¢igneme yutma sorunu olanlar, yavas
cigneyenler ve bir de dnemli olarak belirtilmesi gerekli biyolojik saglik sorununa bagl
istahsiz olanlar diye gruplandirilabilirler. Bu yas grubu ¢ocuklar yemek se¢imlerinde tutucu
olup, ¢ogu zaman 6rnek aldiklar1 bir yetigkinin veya yaris halinde olduklar1 kendi akranlarinin
sevdigi yiyecekleri tercih etmektedirler. Ayrica bu yas grubu kendini 6nemsemekte ve kendi
tercihlerini 6n plana ¢ikarmak icin, alinganlik, gereksiz kizgmlik, kiisme gibi degisik davranis
bicimleri gelistirmektedirler. Yine bu grup ¢ocuklarda duygusal 6zellikler, renk, koku, 1s1, tat
ve yemegin gorinlisii 6nemli olmakta, karisik lezzetlerden hoslanmamaktadirlar. Cocuk
seviyor diye sik sik ayni besinlerin pisirilmesi besine karsi isteksizligin ve besinlere karsi
degisik bahanelerin ortaya ¢ikmasina neden olabilir. Yiyecegin degisik bicimlerde sunulmasi
ve ¢ocugun verilen yiyeceklerden ne kadar yedigini bilmek 6nemlidir. Cocuklari ile asir1 ilgili
ailelerde istahsizlik sorunu degisik boyutlarda yasanmakta, aile cocugun kendi besin se¢imine
engel olmakta ve ¢ocugu istemedigi bir secime zorlayarak karsi ¢ikma i¢giidiisiinii ortaya
cikarmaktadir. Cocuga verilecek besinin kendi yarari i¢cin oldugu anne ve baba i¢in o besini
yemedigi bilinci verilmeli, se¢imlerinde ailenin olanaklar1 ile yetinmesi gerekliligi
vurgulanmalidir. Her cocuk dogdugu giinden itibaren emme, yeme ve i¢cme ig¢giidiisiine
sahiptir. Acikmadan beslenen, arkasindan kosularak bir lokma verilen ¢ocuklarda istahsizlik
bir tepki olarak beslenme davranigini etkileyecektir. Ayrica bakici yakinlar (anneanne,
babaanne vs. gibi) veya 6zel bakicilarin tutum ve davraniglari da istahsizlik sorununu artiran
durumlar olarak degerlendirilebilir. Bazen sorumluluk duygusu ile israr ve doyurma i¢gtidiisii
ile bazen yanlis tutum ve davraniglarla karsimiza ¢ikmaktadir. Cogu zaman besini bir sevgi
sunumu olarak degerlendirmek ¢ocuklarda asir1 israr ve zorlamaya doniismekte ve besini ret
veya kusma olarak besin aliminda azalma ile bir sonraki beslenme siirecini etkilemektedir.
Annenin agir1 besleme duygusu ve titizligi beslenmeyi bir ¢atigma haline getirme ¢ocuklarda
bilingaltina yerlesmis endise yeni bir kardes, kiskanglik, anne yoksunlugu, anne ile ten
temasinin kurulamamasi1 vs gibi bircok duygusal sorun istahin kesilmesi iizerine etki
etmektedir.

Istahsizhik oncelikle biyolojiktir. Istahsizliga yol agan biyolojik nedenlerin basinda emme
ve yutma refleksinin zayif olusudur. Norolojik sistemin gelismesi yutma ve ¢igneme
islevlerinde 6nemlidir. Cigneme islevinde dilin agiz icinde soldan saga, onden arkaya
hareketliligi onemlidir. Besini ¢ignemede zorluk, kusma refleksi 6glirme, reflii gibi besin
alimmi giiglestiren durumlar istahin azalmasi besin almaya karsi isteksizlik biiylime
gelismede duraksama ile karsimiza ¢ikabilir. Birgok ¢ocukluk ¢agi hastaliklar1 enfeksiyonlar,
yiiksek ates, hepatit, tiiberkiiloz, dogumsal kalp hastaliklar1 malabsorpsiyonlar, kanser gibi
hastaliklar istah azalmasina neden olur. Tiim bu hastaliklara ek olarak uzun siire yetersiz ve
dengesiz beslenme (malniitrisyon ve onun eslik ettigi vitamin mineral dengesizligi)annenin
gebelik doneminde yetersiz ve dengesiz beslenmesi, sigara, alkol kullanimi gibi nedenler de
istahsizlik nedeni olarak incelenmelidir.

Cocugun gercekten ne yedigini bilmek dnemlidir. Yasina gore kilo ve boyuna bakilarak
normal gelismesi degerlendirmeli, iyi bir beslenme 6ykiisii alinmali, 6giin ve 6giin disindaki
yiyecekler kaydedilerek giinliik aldigi enerji, protein, vitamin ve mineral gereksinmesi
hesaplanarak normal degerlerle kiyaslanmalidir. Normal biiyiime egrisi gostermeyen sik hasta
olan ve besin tiiketimi normalin ¢ok altinda olan ¢ocuklar klinikte degerlendirilmelidir.

Besin aliminin diizeninde hem santral hem de periferal mekanizmalarin islevleri vardir.
Insanlarda besin alimi ve istahin diizenli olmasinda genetik ve Kkiiltiirel etkenlerin etkisi
yaninda istahin beyinde lateral hipotalamus toklugunda da vetromedial hipotalamusun
kontrolu altinda oldugu diisiiniilmektedir.ikincil nedenler olarakta biyokimyasal ve
davranigsal mekanizmalar gdsterilebilir.



Biyokimyasal Mekanizmalar: Beyin ve beyinden c¢ikan sinyaller yeme davranigin da
etkindirler. Viicut agirhigmin denetimi ile 6zelliklede adipoz dokunun saglikli ¢aligmasi ve
agirlik denetimi saglanabilir.

Gastrik Distansiyon: Besin aliminda azalmaya neden olan etkenlerden biri de gastrik
distansiyondur.Besin alimmda gastrik distansiyonun mide i¢ine balon sisirme yontemi ile
arastirilip besin alimindaki yetersizlik saptanabilir.

Diger nedenler: Saglikli her ¢cocuk acikma ve yeme davranisini gidermek ic¢in beslenmek
zorundadir. Cevresel etmenler, bazi tutum ve davraniglar veya bilingsiz yapilan hatalar, ruhsal
olarak ¢ocugun etkilendigi bazi olaylar yeme davramsmin reddedilmesine neden olabilir. istah
her yasta ayni1 degildir ve her ¢ocugun mide kapasitesi farklidir. Hizl1 biiylime donemlerinde
(bebeklik donemi, li¢ dort yas, pre-addlesan ve addlesan donemler) istah fazladir ve bliyiimeyi
yakalama siireci onemlidir. Bu donemde yerlestirilen beslenme aliskanliklar1 yasam boyu
bireye saglikli olmay1, 6giin diizenini ve igtahi ayarlamakta yardimcidir. Cocuga 1srar konusu
da istah1 ¢ogu zaman azaltan ve besin reddine neden olan etmenlerden sayilabilir. En ¢ok
yapilan hatalardan biride hatir i¢cin yemek yeme ve anne ve babanin sabirsizligi veya bakici
yakinlarin sorumluluk duygusu i¢in de daha ¢cok verme istegi 6giin diizeninin aksamasina ve
asir1 tok ¢ocugun tekrar tekrar doyurulmasina neden olabilir. Kendi kendine besinlerini
alabilen ¢ocuga onu uzaktan denetleyerek ve porsiyon kontrolu yapilarak yemek yemesi
izlenmelidir. Oz giiven kazandirma besin alim1 ve bitirilmesinde sabirli olma ¢ocugun kendini
giiven de hissetmesine neden olmaktadir. Zorlama ve baskilar istahsizlik ve korku nedenidir.

Cocuklarda besin alimini etkileyen etmenler:

1.Zamanindan Once yani yutma ve ¢igneme gelisimini tamamlamadan besin ¢esitliligini
artirma(gok piitiirlii ve miktar olarak fazla besin, ¢ok birbirine karistirilmis besinler)

2.Yemek Oncesi istahi kapatan sekerli ve sivi besinler (biiskiivi, meyve sulari, Su)
3.0giin aralarinin kisa olmas birbiri ardina verilen besinler

4.Anne baba uyumsuzlugu tartisma ortami, yemek yeme saatlerinin diizensizligi
5.Asir1 yorgunluk, uykusuzluk, hastalik, basarisizlik ve kiskanglik

6.Sevmedigi besinlere tepki, bir seferde ¢ok besin vererek kusma istegi

7.Besin sunulusunun ve lezzetinin ¢ekici olmamasi istahsizlik nedeni olabilir.

Istahsiz Cocuk ve Anne Egitiminin Onemi

Cocuklarda kiigiik yaslarda baslayan aile egitimi beslenme egitimini de kapsar. Bir ¢ocugun
saglikli yetismesi ve ileriye doniik saglik sorunlarinin olmamasi sadece beden saghiginin
korunmasi yaninda ruhsal saghigi da korumaktadir.. Birgok anne gebeligin basindan itibaren
saglikli ¢ocuk yetistirmek cabasmna girmekte ve degisik kanallardan bilgilerle ¢ocugunu
besleme c¢abasmi yasam boyu siirdiirmektedir.Gebelik donemindeki annenin saglikli
beslenmesi bebegin saglikli olmasi yaninda ileriye doniik besin seciminde de etkilidir.
Ogrendikleri her bilgi duyduklar: her uygulama, baska gocuklarla kiyaslama annelerin ruhsal
durumuna etki etmekte ve bu etkiler ¢ogu zaman ¢ocuga yansimaktadir. Saghkli her seyi
yiyen normal biiylime egrisi gdsteren ¢ocukta bile tedirgin olan anneler igtahsiz bir cocukta
biiyiik bir endise ve caresizlik yasamaktadirlar. Istahsiz cocuk annesine en 6nemli yaklasim
cocugun saglik sorunu olup olmadiginin anlagilmasi ve giiven asilayarak oncelikle anneyi
destekleyerek yardimci olmaya ¢aligmaktir. Gliven ve emniyet hissinin saglanmasi, suglama
ve asagilamalardan ka¢inma sonucun olumlu ¢dziimiine yardimci olacaktir. Cogu zaman
ailenin bir arada oldugu aile sofras1 ayn1 zamanda bir ¢atisma veya sorun tartisma ortami



olabilir. Giinliik yasamda yasanan sorunlar ailenin sofrasina yansimamali, disiplin uygulama
yeri yemek masasi olmamalidir. Cocugun yeterli yediginden emin olmak i¢in siirekli yemek
ile ilgili mesajlar vermek, yemegini bitirmesi i¢in aceleci davranmak, zaman sinir1 koymak,
sofra kurallar1 tizerinde ¢ok erken dénemlerde 1srar etmek, yemek artiklari, kirmtilar, herhangi
bir seyin dokiilmesi ve kirilmasinda asir1 tepki gosterme veya diger ¢ocuklarla kiyaslanmalar
cocugun ayiplanmaktan korkmasina ve gerginlige neden olabilir. Cocuklarda olusan korku ve
cekingenlikle baslayan besine olan ilgi, asirt istahsizliga veya cocugun hata yapmaktan
korktugu i¢cin yemek saatinde uykuya dalmasi gibi kagigla 6giin atlanmasina neden olabilir.
Bu tiir deneyimler yemek aliskanlhig1 tizerinde kotii etkiler yapacaktir. Oysa yemek masasi
sevgi, mutluluk ve ailenin birlesme ortamidir ve yagamimizin verimli, diizenli ve giinliik
gerilimlerden uzaklastirici, neseli bir donemi olmalidir. Cocuklara bir oyun gibi gelen getir
gotiir isleri cogu zaman yemek hazirlamada da gegerlidir. Yetenekleri Olgilisiinde onlardan
yararlanarak onemli olduklar1 vurgulanabilir. Masa kurma, servis yapma, temizlik, yikama,
kurulama, toplama gibi islere katilabilirler.

Bebek ya da ¢ocukta ki istah ve yeme sorununun belirlenmesinde bir diger 6nemli nokta
yeme davranmiginin kaydedilmesidir. Burada:

e Sofra diizeni nasil?

e (Cocugun yemege tepkisi (istekli, se¢ici, direncli, 6fkeli vb.)

e (Cocuk ne kadar yemek yiyor (6l¢ii birimi gelistirme. 6rnegin 1 ¢ay bardagi siit, 1 su
bardagi siit gibi veya ¢ok az, ¢cok fazla, hi¢ gibi)

e (Cocugun yeme sekli (yemekle oynamasi, elle yeme, catal, bicak kullanma gayreti, sofrada
diizeni bozma, siirekli aglama, herseyi kirma gibi)

¢ Yiyeceklere olan ilgisi nasil (6zellikle sevdigi ya da sevmedigi yiyecekler, yeme hizi)

e Sofradan kalkma sekli nasil (karmi tok ve neseli, zorla yedirilmis kusma egilimli,
doymamis ve etrafta yenilecek bir sey arayan, mizmiz)

Cocugun aile bireyleri ile paylastig1 sofra diizeni ve besinler onun doyumlu, uyumlu
olmasinda, 6zgiliven kazanmasinda ve sosyallesmesinde 6nemli bir unsurdur.

Istahsizh@ Olusturan Durumlar

Sik sik meyve suyu veya siit icmek, sekerli besinleri sik tiiketmek istahsizligin olusumundaki
temel unsurlardan birisidir. Birgok ¢ocuk bir seyler igmeyi yemege tercih eder ve midesini
gelisigiizel i¢eceklerle doldurabilirler. Yemekten 1 saat Oncesi igeceklerden kaginilmasi ve
yemek esnasinda degil de yalnizca yemek sonrasinda igecek alinmasi daha yararhidir. Kiiciik
bir mide kapasitesine sahip olan ¢ocuk bir bardak meyve suyu ile doygunluga ulasabilir.
Degisik icecekleri ¢ocuklar siseden igmekten hoslanabilirler ve bu biiyliklere 6zenti seklinde
gelisebilen bir davranistir. Onu fincanla veya bardakla igmeye 6zendirmek her zaman sivi
alimmni azaltir. Gereginden fazla siit igimi (yemek yerine) de diger besinlerin tiikketimini
engelledigi ve tokluk hissi verdiginden giinliik 2,5 su bardagi (500 ml) siit ile sinirlandirmaya
gidilmelidir.

Ogiinler arasinda bir seyler atistirmak ta istahsizliga neden olan diger bir unsurdur. Kiigiik
cocuklar genellikle 6giinler arasinda yemek yeme gereksinmesi duyarlar ve ¢ogu kez de besin
gereksinmelerini yemek aralarinda giderirler. Bir bardak hazir meyve suyu, 1-2 adet biskiivi,
kraker, simit,¢ips,oyalansin diye ekmek kenarmin aralarda tiiketilmesi ana Ogiinlerde
besinlerin alimini1 engeller. Annenin c¢alisiyor olmasi, ailede sabah kahvaltis1 yapma
aliskanligi olmamasi, bazi ailelerde ara dgiinlerde de gocuga besin verme gereksinimini ortaya
cikarir. Oysa ana Ogilinlerde uygun yiyecek verildigi takdirde higbir saglikli ¢ocugun aglik
cekmeyecegi kesindir. Aile bireylerinin tiimiinde ¢ocuga karsi tutarl bir yaklasim gereklidir
ve ¢ocugun bakimiyla ilgilenen herkes isbirligi ve agiz birligi yapmalidir. Zorla bir seyler



yedirmeye c¢alismak, cocugun yedigi ile yetinmemek ve asir1 porsiyonlar durumu daha da
zorlastirir. Arkadaslar1 ile birlikte yemek yeme, piknikler, oyun i¢cinde yemek, yemek
saatlerinde mutlu bir ortam yaratma, ¢ocuga besini tanitarak sevdirme sorunlarin ¢oziimiinde
onemli etmenlerdir.

Yemek Se¢me

En biiyiik etmen yine aile bireylerinin besinlere kars1 tutumudur. Cocuk aile i¢inde bir otorite
olarak gordiigii babadan yakin hissederek her tiirlii zorlugunu ¢ézen anneden ve paylagma
duygulartyla birlikte, kiskanglikla yaklastigi kardeslerinden etkilenir. Begenilerinde ve
isteksiz davraniglarinda onlarin davranis bigimleri 6n plandadir. Ayn1 zamanda oyun ¢ocuk
icin ¢ok cekici olacagindan yemek yemeyi unutabilir. Besine ilgisizlik, sofra diizeninin
olmamasi, sofraya oturmamak, yemegini sadece makarna, patates kizartma, kofte ve siitten
veya sadece ekmek {istii besinlerden olusan cocuklarda ileriye doniik yemek se¢cme, azla
yetinme veya tek besin yeme sekline doniisebilir. Bu sorunlarin ¢6ziimiinde anne ve baba
hatalarinin Oncelikle diizeltilmesi gerekmektedir. Yemek saatleri diizenli olmali, yemek
aralarinda ¢ikolata, pasta seker, kolali igecekler gibi besleyici niteligi olmayan besinlere
alismamasina 6zen gosterilmelidir.

Picky Eating (Kus Gibi Beslenenler-Secici/Zor Begenen)

Picky eating kavrami belirli besinleri veya besin gruplarmi tilketmeyi reddeden ¢ocuklar i¢in
kullanilmaktadir. Yemek segici (finicky), zor begenme (fussy) olarak da tanimlanmaktadir.
Ayrica sorunlu, az yiyen, yavas yiyen, yemesi uzun siiren, besinlere ilgisiz olan, az sayida
besini yemeyi kabul eden, sebze yemek istemeyen, degismez istekleri olan cocuklardir.
Besinlerin hazirlanmasi ve sunulmasina yonelik de degismez tercihleri bulunmaktadir. Yeni
besinlerin tadin1 denemeyi reddettikleri gibi daha 6nce denedikleri besinleri de tiikketmemekte,
tek tip beslenmekte ve sadece birkag cesit yiyecegi tiiketmeyi kabul etmektedirler. Secici
(picky) olan cocuklarda daha once denenen besinlerin tiiketiminin reddedilmesi, ¢ocugun
gergekten besinleri begenmemekten kaynaklandig diisiiniilmektedir.

Bazi ¢ocuklar ise daha kati davranislar gostermekte ve bazi besin gruplarmdan
tamamen kaginmakta, ayni sekilde hazirlanan ve sunulan besinleri tiiketmektedirler. Cocuklar
besinin tabakta her zaman ayni sekilde olmasini beklemektedirler. Besinlerin birbiri ile
karistirilmasindan hoslanmamaktadirlar. Ornegin yogurdun bir tarafta ekmegin karsisinda
olmasini istemektedirler. Goriintiilerine bakarak bazi besinleri igreng olarak degerlendirmekte
ve denemeyi reddetmektedirler. Anneleri de bu tiir davranis gosteren ¢ocuklar1 ‘sadece birkag
sey yiyor’, ‘sadece kofte, patates kizartmasi ve sekerli besinleri yiyor’, ‘her giin ayni seyi
yiyor’ gibi ciimlelerle tanimlamaktadirlar. Anneler agisindan bu ¢ocuklari tanimlamak igin
kullanilan diger climlelere baktigimizda ‘yeni besinleri denemeye istekli degil’, ‘cok az sayida
yeni besini deniyor’, ‘eger bir besini yememeyi aklina koydu ise asla yemiyor’, ‘tadina
bakmadan ben bunu begenmedim diyor’, ‘tartismadan yemek yiyemiyor’, ‘hergiin ayni seyleri
yemek istiyor’, ‘kendi istedigi besinleri almamu istiyor’, ‘sadece 3,5 ¢esit yemegi yiyor geriye
kalanlar1 igren¢ buluyor’, ‘yesil olan hicbir seyi yemiyor’, ‘hindi ve tavuk disinda et
yemiyor’, ‘sebze yemiyor’, ‘siit igmiyor’ gibi climleler sayilmaktadir. Ayrica sofraya oturup
anne ve babalarmin tiikettigi yemekleri yemek istememektedirler. Ozellikle sebze yemeyi
reddetmekte ve genellikle abur cubur tarz1 yiyeceklerle karinlarini doyurmaktadirlar. Anneleri
cocuklarmin beslenme konusunda sorunlu oldugunu diistinmektedir. Cocuklarinin higbir
yemegi begenmediklerini belirtmektedirler. Cocuklara 6diil veya ceza ile sebze tiiketmeye
zorlamak da sebzelere olan ilgilerinin azalmasina neden olmaktadir.



8-12 yas ¢ocuk (n=426) ile yapilan bir ¢alismada segici beslenen ¢ocuklarin bir¢ok
besini tiiketmekten kacindiklar1 ve sorunlu yeme davraniglari gosterdikleri belirlenmistir.
Kizlari %19’u, erkeklerin %18’inin ‘picky eater’ oldugu belirlenmistir. Picky eater olanlarin
ozelliklerine bakildiginda sinirli sayida besin tiikettikleri, yeni besin denemek istemedikleri,
belirgin ve degismez tercihleri oldugu, besinlerin 6zel sekilde hazirlanmasini istedikleri
belirlenmistir. Bu ¢ocuklarin anneleri ¢ocuklarinin agirliklarinin diisiik olmasindan endise
etmekte ve genellikle cocuklar1 i¢in istedikleri besinleri ayrica hazirlamaktadirlar. Bu
caligmanin diger bir 6nemli sonucu ise ‘picky eater’ olan ¢ocuklar annelerinin zayif olmaya
daha fazla 6nem verdiginin belirlenmis olmasidir. Anne 6rnegini benimseyen bu ¢ocuklarda
ileriye doniik yemek yeme ile ilgili sorunlar ¢ikmakta asir1 zayiflik ve kendi bedenini
begenmeme ve besin alimmn en aza indirerek anneye daha yakin olma onunla es giidiim
olmayi tercih etmektedirler. Bu ve buna benzer bir ¢ok 6rnek ailenin diisiincelerininve yemek
ile yapilan uygulamalarin ¢ocuklarin davraniglarini etkileyebilecegini gostermektedir. ‘Picky
eater’ olan cocuklarin diger oOzelliklerine baktigimizda kokulara, seslere karsi duyarli
olmaktadirlar. Ayrica daha sinirli kisilerdir ve depresyona yatkindirlar. 93 anne c¢ocuk ile
yapilan bir ¢alismada 36 aylik c¢ocuklar ve anneleri degerlendirilmesi ile segici besin
tilketenlerin( pickinessin) annenin alkol kullanimui ile ilgili oldugu belirlenmistir.

42-84 aylik ¢ocuklarda besinlerle ilgili se¢ici davranislar1 degerlendirmek i¢in 71 anne
ve cocuk ile 4 kez goriistilmiistiir. Bu calismada ‘picky eaters’ olan ¢ocuklarin 6zelliklerine
baktigimizda anneleri bu ¢ocuklara 6zel besinler hazirlamaktadir, diyette besin cesitlilikleri
disiiktiir, yeni besinleri denemeye istekli degildirler ve bazen daha 6nce tadina baktiklar1 bir
yemegi de yememektedirler, meyve ve sebze tiiketimleri azdir. Ayrica ¢inko, kalsiyum,
demir, folat ve vitamin E alimlar1 diisiik olarak saptanmistir.(DRI’ya gére) Bazi ¢ocuklar
hergiin tahillar ile beslenmekte baska hicbir sey yemek istememektedir. Ogiinlerde de
cesitliligi sevmemektedirler, 6rnegin sanddvigin igini agip ig¢indekileri tek tek yemektedirler.
Yeterli miktarda besin tiikketmedikleri gibi yemeklerini kiigiik 1siriklar alarak yemektedirler.
Kasik, catal yerine elleri ile yemek istemektedirler, yemek esnasinda bagirmakta, giiriiltii
yapmakta, yememek i¢in ayaklarmi masaya koymaktadirlar ve yemek ile oynamaktadirlar.

Bu ¢ocuklarin %7’sinden az1 baslangigta begenmedikleri bir besini 3-5 kereden fazla
denemeyi kabul etmektedirler. Fakat yapilan ¢aligmalar baslangicta begenilmeyen besinlerin
10 giin denenerek tiiketiminin anlamli derecede arttigini belirlemislerdir. Besin reddinin
nedenlerine bakildiginda; duyusal Ozelliklerinin begenilmemesi, besinin yapis1 veya
goriintiisiinden igrenme gibi nedenlerden kaynaklandigi belirlenmistir. Cocuklarda erken
dénemde besinlerle ilgili yasanan deneyimlerin beslenme bozuklugu gelisiminde etKili
oldugunu kanitlayan ¢aligmalara baktigimizda bir ¢ok arastirict bu ¢ocuklarin ek besinlere
gecis doneminde piitiirlii besinleri tiiketmediklerini saptamistir. Karisim halindeki yemekleri
tilketmemektedirler. Genellikle tercihleri tath, sekerli besinlerden olusmaktadir.

Annelere en ¢ok sorulmasi gereken soru ‘cocugunuzun yeme sorunu oldugunu ne
siklikta diisiiniiyorsunuz’, ‘ne siklikta ¢ocugunuzun yiyebilecegini diisiindiigiiniiz miktar
kadar yedigini diisiiniiyorsunuz’, ‘ne siklikta ¢ocugunuzu yemek yemesi i¢in zorluyorsunuz’,
‘ne siklikta odiiller vererek ¢ocugunuzun yemek yemesini sagliyorsunuz’, ‘ne siklikta her
yemegi yemedigi i¢in ¢ocugunuz igin farkli yemekler hazirliyorsunuz’, ‘ne siklikta cocugunuz
yeni besinler deniyor’, ‘¢ocugunuz yeni besinleri denemeye istekli mi’ gibi sorulardan
olugsmasi1 gerekmektedir.

Bu cocuklarin aldiklar1 giinlik toplam enerji degeri daha diisiik olmaktadir.
Agirliklarimin daha diisiik oldugunu belirten ¢aligmalar oldugu gibi enerji igerigi yiiksek
besinleri tiiketmeleri nedeni ile agirlik kazanma ileriye doniik sigman olma egiliminde
olduklarin1 belirten ¢aligmalar da bulunmaktadir.En 6nemli gézlem ve bulgular da bu



cocuklarda goriilen zorla yemek yeme, yemekten memnun olmama aile i¢in de bu sorunu ¢ok
biiyiitiilmesi yargilama ve yakmmalar gibi durumlar ¢ocuklarda goriilen yeme sorunlari
ilerleyen donemlerde yeme davranis bozukluklarmin gelisimine neden olmaktadir. ‘Picky
eaters’ olan ¢cocuklarin ilerleyen donemlerde yeme bozukluklar1 geligmesi riski artmaktadir. 1-
21 yas 659 cocuk ve anneleri ile yapilan bir ¢alismada erken donemde picky eaters olan
cocuklarda adolesan donemde anoreksia nevroza semptomlarinin ortaya ¢iktigi belirlenmistir.
Picky eater olan cocuklar yemek yerken anneleri kavga halinde olmakta, yememek icin
miicadele etmekte, zorla yemeye zorlandiginda agzindakini yutmamak i¢in ¢aba
harcamaktadir. Bu ¢ocuklar yemekten zevk almamaktadir ve tiim bunlar anoreksiyanin erken
belirtileri olarak tanimlanmaktadir.

Sonug olarak ¢ocukluk donemi beslenmenin ¢ok 6énemli bir konu olarak ele alinmasi
dikkat  gostererek ve egitimle ileriye yonelik kronik hastaliklarin 6nlenmesi yaninda
psikolojik sorunlarinda eklendigi bir dizi yeme davranis bozukluklarinin 6nlenmesi
saglanabilir.
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