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Tam Bugday Ekmegine Uygulanan Isil islemin Ekmegin Glisemik indeksi Uzerine Etkisi

Impact of Heat Treatment on the Glycemic Index of Whole Wheat Bread
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OZET

Amag: Ekmek tilkemizde temel karbonhidrat ve enerji kaynaklarindandir. Obezite, diyabet ve kalp hastaliklarinin 6nlenmesi
ya da tedavisinde besin 6gesi icerigi nedeni ile tam bugday unundan ekmek tiiketimi 6nerilmektedir. Buna karsin literattirde
ekmege uygulanan 1sitma isleminin glisemik indeks tizerine etkisinin gosterildigi calismalar sinirli sayidadir. Bu calismanin
amaci tam bugday ekmegine uygulanan 1s1l islemin glisemik indeks tizerine etkisini saptamaktir.

Bireyler ve Yontem: Calisma 19-35 yas arasi (22.5+3.4 y1l, 6 erkek, 4 kadin) 10 saglikli birey ile yiirttilmiustiir. Bireylere birer
hafta ara ile 8 saatlik a¢lik sonrasi 50 g sindirilebilir karbonhidrat iceren referans besin olarak glukoz ve beyaz ekmek, test
besini olarak tam bugday ekmegi ile 6 dakika boyunca 220°C 1s1l islem uygulanmis tam bugday ekmegi verilmis ve 0, 15, 30,
45, 60, 90. ve 120. dakikalarda parmak ucundan kapiller kan glukoz 6l¢timleri ayni cihazla yapilmistir.

Bulgular: Calisma sonucunda glukoza gore tam bugday ekmeginin glisemik indeksi 78.4 iken, 1s1 islem uygulanmis tam
bugday ekmeginin 107.7 bulunmustur. Tam bugday ve kizarmis tam bugday ekmeginin 0, 15, 30, 60. ve 90. dakikalarda
kan glukoz diizeyini yikseltme miktarlar: arasinda istatistiksel olarak énemli bir fark bulunmazken (p>0.05), 45. ve 120.
dakikalarda anlamh farklilik gézlenmektedir (p<0.05).

Sonug: Bu calismanin sonucuna gore tam bugday ekmegine uygulanan 1s1l islemin glisemik indeksi yiikselttigi saptanmuistir.
Glisemik indeksin obezite ve kronik hastaliklarla iligkisi oldugundan glisemik indeksi arttiracak pisirme tekniklerinden
uzak durulmasi énemlidir.

Anahtar kelimeler: Ekmek, glisemik indeks, 1sil islem

ABSTRACT

Aim: In Turkey, bread is a major source of carbohydrates and energy. Whole wheat bread is recommended based on the
evidence of its effects on prevention and treatment of obesity, diabetes and heart diseases. In our knowledge, there is not
any study demonstrating the effect of heating methods on glycemic index of whole wheat bread. The aim of this study was
to determine the effect of heating on the glycemic index of whole wheat bread.

Subjects and Methods: All subjects consumed 50 g digestable carbohydrate from glucose, white bread (reference food), whole
wheat bread, whole wheat bread toasted in oven for 6 minutes at 220°C (test foods) after 8 hours of fasting in weekly
intervals. Capillary blood glucose measurements of the subjects were made on 0, 15, 30, 45, 60, 90, and 120™ minutes.

Result: Compared to glucose, glycemic index values were 78.4 for whole wheat bread; 107.7 for toasted whole wheat bread.
While there was no significant difference between blood glucose levels in whole wheat bread and toasted whole wheat bread
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at 0., 15., 30., 60. and 90™ minutes (p>0.05), statistically significant differences in 45® and 120" minutes were determined

(p<0.05).

Conclusion: According to the results of the study, heat treatment of whole wheat bread for 6 minutes at 220°C raises glycemic
index. Since the glycemic indexes of foods are associated with the risk of obesity and chronic diseases, cooking methods that

increases glycemic index should be avoided.

Keywords: Bread, glycemic index, heat treating

GiRi$

Karbonhidrat iceren besinlerin postprandiyal glukoz
yanitinl belirlemek igin glisemik indeks kavrami
kullanilmaktadir (1). Glisemik indeks (GI) besin ve
besin karbonhidrat oraninin sabit kaldig1 50 gram
karbonhidrat igeren test besinin ayni bireyde, o
bireyin kan glukoz yanit egrisi degerlendirilerek
olusturulan ve bu egride artan bolgenin altinda
kalan alanin yuzdeyle ifade edildigi bir degerdir (2).
Beyaz ekmek veya glukoz, diger besinlerin Gi'inin
belirlenmesinde referans olarak kullanilmaktadir.
Smiflandirma yapilirken kullanilan referans besinin
GI degeri 100 kabul edilir ve test edilen besinin
GI degeri bu referans besine gére hesaplanir (2).
Besinler glisemik indeks degerlerine gore diisiik, orta
ve yuksek olarak degerlendirilmektedir. Hesaplanan
glisemik indeks 55 ve altinda ise dustk, 55 ile 70
arasinda ise orta, 70 ve Uzeri ise yuksek olarak
smiflandirilmaktadir (3). Tum karbonhidrat tirleri
kan glukozu tlizerinde ayni etkiyi gostermezler. Son 10
yil icerisinde glisemik indeksin 6gun sonrasi glukoz
metabolizmasi, instulin direnci, kardiyovaskiler
hastalilk (KVH) ve kronik hastalik risk etmenleri
uzerine etkisi ile ilgili bircok énemli epidemiyolojik
ve deneysel calisma yayinlanmigtir (4-8).

Ekmek, bugday ununa su, tuz, maya (Saccharomyces
cerevisiae) gerektiginde seker, enzimler,
kaynag1 olarak malt unu, vital gluten ve izin verilen
katki maddeleri eklenip bu karisimin teknigine uygun
olarak yogrulmasi, sekillendirilmesi, fermentasyona
birakilmas1 ve pisirilmesi ile yapilan urindur
(9). Turk mutfaginin temel besin ve karbonhidrat
kaynag1 olmasi nedeni ile tilkemizde ekmek tiiketimi
yaygindir. Turkiye Beslenme ve Saghk Arastirmasi
2010 verilerine gore ulkemizde beyaz ekmek

enzim

tirlerinin %385.4 oraninda her gun tuketildigi, bu
oranin kirsal bolgelerde kentlere gore daha yiiksek
oldugu saptanmistir (sirasiyla %88.8 ve %84.3). Tam
tahil ekmeklerini tiilketmeyenlerin oraninin kentte
yasayanlarda %68.1, kirda yasayanlarda ise %81.0
oldugu ifade edilmektedir. Kentte yasayan kadinlarin
%22.7’si, erkeklerin %13.6’s1 her giin tam tahilli ekmek
tiketmektedir. Kirda yasayanlarda ise tam tahilli
ekmek tuketim orani %10.5 olup her iki cinsiyette
benzer oranlardadir (10).

Yapilan calismalar obezite ile karbonhidratin
glisemik yapis1 arasindaki iligkiyi desteklemektedir
(11,12). Sindirim ve emilimlerinin yavas olmasi
sayesinde dusuk glisemik indeksli besinler toklugu
arttirarak, sonraki 6gindeki besin alimini azaltirlar.
Bunun tersine yiiksek glisemik indeksli besinler istah1

uyararak, yuksek enerji alimina neden olur (13).

Glisemik indeksin diyabet etksinin
degerlendirildigi kisa suireli bir insan ¢alismasinda,
yuksek glisemik indeksli beslenmenin diyabet
gelisimine katki saglayabilecegi gosterilirken, uzun
donem caligmalar glisemik indeks ve tip 2 diyabet riski
arasindaki iligkiyi tanimlamada yetersiz kalmaktadir
(14). Hemgirelerin Saghg Calismas: I (15) ve Saghk
Profesyonelleri Takip Calismasrnda (16) yiksek
glisemik indeks ve artmis yiik diyabet icin risk olarak
ifade edilirken, Iowa Kadin Saglign Calismasrnda
herhangi bir iligki saptanamamagtir (17).

gelisimine

Besinlerin glisemik olarak olusturdugu yanit, insilin
yanitinl1 da dogrudan etkilemektedir. Karbonhidrat
iceren besinlerin glisemik cevabini belirlemede

besinlerle ilgili bircok etmen bulunmaktadir.
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Dolayisi ile aynmi miktardaki farkli 6gin bilesimleri
veya farkli besinler farkli glisemik ve insilinemik
yanitlar olusturabilmektedir. Besinlerin saklama
kosullari, pisirme siiresi ve pisirme teknigi glisemik
indeksi etkileyebilmektedir (18). Farkli pisirme ve
saklama cesitlerinin ekmegin glisemik indeks etkisine
yonelik yapilan bir calismada ev yapimi beyaz ekmek
ve ticari beyaz ekmegin dort farkli depolama ve
hazirhik kogullariyla elde edilen taze, dondurulmus
ve cozdurilmus, kizartilmig, kizartiip ardindan
dondurulup ve ¢ozdirilen ekmeklerin glisemik yaniti
uzerine etkisine bakilmistir. Taze ev yapimi beyaz
ekmek ile dondurulmus ve ¢ozdurulmis, kizartilmas,
kizartiip ardindan  dondurulup c¢ozdurdlmus
ekmekler karsilastirildiginda taze beyaz ekmek
tiketimi sonucu olusan kan glukoz diizeyi digerlerine
gore anlamh olgide dusik bulunmustur (p<0.05).
Benzer sekilde ticari beyaz ekmek icin de ayni sonug
elde edilmistir. Bu calisma buzdolabinda bekletilen
ekmeklerde olusan ekmegin retrogradasyonu sonucu
glisemik indeksinde artis oldugunu gostermektedir
(19). Ekmegin kuru 1siya maruziyeti sonucunda
nisastada bulunan amiloz ve amilopektin yap1 daha
kiictik unitelere parcalanarak dekstrinleri olusturur.
Kizarmis ekmekte hissedilen tath tadin nedeni bu
dekstrinizasyon olayindan kaynaklanmaktadir. Ticari
kahvaltilik gevreklerde hissedilen tatli tadin nedeni
de bu strectir (20). Bu ¢alismanin amaci tam bugday
ekmegine uygulanan 1s1 islemin ekmegin glisemik
indeksi Uizerine etkisini saptamaktir.

BIREYLER VE YONTEM

Arastirma Acibadem Universitesi’nde 6grenim géren
ve arastirmaya katilmay: kabul eden, 19-35 yas arasi
(22.5£3.4 y1l), 6’s1 kadin, 4’0 erkekten olusan toplam
10 saglikli birey ile yurutilmustir. Tanist konmus

herhangi bir kronik veya endokrin hastalig1 bulunan,
BKI >30 kg/m2 olan, metabolizmay: etkileyen ilaglar
dizenli olarak kullananlar, herhangi bir nedenle
diyet yapmak zorunda olan bireyler calisma dis1
birakilmigtir. Calismaya katilmayr kabul eden
bireylere “Hasta Onam Formu” okunarak, onaylari
alinmustir.

Calisma  24.11.2016  tarihli =~ ATADEK-2016/19
sayilll Acibadem Universitesi Tibbi Aragtirmalar
Degerlendirme Kurulu (ATADEK) izni ile uygun
bulunmustur.

Bireylerin saghkli olma durumlari, Haydarpasa
Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi’nde dahiliye
uzmanl hekim tarafindan on iki saatlik achk
sonrasinda alinan kan 6rneklerinde degerlendirilen
glukoz, insilin, glikozillenmis hemoglobin
(HbAlc), alanin amino transferaz (ALT), aspartat
aminotransferaz (AST), trigliserit, total kolesterol,
yiksek dansiteli lipoprotein (HDL)-kolesterol, dusuk
dansiteli lipoprotein (LDL)-kolesterol parametreleri
ile belirlenmistir. Biyokimyasal kan parametrelerinin
degerlendirilmesindeki amac, bireylerin arastirmaya
uygunlugunun degerlendirilmesidir. Arastirmadaki
tim katihmcilarin calisma o©ncesi antropometrik
Olctimleri (boy uzunlugu ve vicut agirligl) alinmistir.
Bireylerden elde edilen verilerden viicut agirhigi ve
boy uzunlugu kullanilarak beden kiitle indeksi (BKI)
hesaplanmisgtir.

Arastirma Protokolii

Tam bugday ekmegi ile 1s1 isleme maruz kalan
tam bugday ekmeginin glisemik indeksinin
belirlenmesinde glukoz ve beyaz ekmek referans
besin olarak kullanilmigtir. Calismanin birinci
asamasinda beyaz ekmek ile test edilecek besinler

Tablo 1. Referans ve test besinlerinin nem, yag, protein, posa, karbonhidrat ve kiil miktarlar:

. . Sindirilebilir .. Verilen ekmek
Ekmek tiirii Nem Yag Protein Posa karbonhidrat Kil miktar1
(%) (%) (%) (%) (%)
(%) ®
Beyaz ekmek 34.0 0.5 9.10 0.3 54.7 1.4 91.4
Tam bugday ekmegi 36.9 1.98 8.6 6.2 45.2 1.2 110.6
Kizarmis tam bugday ekmegi 26.9 1.7 11.0 8.5 50.4 1.5 99.2
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olan tam bugday ekmegi ve 1s1l isleme maruz kalan
tam bugday ekmegi numunelerinin, nem, yag,
protein, posa ve kil analizleri “Gézlem Gida Kontrol
ve Arastirma Laboratuvarlari”’nda yapilmis ve analiz
edilen besinlerin 50 g sindirilebilir karbonhidrat
icerecek sekilde verilmesi gereken ekmek miktarlar:
hesaplanmigtir. Buna goére 50 gram sindirilebilir
karbonhidrat iceren beyaz ekmegin miktar1 91.4 g,
tam bugday ekmegin miktar1 110.6 g, kizarmis tam
bugday ekmegin miktar199.2 g’dir. Tablo 1’de referans
besin olarak kullanilan beyaz ekmek ve test besin
olarak kullanilan tam bugday ekmegi ile kizarmig tam
bugday ekmeginin besin 6gesi icerigi verilmistir.

Testten bir giin dnce gonullilere 6gin plani yapilarak
asir1 miktarda yemek tiketimi onlenmis, alkol ve
kafein alimlari ise tamamen diyetlerinden ¢ikarilarak
asirl  egzersizden wuzak durmalari saglanmistir.
Testin yapilmasindan bir gece o6nce katilimcilar
alisageldikleri aksam yemegini yedikten sonra bir
gece boyunca 10-12 saat ac¢ kalarak, ertesi sabah
arastirma merkezine a¢ durumda gelmiglerdir.

Calismanin ikinci asamasinda 10 gonulli katihmciya
birer hafta arayla 8 saat aclik sonrasi 50 gram
glukoz iceren icecek (glikosol 50 gram), 50 gram
sindirilebilir karbonhidrat iceren beyaz ekmek, 50
gram sindirilebilir karbonhidrat iceren tam bugday
ekmegi ve 50 gram sindirilebilir karbonhidrat iceren,
onceden 220°C’de 1sitilmis firinda 6 dk kapag1 kapal
sekilde bekletilen tam bugday ekmegi tikettirilmistir.
Glikosol hazir glukoz icecegidir ve 200 mL su
icermektedir. Bu nedenle test besinlerin tiketimi
sirasinda da 2 saat boyunca katihimcilarin 200 mL su
tiketmeleri saglanmistir. Beyaz ekmek, tam bugday
ekmegi ve 151 isleme maruz birakilan tam bugday
ekmeginin 50 gram sindirilebilir karbonhidrat iceren
test porsiyonlar: (sirasiyla 91.4 g, 110.6 g, 99.2 g) bir
gun once tartilarak hava gecirmeyecek sekilde streg
film ile kapatilip bir gece muhafaza edilmistir.

Bireylerin referans besin olan 50 gram saf glukoz,
beyaz ekmek ile test ekmek olan tam bugday ekmegi
ve 181l isleme maruz birakilan tam bugday ekmegini
tiketmeden once 0. dk ve ilk lokmadan 15. dk, 30.

dk, 45. dk, 60. dk, 90. dk ve 120. dk sonra vendz veya
kapiller kan glukoz 6l¢timleri yapilmistir. Bu degerler
zamana karsi kan glukoz diizeyinin isaretlendigi
grafik olarak ¢izilmis ve glisemik egri elde edilmistir.
Glisemik indeks degerlerinin saptanmasinda “egri
altinda kalan alan” yontemi kullanilmigtir (21). Kan
glukoz 6l¢imiinin standardizasyonu icin her gonullu
katiimcinin parmak ucu kani Accu-Chek Performa
Nano kan glukoz 6l¢tim cihazi, stripleri ve parmag:
delmek icin Accu-Chek Softclick parmak delicisi
kullanilmigtir.

BULGULAR

Arastirmaya katilan bireylerin yas ortalamalar:
22.5+3.4 y1l, BKi ise ortalama 22.9+3.0 kg/m?dir (Tablo
2).

Tablo 2. Bireylerin yas ve antropometrik dl¢iimlerine iligkin
bulgularinin ortalama ve standart sapma degerleri

Bireylere Erkek Kadin Toplam

iligkin (n=4) (n=6) (n=10) P
ozellikler X+S X+S X+S

Yas (y1) 21.5£1.0 23.1+4.3 22.5+3.4 0.547
Boy (cm) 174.7¢3.7  165.1:6.4  169.0t7.2  0.032
Agirhk (kg) 71.3£7.4 62.9+13.3  66.3t11.6  0.136
BKI (kg/m2) 23.3£2.6 22.7+3.5 22.9+3.0 0.670

Tablo 3’te bireylerin glukoz, beyaz ekmek, tam
bugday ekmegi ve kizartilmis tam bugday ekmegi
tiketimi sonrasinda farkli zamanlarda alinan kan
glukoz miktarlar1 yer almaktadir. Glukoz tiiketimi
sonrasinda en dustik kan glukoz miktar1 120. dakikada
(88.8+15.70 mg/dL) iken, en yuksek kan glukoz miktari
30. dakikadadir (149.6+20.9 mg/dL). Beyaz ekmek
sonrasinda en dugsuk kan glukoz miktar1 0. dakikada
(87.0+4.8 mg/dL) iken, en yiiksek kan glukoz miktar145.
dakikadadir (130.2+13.1 mg/dL). Tam bugday ekmegi
sonrasinda en dusik kan glukoz miktar: 0. dakikada
(88.0+£5.6 mg/dL) iken, en yuksek kan glukoz miktari
45. dakikadadir (122.0+20.3 mg/dL). Kizartilmis tam
bugday ekmegi sonrasinda en disik kan glukoz
miktar1 0. dakikada (89.0+5.5 mg/dL) iken, en yiiksek
kan glukoz miktar1 45. dakikadadir (141.1+17.0 mg/
dL).
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Tablo 3. Referans ve test besinlerin tiiketimi sonrasi kan
glukoz miktar1 (mg/dL)

Parametreler

Glukoz

X+s

Beyaz ekmek

X8

Tam bugday
ekmegi

X8

Kizartilmis
tam bugday
ekmegi

X+s

e
o
~

15.dk
30.dk
45.dk
60.dk
90.dk

90.80 + 3.36
140.70 £ 19.19
149.60 £ 20.93
137.90 + 26.04
116.90 = 14.67
103.40 + 16.37

87.00 + 4.83
95.40 £ 8.87
113.20 £ 13.31
130.20 + 13.06
121.40 = 21.62
105.00 £ 17.79

88.00 + 5.56
95.90 £ 6.69
112.90 £ 11.10
122.00 + 20.33
121.10 = 28.38
110.00 + 13.60

89.00 + 5.52
94.90 £ 4.82
118.60 £ 12.35
141.10 = 17.02
130.90 = 20.47
115.20 + 18.45

120.dk 88.80+15.70 99.60 +16.47 99.20+12.94 116.10 +17.27

Tablo 4’te tam bugday ekmegi ve 1s1l islem uygulanmis
tam bugday ekmeginin tiketimi sonrasinda zamana
gore kan glukoz miktarindaki degisim yer almaktadir.
Yapilan analiz sonucunda tam bugday ve 1s1l islem
uygulanmig olan tam bugday ekmegi alan bireylerin 0.,
15.,30.,60.ve 90. dakikalarda kan glukoz miktarlarinin
degismedigi belirlenmistir (p>0.05). Kan glukoz
duzeylerinde 45. dakikada ve 120. dakikada anlamh
farklilik gozlenmektedir (p<0.05). Tam bugday ekmegi
tiketimi sonrasi 45. ve 120. dakikalardaki kan glukoz
miktari, 151l islem uygulanmis tam bugday ekmegine
gore daha dusuk duzeydedir.

Tablo 4. Tam bugday ve 1s1l islem uygulanmis tam bugday
ekmeginin zamana gore kan glukoz diizeyleri

- v p

Degiskenler X + S (mg/dL) degeri

0.dk  Tam bugday ekmegi 88.00 + 5.56 0.65
Kizarmig tam bugday ekmegi ~ 89.00 + 5.52

15.dk Tam bugday ekmegi 95.90 + 6.69 0.72
Kizarmis tam bugday ekmegi ~ 94.90 + 4.82

30.dk Tam bugday ekmegi 112.90 + 11.10 0.18
Kizarmig tam bugday ekmegi 118.60 + 12.35

45.dk Tam bugday ekmegi 122.00 + 20.33 0.05
Kizarmis tam bugday ekmegi 141.10 + 17.02

60. dk Tam bugday ekmegi 121.10 + 28.38 0.31
Kizarmig tam bugday ekmegi  130.90 + 20.47

90.dk Tam bugday ekmegi 110.00 + 13.60 0.31
Kizarmig tam bugday ekmegi 115.20 + 18.45

120. dk Tam bugday ekmegi 99.20 £+ 12.94 0.02*

Kizarmig tam bugday ekmegi 116.10 + 17.27

* p<0.05

Referans besin olan glukoza gore test besinlerin

glisemik indeks degerleri, beyaz ekmek icin 81.2,
tam bugday ekmegi i¢in 78.4 ve kizarmis tam bugday
ekmegi icin 107.7 bulunmustur. Bir diger referans
besin olan beyaz ekmege gore degerlendirildiginde
ise tam bugday ekmeginin glisemik indeksi 96.4,
kizarmig tam bugday ekmeginin ise 132.6'dir.
Calismada beyaz ekmege gore hesaplanan glisemik
indeks degerleri, glukoza gore hesaplanan glisemik
indeks degerlerinden yaklasik olarak 1.2 kat daha
yuksek ¢cikmustir.

TARTISMA

Turkiye’de ekmek ve tahil Girtinleri en fazla tiiketimi
olan besin grubudur. Turkiye Beslenme ve Saghk
Arastirmasi 1974 arastirma sonugclarina gore gunlik
enerjialiminin %58’iekmekvedigertahilirinlerinden
saglanirken, %44’1 sadece ekmekten saglanmaktadir.
Turkiye Beslenme ve Saghk Arastirmasi 2010’da
tam tahil ekmeklerinin tiketim sikligi, beyaz ekmek
tiketimine kiyasla diigiktiir. TBSA 2010 sonuclarina
gore bireylerin %71.4’1 tam tahill ekmek tiirlerini hig
tiketmemektedir (22).

Besinler tlizerine uygulanan hazirlama ve pisirme
teknikleri kan glukoz diizeyini ve insilin yanitini
etkiler. Nisasta jelatinizasyonu, pisirme sicakligl,
pisirme siiresi ve nigasta sindirilebilirlik oranini
etkileyen etmenler ekmegin glisemikindeksinibelirler
(23). Uluslararasi Glisemik Indeks ve Yiik Tablosu'nda
tam bugday ekmeginin glisemik indeksi Avustralya'da
70, Kanada'da 52-72, Slovenya'da 63, Amerika'da 73 ve
Glney Afrika'da ise 75 olarak bildirilirken Tiirkiye'ye
ait tam bugday ekmeginin glisemik indeksi 49 olarak
ifade edilmektedir (24). Bu calismada tam bugday
ekmeginin glisemik indeksi 78.4 olarak saptanmigtir.
Bu farklilifin nedeni ekmegin yapimi siirecinde icine
ilave edilen su miktari, pisirme siiresi, fermentasyon
icin kullanilan maya c¢esidi (25), fermentasyon
surecinde c¢ikan organik asitlerin gastrik bogalmay
etkileyen pH’s1 olabilir (26). Diger taraftan kullanilan
kan glukoz 6rneginin kapiller veya venoz kan olmasi
gibi bireysel etmenler de besinlerin glisemik indeksini
degistirebilmektedir (27).

Besinlerin icerigindeki besin 6geleri (posa, nisastanin
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granuler yapisi, amiloz amilopektin orani, icerigindeki
yag miktar1) kadar, besin hazirlamada ve pisirmede
uygulanan islemler de glisemik indeksi etkilemektedir
(24). Bu arastirmada firinda 220°C sicaklikta 6 dakika
suresince 181l islem uygulanan tam bugday ekmeginin
glisemik indeksi 107.7 olarak bulunmustur. Ekmegin
pisirilmesi nisastanin retrogradasyonuna, pisirilen
ekmegin tekrardan 1sitilmas: dekstrinizasyonuna
katkida bulunur. Ekmegin kuru i1siya maruziyeti
sonucunda nigastada bulunan amiloz ve amilopektin
yap1 daha kiigiik Uinitelere parcalanarak dekstrinleri
olusturur. Dekstrinizasyon islemi sonucu olusan daha
kiiciik partikiillerin sindirim ve emiliminin goreceli
olarak daha hizli olmas1 glisemik indeksin artisina
neden olur (20). Ekmegin firinda 1s1l isleme maruz
birakilmas: sonucu glisemik indeksindeki artisin bir
diger nedeni nem kaybina bagh olarak 100 gramdaki
sindirilebilir karbonhidrat miktarindaki artigtir. Tam
bugday ekmeginin sindirilebilir karbonhidrat orani
%45.2 iken 151l islem gormus tam bugday ekmeginin
nem miktarindaki azalmaya bagh olarak bu oran
%50.4’e yukselmistir.

Obezite, kalpdamarhastaliklari, diyabetve bazikanser
tirlerinin 6nlenmesinde ve tedavisinde tam bugday
unundan yapilan ekmegin tiiketimi ve ekmeklerde
kullanilan unun randimaninin arttirilmamasi
gerektigi bildirilmektedir (22). Tahillarin ve ekmegin
cesidi ve miktar1 kadar uygulanan hazirlama ve
pisirme yontemi de saghig1 etkileyebilir. Nisastali
urinlerin glisemik yantini etkileyebilen kuguk
farklilhiklarin azalan kardiyovaskiiler hastalik riski
ve daha iyi saglanabilen glisemik kontol gibi saglik
uzerine olumlu etkileri olabilmektedir (28). Bu
arastirmanin sonucuna gore firinda 6 dakika stiresince
220°C1s1iya maruz kalan ekmegin glisemik indeksinde
%27 artis saptanmigtir. Isi islemin glisemik indeksi
arttirmasindan dolayl, ekmek ile ilgili Onerilerde
ekmegin 1s1l isleme maruz birakilmadan tiketiminin
Oonemi anlatilmalidir.

Bu calismanin birka¢ smirhiligi  bulunmaktadir.
Aragtirmanin birinci siirhlifi arastirmaya katilan
bireylerin kan glukoz 6l¢imlerinin  duplike
yapilmamasidir. Bu ¢alismanin bir diger sinirlihigi
olan GI calismalarinda randomizasyon yapilmasi

gerekliliginin saglanamamasidir.
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