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Eskişehir Merkezindeki İlköğretim  
Öğrencilerinin Büyüme Durumlarının

Değerlendirilmesi 

ÖZET Amaç: Es ki şe hir il mer ke zin de ki il köğ re tim ça ğı ço cuk la rı nın bü yü me ve bes len me du rum la rı nı be -
lir le mek. Ge reç ve yön temler: On il köğ re tim oku lun da toplam 2082 öğ ren ci nin (1053 kız, 1029 er kek, yaş
ara lı ğı 6-13 yıl) boy ve vü cut ağır lı ğı (VA) öl çü le rek cin se öz gü Türk ço cuk la rı nın per san til (p) bü yü me eğ -
ri le ri ni içe ren bü yü me gra fik le ri üze rin de işa ret len di. Bo ya gö re VA’ la rı (BGVA) ve ya şa gö re boy yüz de le ri
(YGB) he sap lan dı. BGVA <%90 ol ma sı mal nüt ris yon, BGVA ≥%120 ol ma sı şiş man lık ve bo yun <3. p’in ol -
ma sı kı sa boy lu luk ola rak de ğer len di ril di. Wa ter low Sı nıf la ma sı’ na gö re akut, kro nik mal nüt ris yon ve akut
kro nik mal nüt ris yon bir lik te li ği (akut ki lo kay bı ve bo dur luk) sap tan dı. Bul gu lar: 380 (%18) öğ ren ci de akut
mal nüt ris yon (BGVA <%90) tespit edildi. 16 (%0.45) öğ ren ci de or ta ve ağır de re ce de mal nüt ris yon var dı.
Mal nüt ris yon sık lı ğı nın 1. sı nıf tan (%13.6) 5. sı nı fa (%27.8) ka dar gi de rek art tı ğı göz len di. Wa ter low Sı nıf -
la ma sı’ na gö re 352 (%16.9) öğ ren ci de YGB <%95 idi ve 316 (%14.6) öğ ren ci de akut (za yıf), 274 (%13) öğ -
ren ci de kro nik (bo dur) ve 63 (%3) öğ ren ci de akut ve kro nik mal nüt ris yon bir lik te li ği tespit edildi. 221
(%10.6) öğ ren ci şiş man idi; bun la rın 43’ün de BGVA ≥%140 idi. 76 (%3.7) öğ ren ci kı sa boy lu idi. Bo yu 3. p’de
ve 3-10. p ara sın da olan öğ ren ci sa yı sı sı ra sıy la 28 ve 152 idi (top la mın %8.6’sı). Sı nıf lar ara sın da bo dur luk,
kı sa boy lu luk ve şiş man lık sık lı ğı ve okul lar ara sın da akut mal nüt ris yon sık lı ğı fark lı de ğil di (p>0.05). Kent
mer ke zin de bu lu nan ve sos yo e ko no mik dü ze yi (SED) iyi ai le ço cuk la rı nın git ti ği okul lar da; ke nar ma hal le -
ler de bu lu nan SED dü şük ai le ço cuk la rı nın git ti ği okul la ra gö re şiş man lık sık lı ğı nın yük sek; bo dur luk sık lı -
ğı nın ise dü şük ol du ğu sap tan dı. So nuç: Şeh ri miz de il köğ re tim ça ğı ço cuk la rın da mal nüt ris yon, bo dur luk
ve şiş man lık gi bi so run la rın sık lı ğı ol duk ça yük sek ola rak sap tan mış tır. Oku la gi riş te öğ ren ci le rin bü yü me
du rum la rı de ğer len di ril me li, ön le me ve te da vi prog ram la rı nın ge liş ti ril me si ne ön ce lik ve ril me li dir. 

Anah tar Ke li me ler: Şis man lık; bes len me bo zuk lu ğu; ço cuk; mal nut ris yon

ABS TRACT Ob jec ti ve: Eva lu a ti on of growth and nut ri ti o nal sta tus of pri mary scho ol stu dents in the Cen-
tral Re gi on of Es ki şe hir. Ma te ri al and Met hods: We me a su red he ights and body we ights (BW) of to tally
2082 stu dents (1053 girls, 1029 boys)(age ran ged 6-13 yrs.) in 10 scho ols. The ir growth charts we re ob ta i -
ned by using growth re fe ren ces for Tur kish Chil dren. Ide al body we ight for he ight (IBW) and ide al he ight
for age (IHA) we re cal cu la ted. Acu te mal nut ri ti on, obe sity and short sta tu re we re de fi ned as IBW < 90%
and IBW ≥120% and he ight <3. per cen ti le (p) res pec ti vely. Ac cor ding to the Wa ter low Clas si fi ca ti on, acu -
te (was ting), chro nic (stun ting) and acu te-chro nic mal nut ri ti on (was ting and stun ting) we re de tec ted. 
Re sults: In the 380 (18%) stu dents, BW we re <90% of IBW. Se ve re and mo da re te mal nut ri ti on we re ob-
ser ved in 16 (0.45%) ac cor ding to IBW. The pre va len ce of mal nut ri ti on in cre a sed from the first class (13.6%)
to fifth class (27.8%). Ac cor ding to the Wa ter low Clas si fi ca ti on, IHA we re <%95 in 352 (%16.9) stu dents
and was ting, stun ting and was ting to get her with stun ting we re de tec ted in 316 (14.6%), in 274 (13%) and
in 63 (3%) stu dents, res pec ti vely. 221 (10.6%) stu dents we re obe se. IBW of 43 obe se stu dents we re ≥140%.
Short sta tu re we re di ag no sed in 76 (3.6%) stu dents. In 28 and 152 stu dents, the he ight was on the 3.p and
bet we en 3-10.p, res pec ti vely. The stun ting, short sta tu re and obe sity pre va len ces we re not dif fe rent among
the stu dents at 1-5 clas ses. (p>0.05). The acu te mal nut ri ti on pre va len ces we re not dif fe rent among the scho -
ols. But, the hig her pre va len ces of obe sity and lo wer pre va len ces of stun ting we re fo und in the scho ols
which are lo ca ted in the cen tral part of the city and in which the stu dents be long to the fa mi li es that had
hig her so ci o e co no mic le vel than tho se of the scho ols lo ca ted in the ot her part of the city in which the so-
ci o e co no mic le vel is low. Conc lu si on: In our city, hig her pre ve len ces of mal nut ri ti on, stun ting and obe sity
are fo und in the pri mary scho ol stu dents. Stu dents sho uld be scre e ned for growth at the be gin ning; imp le -
men ta ti on of pre ven ti on and tre at ment prog ram mes sho uld be gi ven pri o rity.
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o cuk sağ lı ğı nın ve doğ ru bes len me nin en iyi
gös ter ge le rin den bi ri bü yü me ve ge liş me dir.
Mal nüt ris yo nun 5 yaş al tın da ki ço cuk

ölüm le ri nin ya rı sın da alt ta ya tan te mel fak tör ol-
du ğu bil di ril mek te dir. Bir top lum da bes len me du-
ru mu nun en önem li be lir le yi ci si; yok sul luk ve
sos yal eşit siz lik olup ai le nin sos yo e ko no mik dü ze -
yi (SED) en önem li risk fak tö rü dür.1,2 Ül ke miz de
2003 yı lı Tür ki ye Nü fus ve Sağ lık Araş tır ma sı’n da
(TNSA) 5 yaş al tın da ki ço cuk la rın bes len me du-
rum la rı bü yü me gös ter ge le ri ile de ğer len di ril miş -
tir. Bu araş tır ma da ulus la ra ra sı re fe rans de ğer le ri
kul la nı la rak; ya şa gö re boy (YGB) Z sko ru ile kro-
nik bes len me ye ter siz li ği olan ve tek rar la yan akut-
kro nik has ta lık lar dan et ki le nen kı sa boy lu (bo dur);
bo ya gö re vü cut ağır lı ğı (BGVA) Z sko ru ile akut
bes len me ye ter siz li ği olan za yıf; ya şa gö re ağır lık
(YGA) Z sko ru ile ise kro nik bes len me ye ter siz li ği
olan dü şük ki lo lu ço cuk la rın sık lı ğı sap tan mış tır.
Bu araş tır ma ya gö re ül ke ge ne lin de %3.9 ora nın da
dü şük ki lo lu luk, %0.7 ora nın da za yıf lık, %12.2 ora-
nın da bo dur luk tespit edilmiştir. Ço cuk la rın bü yü -
me du rum la rı kır sal-kent sel yer le şim ye ri, ya şa nan
böl ge ve an ne nin eği tim dü ze yi ne gö re de ğiş mek -
te dir. Bo dur luk, za yıf ve dü şük ki lo lu ol ma ora nı -
nın Do ğu Ana do lu Böl ge si’n de en yük sek; Ba tı ve
Or ta Ana do lu Böl ge le ri’n de en dü şük ol du ğu belir-
lenmiştir.3

Di ğer bir ha ta lı bes len me so ru nu olan şiş man -
lık sık lı ğı ise TNSA’ da be lir len me miş tir. Oy sa şiş-
man lık ya şa mın er ken dö nem le rin de baş la yan ve
eriş kin dö nem de de vam ede bi len; tip 2 di ya bet, hi-
per tan si yon, kar di yo vas kü ler has ta lık, is ke let prob-
lem le ri, so lu num prob lem le ri gi bi cid di
mor bi di te ye hat ta mor ta li te ye yol aça bi len bir so-
rundur. Şiş man lık ar tık kü re sel epi de mik bir prob-
lem ola rak ta nım lan mak ta dır. Kü re sel ço cuk luk
ça ğı şiş man lı ğı er ken yaş lar da baş la mak ta dır. Uzun
sü re li ça lış ma lar da tüm şiş man ado le san la rın %50-
75’inin şiş man eriş kin bi rey ler ol du ğu gös te ril miş -
tir. Bü tün dün ya da ço cuk luk ça ğı şiş man lı ğı
pre va lan sı art mak ta dır.4

Ül ke miz de 5 ya şın üze rin de ki ço cuk la rın bes-
len me ve bü yü me du rum la rı ile il gi li fark lı böl ge -
ler de de ği şik yaş grup la rı nın ça lış ma ya da hil
edil di ği ve fark lı de ğer len dir me kri ter le ri nin kul la-

nıl dı ğı sı nır lı sa yı da pre va lans ça lış ma la rı bu lun -
mak ta dır.2-6

Bu ça lış ma da Es ki şe hir il mer ke zi’n deki il köğ -
re tim oku lu (İÖO) öğ ren ci le ri nin bes len me ve bü-
yü me du rum la rı de ğer len di ril miş tir. 

GE REç vE YöN TEM LER

Es ki şe hir İl Mil li Eği tim Mü dür lü ğü’n den 2006-
2007 öğ re tim yı lın da Mer kez İÖO’ la rı 1.-5. sı nıf -
lar da 42 168 öğ ren ci bu lun du ğu öğ re nil di. Ev ren
ör nek le me si Me et Mi ni tab Re le a se 14 for Win dows
ara cı lı ğı ile ça lış ma ya alı na cak öğ ren ci sa yı sı %90
güç ile 3272-3560 ola rak; %80 güç ile 2471-2635
ola rak be lir len di. Es ki şe hir il mer ke zi ha ri ta üze-
rin de şehir mer ke zin den iti ba ren 4 coğ ra fi böl ge ye
ay rıl dı. Her bir böl ge den 750 öğ ren ci alın ma sı ka-
rar laş tı rıl dı. Her bir böl ge den han gi oku lun alı na -
ca ğı ise te sa dü fi ör nek le me ile okul la rın öğ ren ci
sa yı la rı na gö re be lir len di. Se çi len on İÖO’ nun top-
lam öğ ren ci sa yı sı 2982 idi.

Ça lış ma pro to ko lü Es ki şe hir Os man ga zi Üni-
ver si te si Etik Ku ru lu ta ra fın dan onay lan dı
(22.8.2006/36). Mil li Eği tim Ba kan lı ğı Araş tır ma ve
Ge liş tir me Da i re si’ ne baş vu ru la rak okul la ra gi de -
bil mek için izin alın dı.

Okul la ra gi di le rek öğ ren ci le re ai le le ri nin ce-
vap la ma sı için ha zır la nan so ru la rı ve onay ya zı sı nı
içe ren an ket form la rı da ğı tıl dı. Bu form lar da ai le -
le re öğ ren ci nin ad res, kim lik bil gi le ri, do ğum ta ri -
hi, an ne-ba ba bo yu so rul du. Ay rı ca ço cuk la rın
bü yü me le ri ile il gi li bir prob le mi tes pit edi lir se ai-
le le re bil di ri le ce ği, is ter ler se mu a ye ne ve tet kik
için di rekt ola rak araş tır ma ya ka tı lan he kim le re
baş vu ra bi le cek le ri, an cak bu mu a ye ne ve tet kik üc-
ret le ri nin ken di le ri ta ra fın dan kar şı lan ma sı ge rek -
ti ği be lir til di. 

Er te si gün sı nıf lar da ebe veyn le ri ta ra fın dan ça-
lış ma ya ka tı lı mı onay la nan öğ ren ci le rin üze ri le -
rin de sa de ce giy si ola rak okul ön lük le ri var ken ve
ayak ka bı sız ola rak boy il vü cut ağır lık la rı (VA) öl-
çül dü. Boy ve tar tı öl çüm le rin de sey yar Se ca mar -
ka boy öl çer ile Be u er MS tar tı öl çer kul la nıl dı.

Her bir öğ ren ci nin boy, VA ve he sap la nan he -
def boy la rı cin se öz gü Türk ço cuk la rı nın per san til
(p) bü yü me eğ ri le ri ni içe ren bü yü me gra fik le ri
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üze rin de işa ret len di.7,8 Boy ve VA p.’le ri be lir len di.
Bo yu <3. p olan lar kı sa boy lu ola rak de ğer len di ril -
di. Vü cut kit le in deks le ri (VKİ) kg/m² ola rak he-
sap lan dı. VAx100/ço cu ğun bo yu nun 50. p’de
ol du ğu ya şa kar şı lık ge len ide al ağır lı ğı for mü lü ile
BGVA be lir len di. BGVA <%60 olan lar ağır, %60-
74 ara sın da olan lar or ta, %75-90 olan lar ha fif de-
re ce de mal nüt ris yon lu ve BGVA %110-120
ara sın da olan lar faz la ki lo lu, ≥%120 olan lar şiş man,
>%140 olan lar mor bid şiş man ola rak de ğer len di ril -
di. 

Wa ter low Sı nıf la ma sı için her bir ço cu ğun
YGB de ğe ri (ço cu ğun bo yu nun ya şı na gö re ide al
bo yun yüz de si ola rak) be lir len di. YGB <%95 olan-
lar bo dur ka bul edil di. BGVA < %90 ve YGB >%95
olan lar akut mal nüt ris yon lu (akut ki lo kay bı, za-
yıf lık), BGVA >%90 ve YGB <%95 olan lar kro nik
mal nüt ris yon lu (kro nik bes len me ye ter siz li ğin de
or ta ya çı kan bo dur luk), BGVA <%90 ve YGB <%95
olan lar akut ve kro nik mal nüt ris yon lu (akut ki lo
kay bı ve bo dur luk) ola rak sınıflandırıldı.9

Bu so nuç la ra gö re bo dur, kı sa boy lu, mal nüt -
ris yon lu ve ya şiş man ola rak de ğer len di ri len ço cuk-
la rın bu so run la rı ai le le ri ne okul ları ara cı lı ğı ile
ya zı lı ola rak bil di ril di. Ta ra fı mı za mu a ye ne ve tet-
kik için baş vur ma la rı öne ril di.

Ve ri le rin is ta tis tik sel de ğer len di ril me sin de en
kü çük bek le nen de ğe re gö re Pe ar son, Ya tes Ki-ka -
re ve Fis her exact test le ri kul la nıl dı.

BuL Gu LAR

Ça lış ma mız da okul lar da yak la şık 3000 öğ ren ci ye
an ket for mu da ğı tıl dı. An cak ba zı öğ ren ci le rin ai-
le le ri nin onay ver me me le ri, ba zı la rı nın ça lış ma nın
ya pıl dı ğı gün ler de oku la gel me me si ve ya baş ka bir
ak ti vi te için okul dı şın da ol ma la rı ve ba zı la rı nın da
an ket form la rı nı ek sik dol dur ma la rı gi bi ne den ler -
le ça lış ma ya an cak yaş la rı 6-13 yıl ara sın da de ği şen
2082 öğ ren ci dahil edildi. Bir ço cu ğun ai le si ise
onay ver me di; fakat ço cu ğu nun bo yu nun kı sa ol-
du ğu nu; An ka ra’ da bir sağ lık mer ke zi ta ra fın dan
bü yü me hor mo nu ek sik li ği ta nı sı ile te da vi ve ta kip
edil di ği ni ya zı lı ola rak bil dir di. Ça lış ma ya alı nan
öğ ren ci le rin özel lik le ri ve an tro po met rik öl çüm le ri
ile yaş, cins da ğı lım la rı Tab lo 1’de gös te ril miş tir. 

Ça lış ma da tüm gru ba ait sap ta nan so run lar ve
cin se gö re da ğı lım Tab lo 2’de gös te ril miş tir. 

BGVA’ ya gö re akut mal nüt ris yon ora nı %18.2
idi (Tab lo 2). Bu öğ ren ci le rin %95.7’sin de ha fif,
%3.9’un da or ta, %0.26’sın da ise ağır de re ce de mal-
nüt ris yon var dı (Tab lo 3). 

Kız lar da mal nüt ris yon ora nı er kek öğ ren ci ler -
den da ha yük sek ti (p<0.05). Kız ve er kek öğ ren ci -
ler ara sın da bo dur luk, kı sa boy lu luk ve şiş man lık
sık lı ğı fark lı de ğil di (p>0.05) (Tab lo 2). 

Ya şa gö re boy de ğer len dir me si ne gö re top lam
352 ço cuk bo dur (%16.9) idi (Tab lo 2). Wa ter low
Sı nıf la ma sı’ na gö re ço cuk la rın %15’in de akut,
%13’ün de kro nik, %3’ün de ise akut ve kro nik mal-
nüt ris yon bir lik te li ği var dı (Tab lo 4). Bo dur olan
15 ço cu ğun BGVA=90 idi (%0.7). YGB <%90-95
olan 315 ço cuk ta ha fif bo dur luk, YGB %85-90 olan
33 ço cuk ta or ta de re ce de bo dur luk ve YGB <%85
olan 4 ço cuk ta ağır bo dur luk ol du ğu sap tan dı.10

Kı sa boy lu öğ ren ci sa yı sı 76 (%3.6) idi (Tab lo
2). Bo yu 3. p’de ve 3-10. p ara sın da olan öğ ren ci le -
rin top lam sa yı la rı sı ra sıy la 28 ve 152 idi (top la mın
%8.6’sı). Bu öğ ren ci ler nor mal kı sa boy lu ola rak
de ğer len di ril di. Bo yu <10. p olan tüm ço cuk la rın
(n=256) sa de ce 9’un da YGB >%95 idi. Öğ ren ci le rin
boy p’le ri Tab lo 5’te gös te ril miş tir.

Faz la ki lo lu luk ve şiş man lık yüz de le ri her iki
cinsiyet için %10.6 idi (Tab lo 2). Şiş man lık sı nı rı
BGVA >120 ola rak alı nır sa şiş man öğ ren ci sa yı sı
195 (%9.3) idi. Şiş man 41 (%19.4) öğ ren ci nin (19
kız, 24 er kek) BGVA >%140 idi (mor bid şiş man). 

Bo dur olan 20 öğ ren ci nin BGVA ≥120 idi. Şiş-
man olan bu ço cuk la rın 10’u ay nı za man da kı sa
boy lu (boy <3. p) idi. 17 Öğ ren ci de (%22.3) ise hem

K (n=1053) E (n=1029)

Yaş (ay) 108 ± 17 (67-157) 108 ± 18 (76-148)

vA (kg) 30 ± 8 (16-69) 30 ± 7 (12-70)

Boy (cm) 131 ± 10 (107-168) 131 ± 10 (107-168)

vKİ (kg/m²) 17 ± 2.7 (11-29) 17 ± 3 (9.6-32)

BGvA (%) 101 ± 15 (64-172) 102 ± 15 (56-204)

TABLO 1: çalışmaya alınan öğrencilerin özellikleri*.

*Değerler ortalama ± SD (min-max) olarak verilmiştir.
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kı sa boy lu luk hem de BGVA’ ya gö re mal nüt ris yon
tes pit edil di.

Öğ ren ci le rin sı nıf la ra gö re da ğı lı mı ve yaş la rı
Tab lo 6’da ve sı nıf la ra gö re akut mal nüt ris yon sık-
lı ğı Tab lo 7’de gös te ril miş tir. Akut mal nüt ris yon
sık lı ğı nın 1. sı nıf tan iti ba ren art tı ğı; 5. sı nıf ta en
yük sek de ğer de ol du ğu sap tan dı (Tab lo 7). 

Sı nıf la ra gö re bo dur luk, kı sa boy lu luk ve şiş-
man lık sık lı ğı Tab lo 8’de gös te ril miş tir. İkin ci ile 4.
sı nıf şiş man lık oran la rı bir bi rin den fark lı idi
(p<0.05). Di ğer sı nıf lar ara sın da şiş man lık sık lı ğı
açı sın dan fark lı lık sap tan ma dı (p>0.05). Sı nıf lar
ara sın da bo dur luk ve kı sa boy lu luk sık lı ğı fark lı de-
ğil di (p>0.05).

Okul la ra gö re akut mal nüt ris yon (BGVA
<%90) ve kı sa boy lu luk sık lı ğı Tab lo 9’da gös te ril -
miş tir. Akut mal nüt ris yon sık lı ğı açı sın dan okul lar
ara sın da fark lı lık sap tan ma dı (p>0.05). 

Ke nar ma hal le de bu lu nan Kar deş ler İÖO’ da
kı sa boy lu luk yüz de si nin şehir mer ke zin de ki M.
Atıl gan ve C. To pel İÖO’ la rı nın kı sa boy lu luk yüz-
de le rin den da ha yük sek ol du ğu (sı ra sıy la p<0.05 ve
p<0.001); yi ne ke nar ma hal le ler de ki Kı lı çars lan ve
C. Ku ral İÖO’ la rın da sap ta nan kı sa boy lu luk yüz-
de le ri nin mer kez de ki C. To pel İÖO’n dan yük sek
ol du ğu sap tan dı (p<0.05, her iki si için). Di ğer okul-
lar ara sın da kı sa boy lu luk sık lı ğı fark lı de ğil di
(p>0.05) (Tab lo 9).

Şehir mer ke zin de yer alan ve SED’i iyi olan
ai lelerin ço cuk la rı nın öğ re nim gör dük le ri M.Atıl-
gan ve Dum lu pı nar İÖO’ la rı ha riç di ğer okul la rın
hep sin de bo dur luk sık lı ğı; yi ne şehir mer ke zin de
bu lu nan SED iyi olan ai le le rin ço cuk la rı nın öğ re -
nim gör dü ğü C.To pel İÖO’n da sap ta nan bo dur luk
sık lı ğı na gö re ol duk ça yük sek idi (Tab lo 10). 

TABLO 2: Tüm gruba ait saptanan sorunlar.

*BGvA<%90, **YGB<%95, ***Boy <3 p, ┼ BGvA %110-<120, ┼┼BGvA ≥%120,  ┼┼┼Kızlarda malnutrisyon oranı erkeklerden farklı (p<0.05).

Malnutrisyon* Bodur** Kısa boylu*** “Fazla kilolu┼ Şişman┼┼

n % n % n % n % n %

K(n=1053) ┼┼┼ 213 20.2 186 17.6 31 2.9 116 11 112 10.6

E (n=1029) 167 16.2 166 16 45 4.4 105 10.2 108 10.5

Toplam(n=2082) 380 18.2 352 16.9 76 3.6 221 10.6 220 10.6

Malnütrisyonun derecesi K (n) E (n) Toplam (n) %

Normal 840 862 702 81.7

Hafif 204 160 364 17.5

Orta 9 6 15 7.4

Ağır 0 1 1 0.04

Toplam 213 167 2082 100

TABLO 3: BGvA’ya göre malnütrisyon dereceleri.

Malnütrisyonun tipi K (n) E (n) Toplam (n) %

Normal 702 727 1429 69

Akut 174 142 316 15

Kronik (bodur) 138 136 274 13

Akut ve Kronik 39 24 63 3

Toplam 1053 1029 2082 100

TABLO 4: Waterlow Sınıflaması’na göre malnütrisyon
dağılımı

p K (n) K (%) E (n) E (%) Toplam(n) Toplam (%)

<3 p 31 2.9 45 4.4 76 3.7

=3 p 16 1.5 12 1.2 28 1.3

3-<10 p 75 7.1 77 7.5 152 7.3

=10 p 44 4.2 32 3.1 76 3.7

10-<25 p 128 12.2 136 13.2 264 12.7

=25 p 58 5.5 54 5.2 112 5.4

25-<50 p 204 19.4 177 17.2 381 18.3

=50 p 73 6.9 79 7.7 152 7.3

50-<75 p 163 15.5 168 16.3 331 15.9

=75 p 50 4.7 59 5.7 109 5.2

75-<90 p 111 10 95 9.2 206 9.9

=90 p 22 2.1 15 1.5 37 1.8

90-<97 p 44 4.2 45 4.4 89 4.3

=97 p 13 1.2 11 1.1 24 1.2

>97 p 21 2.0 24 2.3 45 2.2

Toplam 1053 100.0 1029 100.0 2082 100,0

TABLO 5: Cinse göre boy persantilleri.



Şehir mer ke zin de yer alan ve da ha çok SED’i
iyi olan ai lelerin ço cuk la rı nın git ti ği Dum lu pı nar
ve M. Atıl gan İÖO’ la rın da sap ta nan şiş man lık yüz-
de le ri nin ke nar ma hal le ler de bu lu nan Kar deş ler,
Eren köy, C.Ku ral, A. Ol cay ve Çam lı ca TO İÖO’ la-
rın da sap ta nan şiş man lık yüz de le ri ne gö re yak la şık
2 kat da ha yük sek ol du ğu sap tan dı (Tab lo 11). Şeh-
rin or ta-mer kez ma hal le rin de yer alan or ta-iyi SED
ai le ço cuk la rı nın git ti ği Or han ga zi ve C. To pel
İÖO’ la rın da ise şiş man lık sık lı ğı nın bu okul la rı iz-
le di ği göz len di. An cak şiş man lık sık lı ğı şeh rin ke -
nar ma hal le sin de yer alan Kı lı çars lan İÖO’ da da
yük sek ola rak belirlendi.

TAR TIŞ MA

Ça lış ma mız da 6-13 yaş la rın da olan öğ ren ci ler de
BGVA’ ya gö re %18.2 ora nın da mal nüt ris yon sap-
tan dı. Bu ço cuk la rın %95.7’sin de ha fif, %3.9’un da
or ta, %0.26’sın da ağır de re ce de mal nüt ris yon mev-
cut idi. Kız öğ ren ci ler de mal nüt ris yon sık lı ğı da ha
faz la idi. Wa ter low Sı nıf la ma sı’ na gö re ise ço cuk -
la rın %15’in de akut mal nüt ris yon (za yıf lık),
%13’ün de kro nik mal nüt ris yon (bo dur luk) ve
%3’ün de akut ve kro nik mal nüt ris yon (za yıf lık ve
bo dur luk) olduğu bulundu. Bu so nuç lar okul ço-
cuk la rın da ol duk ça yük sek oran da bes len me bo-
zuk lu ğu ol du ğu nu gös ter mek te dir. 

Di yar ba kır ve çev re si’n de 9-17 yaş ara sı 3040
öğ ren ci de BGVA’ ya gö re %21.7 dü şük ağır lık lı ve
bo yu <5. p olan la rın %13.8 ve <3. p olan la rın %9.9
ol du ğu sap tan mış tır.5 Kon ya’ da 680 bi rin ci sı nıf
öğ ren ci sin de %15 ora nın da bo dur luk (YGB Z sko -
ru<-2SD olan lar) ol du ğu ve bu ora nın 7 ya şın üze-
rin de olan ço cuk lar da yak la şık 2 kat art tı ğı
bildirilmiştir.6 Ha se ki Has ta ne si Pe di at ri Po lik li ni -
ği’ ne baş vu ran 0.5-14 ya şın da ki 900 ço cuk ta dü şük
ağır lık lı ço cuk ve bo dur luk yüz de le ri sı ra sıy la
(YGB ve YGA Z skor la rı ile ); %8.2 ve %17 ola rak
sap tan mış tır.7 Gö rül dü ğü gi bi bu ça lış ma lar da fark -
lı yön tem ler le fark lı yaş grup la rı araş tı rıl mış tır.
An cak sa ha ça lış ma sı olan Di yar ba kır ve Kon ya ça-
lış ma la rın da bulunan dü şük ağır lık lı ol ma ve bo-
dur luk oran la rı araş tır ma mız da elde ettiğimize
ya kın dır.

Ça lış ma mız da ve Di yar ba kır ile Kon ya’ da sap-
ta nan akut mal nüt ris yon ve bo dur luk yüz de le ri
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Sınıf K (n) E (n) Toplam (n) Yaş (ay) Ort ± SD (min-max)

1 159 200 359 83 ± 6 (67-130)

2 229 210 439 95 ± 6 (80-138)

3 215 198 413 107 ± 5 (84-130)

4 223 188 411 119 ± 6 (79-145)

5 227 233 460 131 ± 5 (112-157)

TABLO 6: Sınıflara göre öğrencilerin dağılımı ve
yaşları.

Malnütrisyon p olasılık değerleri

Sınıf n % 1 2 3 4 5

1 49 13.6 0.640 0.074 0.14 0.00

2 55 12.5 0.018 0.04 0.00

3 76 18.4 0.74 0.00

4 72 17.5 0.00

5 128 27.8

TABLO 7: Sınıflara göre akut malnütriyon sıklığı
(BGvA’ya göre) ve karşılaştırması.

Sınıf Bodur Kısa boylu Kısa boylu

n % n % n %

1 54 15.1 14 3.9 38 10.6

2 74 16.9 18 4 37 8.4

3 66 16.1 15 3.6 46 11.1

4 71 17.3 11 2.7 53 12.9

5 87 19 18 3.9 47 10.2

TABLO 8: Sınıflara göre bodurluk, kısa boyluluk ve 
şişmanlık oranları.

Okul No Okul (İÖO) n Malnütrisyon Kısa boylu*

n % n %

1 Kardeşler 207 34 n 14 6.7

2 M. Atılgan 234 36 14 5 2

3 Erenköy 93 20 5 2 2

4 Orhangazi 143 28 2 4 2.8

5 Kılıçarslan 280 48 4 15 5.4

6 çamlıca TO 262 41 15 8 3

7 Dumlupınar 369 73 8 12 3.2

8 Cahit Kural 160 33 12 10 6.2

9 A. Olcay 144 31 10 4 2.8

10 C. Topel 190 35 4 2 1

TABLO 9: Okullara göre akut malnütrisyon (BGvA
<%90) ve kısa boyluluk sıklığı.

Malnütrisyon sıklığı açısından okullar arasında fark yok (p>0.05), *Kısa boyluluk

karşılaştırmasında farklı saptananlar: Okul 1-2, Okul 5-10, Okul 8-10 (Hepsi için

p<0.05), Okul 1-10 (p<0.001).
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2003 TNSA’n da ül ke ge ne lin de 5 yaş al tın da ki ço-
cuk lar da sap ta nan za yıf lık ve bo dur luk yüz de le -
rin den (sı ra sıy la %0.7 ve %12.2) ol duk ça yük sek
ol du ğu göz len miş tir. Yi ne 5 ya şın al tın da ki ço cuk -
lar da Ay dın’ da %8.2 ora nın da za yıf lık ve yi ne Ay-
dın’ da ile Sam sun’ da sı ra sıy la %11 ve %10.9
ora nın da bo dur luk ve %4.8 ve %1.2 ora nın da dü -
şük ki lo lu luk tespit edilmiştir.11 Ça lış ma mız da ki ve
di ğer il ler de ki oran lar beş yaş al tı ço cuk ça lış ma la -
rı nın so nuç la rı na gö re de ol duk ça yük sek tir. O hal -
de 5 ya şın dan son ra da ço cuk la rın bes len me
so run la rı de vam et mek te dir. Ça lış ma mız da akut
mal nüt ris yon sık lı ğı nın bi rin ci sı nıf tan (%13.6) iti-
ba ren art tı ğı ve be şin ci sı nıf ta (%27.8) da ha yük sek
ol du ğu görülmüştür. 2003 TNSA’ da bir ya şın dan
iti ba ren bo dur luk yüz de le ri nin gi de rek art tı ğı ve
yük sek do ğur gan lık sa yı sı, sık do ğum ara lı ğı, ile ri

do ğum sı ra sı, kır sal alan da yer le şim, ya şa nan böl ge
(do ğu-ba tı, ku zey-gü ney) ve an ne nin dü şük eği tim
dü ze yi bes len me du ru mu nu et ki le yen en önem li
fak tör ler ola rak belirlenmiştir.3 Ay dın’ da ya pı lan
ça lış ma da kır sal yer le şim, ba ba nın dü şük eği tim se-
vi ye si, iş siz ol ma sı, dü şük ge lir, ai le nin sos yal gü-
ven li ği nin ol ma ma sı, dü şük do ğum ağır lı ğı ve
do ğum dan son ra ko los trum ve ril me me si, an ne sü-
tü nün er ken ke sil me si gi bi fak tör le rin kü çük ço-
cuk lar da bo dur luk için risk fak tör le ri ol du ğu
sap tan mış tır.11 Beş yaş al tın da ki ço cuk lar ile okul
ça ğın da ki ço cuk la rın bes len me bo zuk lu ğu na se bep
olan ba zı fak tör ler fark lı ol ma sı na rağ men okul ça-
ğın da ki ço cuk lar doğ duk la rı ay nı SED ko şul la rın da
ya şa mak ta dır lar. Bes len me bo zuk lu ğu nun okul ça-
ğın da da ha yük sek ol ma sı ve yaş la gi de rek art ma sı
ve bo dur luk la so nuç lan ma sı olum suz çev re nin (ye-

Okul No Bodur p olasılık değerleri

n % 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

1 53 25.7 0.01 0.249 0.18 0.17 0.015 0.000 0.56 0.17 0.000

2 31 13.3 0.15 0.1 0.03 0.3 0.4 0.011 0.11 0.07

3 18 19.6 0.99 0.84 0.5 0.03 0.5 0.9 0.04

4 28 19.6 0.8 0.44 0.01 0.40 0.9 0.002

5 57 20.5 0.23 0.7 0.5 0.7 0.000

6 43 16.5 0.06 0.09 0.4 0.007

7 42 11.4 0.001 0.017 0.2

8 37 23.1 0.4 0.000

9 28 19.4 0.002

10 15

TABLO 10: Okullara göre bodurluk sıklığı ve karşılaştırılması (YGB<%95).

Okul No Toplam n Şişman Okullar arası p olasılık değerleri

n % 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

1 207 15 7.2 0.016 1 0.38 0.16 0.892 0.006 0.868 1 0.53

2 234 35 15 0.07 0.21 0.23 0.015 0.870 0.008 0.035 0.09

3 93 7 7.5 0.59 0.38 1 0.071 0.896 1 0.75

4 143 15 10.5 0.89 0.513 0.192 0.259 0.525 0.90

5 280 32 11.4 0.181 0.140 0.075 0.221 0.55

6 262 21 8 0.008 0.630 1 0.70

7 369 57 15.4 0.003 0.019 0.05

8 160 10 6.2 0.802 0.36

9 144 11 7.6 0.69

10 190 18 9.5

TABLO 11: Okullara göre şişmanlık sıklığı ve karşılaştırılması.



ter siz SED) ve ye ter siz sağ lık hiz me ti ko şul la rı nın
dü zel me di ği ne (ye ter siz aşı la ma uy gu la ma la rı, tek-
rar la yan en fek si yon has ta lık la rı, sağ lam ço cuk iz-
lem le ri nin ya pıl ma ma sı ve böy le ce bü yü me nin
iz len me me si gi bi) işa ret et mek te dir. 

Kon ya’ da ya pı lan ça lış ma da 5 ya şın üze rin de -
ki ço cuk la rın bes len me du ru mu nu olum suz et ki le -
yen risk fak tör le ri ola rak dü şük ba ba eği tim dü ze yi
bildirilmiştir. Ay rı ca bu araş tır ma da kent mer ke -
zin de ki okul lar da bo dur luk ora nı %16.2 iken özel
okul lar da %5.7’e ka dar in di ği sap tan mış tır.6 Ha se -
ki Has ta ne si Pe di at ri Po lik li ni ği’ ne baş vu ran 6 ay-
14 yaş ara lı ğın da ki ço cuk lar da dü şük do ğum
ağır lı ğı, son 3 ay da ki has ta lık öy kü sü, aşı du ru mu,
kar deş sa yı sı, son kar deş le yaş far kı, ge liş me du ru -
mu, SED du rum, an ne nin eği tim dü ze yi gi bi fak-
tör ler ile YGB ve YGA Z skor la rı nın iliş ki si
araş tı rıl mış tır. Dü şük ağır lık lı ço cuk ve bo dur luk
yüz de le ri sı ra sıy la; yük sek risk li grup ta %25 ve
%52.4, risk li grup ta %9.2 ve %50.8, risk siz grup ta
%3.9 ve %6.1 ola rak bu lun muş tur.7 Di yar ba kır ve
çev re si’n de dü şük ağır lık lı ço cuk la rın ora nı kent-
ler de kır sal dan, kız lar da er kek ler den, ev de ai le siy -
le ka lan lar da ya tı lı okul da oku yan lar dan da ha
yük sek ol du ğu ve bu so nuç lar di ğer böl ge le rinki le -
riy le kı yas lan dı ğın da şiş man lık sık lı ğı nın bu böl ge -
de çok dü şük, boy kı sa lı ğı ve dü şük ağır lı lık
sık lı ğı nın yük sek ol du ğu görülmüştür.5

Ça lış ma mı za alı nan okul lar ara sın da akut mal-
nüt ris yon sık lı ğı fark lı de ğil ken bo dur luk oran la rı -
nın, ke nar ma hal le de eği tim ve ren ba zı okul lar da
mer kez de yer alan ve da ha iyi SED ko şul la ra sa hip
ai le le rin ço cuk la rı nın de vam et ti ği ba zı okul la ra gö -
re da ha yük sek ol du ğu sap tan mış tır. O hal de yu ka -
rı da tar tı şıl dı ğı gi bi sık en fek si yon lar, mev sim sel
ve ya baş ka ne den ler le akut ki lo kay be den ço cuk la -
rın prob lem le ri şehir mer ke zin de yer alan okul lar da
ai le le rin SED’ le ri nin iyi ol ma sı ile iliş ki li ola rak er-
ken den te da vi edil mek te ve uzun sü re li bir prob lem
şek lin de de vam et me mek te dir. An cak SED dü şük
olan ai le ler de akut ki lo kay bı na yol açan prob lem ler
çö zü le me mek te ve ya da ha er ken teş his ve te da vi
edi le me ye rek ka lı cı bir prob lem olan bo dur lu ğa
sebep olmaktadır. Ça lış ma mız da ço cuk la rın bü yü -
me ve bes len me du rum la rı için da ha ay rın tı lı risk
fak tör le ri de ğer len di ril me si ya pıl ma mış tır.

An ka ra Gül ve ren Li se si son sı nıf öğ ren ci le rin -
de ba zı bes len me alış kan lık la rı nın mal nüt ris yon ile
iliş ki si nin araş tı rıl dı ğı bir ça lış ma da mal nüt ris yon
bulunan öğ ren ci le ri nin ço ğu nun dü zen li kah val tı
et me dik le ri sap tan mış tır.12 Ay rı ca okul ça ğı ço cuk -
la rın dan kah val tı eden ler den ço ğu nun da ye ter li
kah val tı yap ma dık la rı bil di ril miş tir.2 Bu du rum
okul ça ğı ço cuk la rın da mal nüt ris yon sık lı ğı nın art-
ma sı na ne den olan di ğer bir fak tör ola rak sa yı la bi -
lir.

Bo dur luk alt ta ya tan kro nik bir has ta lı ğın er -
ken ve tek bul gu su ola bil mek te dir. Ça lış ma mız da
Wa ter low Sı nıf la ma sı’n da %16 ora nın da bo dur luk
sap tan mış tır. Öte yan dan bü yü me eğ ri le ri ile de ğer-
len dir di ği miz de bo yu <3. p olan la rın (kı sa boy lu
olan lar) ora nı %3, 3. p’de ve 3-10. p’de olan la rın
(nor mal kı sa boy lu ço cuk lar) ora nı ise %8.6 idi. Ya -
ni her bo dur ço cuk kı sa boy lu de ğil dir. An ka ra’ da
1992 yı lın da bü yü me ge ri li ği açı sın dan in ce le nen
8707 il ko kul öğ ren ci sin den 108 (%1.24) öğ ren ci nin
bo yu nun <3. p ol du ğu; Di yar ba kır’ da 9-17 yaş ara sı
okul ço cuk la rın da bo yu <5. p olan la rın %13.8 ve
<3.p olan la rın %9.9 ol du ğu tes pit edil miş tir.5,13 Kı sa
boy lu luk eti yo lo ji sin de mal nüt ris yon dan baş ka ne-
den ler de araş tı rıl ma lı dır. Araş tır ma mız da bo yu
<3.p olan la rın sa de ce %22.3’ün de, bo yu 3. p’de ve
3-10. p de olan lar da ise %19’un da akut mal nüt ris -
yon var dı. Bo dur olan top lam 20 ço cuk şiş man idi ve
bun lar dan 10 öğ ren ci hem kı sa boy lu hem de şiş-
man idi. Kı sa boy lu ve şiş man olan bu ço cuk la rın
boy kı sa lı ğı eti yo lo ji sin de en dok ri no lo jik, ge ne tik
ve ya baş ka ne den ler; BGVA nor mal olan kı sa boy -
lu ço cuk la rın ço ğun da ise ai le sel ve ya ya pı sal bü yü -
me ge cik me si dü şü nül me li dir. Bo dur luk ve kı sa
boy lu luk sap ta nan ol gu lar ön ce lik le sis te mik has ta -
lık açı sın dan tet kik edil me li dir. Ay rı ca he def boy,
ke mik ya şı ve ti ro id fonk si yon la rı be lir len me li; ge-
re kir se di ğer en dok ri no lo jik araş tır ma lar ya pı la rak
bü yü me hız la rı iz len me li dir. Ada na’ da 2000 yı lın da
ya pı lan bir ça lış ma da En dok rin ve Me ta bo liz ma Po-
lik li ni ği ne bü yü me ge ri li ği ya kın ma sı ile ge ti ri len
bo yu <5. p olan 1405 ço cuk ta %34 ora nın da pa to lo -
jik boy kı sa lı ğı ol du ğu ve bu ço cuk la rın %33’ün de
mal nüt ris yon ve %32’sin de kro nik sis te mik has ta -
lık lar bu lun du ğu bildirilmiştir.14 Kı sa boy lu luk eti-
yo lo ji si için açıklanan bu oran lar ol duk ça yük sek tir.
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Bu araş tır ma da bo dur luk ora nı be lir len me miş tir. Bu
has ta lar di rekt ola rak bü yü me ge ri li ği ya kın ma sı ile
en dok rin po lik li ni ği ne ge ti ri len kı sa boy lu ço cuk -
lar dır. Bi zim ça lış ma mız ise sa ha ça lış ma sı dır. 

Ça lış ma mız da okul ça ğı ço cuk la rın da %10.6
ora nın da faz la ki lo lu luk ve %10.6 ora nın da şiş man-
lık bu lun du ğu anlaşıldı. Bu ço cuk la rın %19.4’ü
mor bid şiş man idi. İzmir’ de 6-10.5 yaş gru bun da ki
ço cuk lar da %9.1, Bur sa’ da 6-12 yaş gru bun da ki ço-
cuk lar da %12.8, Ko ca e li’ de yi ne okul ço cuk la rın da
%12.1, Di yar ba kır’ da 9-17 yaş gru bun da ki okul ço-
cuk la rın da %2.5 ol du ğu rapor edilmiştir.5,15-17 Gö-
rül dü ğü gi bi ül ke mi zin ba tı sın da yer alan şeh ri miz
ve di ğer il ler de şiş man lık sık lık la rı bir bi ri ne ya kın-
dır. An cak Di yar ba kır’ da mal nüt ris yon sık lı ğı şeh-
ri miz de sap ta dı ğı mı za ya kın iken şiş man lık sık lı ğı
ol duk ça dü şük tür.5 SED ol duk ça yük sek ai le le rin
baş vur du ğu Baş kent Üni ver si te si Has ta ne si Pe di at ri
Po lik li ni ği’ ne getirilen 5 ya şın al tın da ki ço cuk lar -
da da dü şük ki lo lu luk sık lı ğı %1.7 iken şiş man lık
yüz de si %31 ola rak bil di ril miş tir.18 Yi ne ben zer şe-
kil de ça lış ma mı za ka tı lan okul lar ara sın da akut
mal nüt ris yon sık lı ğı fark et mez ken, ke nar ma hal -
le ler de ki okul ço cuk la rın da bo dur luk sık lı ğı yük-
sek; mer kez de yer alan SED dü ze yi yük sek olan
ai le le rin ço cuk la rı nın eği tim gör dü ğü okul lar da ise
şiş man lık ora nı nın ol duk ça yük sek ol du ğu göz len -
di. O hal de SED yük sel dik çe şiş man lık sık lı ğı art-
mak ta ve mal nüt ris yon sık lı ğı azal mak ta dır.

Ba zı ge ne tik yat kın lık la rın ve has ta lık la rın dı-
şın da ço cuk luk ça ğın da şiş man lı ğa ne den olan en
önem li fak tör ler; an ne sü tü ile bes len me me ve ya
süt ten er ken ke sil me, süt ço cuk lu ğu dö ne min de faz -
la bes len me, ebe veyn şiş man lı ğı ola rak sa yıl mak ta -
dır4. Ül ke miz’ de 8-15 yaş gru bun da ki şiş man ve
nor mal VA’ da olan ço cuk la rın kar şı laş tı rıl dı ğı bir
ça lış ma da iyi eko no mik du rum, uzun TV sey ret me
sü re si ve kı sa oyun sü re si nin şiş man lık ge li şi mi ni
et ki le yen fak tör ler ol du ğu sap tan mış tır.19 Baş kent
Üni ver si te si’ ne baş vu ran ço cuk lar da ya pı lan ça lış -
ma da kız ço cuk la rın da, do ğar doğ maz ek gı da baş-
la nan lar da, tam aşı lı olan ço cuk lar da, kon junk ti va
so luk lu ğu ol ma yan ço cuk lar da, ya şı 35 ve üze rin de
olan ve eği ti mi li se ve üze rin de olan an ne le rin ço-
cuk la rın da da ha faz la oran da faz la tar tı lı ol ma du ru -
mu tespit edilmiştir. Otuz beş yaş ve üze rin de olan

an ne le rin ço cuk la rın da 4.25 kat, kız lar da 2.02 kat
da ha faz la şiş man lık ol du ğu gös te ril miş tir.18 Gül ve -
ren Li se si’n de ya pı lan ça lış ma da öğ ren ci le rin bü yük
ço ğun lu ğu nun öğün ara la rın da be sin tü ket ti ği; okul
kan ti nin den al dık la rı be sin ler ara sın da ko la ve si-
mi tin ilk sı ra da yer al dı ğı sap tan mış tır.12 Bir çok okul
kan ti nin de kar bo hid rat ve yağ dan zen gin pa ta tes kı-
zart ma sı, si mit, tost, ham bur ger gi bi fast fo od yi ye -
cek ler sa tıl mak ta dır. Şiş man lı ğa yol açan bu
yi ye cek le rin okul lar da sa tı şı sı nır lan dı rıl ma lı dır. 

Bu ça lış ma yı ya par ken öğ ret men le rin sı nıf la -
rın da ki öğ ren ci le rin boy ve VA’ la rı nı yıl da 2 kez;
oku la baş lar ken ve bi ti rir ken öl çe rek öğ ren ci dos-
ya la rı na kay det tik le ri ni ve sı nıf pa no la rın da gra fik
ola rak gös ter dik le ri ni göz lem le dik. Öğ ret men le rin
bü yü me ve bes len me so run la rı ile ta ki bi ko nu la -
rın da bil gi len di ril me le ri nin za ten yap tık la rı bu öl-
çüm ler de sap ta nan so run la rın er ken ta nı sı için
bi linç li bir şekil de sağ lık ku ru luş la rı na yön len di -
ril me le ri açı sın dan ve tüm okul ça ğı ço cuk la rı na ve
ai le le ri ne en ko lay ulaş ma ya yar dım cı bir yol ola-
bi le ce ği ak la gel mek te dir. 

So nuç ola rak, ça lış ma mız da okul ça ğın da ki ço-
cuk lar da bir yan da ye ter siz ve den ge siz bes len me
so nu cu or ta ya çı kan akut ve kro nik mal nüt ris yon
sık lı ğı nın, di ğer yan dan yan lış ve aşı rı bes len me so-
nu cu ge li şen şiş man lık sık lı ğı nın ol duk ça yük sek
ol du ğu sap tan mış tır. Okul ça ğı ço cuk la rı nın bes-
len me du rum la rı iyi de ğil dir. Bo dur luk gi bi ka lı cı
so nuç la ra yol aça bil mek te dir. So run lu ola rak tes pit
edi len ço cuk la rın öğ ret men le ri ve ai le le ri ile iş bir -
li ği ya pı la rak teş his, te da vi ve ta kip le ri ya pıl ma lı -
dır. An cak bes len me ve bü yü me du ru mu nun
iyi leş ti ril me si için ana-ço cuk sağ lı ğı hiz met le ri nin
dü zel til me si ve ya ye ter li ha le ge ti ril me si ve sağ lam
ço cuk iz lem prog ram la rı nın uy gu la ma ya ge çi ril -
me si ge rek li dir. 
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Ça lış ma mıza de ği şik aşa ma lar da kat kı da bu lu nan İlköğ -
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hem şi re le ri mi ze, Fat ma Öz pı nar, Nur şen Öz pı nar ve Er -
gül Şan ’a ve No vo nor disk Fir ma sı’ na ve Bi o is ta tis tik AD
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