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OZET

Son yillarda popiiler olan aralikl achik yéntemleri, prevalansi tim diinyada ve Tirkiye’de giderek artan obezitenin tedavisi
ve saglik Uizerinde yarattig1 diistiniilen olumlu etkilerinden dolayi, dikkat ¢eken konular arasinda yer almaktadir. Literatir
verileri, alternatif giin aclik, modifiye aclik, zaman kisith beslenme gibi farkli birkac varyanti olan aralikl aghik yontemlerinin,
viicut agirhigl denetimi, baz1 metabolik belirtecler, inflamasyon, kanser gibi bazi hastaliklar ve yaslanma uizerinde etkili
olabilecegini gostermektedir. Bahsedilen bu olumlu etkiler, uygulanan yonteme gore farklihik gosterebilmektedir. Bu
derleme yazida, aralikli aclik yontemlerinin varyasyonlarindan ve uygulanig bigimlerinden bahsedilmistir. Ayrica, bu
beslenme yaklagimlarinin, saglik tizerindeki olusturdugu olasi metabolik etkilerin ve bu etkilerin mekanizmalarinin
tartisilmasi amaclanmigtir.

Anahtar kelimeler: Aralikli aglik, viicut agiwrligt denetimi, inflamasyon, kanser, yaslanma

ABSTRACT

Intermittent fasting methods which are popular in recent years, are among the issues that attract attention due to the positive
effects thought to have on health and treatment of obesity which has an increasing prevalence in worldwide and Turkey. The
literature data show that intermittent fasting methods, which have several different variants such as alternative day fasting,
modified fasting, and time-restricted nutrition, may be effective on some diseases such as in body weight management, some
metabolic markers, inflammation, cancer and aging. These positive effects may differ depending on the method applied.
In this review article, the variations of intermittent fasting methods and their application methods were mentioned. In
addition, it is aimed to discuss the possible metabolic effects of these nutritional approaches on health and the mechanisms
of these effects.
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GIRiS
Gunumiuzde, ozellikle viicut agirhgr kayb1 ve
metabolik saghik TUzerindeki etkilerinden dolay:
aralikh aclik yontemleri, dikkat ceken konular
arasinda yer almaktadir (1). Diinya ¢apinda obezite
prevalansinin, 1975 yilindan bu yana neredeyse
ii¢c kat arttigi goriilmektedir. Diinya Saglik Orgiitii
2016 verilerine gore, 18 yas usti 1.9 milyardan fazla
yetigkin asir1 kilolu, 650 milyondan fazla yetigkin
ise obezdir (2). Obezite prevalansindaki bu artis,
vicut agirlik yonetimi icin farkli beslenme yaklasimi
arayislarini da beraberinde getirmektedir. Aralikh
aclik yontemleri de bu yeni yaklagsimlardan biridir.
Aclik siireleri ve sikligina bagh olarak farkh aralikli
aclik uygulamalarinin oldugu bilinmektedir. Aralikh
achik yontemlerinin vicut agirhgl ve metabolik
saghk uzerindeki etkileri c¢esitli mekanizmalarla
aciklanmaktadir. Bu mekanizmalardan ilki, aglk
evrelerinde keton cisimciklerinin olusumudur. Ayrica
bu yontemin, sirkadiyen ritim ve gastrointestinal
mikrobiyota tlizerindeki olumlu etkileri sayesinde,
obezite ve metabolik saghg iyilegtirebilecegi
distinilmektedir (1,3,4). Bu derleme makalenin
amaci, aralikh achik yontemlerine genel bir bakis
saglamak, saglik tizerindeki etkilerini ve bu etkilerin
fizyolojik mekanizmalarini tartismaktir.

Aralikli Aclik Yontemleri

Farkl birka¢ varyanti olan aralikh aclik yontemleri,
vicut agirligy ve cesitli hastaliklar tizerindeki etkileri
nedeniyle ilgi géren bir yaklasim olmustur. Alternatif
glin aclik, modifiye aclik, zaman kisitli beslenme ve
dini ya da manevi amaclar i¢in uygulanan dini orug,
yaygin olarak kullanilan aralikh a¢lik tiirlerindendir.
Aralikli achigin uygulanma yontemleri Tablo 1’de

gosterilmistir (1). Alternatif giin aclik, bir giin (24 saat)
yiyecek ve iceceklerin istenildigi kadar tiuketildigi,
ertesi gun (24 saat) enerjiiceren yiyecek ve iceceklerin
tiketilmedigi giinleri kapsayan bir yontemdir. Sifir
enerji alimindaki zorluklar nedeniyle bu yontem,
achik gilinlerinde saat 12:00-14:00 arasinda enerji
ihtiyacinin en fazla %25’ini tiiketecek sekilde bir 6gtin
beslenerek de uygulanabilmektedir (5). Modifiye achik
ise, kisinin haftanin bes glnii yiyecek ve iceceklerin
istenildigi kadar tuketildigi (ad-libitum), haftanin
iki ginu ise yaklasik <500 kkal’'nin altinda besin
tiketiminin oldugu, ginlik enerji gereksinmesinin
%25’ini  karsilayacak gsekilde wuygulanan bir
yaklasimdir (6). Bu yontem, art arda iki giin boyunca
siddetli enerji kisitlamasi ve diger bes giin boyunca ad
libitum iceren poptler 5:2 yaklagiminin temelidir (1).

Bir diger aralikli achik yontemi ise zaman kisith
beslenme modelidir. Bu yontem, bireylerin ginin
belirli saat diliminde olmak kosuluyla, kendi
isteklerine bagh olarak enerji tiiketimlerine olanak
tanir (7). Ne yenildiginden daha cok, ne zaman
yenildigine odaklanan zaman kisith beslenme
modeli, beslenme saatinin giinltik sirkadiyen ritmin
aktif faziyla senkronize olarak planlanmasi, besin
alimimin giunde yaklasik 8 saat veya daha az sure
yapuldigl, bunun disindaki saatlerde besin aliminin
kisitlanmas: temeline dayanir (7,8). Bu yontem, 16:8,
18:6 ve 20:4 olmak tizere 1i¢ varyanttan olugur. En sik
kullanilan 16:8 yontemi, 16 saatlik aclik ve ardindan
8 saatlik beslenme seansindan olusur (9). Beslenme
zamaninin gunun hangi saat aralifinda olacag:
konusunda henitiz fikir birligi yoktur. Konuyla ilgili
yapilan insan c¢alismalarinda beslenme periyotlari,
erken zaman kisith beslenme (eZKB) (saat 08:00-

Tablo 1. Farkl aralikh aclik yontemlerinin haftalik programina genel bakis (1)

Pazartesi Sal Carsamba Persembe Cuma Cumartesi Pazar
AGA Aghk Beslenme Achik Beslenme Achik Beslenme Aclik
MA  Achk Aclik Beslenme Beslenme Beslenme Beslenme Beslenme
ZKB >12saat A¢lik  >12saat Achk  >12saat A¢hik  >12saat Achk  >12saat A¢hk  >12saat Achk  >12saat A¢ghk

AGA: Alternatif Gtin A¢lik, MA: Modifiye Aclik, ZKB: Zaman Kisitli Beslenme

*AGA ve MA’da aglik periyodunun hangi giin olacagt istege gore diizenlenebilmektedir.
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14:00), glin ortas1 zaman kisitli beslenme (saat 10:00-
17:00) ve gec zaman kisith beslenme (gZKB) (saat
12:00-20:00) olmak tzere smiflandirilmistir (10).
Yapilan caligmalar, beslenmenin endojen sirkadiyen
ritimlere en uygun sekilde ayarlanmasi icin ginin
erken saatlerinde gerceklestigi eZKB’nin, obezite ve
kardiyometabolik parametreler tizerinde umut verici
sonuglar bildirmektedir (11,12). Ancak eZKB'nin
baz1 Kkisiler ic¢in surdurulebilirliginin daha zor
olabilecegi gosterilmistir. Bu nedenle, zamanlamayi
planlarken daha fazla baghlik elde etmek ve uzun
vadeli saghk yararlarin1 artirmak igin bir bireyin
kronotipinin dikkate alinmasinin énemli olabilecegi
vurgulanmaktadir (13).

Cesitli aralikh aclik yontemlerine uyumun ne dizeyde
oldugu konusunda yapilan calismalar sinirhdir.
Yapilan bir calismada, modifiye aclik ve siirekli enerji
kisitlamasi diyetine baghlik oranlar: karsilastirilmis,
surekli enerji kisitlamasi uygulanan kisilerde
memnuniyetsizliknedeniyleuygulanandiyetibirakma
orani %29, modifiye aglik grubundaki kisilerde ise
%38 olmak tuzere daha yiksek bulunmustur (14).
Zaman kisitli beslenme ile ilgili Gabel et al. (15)’un
yapmis oldugu calismada diyete baghlik orani %80
olarak saptanmistir. Varady et al. (5)’un yaptiklar
calismada ise normal vicut agirhigina sahip ve obez
bireylere 12 hafta boyunca alternatif giin aclik diyeti
uygulanmigtir. Katilimcilar, achik gunlerinde saat
12:00-14:00 arasinda, ortalama 400-600 kkal olmak
uzere enerji ihtiyaclarinin %25’ini tiketmis, diger
glunlerde ise adlibitum beslenmislerdir. Baslangicta
diyete baghlik %98 olarak belirlenmis ve ¢alismanin
sonunda bu oranda bir diisiis saptanmamuistir.

Aralikh Acligin Etki Mekanizmalari

Araliklh achk yontemlerinin saghk Uzerindeki
etkisinin, sadece vicut agirhgn  kaybindan
ibaret olmadigl, bu yaklasimin, kardiyovaskiler
hastaliklar, nérodejeneratif hastaliklar, inflamasyon
ve kanser gibi cok cesitli hastaliklar ile iligkili
olabilecegi bildirilmistir (16). Araliklh achigin saglig1
nasil etkiledigi konusu farkli mekanizmalarla
aciklanmaktadir. Bu mekanizmalardan birincisi;

aralikl aghigin aclik evrelerinde keton cisimciklerinin
olusmasidir. Glikoz ve yag asitleri hiicreler icin temel
enerji kaynaklaridir. Yemekten sonra, enerji igin
glikoz kullanilirken, yag adipoz dokuda trigliserit
olarak depolanir. A¢lik sirasinda enerji ihtiyacim
karsilamak trigliseritler yag asitlerine ve
gliserole parcalanir. Karaciger, aclik sirasinda yag
asitlerini bircok doku ve 6zellikle beyin icin buyuk
bir enerji kaynagi olan keton cisimlerine donustirur.
Tokluk sirasinda keton cisimlerinin kan seviyeleri
dusuktir ve achik bagladiktan sonra 8-12 saat icinde
yikselir (3,17). Bu yanitin zamanlamasi, aralikli achik
yontemlerin aclik doneminde, keton olusumunun
gostergesidir. Keton cisimleri sadece enerji kaynagi
degildirler (17). Onemli hiicresel yolaklar: etkileyen,
metabolizma Uuzerinde onemli fonksiyonlar1 olan,
saghgi ve yaslanmayi etkiledigi bilinen bircok protein
ve molekulin [peroksizom proliferator-aktive edilmis
reseptor y koaktivator la (PGC-1a) gibi] ekspresyonunu
ve aktivitesini dizenleyen maddelerdir (18). Ayrica,
keton cisimlerinin beyin saghig, psikiyatrik ve
norodejeneratif bozukluklar ile iligkili olan beyin
norotrofik faktérin gen ekspresyonunu
uyardiklar: bilinmektedir (17).

icin,

tirevli

Aralikli achgin, saglig1 etkileme mekanizmalarindan
bir digeri ise sirkadiyen ritim Uzerindeki etkileri
ile metabolik regiilasyonu saglamasidir. Besinler
ve yemek yeme zamanlamasi sirkadiyen ritmi
etkilemektedir. Normal beslenme saatleri disinda,
oOzellikle gece ge¢saatlerde yemek yemenin, sirkadiyen
ritmi bozarak enerji dengesini etkiledigi, boylece
obezite, diyabet ve kardiyovaskiler hastaliklarin
gelisimine neden olabilecegi bildirilmistir (19).
Aralikl aclik yontemlerinin, insan sirkadiyen ritmine
uygun oldugu, bu sayede obezite ve diger kronik
hastaliklara kars1 koruyucu bir yaklasim olabilecegi
ileri strulmektedir (4).

Aralikli achk, ayni zamanda bagirsak mikrobiyal
kompozisyonunu etkileyerek, saglign koruyucu
etki gosterebilmektedir. Aclik sirasinda, asetat ve
laktat gibi mikrobiyota fermentasyon triinleri
artmaktadir. Bu urunler, bej hitcrelerde (beyaz
adipoz dokudan kahverengi adipoz dokuya gecis
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streci) monokarboksilat tasiyici-1 ekspresyonunun
regilasyonu ile obezite, insilin direnci ve
karaciger yaglanmasinin tedavisinde yardimeci
olabilmektedirler. Yapilan bir c¢alismada, aralikh
achigin, adipoz dokuda kahverengi yag dokusunu
arttirdigl ve bagirsak mikrobiyotasini degistirerek
obezite oranini azalttif1 gosterilmistir (20).

Son olarak, aralikhh aghk yontemlerinin, yemek
yeme icin mevcut sireyi azalttifl, boylece toplam
enerji alimini1 ve obezite riskini azaltabilecegi one
surilmektedir (4). Acgiklanan bu mekanizmalar
sayesinde, aralikh achk yontemlerinin vicut
agirligy  kaybmnin  saglanmasinda,  dolayisiyla
obezitenin tedavisinde olumlu etkilerinin olabilecegi
dustunilmektedir.

Arastirma verileri, aralikli achk yonteminin kanser
uzerinde de etkisinin olabilecegini desteklemektedir
(16,17).Kansertedavisindekemoterapi,radyoterapigibi
hedefe yonelik tedaviyi daha da iyilestirmek i¢in yeni
terapotik stratejilerin gelistirilmesi amaciyla yapilan
caligmalar, enerji kisitlamasinin, normal hiicreleri
korurken otofajiyi modiile etmek ve kemoterapi,
radyoterapi gibi antikanser tedavilerinin etkinligini
arttirmak icin yararhi bir yaklasim olabilecegini
gostermektedir (21). Aralikli aghik yontemlerinin,
kanser hiicrelerinin enerji metabolizmasini bozdugu,
buyumelerini engelledigi ve onlar1 klinik tedavilere
daha duyarlh hale getirdigi dustnulmektedir (17).
Altta yatan mekanizmanin ise aralikh achgin,
insanlarda kanser olusumuna ve ilerlemesine aracilik
ettigi dusiinilen instlin, sitokinler ve inflamasyonla
iligkili molektller olan leptin ve adiponektin gibi
bir dizi kanser riski biyobelirtecleri tzerindeki
etkisinden  kaynaklanabilecegi  bildirilmektedir
(16). Ayrica aralikhh achgin, bircok kanser turunin
ilerlemesini geciktirmede kemoterapi kadar etkili
olabilecegini, saglikli hiicreleri kemoterapinin aksine
toksik etkilerden koruyabildigini bildirilmigtir.
Klinik ¢alismalar dogrulanirsa, aclik dongilerinin,
kemoterapi endikasyonu olmayan erken evre kanser
hastalar1 veya kemoterapi alan ve niiks riski yuksek,
dahailerimaligniteleriolan hastalaricin kemoterapiye
bir alternatif olabilecegi diistiniilmektedir. Ek olarak,

kemoterapi ile birlikte achik dénguleri, hem timor
ilerlemesini geciktirerek hem de yan etkileri azaltarak
ileri evre kanser hastalarinin hayatta kalma stresini
uzatabilmektedir (22). Ayrica, kemirgenlerde normal
yaslanma sirasinda kendiliginden gelisen tiimorlerin
olusumunu azalttigl1 ve kemoterapi duyarliliklarini
arttirirken bircok indiklenmis timér turdnin
biiyiimesini baskiladig bildirilmistir (17). Insanlarda
araliklh aglik yontemlerinin kanser tzerindeki
etkisine yonelik yapilan calismalar sinmirhdir. Kot
huylu bir beyin tumori tird olan glioblastomlu
hastalariiceren gesitli vaka calismalari, aralikli agligin
timor biuyumesini baskilayabildigini ve sagkalimi
uzatabildigini dusindirmektedir (17,23). Groot et al.
(2015)un yapmis olduklar1 calismada, kemoterapi
baslangicindan 24 saat 6nce ve kemoterapiden 24 saat
sonra uygulanan kisa streli a¢lifin, kemoterapinin
neden oldugu kemik iligi toksisitesini azalttigl ve
monontukleer hiicrelerinde kemoterapiye bagh olusan
DNA hasarini azaltarak iyilesmesini hizlandirdig:
gosterilmistir (24).

Artan kanitlar, aralikli achgin birtakim biyolojik
yollar: tetikleyerek yaslanmay1 geciktirebilecegini de
dustindirmektedir. Bunlardan ilki, aralikli aclifin,
oksidatif stres ve inflamasyonun azaltilmasina yonelik
olusturdugu olumlu etkilerden kaynaklanmaktadir
(25). Aralikhh achgin yaslanma uzerindeki diger
etkilerinin ise otofajinin uyarilmasi1 ve ketogenez
sonucu olusabilecegibilinen, yaglanma ve yaslanmaya
bagh hastaliklar ile iligkilendirilen 6nemli bir hiicresel
sinyal molekiilii olan Mammalian Target of Rapamycin
(mTOR) yolunun inhibisyonu olabilecegi bildirilmistir
(3). Bunlara ek olarak, aralikli aglik uygulamalarinin,
insilin benzeri biiylime faktéri (IGF-1), dolasimdaki
glikoz ve insulin seviyelerinde yarattigl dususler,
ayrica IGF-1 inhibe edici proteinlerden biri olan
insiilin benzeri biiyiime faktéri baglayici proteinde
(IGFBP1) yarattign artiglardan dolayi, yaslanmayi
geciktirme uzerinde olumlu etkilerinin olabilecegini
dustnilmektedir (3,26).

flerleyen yas ve 6zellikle orta yastan sonra fazla enerji
aliminin, inme, Alzheimer ve Parkinson hastaligl gibi
norodejeneratif hastaliklarin olusum riskini arttirdig:
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bildirilmistir (27). Ayrica, bu hastaliklarda meydana
gelen noéron dejenerasyonunun ve Olimunin,
mitokondriyal disfonksiyon, oksidatif  hasar,
bozulmus lizozom fonksiyonu ve hiicresel kalsiyum
homeostazinin dizensizliginden kaynaklanabilecegi
gorusti bulunmaktadir (16). Aralikhh achgin, hem
yaslanma, hem de farkli hiicresel mekanizma
yoluyla norodejeneratif hastaliklar tizerinde olumlu
etkilerinin olabilecegi belirtilmektedir (28). Aralikh
aclik, mitokondriyal fonksiyonun desteklenmesi ve
otofajinin, norotrofik faktdér iiretiminin, antioksidan
savunmalarin ve DNA onariminin uyariumas: dahil
olmak tlizere coklu mekanizmalar yoluyla néronal
stres direncini arttirmaktadir. Ayrica, oksidatif
olarak hasar gormiis molekiillerin ve inflamasyonun
azaltilmasi yoluyla da sinir sistemi lzerinde yararh
etkilerinin oldugu dustnilmektedir (28). Bunun
yaninda, Alzheimer ve Parkinson etyopatogenezinden
sorumlu eksitotoksisiteyi (noron kaybi) 6nleyebilen
GABAerjik (y-aminobutirik asitile iligkili) inhibitor
norotransmisyonu arttirdigt da bildirilmektedir
(17). Norodejeneratif hastalifi bulunan veya risk
altinda olan kisilerde, aralikli a¢lik yontemlerinin
etkilerinin  incelendigi  kontrolli  c¢aligmalar
hentz bulunmamaktadir. Ancak aralikhh achgn,
Alzheimer hastalig1 ve Parkinson hastaligl bulunan
hayvan modellerinde noéronlar1 koruyabilecegi,
hastalik siireclerinin baglamasini ve ilerlemesini
geciktirebilecegine dair gucli kantlar vardir (17,29).

Tim bu mekanizmalar, aralikhh achgin obezite
ve cesitli hastaliklar tuizerinde etkili bir yaklasim
olabilecegi gorusinu desteklemektedir. Ancak bu
etkiler, uygulanan aralikli aclik yonteminin tirine
gore degisiklik gostermektedir (8).

Alternatif Giin Achigin Saglik Uzerindeki Etkilerine
Yonelik Calismalar

Alternatif gin achgin beden kiitle indeksi 20.0-
29.9 kg/m? araliginda olan bireylerde viicut agirhik
kayb1 tizerine etkisinin incelendigi bir calismada, 32
katilimci 12 hafta boyunca, alternatif giin achik grubu
veya kontrol grubu olmak tizere randomize edilmistir.
Calismanin sonunda alternatif giin achik grubundaki

katilimcilarin viicut agirliklarinin 5.2+0.9 kg ve viicut
yag kitlelerinin 3.6+0.7 kg azaldigi, bu azalmanin
istatistiksel olarak anlamli oldugu belirtilmistir (5).
Yapilan bir meta analiz ¢alismasinda, alternatif gin
achik ile cok dusuk enerjili diyetler, viicut agirhik
kaybi, vicut yag kitlesi ve yagsiz kiitle acisindan
karsilastirilmis ve alternatif giin achifin etkili bir
yontem oldugu, bazi kisilerde uyum kolaylig1 sagladig:
belirtilmigtir. Ayrica yagsiz kiutlenin korunmasini
saglayip, daha fazla yag kiitlesi kaybina neden
olmasindan dolay:1 tercih edilebilecegi bildirilmistir
(30).

Aralikli aclik yontemlerinin, viicut agirhigl denetimi
uzerindeki etkilerinin yani1 sira metabolizma
uzerinde de etkili olabilecegi bildirilmektedir. Genel
olarak, bu beslenme yaklasiminin, plazma glukoz
diizeyinin regilasyonu, depo glikojenin azalmasi,
lipolizisin artmasi ve keton olusumu, dolasimda
leptin diizeyinin azalmasi ve adiponektin seviyesinin
artmas1 gibi metabolik etkilere yol acabilecegi
belirtilmektedir (8). Alternatif giin aclik metabolik
belirtecler tuzerindeki etkilerinin arastirildig1 bir
calismada, 8 erkek 15 giin boyunca degerlendirilmis,
calismanin sonunda kan glukoz seviyelerinde ve
leptin seviyelerinde azalma goruliirken, adinopektin
seviyelerinde artig saptanmistir (31). Horne et al.
(32Yun 30 birey tzerinde yaptiklar1 c¢alismada,
alternatif giin aclifin plazma lipit profili tizerindeki
etkilerine bakilmigtir. Katillmcilarin  trigliserit
seviyelerinde azalma gorulurken, yiksek yogunluklu
lipoprotein kolesterolii (HDL-C) ve diisik yogunluklu
lipoprotein kolesterol (LDL-C) seviyelerinin arttig1
tespit edilmistir. Astim tanis1 almis obez bireylere
8 hafta boyunca alternatif gin achik yontemi ile
diyet uygulatilmig; vicut agirhiklarinda (ortalama
%8 oraninda), inflamasyon ve oksidatif stres
belirteclerinde azalmalar, ayn1 zamanda semptom ve
solunum fonksiyonlarinda da iyilesmeler saptanmistir
(33). Non-alkolik yagh karaciger hastalig1 olanlarda
alternatif gun aclik uygulamasinin vicut agirlifi ve
lipid profili tizerindeki etkilerinin arastirildigl bir
calismada, 271 katilimcr alternatif gin aghik, zaman
kisith beslenme ve kontrol grubu olmak tizere 3 gruba
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randomize edilmistir. On iki hafta siiren ¢alismanin
sonunda vicut agirlifinin, zaman kisitli beslenme
ve alternatif guin aclik grubunda, kontrol grubuna
kiyasla 6nemli 6l¢tide azaldig1 saptanmagstir. Dordincu
haftanin sonunda yapilan 6l¢iimlerde, hem zaman
kisitli beslenme grubunda, hem de alternatif giin aclik
grubunda viicut yag kiitlesinin 6énemli 61¢tide azaldigy,
12. haftanin sonunda alternatif aclik uygulamasinin
vicut yag kiitlesinde daha fazla azalmaya yol actig1
belirlenmistir. Ayn1 zamanda alternatif giin achigin,
toplam kolesterol seviyesinde daha fazla disuse
neden oldugu gorulmustir. Ancak yagsiz kutle, HDL-C,
LDL-C, aclhik insulin ve glikoz diizeylerinde ayrica,
sistolik ve diyastolik kan basincindaki degisikliklerin
gruplar arasinda farklilik gostermedigi saptanmigtir
(34).

Modifiye Ach@in Saghk Uzerindeki Etkilerine
Yonelik Calismalar

Modifiye aclik yonteminin viicut agirlig1 kaybindaki
etkisinin incelendigi bir arastirmada, fazla kilolu ve
obez kadinlara 6 hafta boyunca modifiye achik yontemi
uygulanmigtir. A¢lik ginlerinde tim katilimcilara
enerji ihtiyaclarinin %25-30’unu karsilayacak kadar
bir enerji, diger glinlerde ise 1700-1800 kkal enerji
iceren bir beslenme programi uygulatilmigtir.
Arastirmanin sonunda katiimcilarin vicut agirhgi
(vaklasik %?7.1) ve bel cevrelerinde (yaklasik %5.7)
istatistiksel olarak anlaml bir azalma saptanmigtir.
Calismada ayn1 zamanda uygulanan modifiye achk
yonteminin kan lipit seviyeleri lizerindeki etkisine
bakilmis, ancak istatistiksel olarak anlamh bir
degisiklik yaratmadig1 tespit edilmistir (35). Modifiye
aclik yoOnteminin bazi biyobelirtecler tzerindeki
etkilerini inceleyen arastirmalar c¢eligkili sonuclar
vermektedir. Fazla kilolu ve obez 107 kadin Uizerinde
yapilan bir bagka calismada ise 6 haftalik modifiye
achik diyeti uygulamasi ile insilin diizeylerinde
azalma saptanirken, kan glikoz, LDL-C ve HDL-C,
trigliserit, C-reaktif protein (CRP), adinopektin ve
leptin seviyelerinde istatistiksel olarak anlamli bir
fark gozlenmemistir (36). Bunun aksine, Varady et
al. (37)’un 8 haftalik modifiye aclifin total kolesterol,

LDL-C ve trigliserit seviyelerinde istatistiksel olarak
anlamli bir azalmaya neden olarak, kalp damar
hastaliklarina karsi koruyucu etki yaratabilecegini
belirtmislerdir.

Zaman Kisith Beslenmenin Saghk Uzerindeki
Etkilerine Yonelik Calismalar

Zaman kisitli beslenmenin, giiniin erken periyoduna
mi1 (saat 08:00-14:00) yoksa ge¢ periyoduna mi (saat
12:00-20:00) ayarlanmasi konusunda goris birligi
yoktur. Hutchison et al. (11)’'un tip 2 diyabet riski
altindaki obez erkekler tizerinde yapmis olduklari
calismada, ge¢ zaman kisith beslenme ve erken
zaman kisith beslenme Kkarsilastirilmis, erken
zaman kisith beslenmenin achik glikoz diizeyini
onemli olcide dusurdigu saptanmistir. Yine erken
zaman kisith beslenmenin etkilerinin arastirildigl
bir calismada, obez ve prediyabeti olan katilimcilar
miudahale ve kontrol gurubu olmak tizere iki gruba
randomize edilmigtir. Miidahale grubuna, 5 hafta
sureyle 6 saatlik (saat 08:00-14:00) beslenme periyodu
uygulanirken, kontrol grubuna sabah 08:00-aksam
20:00 olmak tizere 12 saatlik bir beslenme periyodu
uygulanmistir. Calismanin sonunda erken zaman
kisith beslenme grubunda, kontrol grubuna kiyasla
insilin duyarlihginda iyilesme, kan basinci ve plazma
trigliserit seviyelerinde, oksidatif stres belirteglerinde
ve geceleri yasanan achik ataklarinda 6nemli dususler
gozlenmistir (12).

Zaman kisitlh  beslenmenin saghk Uzerindeki
etkilerinin uygulanan varyantina gore degisiklik
gosterdigi bildirilmistir (10). Obez katihmcilarda
yapilan bir calismada, 4 saatlik ve 6 saatlik zaman
kisith  beslenmenin vicut kompozisyonu ve
metabolik hastalik risk faktorleri tizerindeki etkileri
karsilastirnlmigtir.  Sekiz hafta siiren calismanin
sonunda viicut agirhiginin her iki grupta benzer sekilde
azaldig saptanmigtir. Dort saatlik ve 6 saatlik zaman
kisithh beslenme gruplarinda kontrollere gore yag
kiitlesi, kan basinci ve instilin duyarhiliginin da benzer
sekilde azaldig1 saptanmistir (38). Obez kisilerde 12
hafta sture ile yapilan bir baska ¢alismada ise 6 saat
ve 8 saatlik zaman kisith beslenme kiyaslanmuis,
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6 saatlik zaman kisitli beslenme grubunda yagsiz
vicut kiitle kaybinin daha fazla oldugu belirlenmistir
(39). Zaman kisith beslenmenin insanlar tzerindeki
etkilerinin arastirildigl calismalarin meta analizinde,
bu beslenme modelinin, toplam kolesterol, trigliserit,
glukoz, instilin, IL-6, TNF-a diizeylerinde ve insulin
duyarhiiginda iyilesmelere neden oldugu sonucuna
varilmigtir (40).

SONUC VE ONERILER

Bu derleme makalede; aralikhi aclik yontemlerinin
obezite ve bazi hastaliklar Uuzerindeki etkileri
incelenmistir. Genel olarak, yapilan arastirmalar,
aralikh achigin saglikli, normal viicut agirligina sahip,
fazla kilolu veya obez yetiskinlerde fiziksel olarak
zararh olmadigini, hatta vicut agirhigi kaybi ve bazi
metabolik belirtecler tizerinde olumlu etkilerinin
olabilecegini gosterse de hangi Ozellikteki kisilerin
bu yeme diizenine uyum saglayabilecegi ile ilgili
kriterler ve aclik dénemlerinin psikolojik etkilerine
(kisitlama sirasinda ve sonrasinda nasil hissedildigi,
yoksunluk hissine neden olup olmadig1 vb.) iligkin
kanitlar yetersizdir. Bazi kisilerin alternatif giinlerde
enerji kisitlamasin siirekli kisitlamadan daha kolay
ve cazip bulacagl da dikkate alinmalidir. Onemli bir
soru ise duizenli olarak aralikhh achik yontemlerinin
benimsemenin uygulanabilir ve strdurtilebilir bir
strateji olup olmadif1 ve uzun vadede etkilerinin ne
oldugudur. Ozellikle 500 kkal gibi enerjisi ¢ok diigiik
diyetin ¢ok uzun sure sirdurilmemesi ayrica, sik
kontroller ile diyetisyen gozetimi altinda uygulanmasi
saglik risklerinin azaltilabilmesi ac¢isindan 6nemli ve
gereklidir. Kesin bir gorisiin olmadig1 ve arastirilmasi
gereken bir diger konu ise aralikhh acgligin vicut
agirhigl kaybi1 olmadan da saglik tizerindeki olumlu
etkilerinin olup olmayacagdir.

Sonug¢ olarak elde edilen veriler, aralikli achk
yontemlerinin, haftanin, giinliin veya gecenin belirli
saatlerinde yememeyi veya ¢ok az yemeyi giivenle
tolere edebilen insanlar icin vicut agirlign kayhbi
saglamak ve metabolik saghg: gelistirmek icin umut
verici bir yaklasim olabilecegini dustndirmektedir.

Ancak, vyapilan calismalarin ¢ogunun kiucuk
orneklemli, kisa sure takipli ve genel olarak saghklh
insanlar tuzerinde yapilmis oldugu goz Oninde
bulundurulmalidir. Bu nedenle, aralikh aghk
yontemlerinin, hastalik durumunda ve uzun vadede
metabolik etkilerini inceleyen daha fazla randomize
kontrolli ¢calismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
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