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YAZARLARA BILGILER » INSTRUCTION FOR AUTHORS

Beslenme ve Diyet Dergisi (Journal of Nutrition and
Dietetics),
organidir. Yilda ti¢ kez (Nisan, Agustos ve Aralik) aylarinda
yayinlanir. Dergi, Beslenme ve Diyetetik alanindaki orijinal
arastirmalaril, derleme yazilari, ilging olgu sunumlarini,

Tiirkiye Diyetisyenler Dernegi’nin yayimn

editore mektuplari, uluslararasi dergilerde yer alan ilging
yayin Ozetlerini, toplanti, haber ve duyurular ile Beslenme
ve Diyetetik Kongreleri'nde sunulan bildiri o6zetlerini
yayinlar.

Derginin yaz dili Tiirkce ve Ingilizcedir. Tiirk¢e yazilarin
Tiirk Dil Kurumu’nun Tirkce Sozlugu ile Yazim Kilavuzu’na
uygun olmasi gerekir. Tirkiye’den gonderilen Ingilizce
yazilarin yazim dilinin yeterli bulunmamas: halinde, dergi
editorligu yazarlardan yazinin tekrar gozden gecirilmesini
veya Tirkce yazilmigs halde gondermelerini isteyebilir.
Dergide,
yayinlanmak tizere baska bir dergide inceleme asamasinda
olmayan makaleler yayimlanir.

daha once baska yerde yaymnlanmamis ve

Dergi Yayin Kurulu ve Bilimsel Danisma Kurulu tarafindan
uygun gorulen yazilar, konu ile ilgili en az iki hakem
degerlendirmesi
alindiginda yayimlanmaya hak kazanir. Yayin Kurulu

(peer review) sonucu olumlu goris

gerek gorduginde hakem sayisimi arttirabilir. Yayin
Kurulu ile Bilimsel Danisma Kurulu'nun, yazinin icerigini
degistirmeyen her tirld dizeltme ve kisaltmalar:1 yapma
yetkileri vardir. Dergide yayinlanmak tiizere gonderilen
yazilara daha once baska bir yerde yayinlanmamis ve
yayinlanmak uzere gonderilmemis oldugunu belirten ve
makalede adi gecen yazarlarin imzaladigl “Miiracaat ve
Yayin Haklar1 Devir Formu”nun (Form 1) ve Etik Kurul/
Komisyon Onay Formu (arastirma makaleleri i¢cin)’nun
eklenmesi gereklidir. Daha once bir kongrede teblig edilmis
ve Ozeti yayinlanmis ¢alismalar yer ve tarih belirtmek sarti
ile kabul edilebilir. Génderilen yazilar yazardan/lardan
kaynaklanan gerekceli nedenleri yazili bir bagvuru ile dergi
kurullarina sunuldugunda yazarlar yazilarini dergiden
cekebilirler.

Yayinlanmas: kabul edilmeyen vyazilarin,

gerekcesi en gec Uc¢ ay icinde yazarlara gonderilir.

Yazilarin bilimsel ve hukuki sorumlulugu yazarlarina aittir.
Dergide yayinlanan yazilarin yayin hakki Beslenme ve Diyet
Dergisi’ne aittir. Yazarlara telif Uicreti 6denmez ve yayin
icinde tucret talep edilmez. Yazarlara ayri basim (reprint)
verilmez.

Beslenme ve Diyet Dergisi, Beslenme ve Diyetetik biliminin
butin alanlarina ve iligkili tim saghk bilimlerine (tip,
hemsirelik, fizik tedavi ve rehabilitasyon, psikoloji vb.)
katki saglayan bilimsel calismalar: kapsamaktadir.

indeks bilgisi
Beslenme ve ULAKBIM TR Dizin

kapsamindadir.

Diyet Dergisi,

MAKALE GONDERIM KOSULLARI

Etik Sorumluluk

Beslenme ve Diyet Dergisi, yazarlardan arastirma ve yayin
etigine uyumlu olunmasini istemektedir. insanlarda veya
hayvanlarda gerceklestirilen arastirmalarda “Ulusal ve
Uluslararasi Etik Rehberler”e uyum ve ilgili etik kurullardan
izin esastir. Dergide yer alan makalelerin “etik kurallar”
cercevesinde hazirlanmis olmasi gerekir. Etik sorumluluk
yazarlara aittir.

Insanlar iizerinde yapilan arastirmalar: Beslenme
ve Diyet Dergisi, “insan” 6gesinin icinde bulundugu tim
caligmalarda “Helsinki Bildirgesi”, “Iyi Klinik Uygulamalar
Kilavuzu” ve “lyi Laboratuvar Uygulamalar1 Kilavuzu”nda
belirtilen esaslara ve T.C. Saghk Bakanhgrnin ilgili
yonetmeliklerine uygunluk ilkesini kabul eder. insanlar
veya hayvanlar tuzerinde yapilan arastirmalarda, Etik
Kurul/Komisyon onayl Kkopyasinin dergiye gonderilmesi
Ilgili belgenin dergiye gonderilmemesi
durumunda makale degerlendirmeye alinmaz. Yazarlar,
“Bireyler ve Yontem/Gere¢ ve Yontem” bolumiunde Etik
Kurul/Komisyon onay tarihi ve sayisin1 yazmalidir.

zorunludur.

Olgu sunumlarinda hastanin kimliginin ortaya ¢ikmasina
bakilmaksizin hastalardan veya geregi durumunda yasal
temsilcisinden “Bilgilendirilmis Goniillii Olur Belgesi/
Aydinlatilmis Onam Formu” (Form 4 ve Form 5) alinmal
ve makalenin olgu sunumu baglig1 altinda yazili olarak
ifade edilmelidir. Hastadan veya yasal temsilcisinden alinan
“Bilgilendirilmis Goniillii Olur Belgesi/Aydinlatilmis
Onam Formu” kopyasi dergiye yollanmaldir.

Hayvanlar iizerinde yapilan arastirmalar: Hayvanlar
uzerinde yapilan arastirmalarda,
Yerel Etik Kurulu”’ndan izin alinmasi ve ilgili belgenin bir

“Hayvan Deneyleri


https://beslenmevediyetdergisi.org/public/Yayin-Hakki-Devir-Formu.docx
https://beslenmevediyetdergisi.org/public/Yayin-Hakki-Devir-Formu.docx
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kopyasinin dergiye gonderilmesi zorunludur. Arastirmanin
gere¢ ve yontem boliminde, deneysel calismalarda
tim hayvanlarin “Laboratuvar Hayvanlarinin Bakim ve
Kullanim:1 Kilavuzu”na (Guide for the Care and Use of
Laboratory Animals, www.nap.edu/catalog/5140.html)
uygun olarak insancil bir muameleye tabi tutuldugu ve
“Deney Hayvanlar1 Etik Kurul Onay Raporu” alindifl
belirtilmeli ve bir kopyas: dergiye yollanmalidir. Etik
Kurul onaymn bir kopyasinin dergiye gonderilmemesi

durumunda makale degerlendirmeye alinmayacaktir.

Etik Kurul izni

Etik kurul izni gerektiren calismalarda izinle ilgili bilgiler
makalelerde kurul ady, tarih ve say1 no ile yontem boélumi
disinda ayr1 olarak makale son sayfasinda da kaynakcadan
once verilmelidir.

YAZIM KURALLARI

Dergide yaymnlanmak tizere gonderilen makaleler, “Beslenme
ve Diyet Dergisi Yazim Kurallari”’na gore hazirlanmalidir.
Bagvurular www.beslenmevediyetdergisi.org
“Beslenme ve Diyet Dergisi Online Makale Gonderimi”
araciligiyla online olarak yapiabilir. Derginin yazim
“Uniform Requirements for Manuscripts
Submitted to Biomedical Journals - International Committee
of Medical Journal Editors” (http://www.icmje.org) adli belge
temel alinmigtir. Gonderilen yazilarda asagidaki kurallar

adresinden

kurallarinda

aranmaktadir:

* Tum yazilar A4 boyutlarinda beyaz k&gida yazilmali,
sayfanin kenar bosluklar: iistten, alttan ve yanlardan 2.5
cm kalacak sekilde diizenlenmelidir.

* Kaynaklar, sirali olarak numaralanmali ve derginin
yazim kuralina uygun olarak yazilmaldir.

* Metinler, semboller ve diger 6zel karakterler igin “Times
New Roman ve 12 punto” yazi bi¢cimi kullanilmahdir.

* Bireyler ve Yontem/Gere¢ ve Yontem, Bulgular ve
Tartisma bolumlerinin gerektiginde alt bashklarla ele
alinmas: tercih edilir. Alt baghklar en fazla tgiinci
dereceye kadar kullanilmalidir. Ana basghklar buyuk
harflerle koyu ve sola hizali, ikinci derece bagliklar ilk
harf biiyiik olmak tizere koyu ve sola hizali, ti¢ilinci
derece bashklar ise ilk harf biiyiik olmak tizere koyu
yazilmali ve sonrasinda iki nokta Ust Uste isareti
konularak yaziya devam edilmelidir.

o Paragraf ayrimi icin TAB tusu kullanilmamaldir.

e Kisaltmalarin agiklamalar: ilk kullanildiklar1 yerde
verilmeli ve takiben parantez iginde kisaltmasi
yazilmaldir. Klinik ve laboratuvar c¢alismalarinda
kullanilacak ol¢im birimlerinin Uluslararas: Birimler
Sistemi (SI) kisaltmalar1 icin http:/jn.nutrition.org/
content/120/1/20.full.pdf adresinden yararlanilabilir.

o Kelime sayis1 arastirma makaleleri ve derlemeler
icin en az 1500, en fazla 4500 kelime (bashik sayfasi,
Ozetler, kaynaklar, tablolar ve sekil aciklamalar: dahil),
olgu sunumlar1 icin en fazla 3000 kelime (bashk
sayfasi, baghiklar, ozetler, kaynaklar, tablolar ve sekil
aciklamalar1 dahil) ve editére mektuplar icin en fazla
500 kelime (kaynaklar dahil) olmahdir.

e Kaynaklar son yillara ait olmali, kaynak sayis1 arastirma
makaleleri ve derlemeler icin en fazla 40 kaynak, olgu
sunumlari icin en fazla 20 kaynak ve editore mektuplar
icin en fazla 10 kaynak olmalidir.

» Tablo ve/veya sekil sayis1 (toplam) en fazla 5 olmalidir.

o Tum makaleler Turkce dil bilgisi ve imla kurallari
acisindan titizlikle kontrol edilmelidir.

* Makalede (-di’li ge¢mis zaman ve birinci sahis Kkipi
uzerinden ifadeler olmamali)) bilim dili olan “genis
zaman” ctimleleri kurulmahdir.

+ Ingilizce yazilar ve tiim makalelerdeki ingilizce 6zetler
gramer ve imla acisindan titizlikle kontrol edilmeli, ana
dili Ingilizce olan Kisilerden destek alinmalidir.

¢ Makalenin son halinin 6zellikle yazim ve bigimlendirme
hatalarina kars: dikkatlice incelenmesi gerekir.

o letisim icin ilgili yazarin cep telefonu, e-posta adresi,
detayh posta adresi, faks bilgileri ve bitiin yazarlarin
cahistiklar: kurumlar agik olarak yazilmahdir.

Makalenin Hazirlanmasi

Gozlemsel ve Deneysel Calismalarla Ilgili Arastirma
Yazilari

Arastirma yazilarinda metin siralamasi su sekilde olmalidir:
(1) Baslik sayfasi, (2) Tirkece 6zet ve anahtar kelimeler, (3)
1ngilizce Ozet ve anahtar kelimeler, (4) Giris, (5) Bireyler
ve yontem/Gere¢ ve yontem, (6) Bulgular, (7) Tartisma, (8)
Cikar catigmasi, (9) Kaynaklar ve istege bagh olarak (10)
Tesekkiir, (11) Maddi destek ve (12) Yazarlik katkisi seklinde
hazirlanmalidir.


https://www.nap.edu/catalog/5140/guide-for-the-care-and-use-of-laboratory-animals
https://beslenmevediyetdergisi.org/
http://www.icmje.org/
http://jn.nutrition.org/content/120/1/20.full.pdf
http://jn.nutrition.org/content/120/1/20.full.pdf
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Derleme Yazilar ve Editére Mektuplar

Davetli olarak kabul edilen derleme yazilar ve editore
mektuplar yazilary: (1) Bagshk sayfasi, (2) Turkce 6zet ve
anahtar kelimeler, (3) ingilizce O0zet ve anahtar kelimeler,
(4) Giris ve (5) Sonug ve Oneriler basliklar1 disinda, kendine
ozgu farkl alt baghklardan olusabilir.

Derleme yazilarda intihal raporu benzerlik orani %20’yi
gecmemelidir.

Olgu Sunumlart

Olgu sunumlari: (1) Bashik sayfasi, (2) Tirkce Ozet ve
anahtar kelimeler, (3) ingilizce O0zet ve anahtar kelimeler,
(4) Giris, (5) Olgu sunumu ve (6) Tartisma bashiklar: altinda
dizenlenmelidir.

Makale Gonderimi Kontrol Listesi

Makale dergiye gonderilmeden énce Makale Gonderimi
Kontrol Listesi kullanilarak, makalenin dergi yazim
kurallarina uygun olup olmadig1 kontrol edilmeli ve
sorumlu yazar tarafindan imzalandiktan sonra sisteme
yuklenmelidir.

Makale dergiye gonderilmeden Once asagida verilen liste
kullanilarak, makalenin dergi yazim kurallarina uygun
olup olmadig1 kontrol edilmelidir.

Makale bagvurusu sirasinda online sisteme yiiklenen ve
tim yazarlar tarafindan imzalanmis olan orjinal 1slak
imzali “Miiracaat ve Yaymn Haklar1 Devir Formu” nun
(Form 1) Turkiye Diyetisyenler Dernegi (TDD)’ne posta
yolu ile iletilmesi gerekmektedir.

Makalenizi once asagidaki tim
maddelerin mevcut oldugundan ve

belgelerin gonderildiginden emin olunmalidir.

gondermeden
istenen tiim

(1) Baslik sayfas1

Tiirkge ve Ingilizce “baghiklar” kisa ve anlagilir olmali ve
arastirmanin ana hatlarin1 yansitmahdir. Basghklardaki
kelime sayis1 15’i gecmemelidir. Bashiklarda mimkin
olabildigince kisaltma kullanimindan kacinilmahdir.

Basglhik sayfasinda her bir yazarin adi, soyadi ve unvani agikca
belirtilmeli ve tiim adlarin dogru bir sekilde yazildigindan
emin olunmaldir. Yazar isimlerinin altina tiim yazarlarin
kurumlari, sehir ve tlke bilgisi ile ORCID numaralari
yazilmalidir. Her bir yazarin adi-soyadindan hemen sonra ve

ilgili yazara ait kurum adresinden 6nce kii¢iik bir tist simge
(rakam) ile tim baglantilar belirtilmelidir. Yazigsmalarin
yapilacag yazarin adi soyadi, agik adresi, telefon ve faks
numarasl ile e-posta adresi belirtilmelidir. Her bir yazar
ORCID numarasini Beslenme ve Diyet Dergisi'ne makale
basvurusunda yazar iletisim bilgileri icerisinde mutlaka
belirtmelidir. ORCID, Open Researcher ve Contributor ID’nin
kisaltmasidir. ORCID, Uluslararas: Standart Ad Tanimlayici
(ISNI) olarak da bilinen ISO Standardi (ISO 27729) ile uyumlu
16 haneli bir numaral bir URI’dir.

https://orcid.org

Calisma daha once poster veya sozel olarak sunulmus
ise bashk sayfasinda ayri bir satir olarak bu durum
aciklanmahdir.

(2-3) Ozet ve Anahtar Kelimeler

Baglik sayfasindan sonra ayr1 sayfalara Tiirkce ve Ingilizce
ozet yazilmaldir. Tiirkce ve Ingilizce 6zetler en az 100,
en fazla 300 kelime icermeli, arastirma makaleleri
asagidaki baghklara gore bicimlendirilmelidir: Amacg
(Aim), Bireyler ve Yontem/Gere¢ ve Yontem (Subjects
and Method/Material and Method), Bulgular (Results),
Sonu¢ (Conclusion). Yukaridaki baglklar
kisaca yazinin konusu, calismanin nasil yapildigi, temel
bulgular1 ve yazarlarin bu bulgulardan c¢ikardigl sonug

altinda

verilmelidir. Derleme yazilar1 ve olgu sunumu ozetlerinde
herhangi bir alt bashk olmamalidir. Ozetlerde miimkiin
oldugunca az kisaltma kullanilmali, standart olmayan
veya nadir kullanilan kisaltmalardan kacinilmali ve
kaynak verilmemelidir. Tiirkge ve Ingilizce 6zet makalenin
bilitinlini tam olarak yansitmaly, icerik ve dil agisindan
mutlaka birbiri ile uyumlu olmalhdir.

Ozet sayfasinin altinda en az 2, en fazla 5 adet anahtar
kelime girilmelidir. Tiirkgce anahtar kelimeler icin Turkiye
Bilim Terimleri listesi, Ingilizce anahtar kelimeler igin
Amerikan Ulusal Tip Kitliphanesi (National Library of
Medicine, NLM) Tibbi Konu Baghklar1 (Medical Subject
Headings, MeSH) listesinden yararlanilabilir.

(4) Giris

Aragtirmanin konusu ve amaci agikca belirtilmeli (sorun
tanimlanmali), mevcut verilerle birlikte arastirilan konu
ile ilgili kisaca bilgi verilmeli ve gereginden fazla literatir
bilgisi/ calisma sonucu verilmesinden kac¢inilmahdir.


https://beslenmevediyetdergisi.org/public/BDD-Makale-Kontrol-Listesi.pdf
https://beslenmevediyetdergisi.org/public/BDD-Makale-Kontrol-Listesi.pdf
https://orcid.org
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(5) Bireyler ve Yontem/Gerec ve Yontem

Calismanin turd, nasd yapidigl, katihmcilarin nasil
secildigi (6rneklem sayisinin belirlenmesi, dahil edilme/
dislama kriterleri, orneklem se¢im yodntemi vb), hangi
yontemlerin ve veri toplama araclarinin kullanildigi bu
bolumde detayl olarak yazilmalidir. Bilinen yontemler icin
kaynak eklenmelidir. Kullanilan yontemler ayrintili olarak
tanmimlanmalidir. Bireyler ve ydntem/gere¢ ve ydntem
bolimiinde etik kurul izni ve hastalarin bilgilendirilmis
onamlarn ile ilgili ayrintilar mutlaka yazilmig olmaldir.
Insanlar iizerinde yapilan aragtirmalar igin “Bireyler ve
Yontem”, diger arastirma tirleri icin ise “Gerec¢ ve Yontem”
ifadesinin kullanilmasi gerekmektedir.

Istatistiksel
Degerlendirmesi” alt baslig1 altinda, verilerin 6zetlenmesi,

Bu Dbo6liminin sonunda “Verilerin
hipotezin test edilmesi ve testlerde temel alinan istatistiksel
farklilik dizeyi dahil kullanilan tim istatistiksel yontemler
kisa ve agik bir sekilde yazilmaldir. Mumkiin oldugunca
standart istatistiksel yontemler kullanilmali, daha nadir ve
yeni istatistiksel yontemler kullanildiginda bu yontemlere
ait kaynaklar Istatistiksel
kullanilan yazilimin adi ve siriim numarasi verilmelidir.
Istatistiksel degerlendirmeler icin “Uniform Requirements
for Manuscripts Submitted to Biomedical Journals: Writing
and Editing for Biomedical Publication,” belgesinin istatistik
bélimiindeki 6neriler temel alinmalidir (www.ICMJE.org).

eklenmelidir. analiz icin

(6) Bulgular

Bulgular mantiksal bir sirada ve metinde olabildigince
ayrintili yazilmal, sekil ve tablolar ile desteklenmeli, sekil
ve tablo verilerinin metin icinde gereksiz tekrarindan
kacinilmahdir. Sekil, grafik ya da tablolarda, istatistiksel
veya rakamsal hata olup olmadig1 kontrol edilmelidir.
Bulgular hicbir yorum olmaksizin agiklanmalidir.

Tablolar ve Aciklamalari: Tablolar sirasina gore
numaralandirilmalidir. Tablolar metin icerisinde ilgili alana
yerlestirilmeli ve paragraf icerisinde atif yapilmalidir. Her
tablonun tstiinde tablo numarasi ile birlikte tablo bashg:
bulunmalidir. Tablo baghg ve icerigi 9 punto ve tek satir
aralikli olarak hazirlanmalidir. Kolonlar arasinda dikey
cizgiler kullanilmamalidir.
altinda, ustinde ve tablonun en altinda yatay cizgiler
kullanilmalidir. Gerek duyuldugunda her tablonun altinda
aciklayicr bir not bulunmalidir. Tabloda kullanilan tim
kisaltmalarin ac¢iklamalar: tablo altinda alfabetik siraya

Sadece kolon bashklarinin

gore yazilmaldir. Kisaltmalar italik ve 7 punto olarak
hazirlanmalidir. Tablolarda semboller asagidaki siraya gore
kullanilmahdir: % 1,1, 8§, | |, T ** 1, 15 88, | | | |, 111, vs. Tablo
verileri yayimlanmig baska bir kaynaktan alinmigsa bunun
icin gerekli izinler alinmahdir.

Sekiller, grafikler ve aciklamalari: Bir makaleye ait
tim sekiller ve grafikler ainmadan degerlendirme stireci
baglamaz. Sekil ve grafik sayisi icerige uygun sayida olmals,
metin ve tablolarda sunulan verileri tekrarlamamalidir.
Sekillerin ve grafiklerin maksimum ytiksekligi 125 cm ve
maksimum genisligi 180 cm olmalidir. Renkli sekiller ve
grafikler baskiya uygun bicimde CMYK renk formatinda
ve en az 300 DPI cozunurlikte olmalidir. Gri skaladaki
sekiller/grafikler en az 600 DPI, siyah-beyaz cizimler ise
en az 1200 DPI ¢Ozunturlikte olmalidir. Tum sekiller TIFF
formatinda kayit edilmelidir. Gonderilen hichir gérinti
uzerinde hastanin tanminmasini saglayacak herhangi bir
bilgi bulunmamaldir. Eger gonderilen sekilde hasta
taninabiliyorsa hastanin yazili onay1 alinmalidir. Her seklin
ve grafigin aciklamasi altinda verilmelidir. Sekil ve grafik
uzerindeki tim kisaltmalar ve semboller tanimlanmalidir.

(7) Tartisma

Agirlikli olarak ¢aligma ile ilgili veriler tartisilmal, yerli ve
yabanci kaynaklarla desteklenmeli ve ¢alismanin amaci
ile sonugclar1 arasinda baglanti kurulmahdir. “Bulgular”
ifadelerin/rakamsal  degerlerin
tekrarindan ve konu ile dogrudan ilgisi olmayan genel
bilgilere uzun uzun yer vermekten kacinilmalidir. Tartisma
bélumunin sonunda, arastirmanin sinirhiliklar: belirtilmeli
ve arastirmanin deneysel arastirma veya klinik uygulama
alanina katkilar1 mutlaka agiklanmalidir.

bolimiinde  verilen

(8) Tesekkiir (Acknowledgement)

Tartisma boéliminden hemen sonra, calismaya katkisi
olmus ancak yazarlik kriterlerini karsilamayan bireylerin
adlan verilmelidir. Tesekkiir bélimiinde adlar1 gecen tiim
bireylerin onay1 alinmahdir.

(9) Cikar catismalar1 (Conflict of interest)

Yazarlar, makaleleriyle ilgili cikar catismalarini (varsa)
bildirmelidirler. Eger makalede dolayli veya dolaysiz
ticari baglant1 (istihdam edilme, dogrudan ¢demeler, hisse
senedine sahip olma, firma danigsmanligl, patent lisans
ayarlamalar1 veya hizmet bedeli gibi) veya calisma icin
maddi destek veren kurum mevcut ise yazarlar, kullanilan


http://www.icmje.org/
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ticari urun, ilag, firma vb. ile ticari hichir iligkisinin
olmadigini ve varsa nasil bir iligkisinin oldugunu, editore
notlar bélimiinde ve ayrica makalede “Kaynaklar”’dan énce
ve ‘Tesekkliir’ yazisindan hemen sonrasina “Cikar catismasy”
baghf altinda bildirmek zorundadir. Eger ¢ikar catismasi
yoksa bu bélime “Cikar catismasiy/Conflict of interest:
Yazarlar ¢cikar ¢catismast olmadigini beyan ederler./The
authors declare that they have no conflict of interest.”
ifadesi yazilmalhdir.

(10) Maddi destek (Funding sources)

Bu baghk altinda varsa calismay1 destekleyen fon veya
kuruluslarin adlar1 yazilmahdir. Tirkiye Bilimsel ve
Teknolojik Aragtirma Kurumu (TUBITAK) ya da Bilimsel
(BAP) destek
calismalarda, mutlaka destek tiirt belirtilmelidir.

Arastirma Projeleri'nden almig olan

(11) Yazarhk katkis1 (Authorship)

Cokyazarl arastirma makalelerinde yazarlarin arastirmaya
katkilary; calismanin tasarimi, calisma verilerinin elde
edilmesi, verilerin analiz edilmesi, verilerin yorumlanmasi,
makale taslaginin olusturulmasi, icerik icin elestirel gzden
gecirme, yayinlanacak versiyonun son onayy derleme
ilgili
taranmasl, makale taslaginin olusturulmasi, icerik igin
elestirel gozden gecirme, yayinlanacak versiyonun son
onayl seklinde hazirlanmali ve kaynaklar bélimiinden
once yazilmahdir.

makalelerinde; c¢alismanin tasarimi, literatirin

ORNEK (arastirma makaleleri):

Yazarlik katkist = Author contributions: Calismanin
tasarimi: SB, YG, HHT; Calisma verilerinin elde edilmesi:
SB, MMA, YG; Verilerin analiz edilmesi: SA, MMA, CIA, SNK;
Makale taslaginin olusturulmasi: SA, CIA, SNK, HHT; icerik
icin elestirel gbzden gecirme: SA, SB, MMA, YG, CIA, SNK,
HHT; Yayinlanacak versiyonun son onay1: SA, SB, MMA, YG,
CIA, SNK, HHT - Study design: SB, YG, HHT; Data collection:
SB, MMA, YG; Data analysis: SA, MMA, CIA, SNK; Draft
preparation: SA, CIA, SNK, HHT; Critical review for content:
SA, SB, MMA, YG, CIA, SNK, HHT; Final approval of the
version to be published: SA, SB, MMA, YG, CIA, SNK, HHT.

ORNEK (derleme makaleleri):

Yazarlik katkist = Author contributions: Calismanin
tasarimi: DM, CA; ﬂgili literatiiriin taranmasl: CA; Makale
taslaginin olugturulmasi: DM; Icerik icin elestirel gozden

gecirme: DM, CA; Yayinlanacak versiyonun son onayi: DM,
CA = Study design: DM, CA; Literature review: CA; Draft
preparation: DM; Critical review for content: DM, CA; Final
approval of the version to be published: DM, CA.

(12) Kaynaklar

Kaynaklar ana metninin hemen bitiminden sonra yer
almalidir. Kaynaklarin basghig1 ve icerigi 12 punto ve tek
satir aralikll olarak hazirlanmalidir. Kaynaklar metin
icindeki gecis sirasina gore olmali ve metin sonunda
gosterilen tim kaynaklar metin icinde yer almaldir. Metin
icerisinde kaynaklar ciimle sonunda parantez iginde Arabik
rakamlarla gosterilmelidir (1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9). Birden
cok kaynaga atif olmasi durumunda, kaynaklar arasina
virgil konulmali, virgilden o6nce ya da sonra bosluk
birakilmamalidir (Ornegin: 1,5,6-8). Metin icerisinde yazar
ismine atif yapilacak ise ingilizce makaleler icin “Yazar ad1
et. al” (6rnegin, Goudet et al.’un calismasinda) ve Tirkce
makaleler icin “Yazar adi ve ark.” (6rnegin, Yilmaz ve
arkadaslarinin ¢calismasinda...) yazim gekli kullanilmahdir.

Gerekmedikce, yayimlanmamis sonuglar ve Kigisel
gorusmelerin kaynak olarak gosterilmesinden
kacinilmalidir. Basilmamis ve/veya ulasilamayacak

materyaller kaynak olarak gosterilemez. Yazarlarin yalnizca
dogrudan yararlandiklar:
gostermeleri gerekir, yazim1 dogrulanamayan kaynaklar
yayin hazirhigi sirasinda yazarlardan istenecektir.

caligmalar1 kaynak olarak

Dergi isimleri Index Medicus’a gore kisaltilmalidir, bunun
mumkin olmadigi durumlarda dergi adimin tamami
verilmelidir. Dergi kisaltmalar1 https://www.ncbi.nlm.
nih.gov/nlmcatalog/journals adresinden derginin adi
girilerek kontrol edilmelidir. Alti ya da daha az sayida
oldugunda tim yazarlar belirtilmeli, alidan fazla yazar
olmas1 durumunda, altinci yazarin arkasindan “et al.” ya
da “ve ark.” eklenmelidir. Endnote, Mendeley vb atif ve
referans yonetimi programlar: kullanilacak ise, yazarlarin
program icerisinde bulunan “VANCOUVER?” stilini segmeleri
gereklidir. Vancouver referans yazim stiline gore bir
referansta mutlaka olmasi gereken bilgiler su sekildedir:
(1) Yazar(lar) ad(lary), (2) Makale adi, (3) Dergi ad1 (Index
Medicus’a gore kisaltilmig), (4) Basim yili, (5) Dergi cilt
(volume) ve sayisi (issue), (6) Sayfa aralifi (Ornegin:
271-9). Makale adi timce dizeninde yazilmalidir. Metin
icerisinde ve kaynaklar bolimiinde kaynak atiflar1 endnote
formatinda kalmamalidir.


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/nlmcatalog/journals
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/nlmcatalog/journals
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Kaynak gosterilen web adresleri varsa kontrol edilmelidir,
web adreslerine ulagim tarihleri eski olmamali ve kaynak
gosterilen dokiiman mutlaka web adresinde var olmaldir.
Uluslararas1 kaynaklarda kullaniliyor ise, dergimizin adi
mutlaka “Journal of Nutrition and Dietetics” veya ulusal
kaynaklarda kullaniliyorsa “Beslenme ve Diyet Dergisi”
olarak kaydedilmelidir. Dergimizin ulusal ve uluslararasi
dizinlerde daha fazla yer alabilmesi icin hazirladiginiz
arastirma veya derleme makalelerle ilgili Beslenme ve Diyet
Dergisi'nde daha o6nce yayinlanmis makalelerin kaynak
gosterilmesi (atif yapilmas1) oncelikle degerlendirilecektir.
Kaynaklarin dizilme sekli ve noktalamalar icin asagidaki
orneklere uyulmalhdir.

A. Dergilerde yayinlanan makaleler

1. Basiuli dergi makalesi:

* Yazar sayisi altidan az olan makaleler: Yazar AA, Yazar
BB, Yazar CC, Yazar DD. Makalenin baghi1. Dergi adinin

Yayinlanma yili  YYYY; Cilt(Say1):Sayfa

kisaltmasi.
numaralari.

ORNEK:

1.Reedy], Haines PS, Steckler A, Campbell MK. Qualitative
comparison of dietary choices and dietary supplement
use among older adults with and without a history of
colorectal cancer. ] Nutr Educ Behav. 2005;37(5):252-8.

2. Gezer C, Samur G. Omega-3 yag asitlerinin biligsel
gelisimdeki roli. Bes Diy Derg. 2012;40(1):43-9.

* Yazar sayisi altidan fazla olan makaleler: Yazar AA,
Yazar BB, Yazar CC, Yazar DD, Yazar EE, Yazar FF, et al.

Makalenin baghgi. Dergi adinin kisaltmasi. Yayinlanma
yil1 YYYY; Cilt(Say1):Sayfa numaralari.

ORNEK:

1. Colomé C, Artuch R, Vilaseca MA, Sierra C, Brandi N,
Lambruschini N, et al. Lipophilic antioxidants in patients
with phenylketonuria. Am J Clin Nutr. 2003;77(5):185-8.

2. Canan O, Celik Y, Cetin I, Ozkan S, Ozcay F, Varan B,
ve ark. Duzeltici kalp cerrahisi uygulanan dogustan
kalp hastalikhh cocuklarda postoperatif parenteral
beslenme desteginin degerlendirilmesi. Cocuk Saghgi ve
Hastaliklar: Dergisi. 2007;50:6-11.

2. Elektronik dergi makalesi:

* Yazar AA, Yazar BB. Makalenin baglii. Dergi adinin
kisaltmasi [Internet]. Yayinlanma tarihi YYYY Ay [cited
YYYY Ay Gun]; Cilt(Say1):Sayfa numaralari. Available
from: URL. DOL.

ORNEK:

Stockhausen L, Turale S. An explorative study of
Australian nursing scholars and contemporary
scholarship. J Nurs Scholarsh [Internet]. 2011 Mar
[cited 2013 Feb 19];43(1):89-96. Available from:
http://search.proquest.com.ezproxy.lib.monash.
edu.au/ docview/858241255?accountid=12528.  doi:
10.1111/j.1547-5069.2010.01378.x.

3. Kurulusun yazar oldugu makaleler:

ORNEK:

1. European Food Safety Authority (EFSA). Scientific
opinion on nutrient requirements and dietary intakes of
infants and young children in the European Union. EFSA
Journal. 2013;11:3408.

2. Diabetes Prevention Program Research Group.
Hypertension, insulin, and proinsulin in participants
with impaired glucose tolerance.
2002;40(5):679-86.

Hypertension.

4. Hem yazar(lar) hem de kurulusun yazar oldugu
makaleler:

ORNEK:

Agostoni C, Decsi T, Fewtrell M, Goulet O, Kolacek S,
Koletzko B, et al.; ESPGHAN Committee on Nutrition.
Complementary feeding: a commentary by the ESPGHAN
Committee on Nutrition. ] Pediatr Gastroenterol Nutr.
2008;46(1):99-110.

5. Yazar adimin bulunmadig (anonim) makaleler

ORNEK:

The growing problems of phenylketonuria. Lancet.
1979;1(8131):1381-3.
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6. Ingilizce ve Tiirkce harici bir dilde yaywlannus
makaleler

B. Kitaplar ve Kitap Boliimleri

ORNEK:

Kessler L, Abély M. Atteinte pancréatique exocrine
et endocrine dans la mucoviscidose. Arch Pediatr.
2016;23(12):21-32. French.

Opsiyonel:
Kessler L, Abély M. [Pancreatic infringement exocrine

and endocrine in cystic fibrosis]. Arch Pediatr.
2016;23(12):21-32. French.

7. Ek/Ozel sayida (supplement) yer alan makaleler

ORNEK:

1.GoudetS,MuriraZ, Torlesse H, Hatchard J, Busch-Hallen
]J. Effectiveness of programme approaches to improve
the coverage of maternal nutrition interventions in
South Asia. Matern Child Nutr. 2018;14 Suppl 4:e12699.

2. Glauser TA. Integrating clinical trial data into clinical
practice. Neurology. 2002;58(12 Suppl 7):6-12.

1. Basili kitaplar:

Yazar AA. Kitabin basghgl. Baski sayisi [ilk bask: degilse].
Basim Yeri: Yayin Evi; Yayinlanma Yih. Sayfalar.

ORNEK (kisisel yazarlar):
1. Carlson BM. Human embryology and developmental
biology. 4th ed. St. Louis: Mosby; 2009. 541 p.

2. Holden C, MacDonald A. Nutrition and Child Health.
London, Bailliere Tindal; 2000. 412 p.

ORNEK (editorlerin yazar oldugu):
Gilstrap LC 3rd, Cunningham FG, VanDorsten JP, editors.

Operative obstetrics. 2nd ed. New York: McGraw-Hill;
2002. 728 p.

ORNEK (hem editérlerin hem de yazarlarin
bulundugu kitaplar)

Breedlove GK, Schorfheide AM. Adolescent pregnancy.
2nd ed. Wieczorek RR, editor. White Plains (NY): March
of Dimes Education Services; 2001. 312 p.

8. Diizeltme (republished with correction) ile yeniden
yayunlanan ya da dizgi hatasi (erratum) ile yayinlanan
makaleler

ORNEK (kuruluslarin yazar oldugu kitaplar)

ORNEK:

1. Mansharamani M, Chilton BS. The reproductive
importance of P-type ATPases. Mol Cell Endocrinol.
2002;188(1-2):22-5. Corrected and republished from: Mol
Cell Endocrinol. 2001;183(1-2):123-6.

2. Malinowski JM, Bolesta S. Rosiglitazone in the
treatment of type 2 diabetes mellitus: a critical review.
Clin Ther. 2000;22(10):1151-68; discussion 1149-50.
Erratum in: Clin Ther. 2001;23(2):309.

9. Basumadan once elektronik olarak yaywmnlanan
makaleler

ORNEK:

KlaassenZ,Kamat AM, Kassouf W, Gontero P, Villavicencio
H, Bellmunt ], et al. Treatment strategy for newly
diagnosed t1 high-grade bladder urothelial carcinoma:
New insights and updated recommendations. Eur Urol.
2018;74(5):597-608. Epub 2018 Jul 13.

American Occupational Therapy Association, Ad Hoc

Committee on Occupational Therapy Manpower.
Occupational therapy manpower: a plan for progress.

Rockville (MD): The Association; 1985 Apr. 84 p.

2. Elektronik kitaplar:

Yazar AA. Web sayfasinin baghig1 [Internet]. Basim Yeri:
Websitesi/Yayincinin Ismi; Yayinlanma Yili [cited YYYY
Ay Gin]. Sayfa sayisi. Available from: URL DOI: (varsa)

ORNEK:

Shreeve DF. Reactive attachment disorder: a case-based
approach [Internet]. New York: Springer; 2012 [cited
2012 Nov 2]. 85 p. Available from: 5 http://ezproxy.lib.
monash.edu.au/ login?url=http://dx.doi.org/10.1007/978-
1-4614-1647-0.

3. Kitap icerisinde boliim

Basili: Yazar AA, Yazar BB. Bolumun bashgl. In: Editor

AA, Editor BB, editors. Kitabin baglig1. Baski sayisi. Basim
Yeri: Yayin Evi; Yayinlanma Yili. p. [bolimin sayfa
numaralari].
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ORNEK:

1. Patchell C. Cystic fibrosis. In: Shaw V, Lawson M,
editors. Clinical Paediatric Dietetics. 3rd ed. Oxford:
Blackwell Publishing; 2007. p. 178-202.

2. Bas M, Saglam D. Yetiskinlerde Agirhik Yonetimi.
Alphan-Tufekci EM, editér. Hastaliklarda Beslenme
Tedavisi. Ankara: Hatiboglu Yayinlari; 2013. s. 135-276.

Elektronik: Yazar AA, Yazar BB. Bolumiin basghg:. In:
Editor AA, Editér BB, editors. Kitabin baghf [Internet].
Basim Yeri: Yayin Evi; Yayinlanma Yihi [cited YYYY Ay
Gun]. p. [bolim numarasi/sayfa numarasi]. Available
from: URL DOI [varsa].

ORNEK:

Halpen-Felsher BL, Morrell HE. Preventing and reducing
In: Berlan ED, Bravender T, editors.
Adolescent medicine today: a guide to caring for the
adolescent patient [Internet]. Singapore: World Scientific
Publishing Co.; 2012 [cited 2012 Nov 3]. Chapter 18.
Available from: http://www.worldscientific.com/doi/
pdf/10.1142/9789814324496_0018.

tobacco use.

4. Kongre Bildirisi

Yazar AA, Yazar BB, Yazar CC. Bildiri baglif1. Bildirinin
sunuldugu kongre/konferans/sempozyumun adi, Tarihi
(Gun Ay, YYYY), Yeri. Bildirinin yaymnlandif1 dergi
adinin kisaltmasi. Yayinlanma yili YYYY; Cilt(Say1):Sayfa
numaralari.

ORNEK:

Ayhan B, Bilici S. Dogranmis ve biitin marulda klorun
mikrobiyolojik ytlke etkisi. IX. Uluslararasi Beslenme
ve Diyetetik Kongresi, 2-5 Nisan, 2014, Ankara, Turkiye.
Kongre kitab1 2014; s. 259-260.

5. Bilimsel ya da teknik raporlar

Yazar AA, Yazar BB veya Kurulus adi. Raporun bashg.
Basim Yeri: Yayin Evi; Yayinlanma tarihi. Toplam sayfa
sayisl. Rapor No.:

ORNEK:

WHO Scientific Group on Nutritional Anaemias &
World Health Organization. Nutritional anaemias:
report of a WHO scientific group; Geneva: World Health
Organization; 1968. 40 p. Report No.:405.

6. Tezler

Yazar AA. Tezin basghg [Bilim Uzmanlgi/Doktora tezi].
Universite/Enstitii ad1, Yeri; Basim Y1l

ORNEK:

Karahan-Yimaz S. Hemodiyalize giren hastalarda
beslenme durumu ile kas guici arasindaki iligkinin
degerlendirilmesi [Bilim Uzmanhg1 Tezi]. Hacettepe
Universitesi Saghk Bilimleri Enstitiisu, Ankara; 2012.

C. Web sayfas1

1. Yabanct web sayfast

ORNEK:

Nainggolan L. New salt paper causes controversy.
Heartwire. May 3, 2011. Available at: http://www.
theheart.org/article/1220043.do Accessed June 12, 2011.

2. Tiirkce web sayfasi

ORNEK:

T.C. Gida, Tarim ve Hayvanciik Bakanhgi, Turk
Gida Kodeksi Yonetmeligi. Gida Maddelerinin Genel
Etiketleme ve Beslenme Yontinden Etiketleme Kurallari
Tebliginde Degisiklik Yapilmas: Hakkinda Teblig, Teblig
No (2007/40). Resmi Gazete:23.08.2007-26622. Erigim:
http://www.kkgm.gov.tr/TGK/Teblig/2002-58.html Erisim
tarihi: 15 Agustos 2011.
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Parenteral Glutatyon Uygulamasi: Yeterli, Dengeli ve Saglikli (YDS) Beslenmenin Onemi

Parenteral Glutathione Administration: The Importance of Adequate Balanced and Healthy
(ABH) Nutrition

Prof. Dr. Tiirkan Kutluay Merdol!

OZET

Fizyolojik ve biyokimyasal mekanizmalarla donatilmis olan hiicrelerimiz, iretti§i kimyasal maddeler ve enzimler
yardimiyla, zararli maddeleri metabolize ederek, viicudumuzdan uzaklastirir. Son yillarda, antioksidan etkisi guiclii olarak
tanimlanan, esansiyel olmayan i¢ amino asitten olusan glutatyon adl tripeptid, genclestirici ve cilt agartic1 basta olmak
uzere pek cok iddia ile parenteral olarak uygulanmaya baslandi. Ancak hentiz insanlar tizerinde, bu iddialarin dogrulugunu
test etmek icin yapilan arastirma sonuclar: ¢cok sinirli. Glutatyon karacigerde sentezlenebilen bir tripeptidtir. Parenteral
olarak uygulanmasi oldukca tartismali bir konudur. Bu editoryal yazida konu yeterli, dengeli ve saghikl (YDS) beslenme
ekseninde tartisilmistir.

Anahtar kelimeler: Parenteral glutatyon tedavisi, yeterli, dengeli, saglik beslenme

ABSTRACT

Equipped with physiological and biochemical mechanisms, our cells metabolize harmful substances and remove them
from our body with the help of the chemicals and enzymes they produce. In recent years, the tripeptide called glutathione,
which consists of three non-essential amino acids and is described as having a strong antioxidant effect, has begun to
be administered parenterally with many claims, including rejuvenation and skin bleaching. However, sufficient scientific
research results have not yet been published to test the accuracy of these claims on humans. Glutathione can be synthesized
in the liver. Parenteral administration of glutathione is still a very controversial issue. In this editorial article, the subject is
discussed on the axis of adequate, balanced and healthy (YDS) nutrition.

Keywords: Parenteral glutathion treatment, adequate, balanced, healthy nutrition
GIRIS

Evrende, varligln tanimlanan sayisiz gezegenler, adlandirilan hayvansal, bir taraftan da flora olarak

yildizlar, gokadalar ve diger madde ve enerji
yapilart bulunmaktadir. Bugine kadar tizerinde
yasam bulunan tek gezegen Dinya’mizda, yasamin
6 milyar yil dncesinde basladigi, bu siire¢ icinde
buzul cagi, kuraklik cag gibi pek cok cag yasandigl
ve bu siirecler sonunda bir taraftan fauna olarak

1. Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Boliimii, Emekli Ogretim Uyesi, Ankara, Tiirkiye =

adlandirilan bitkisel canl tiirleri gelistigini biliyoruz.
Bu gelisim icinde faunada yer alan “Homo Sapiens
Sapiens” olarak adlandirillan “cagdas insanoglu” nun
da M. 0. 250.000 yilindan itibaren yasamini avci
toplayici olarak sirdiurdigunu de biliyoruz. Bu suireg
M.O. 10.000 yilina kadar bu sekilde, bir baska deyisle,
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beslenme; onceleri hayvanlar: avlayarak, florada yer
alan bitkilerden agaclardaki meyveleri toplayarak ve
deneme-yanilma ile 6grenebildigi yenebilir otlarla
beslenerek siirdiiriiliiyordu. M.O. 10.000’lerden sonra
insanoglu hayvanlar ehlilestirmeye, bitkileri de ekip
bicerek cogaltmaya baslayinca, sayis1 yuzlerce olan
tahillar1 bugday, arpa, yulaf ve cavdar gibi verimi
digerlerine gore daha yuksek olanlara indirgedi
ve pek ¢ok tiru olan sebzelerin de 1slahina basladi.
Boylece tarima bagladilar. Antropologlar; insanlarin
M. O. 500.000’lerde atesi kullanmaya baslamasiyla
et agirlikh olarak surdirdigu yasam icinde ginlik
et tiketiminin 750 gram kadar oldugunu, tarimin
baglamasiyla, et agirhikli olarak beslenmenin ot
agirlikli olana dénmesiyle, beslenmenin daha kolay
olmaya basladigini ancak bu degisim slrecinde
boylarin kisaldigini belirtmektedir.

Yazimin giris boluimunde vurgulamak istedigim
nokta, cagdas insanoglunun 250.000 yilda bicimlenen
bu yasam modelinin, giinimiiz diinyasinda, besinler
icinde bulunan ve viicuttaki fonksiyonlar1 cok iyi
tanimlanmis olan proteinler, karbonhidratlar, yaglar,
vitaminler ve mineraller olarak siralanan besin
ogeleri yardimiyla, beslenmenin yeterli, dengeli ve
saghikli (YDS) bir beslenme plani ile yurutulmesi
gerektigi noktasidir. Gunumuzde, artik cok iyi
tanimlanan metabolik islemler icin varlif1 ¢cok énemli
olan besin dgeleri arasinda, birinci siray1 proteinlerin
aldigin1 biliyoruz. Metabolik siirecler de elbette
sadece proteinler, daha da o©nemlisi, proteinlerin
yap1 taglari olan amino asitlerle yuritilmemektedir.
Bu stirecte amino asitler disinda cesitli yag asitleri
mono, di ve polisakkaritler icinde yer alan, glikoz
monosakkariti, A, C, D, E, K ve B grubu vitaminleri ile
selenyum, demir, kalsiyum, magnezyum ve ¢inko gibi
mineraller de olmazsa olmazlardandir. Metabolik
strecler icinde pek cok besin 6gesi yer aldigindan,
bize bu oOgeleri saglayan besinler de barindirdiklar:
besin o6geleri zenginliklerine gore gruplandiriir ve
gunlik beslenmemizde bu guruplardan, bireyin
kisisel ozellikleri dikkate alinarak hesaplanan
miktarlarda ttketilmesi gerekir. YDS beslenme, bu
baglamda, saglikl yasamin temel tasidir. Bireyin bu

temel tagl istenen ol¢iide tamamlamasi, fiziksel saghigi
uzerine baski yapacak, psikolojik, ruhsal, sosyolojik
ve ekonomik etmenlerin daha iyi tasinmasini saglar.
Cunkd, besinler sadece bu ogeleri degil, renk, sekil,
tat ve koku gibi tasidiklar: pek cok ozellikler ile de
insanoglunun en buyuk destek¢isi ve yardimcisidir.
Icinde bulundugumuz cagda insanoglunun; deprem,
sel, firtina ve yangin gibi dogal felaketler yaninda,
catisma, savas, rekabet gibi yasadig1 pek ¢ok olumsuz
olayla bas etmek gibi énemli bir sorumlulugu vardir.
Birey, omuzlarina yuklenen bu sorumlulukla bas
etmek icin fiziksel saglhigina 6zen gostererek kendisini
korumakla da yukumludir. Metabolik siirecler icin
hayati 6nemi olan besin 6gelerinin herhangi birinin
eksikliginde pek ¢ok hastalik tablosu gelisti§ini de
biliyoruz. Bu hastalik tablolarinin tedavisinde de
elbette eksik olan 6genin yerine konulmasi, o besin
ogesinden zengin besinlerin, giinliik beslenme diizeni
icinde bireye 06zel olarak belirlenen miktarlarda
alinmas1 ile muUmkindir. Besinlerin tretim,
depolama, hazirlama ve pisirme asamalarinda
ozelliklerini korumalar1 icin uygun yontemler
gerektigini de biliyoruz. Iste bu
nedenlerle Beslenme ve Diyetetik alaninda egitim alan
kisiler olarak YDS beslenme tanimini kullanmaktayiz.
Y (Yeterli beslenme), besinlerle alacagimiz enerjinin
gunlik alinmasi gereken miktarinin karsilanmasi
gerekliligini, D (dengeli beslenme), besin 6gelerinin
birbirlerine gore ve gin icinde dagilimlarinin belirli
oranlarda olmasi gerektigini, S (saglikli beslenme) de,
besinlerin Uretim, depolama, hazirlama ve pisirme
asamalarinda toksik 6ge olusumuna ve karigimina
neden olabilecek faktorlerin ¢ok iyi kontrol edilmesi
gerektigini ifade eden terimlerdir (1). Bu wuzun
aciklamalarimin temel nedeni, yazimin bashginda
yer alan glutatyon adl tripeptidin, genclestirici ve cilt
agartici basta olmak tzere daha pek ¢ok iddialarla,
parenteral olarak kullanilmasidir.

kullanilmasi

Glutatyon (Glutathion) Nedir?

Glutatyon, Ui¢ amino asitten (glutamate, sistein ve
glisin) olusan bir tripeptidtir. Vicutta dogal olarak
karacigerde duretilir. Glutatyonu olusturan amino
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asitler esansiyel olmayan amino asitlerdir. Bu
da vicudumuzun ihtiyact1 olan bu amino asitleri
uretebildigi anlamina gelir. Glutatyonun parenteral
olarak kullanilmasini o6neren saghk kurumlari,
bunun nedenini glutatyonun, bedenin metabolik stres
yasamasl durumunda vicutta glutatyon uretiminin
azalacagini, bu durumda glutatyonun besinlerle
alinmasimmin yetmeyecegi, bu nedenle parenteral
olarak takviye edilmesi gerektigini savunmalaridir.
Bu noktada proteinlerin énemini anlatmakta yarar
goruyorum.

Beslenmede Proteinlerin Onemi

Proteinler, yapimizi ayakta tutan temel taglardir.
Saghkl kemikler, kaslar ve vicudumuzu icten
ve distan saran en Onemli savunma hicreleri ile
dolu cildimizi olusturmak ve korumak icin ginlik
beslenme diizenimizde gerekli miktarda alinmasi
gereken 6nemli besin 6geleridir. Viicudumuzda yer
alan tim hiicreler protein igerirler ve onlarin da
temel taglar1 amino asitlerdir. Proteinleri olusturan
amino asitler yirmi tanedir. Bu amino asitlerden sekiz
tanesi esansiyel amino asitler, digerleri esansiyel
olmayan amino asitlerdir. Esansiyel olan amino
asitler; izolisin, luisin, lizin, metionin, fenilalanin,
treonin, triptofan ve valine amino asitleridir. Histidin
ve arginin adlli amino asitler de 1980’lere kadar
cocuklar icin esansiyel kabul edilmekteydi. Daha
sonra histidinin yetiskinler icin de elzem olduguna
dair arastirmalar artinca bu amino asit de yetigkinler
icin elzem kabul edildi. Histidini baz1 yetigkinlerin
yapabildigini gosteren calismalar da bulunmaktadir.
Elzem amino asitler vicutta Uretilemediklerinden
besinlerle alinmasi zorunlu olan amino asitlerdir.
Esansiyel olmayan amino asitler ise proteinlerin
sindirimle parcalanmasiyla viicudumuzda tretilen
amino asitlerdir. Bunlar da alanin, arjinin, asparajin,
aspartik asit, sistein, glutamik asit, glutamin, glisin,
prolin, serin ve tirozindir. Bu amino asitler viicutta
sentezlenebilir. Son yillarda bazi esansiyel olmayan
aminoasitler,kosullu(conditional)aminoasitlerolarak
siniflandirilmaktadir. Bu sekilde tanimlanmalarinin
nedeni vicudumuzun stres altinda ya da kronik

dejeneratif bir hastalik varlifinda glutatyonun daha
fazla tretilmesi gerekliligindendir. Bunlar da arjinin,
sistein, glutamat, tirozin, glisin, prolin ve serin adh
amino asitlerdir. Glutatyonun metabolik siirecler
icin 6nemli bir antioksidan olarak siniflandirilmasi
bu nedenledir. Proteinler bu agidan ¢ok onemlidir,
yapilarinda pek ¢ok amino asit bulunur.

Proteinlerin, biiyiime ve gelisme Uzerindeki énemli
rolleri nedeniyle, 6zellikle gebeler, bebekler, cocuklar
ve adolesanlar i¢in gunlik beslenme diizeni iginde
gereken miktarda viicuda alinmalar1 yagsamsal 6nem
tasir. Proteinin en o©nemli kaynaklari, yumurta,
sut, et, balik ve tavuk gibi hayvansal besinler ve
kurubaklagiller ile kuruyemislerdir. Ancak, bitkisel
kaynaklardan alinan proteinin kalitesi hayvansal
kaynaklardan gelen proteinler kadar yuksek degildir.
Cunklu bitkisel besinlerde bulunan amino asit
profilinde triptofan, lizin ve fenilalanin gibi esansiyel
amino asitler yetersiz miktardadir. Bu nedenle yemek
yapiminda bitkisel besinlere bir miktar hayvansal
besin eklemek biytk 6nem tasir. Gunluk beslenme
plani icinde yer alacak protein miktar: ginlik enerji
gereksinimine gore hesaplanir. Saghkh yetigkinler
icin bu miktar %15-20 kadardir. Elbette farkli yas
guruplar1 icin, gebeler ve emzikliler igin, spor
yapanlar icin bu miktar degisir. Bu gereksinim icin
Hacettepe Universitesi Beslenme ve Diyetetik Béliimii
is birligi ile Saghk Bakanhg: tarafindan yayinlanan
Turkiye Beslenme Rehberi’nden yararlanilabilir.

Metabolik Siireclerde Besin Ogelerinin Rolleri

Insanoglunun metabolik siirecler igin gerekli besin
Ogelerini yeterli miktarda alamadigi durumlarda
cesitli hastaliklar olustugunu biliyoruz. Bu hastaliklar
vitamin eksiklikleri (6zellikle A, C, E, D, B,,, folik asit
vitaminleri eksikligi hastaliklar:), mineral eksiklikleri
(Kalsiyum, demir, ¢inko, selenyum, iyot eksikligi
hastaliklar1) ile besinlerin fazla ya da yetersiz
alinmasiyla olusan bir yandan morbid obizeteye
kadar giden sismanlik, bir yandan anorexia’ya
kadar giden marasmus, kwashiorkor ve stunting
(boy kisaligy) olarak gelisen durumlar, bir yandan da
metabolik sendrom gelisimiyle ortaya ¢ikan, diyabet,
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kalp hastaliklar1 ve kanser gibi kronik dejeneratif
hastaliklardir. Metabolik sendrom (sendrom X olarak
da bilinir), yiiksek enerjili diigiik posali besin tiiketimi
ve fiziksel aktivitedeki azalma nedeniyle ortaya
cikan bir tablodur. Metabolik sendrom oksidatif stres
artinca olusur. Oksidatif stres de serbest radikallerin
artmasl ile olusur. Serbest radikaller, reaktif oksijen
turleri (ROS/reactive oxygen speices) ve reaktif
nitrojen turleri (RNS/reactive nitrogen speices)
gibi tirlerdir. ROS ve RNS 6nemli fizyolojik islevler
ustlenirler, ancak ayni zamanda kapsaml hiicresel
hasara da neden olabilirler. Genellikle bu tirler,
vicudun kendi savunma sistemi tarafindan ortamdan
uzaklagtirilirlarsa da yeterli antioksidan olmadigi
durumlarda hiicrede fonksiyon bozukluguna ve
O0lime neden olabilirler. Hiicrenin mitokondrisi ROS
ve RNS olusumu i¢in kritik bir bélge ve bunlarin
hedefi olarak kabul edilir. Bu noktada besinlerle
yeterli antioksidan almak yasamsal onem tagir.
ROS ve RNS’lerin ortamdan uzaklastirilma savasi
antioksidanlar yardimi ile olur. Daha acik bir ifade ile
antioksidanlar, viicutta yasanan oksidasyon sonucu
olusan serbest radikalleri ortamdan uzaklastirarak
etkisiz hale getiren maddelerdir. Serbest radikaller
hucrelerimizdeki, yaglara, proteinlere ve DNA'ya
saldirarak yasglanma strecini hizlandirir ve pek ¢ok
hastalik olusumuna neden olurlar. A, C, E, D ve B
grubu vitaminler, demir, kalsiyum ¢inko ve selenyum
gibi mineraller antioksidan etki gosterirler. Bu
vitamin ve mineral disinda son 2 dekadlik dénem
icinde, 6zellikle bitkilerle alindig1 i¢in fitokimyasallar
olarak tanimlanan ve antioksidan etki gdsteren 6geler
bulunmaktadir. Bu dgeler genellikle karotenoidler,
flavonoidler, polifenoller, fitoesterler ve fitodstrojenler
gibi guruplar altinda toplanirlar. Bu guruplarda yer
alan lutein, katesin (cathechin) genistein (genistein),
kirkimin  (qurcumin), kapsaisin  (capcaicin),
kuersetin (quercetine), resveratrol (resveratrole),
likopen (lycopene) adi verilen Ogeler antioksidan
Ozellikleri nedeniyle tizerinde calisilan 6rneklerdir.
Son yillarda bu guruplarin igine glutatyon/glutathion
tripeptidi de girmigtir. Bu editoryal yazida glutatyon
uzerinde tartisilan konular irdelenmistir.

Glutatyon’un Viicutta Yaptig1 Etkiler

Glutatyon, viicutta, 6zellikle redoks tepkimelerinde
dengenin korunmasinda 6nemli bir rol oynamaktadar.
Redoks tepkimeleri (indirgenme ve yukseltgenme
tepkimeleri), tepkimeye giren atomlar, iyonlar
ya da molekuller arasinda elektron alig-verisini
gerceklestiren tepkimelerdir. Redoks tepkimeleri
her vyerdedir. Hiicresel surecleri de
indirgenme ve yiikseltgenme tepkimelerini icerir.
Glutatyon redoks dengesinin korunmasi digsinda, hem
ksenobiyotik (organizmaya yabanci maddeler) hem
de endojen bilesiklerin metabolik detoksifikasyonunu
tesvik ederek oksidatif stresin noétralize edilmesi ve
bagisiklik sisteminin fonksiyonunun diizenlenmesi
dahil pek cok fizyolojik stlreclerde ©nemli bir
rol oynamaktadir. Parkinson ve Alzheimer gibi
norodejeneratif hastaliklarin teshisinde potansiyel bir
terapotik belirte¢ olarak arastirilmaktadir. Glutatyon
homeostazindaki = bozuklugun;  kardiyovaskiler
hastaliklar, kanser, diyabet, kistik fibrozis, yaslanma
ve asirl oksidatif stresle iligkili hastaliklar dahil
olmak tuzere bir dizi hastaligin etiyolojisi ile iligkisi
oldugu bildirilmektedir. Karaciger bilindigi gibi en
onemli detoks organimizdir. Glutatyon, karacigerdeki
detoks sureclerinin en o6nemli yardimcisi olarak
degerlendirilmektedir. Stres, yetersiz, dengesiz
ve sagliksiz beslenme, enfeksiyonlar, radyasyon,
yaslanma, ilaglar ve cesitli toksinlere maruz
kalmak, glutatyon uretimini azaltan faktorler olarak

solunum

siralanmaktadir. Bunedenle YDS beslenme bu durumu
onlemede ¢cok dnemli bir konu olarak 6ne cikmakta,
bu da beslenme ve diyet diizenlemeleri konusunda
egitim alan diyetisyenlerin ne kadar 6nemli oldugunu
¢ok iyi vurgulamaktadir. Cinkiu diyetisyenler
hangi besinlerin glutatyondan zengin oldugunu,
beslenme planlarinin bireye 6zel hazirlanmasinda
hangi faktorlerin dikkate alinacagini bilen saglk
personelidir. Yukarida belirttiim gibi glutatyonun
antioksidan etkisi gibi etki gdsteren pek ok besin
Ogesi vardir vicudumuzda. Diyetisyen, daniganinin
biyokimyasal verilerini degerlendirip buna gore
beslenme planini ve danisanda doktor tarafindan
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teshis edilmis bir hastalik varsa buna gore diyet
duzenlemesini yapan tek yetkili saglik gorevlisidir.
Bu noktada besin guruplarindan ve bu gurupta yer
alan besinlerden antioksidan 6gesi yiiksek olanlarin
neler oldugunu belirtmekte yarar vardir. Bilindigi
gibi besinlerimiz dort gurupta toplanmaktadir. YDS
beslenmede 6nemli olan, her giin bu dort gurup icinde
yer alan besinlerden, Kkisinin yasina, cinsiyetine,
fiziksel hareketlilik durumuna gore belirlenen
kriterlere gore saptanan miktarlarda tuketilmesidir.
Besinler bilindigi gibi, 1) Et, balik, tavuk, yumurta,
kurubaklagiller ve kuruyemigler, 2) Stit-yogurt-peynir,
3) Sebzeler ve meyveler, 4) Ekmek ve tahillar olarak
gruplandirilir. Gunlik beslenme plani ve gerekiyorsa
diyet duzenlemesinde bireye 6zel hazirlanmig 6gin
planinda serbest radikallerle savasinda gerekli
olan antioksidan madde yeterince vardir. Onemli
olan, danigmanlik veren diyetisyenin, danisanin
beslenmesinde hangi besinleri ne kadar tukettiginin
kaydini ¢ok iyi almak ve buna gore degerlendirme
yaparak danigsanin o6gun planini hazirlamasidir.
Yurdumuz sebze ve meyve Uretimi bakimindan ilk
siralarda yer alan tilkelerdendir. Bu besinler, bir
miktar et, yumurta, sut gibi hayvansal besinlerle
birlikte tiiketildiginde glutatyon ihtiyaci yeterince
karsilanabilir. Damisanda, vyukarida belirtilen
ve antioksidanlarin serbest radikallerle savasini
zorlastiran bir hastalik varliginda glutatyon zengini
ve A, C, E gibi antioksidan etki gdsteren vitaminleri
ve oOzellikle selenyum gibi antioksidan savascisi
mineralleri iceren besinleri arttirmak gerekebilir.
Tekrar etmekte yarar goriyorum. Beslenme plani
ve diyet duzenlemesi danisman ve danisan is birligi
icinde danisanin durumuna gore yapildiginda elbette
YDS beslenme daha dogru bir sekilde yapilabilir.

Sebze ve meyveler antioksidan kaynagl olarak
gorilmektedir. Iclerinde antioksidan &zellikleri
bilinen C ve E vitaminleri, selenyum, beta-karoten,
lutein, likopen ve karotenoid gibi dgeler bulunur.
Serbest radikallerle savasan antioksidanlarin
vicudumuza alinmasi i¢in beslenme 6nemli bir rol
oynar. YDS beslenme kurallar1 gozetilerek hazirlanan

bir beslenme plan1 ve diyet dizenlemesinde yer
alan antioksidanlarin temel gorevleri; oksidatif
stresi azaltmak, DNA tamirini desteklemek, yagh
karaciger hastaliklarinda hiicre hasarini azaltmak,
gibi siralanabilir. Daha dnce de belirtildigi gibi, stres,
hastaliklar vb. antioksidan seviyesini azalttigindan
bu durumda vicutta olusabilecek semptomlarin
neler oldugunu da belirtmekte yarar var. Bunlar;
yorgunluk, konsantrasyon gucligu, stres diizeyinin
artmasl, immin sistemin zayiflamasina bagh
olarak hastaliklarin olusum ihtimalinin artmasi ve
yaslanmanin hizlanmas: sayilabilir. Kanda glutatyon
duzeyi uzerinde yapilan arastirmalarda, KOAH,
kanser, kalp hastaliklar1 vb. hastalifl olanlarin
glutatyon diizeyinin kontrol grubuna gore daha disik
oldugu gosterilmistir. Bu bulgular, antioksidan olarak
gorevyapanyukaridasaydigim, vitaminler, mineraller
ve fitokimyasal tlzerinde yapilan arastirmalarla
da dogrulanirsa, elbette ¢cok daha etkin tedavilerin
uygulanmasi mimkin olacaktir. Nitekim, beslenmesi
enteral ya da parenteral yollarla yapilmasi zorunlu
olan hastalar icin hazirlanan turtnlerde pek c¢ok
antioksidan vitamin ve mineral eklenmesi bulundugu
gibi sadece incebagirsaklarda agilan ve boylece mide
asidinin yapacagi harabiyetten korunmas: saglanan
enterit tabletler ya da saseler de bulunmaktadir.
Metabolik stresi cok yiuiksek vakalarda glutatyonun
parenteral olarak kullanilmasinin yayginlagmasi
da bu yuzdendir. Ancak, parenteral beslenme
serumuna glutatyon eklenmesi halinde bu soliisyonu
alan hastada ne gibi etkiler yarattigl hentiz bilimsel
dergilerde yayinlanmamistir. Bu nedenle parenteral
glutatyon uygulamasi alan hastalar tizerinde yapilmis
arastirmalara ihtiya¢ vardir. Glutatyonun damardan
uygulanmasi hi¢ kuskusuz pahali yontemlerden
biridir. Bu uygulamalarin saglik sigortasina alinmasi
icin gerekli kriterlerin belirlenerek uygulamaya
alinmasi saglanirsa hastalar icin sevindirici bir haber
olacagiaciktir. Ancak, uygulamanin sigorta kapsamina
alinmasi, tedavinin yararli olup olmadiginin genis
bir hasta populasyonunda yapilacak arastirmalarla
belirlenmesi ve bu sonugclarin bilimsel bir dergide
yayinlanmasi gerekir.
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Glutatyon Parenteral Olarak Nasil
Uygulanmaktadir?

Glutatyonun parenteral uygulamasi 100 cc serum
icine eklenerek yapilmaktadir. Son yillarda bu serum
icine glutatyonun etkinligini arttirmak i¢in C vitamini,
cinko ve biotin gibi diger antioksidan etki gdsteren
besin dgeleri de eklenmektedir. Uygulamanin en az
yarim saatlik bir siire icinde yapilmasi gerekmektedir.
Glutatyon tedavisi; aktif kemoterapi alan, sulflire
alerjisi olan, bobrek yetmezligi olan hastalara, gebe
ve emzikli kadinlara uygulanmamaktadir. Damar
icine yapilan bir uygulama oldugu icin doktor
gozetiminde hemgire egliginde ve steril kosullarda
uygulanmaktadir. Bazi kaynaklarda glutatyonun
serum icinde parenteral uygulanmasi halinde hiicreye
girmesinin mumkin olmadif, ancak glutatyonu
olusturan parcalara ayrimasiyla hiicre igin
gecebilecegi tartisilmaktadir. Glutatyonu parenteral
olarak uygulayan saghk kurumlari, yayinladiklar:
brogiirlerde, parenteral glutatyon tedavisi ile
bagisiklik sisteminin kuvvetlenmesine yardimci
olundugu ve kisiye enerji ve zindelik kazandirdig:
yazihdir.

Glutatyon duzeylerinin dusik oldugu durumlar
ozellikle yetersiz, dengesiz ve sagliksiz beslenme,
stres, kronik hastaliklar, yetersiz uyku, alkol ve
sigara gibi toksik maddelere maruz kalmak olarak
siralanabilir. Yaglandik¢a glutatyon seviyesi de dogal
olarak azalmaktadir, bu nedenle dizenli uykuya
ve YDS beslenme uygulamaya onem vermek, alkol
ve sigaradan uzak durmak, uygun fiziksel egzersiz
programlar:i uygulamak o0zellikle dikkate alinmasi
gereken hususlardir.
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OZET

Amag:Bucalisma, saglik calisanlarinda gida okuryazarhigina gore, hedonik aclik, depresyon ve bazibeslenme aligkanliklarinin
degerlendirilmesi amaciyla yapilmistir.

Bireyler ve Yontem: Bu Kesitsel ¢calisma 177 saghk calisaninin gonulli katihmi ile yurutilmustir. Veriler; demografik
bilgiler, Besin Giicii Olgegi (BGO-Tr), Gida Okuryazarhg Olcegi, Depresyon Anksiyete Stres Olcegi (DASS-21) iceren bir anket
formu aracilifiyla toplanmistir. Katilimcilar, gida okuryazarligi puanlari dikkate alinarak iki gruba bolinmistiir. Verilerin
analizinde SPSS 22.0 paket programi kullanilmistir.

Bulgular: Calismaya katilanlarin %73.40 kadin, %26.6’s1 erkek saghk calisanidir. Calismaya katilan saghk calisanlarinin
gida okuryazarlig1 ortalama puani 34.54+6.47 olarak bulunmustur. Gida okuryazarlif1 puanlarina gore, yas, egitim durumu
ve beden kiitle indeksi (BKI) gruplar arasinda farkl iken (p<0.05) hedonik aclik toplam puani ise farkli degildir (p>0.05).
Besin giicu olgegi alt faktorlerinden “besin mevcudiyeti” puani, gida okuryazarhif diisik olan bireylerde daha ytiksek
bulunmustur (p<0.05). Beslenme aligkanliklar: degerlendirildiginde, 6glin atlama nedeninin gida okuryazarlig1 gruplari
arasinda farklilik gosterdigi bulunmustur (p<0.05).

Sonug: Bu c¢alismada gida okuryazarligl puanlarina gore gruplar arasinda farkli faktérlerin oldugu gorilmistiir. Saghk
calisanlarinin bu 6zellikleri goz 6niine alinarak gida okuryazarlhiginin artirilmasina yonelik egitimler planlanabilir.

Anahtar kelimeler: Gida okuryazarligi, hedonik aglik, depresyon, beden kiitle indeksi

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to evaluate hedonic hunger, depression and some dietary habits according to food literacy
scores in healthcare workers.

Subjects and Method: This cross-sectional study was conducted with the voluntary participation of 177 healthcare workers.
Data were collected using a questionnaire form included demographic data, Power of Food Scale (PFS-Tr), Short Food
Literacy Questionnaire (SFLQ), and the Depression Anxiety Stress Scale-21 (DASS-21). Participants were divided into two
groups based on their food literacy scores. SPSS 22.0 package program was used for data analysis.
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Results: Of the participants, 73.4% were women and 26.6% were men healthcare workers. The mean food literacy score was
found to be 34.54+6.47. According to food literacy scores, age, educational status and body mass index (BMI) were different
between the groups (p<0.05), while total hedonic hunger score was not (p>0.05). Among the sub-factors of the power of food
scale, “availability of food” score was found to be higher in individuals with low food literacy (p<0.05). When eating habits
were evaluated, it was found that the reasons for skipping meals differed between food literacy groups (p<0.05).

Conclusion: In this study, many factors were found to be different between the groups according to food literacy scores.
Considering these characteristics of healthcare professional educations to increase food literacy can be planned.

Keywords: Food literacy, hedonic hunger, depression, body mass index

GIRIS

Gunumiz dinyasinda degisen yasam standartlar1 ve
teknolojik gelismelerle birlikte gida sistemleri daha
karmagik bir hal almis ve farklilagmistir. Diizensiz
nufus artisy, ekonomik problemler, yetersiz yasalar,
sanayilesmenin artmasi ve ¢evre kirliligi gibi faktorler
gida guvenligini tehlikeye atarken, insanlarin
beslenme acisindan talepleri de degismektedir (1).
“Gida okuryazarligl” kavrami degisen beslenme
Onerileri dogrultusunda saghklh gida secimini
saglamak icin bir terim olarak ortaya cikmigtir. Gida
okuryazarhigl “kisinin ginlik besin ihtiyaclarim
ve tuketimini belirlemesi ic¢in gerekli planlama,
yonetme, secme ve besini hazirlama sirecindeki
gereken bilgi, beceri ve davraniglar biitini” olarak
tanimlamaktadir (2).

Beslenme davranisi bircok fizyolojik, psikolojik,
metabolik ve cevresel faktorden etkilenen oldukca
karmagik bir surectir. Hipotalamus ve beyin sapi,
beslenme durumunda etkili olan hormonal ve noral
sinyalleri butunlestirmektedir (3). Achik durumu
ve besin tiiketimi, homeostatik ve hedonik aghk
olmak uizere iki farkl sistem tarafindan diizenlenir.
Homeostatik aclik, enerji depolarinin ttikenmesinden
sonra olusan negatif enerji dengesini ortadan
kaldirmak icin besinin tiirii ne olursa olsun yemek
yeme isteginin artmasidir. Hedonik achkta ise
yiyeceklerden zevk alma beklentisi bulunmaktadir.
Yemek yeme arzusunun bir sonucu olarak ortamda
yiyecek bulunmamasina ve metabolik bir ihtiyac
bulunmamasina ragmen istahtaki artis1 ifade
etmektedir (4).

Bireyin ic¢inde bulundugu yemek ortami, psikolojik
etkiler tarafindan hedonik olarak yonlendirilen istah
artici etkiye sebep olmaktadir. Yas, cinsiyet, ekonomik
durum, besin tiketim aligkanliklari, besinlerin
tat ve lezzet algisi gibi bireysel farklhiliklar, gida
uyaranlarina karsi duyarhliktaki farklhiliklar, gidanin
0dul degeri, bulunabilirligi gibi bircok faktor hedonik
achik durumunu etkilemektedir (5).

Gida sec¢imini etkileyen 6nemlifaktérlerden biri duygu
durumudur. Anksiyete, kizginlik, depresyon gibi
duygu durumlar istah azalmasina neden olabilecegi
gibi, bazi bireyler ayni duygu durumlarinda asir1 yeme
egilimi gosterebilmektedir (6). Strese bagh fiziksel
ve zihinsel yorgunluk, beslenme aligkanhiklariyla
dogrudan baglantihdir. Akut stres genellikle istahi
bastirirken, uzun stireli stres kortizol salinimina yol
acar. Kortizol istahi, yemek yeme motivasyonunu ve
yuksek oranda seker, yag ve enerji iceren gidalarin
tiketimini artirmaktadir (7).

Yapilan calismalar incelendiginde saghk
calisanlarinda yeme davraniglart ve depresyon
arasindaki iliskiyi inceleyen calismalara rastlanirken
(8,9); gida okuryazarhigina gore, hedonik aclik ve
depresyon durumlarin1 inceleyen herhangi bir
calismaya rastlanilmamigtir. Bu c¢aligma ile saghk
calisanlarinda gida okuryazarlhigl durumlarina gore
hedonik acglik, depresyon durumlari ve bazi beslenme
aligkanhiklarinin degerlendirilmesi amaclanmagtir.
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BIREYLER VE YONTEM

Calismanin Tasarimi

Kesitsel nitelikteki bu c¢alisma, Nisan-Eylil 2021
tarihleri arasinda 130 kadin ve 47 erkek olmak
uzere 177 gonulli saghk calisan ile yurutilmustuir.
Veriler online anket formu kullanilarak toplanmistir.
Calismaya saghk calisaniolan ve 18-65 yas araligindaki
bireyler dahil edilmistir. Calismanin etik kurul izni
Ondokuz Mayis Universitesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulu'ndan alinmigtir (Karar No: 2021/132 Tarih:
11.03.2021).

Anket formunda bireylerin demografik o6zellikleri,
antropometrik 6lciimleri ve beslenme aligkanlhiklar:
sorgulanmigtir. Anket formu ayrica, Besin Giicii Olgegi,
Gida Okuryazarhigi Olgegi ve Depresyon, Anksiyete,
Stres-21 Olgegi (DASS-21)’nden olugsmaktadir.

Hedonik Achigin Degerlendirilmesi

Besin Gilicii Olgegi, hedonik achik durumunun
degerlendirilmesi icin Cappelleri ve ark. (10)
tarafindan 2009°da gelistirilmis, 2018 yilinda Ulker ve
ark. (11) tarafindan Tiirkgeye uyarlanarak gecerlik ve
gtivenilirligi yapilmistir. Besin Giicti Olgegi, 5°1i likert
tipinde 13 sorudan olusan bir dlcektir. Besinin tadina
bakilmasi, besin bulunabilirligi ve besin mevcudiyeti
olmak tizere 3 alt dlcekten olusmaktadir. Her madde
1-5 arasinda (1=Kesinlikle katilmiyorum, 5=Kesinlikle
katiliyorum) puanlanmaktadir. Olgekten alinabilecek
puan 1-5 arasinda degismektedir. Toplam ve alt 0lgek
puanlari, madde puanlarinin toplanmasi ve madde
sayisina bolinmesiyle elde edilmektedir. Toplam
puanin artmasi hedonik a¢liga yatkinligin daha fazla
oldugunu gostermektedir (11).

Gida Okuryazarhginin Degerlendirilmesi

Gida Okuryazarhg: Olcegi, orijinali Krause et al. (12)
tarafindan gida okuryazarlifini degerlendirmek
amaciyla gelistirilmis ve Durmus ve ark. (13)
tarafindan Tiirkce gecerlik ve giivenilirligi yapilmistir.
Olcekteki 4 soruya verilen yanitlar (2., 3., 7. ve 8.
Sorular) 0-5 arasinda puanlanirken, diger sorular

0-4 arasinda puanlanmaktadir. Olcek toplamda 12
sorudan olugsmaktadir ve alinabilecek en yiiksek puan
52’dir (13).

Depresyon Anksiyete Stres Olcegi (DASS-21)

Lovibond ve Lovibond (14) tarafindan 1995 yilinda,
gelistirilen Depresyon Anksiyete Stres Olcegi (DASS-
42), Brown et al. (15) tarafindan 21 soruluk kisa
form olarak gelistirilmigtir. DASS 21 0lceginin
Turkce gecerlilik ve guivenilirligi Yilmaz ve ark. (16)
tarafindan yapilmugtir. Olgek 4’li likert tipi olcek
olup; 0 “bana uygun degil”, 1 “bana biraz uygun”, 2
“bana genellikle uygun”, ve 3 “bana tamamen uygun”
seklinde puanlandirma yapilmaktadir. Olgekte
depresyon, stres ve anksiyete boyutlarini 6l¢mek igin
7’ser soru bulunmaktadir. Depresyon alt 6lceginin 5
puan ve uizeri, anksiyete alt 6lgeginin 4 puan ve uizeri,
stres alt 6lceginin ise 8 puan ve lizeri olmasi bireylerin
bu probleme sahip olduklarini géstermektedir (16).

Antropometrik Ol¢iimlerin Degerlendirilmesi

Bireylerin boy uzunlugu (m) ve vicut agirhiklar:
(kg) beyana dayali olarak alinmistir. Bu veriler
kullanilarak; beden kiitle indeksi (BKi), viicut
agirhginin (kg) boy uzunlugunun metre cinsinden
karesine bolinmesi ile hesaplanmigtir. Elde edilen
degerler Diinya Saghk Orgiiti’'niin siniflamasi
kullanilarak degerlendirilmistir (17).

Verilerin istatiksel Degerlendirmesi

Bu calismada elde edilen verilerin istatistiksel analizi,
IBM SPSS 22.0 (Statistics Programme for Social
Scientists 22.0) programi kullanilarak yapilmistir.
Calismadaki nitel veriler, sayi (S) ve yuzde (%); nicel
veriler ortalama (X) ve standart sapma (SS) olarak
verilmigstir. Bireyler gida okuryazarlifl puanlarinin
50. persentil degerleri (35 puan) baz alinarak iki
gruba bolinmius (<35 puan: gida okuryazarhg:
1 ve 235 puan: gida okuryazarligyn 2) ve verileri
sunulmustur. Verilerin normal dagilima uygunlugu
Kolmogorov-Smirnov  testi  ile  incelenmistir.
Parametrik verilerde iki grup arasinda Independent
Sample Test, nonparametrik verilerde Mann-Whitney
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U testi kullanilmistir. Kategorik veriler ki-kare testi
kullanilarak degerlendirilmigstir. p<0.05 istatistiksel
olarak anlamh kabul edilmistir.

BULGULAR

Bireylerin demografik o6zellikleri Tablo 1’de
verilmistir. Calismaya 130 kadin (%73.4) ve 47 erkek
(%26.6) olmak tzere 177 saghik calisami1 katilmigtir.
Gida okuryazarhgl gruplar1 arasinda bireylerin
egitim durumlar1 ve BKI siiflandirmalarina goére
anlamli farklar bulunmaktadir (p<0.05). Bireylerin
gida okuryazarlik siniflandirmasi cinsiyete, kronik
hastalik durumuna, sigara ve alkol kullanimina gore
istatistiksel acidan farklh degildir (p>0.05).

Tablo 1. Bireylere ait demografik 6zelliklerin dagilimi

Gida okuryazarhigl gruplarina gore bireylere ait
yas, BKI, o6lcek toplam ve alt boyut puanlari Tablo
2’de verilmistir. Bireylerin yas ve BKI degerleri Gida
okuryazarhiglt 2 grubunda; besin mevcudiyeti ve
anksiyete puanlari ise Gida okuryazarlig1 1 grubunda
daha yiiksek bulunmustur (p<0.05).

Gida okuryazarhigl gruplarina gore bireylere ait
bazi beslenme aligkanliklar1 Tablo 3’te verilmistir.
Bireylerin gida okuryazarligi durumu ile o6gun
atlama, vitamin-mineral ve bitkisel takviye kullanma
durumlari
farklilik bulunmamistir (p>0.05). Gida okuryazarhgi
gruplar1 arasinda oOgun atlama nedenlerine ait
dagilimlar istatistiksel olarak farkli bulunmustur

arasinda istatistiksel olarak anlaml

Gida okuryazarhg: 1 Gida okuryazarhga 2
Ozellikler (<35 puan) (=35 puan) Test degeri*
n (%) n (%)
Cinsiyet
Kadin 64 (49.2) 66 (50.8)
0.964
Erkek 24 (51.1) 23(48.9)
Egitim durumu
flkokul-Ortaokul 1 (100.0) -
Lise 13 (68.4) 6 (31.6)
On lisans 27 (71.1) 11 (28.9) 0.003
Lisans 36 (40.9) 52 (59.1)
Lisanstistii 11 (35.5) 20 (64.5)
Kronik hastalik durumu
Evet 61 (47.7) 67 (52.3)
0.472
Hayir 27 (55.1) 22 (44.9)
Sigara kullanimi
Evet 30 (56.6) 23 (43.4)
0.301
Hayir 58 (46.8) 66 (53.2)
Alkol kullanimi1
Evet 17 (65.4) 9 (34.6)
0.129
Hayir 71 (47.0) 80 (53.0)
BKIi siniflamasi
Zayif 3 (75.0) 1 (25.0)
Normal 51 (54.3) 43 (45.7) 0.032
Fazla kilolu 31 (50.0) 31 (50.0) )
Obez 3(17.6) 14 (82.4)

BKI: Beden Kiitle Indeksi *Koyu ile gosterilenler istatistiksel olarak anlamlidir (p<0.05)
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Tablo 2. Gida okuryazarlig1 gruplarina gore bireylere ait yas, BKi, 6lcek toplam ve alt boyut puanlar1

Gida okuryazarhg: 1 Gida okuryazarhg 2
Degiskenler (<35 puan) (235 puan) p*
Med (IQR) Med (IQR)

Yas (y1) 31.50 (8.8) 34.0 (15.0) 0.009

BKI (kg/m2) 23.81(5.6) 25.00 (6.65) 0.003

Gida okuryazarlig) toplam 29.80 (5.6) 39.00 (5.0) <0.001

Besin giicti toplam 3.30 (1.13) 3.00 (0.88) 0.10
Besinin tadina bakilmasi 3.2(1.2) 3.0(1.2) 0.224
Besinin bulunabilirligi 2.75 (1.69) 3.0 (1.0) 0.891
Besin mevcudiyeti (x*SS) 3.3+0.09 3.0+0.09 0.017

DASS-21 toplam 10.0 (18.0) 8.0 (14.0) 0.255
Depresyon 2.5(6.0) 1.0 (5.0) 0.219
Anksiyete 3.0(5.0) 2.0 (4.5) 0.043
Stres 4.0 (8.0) 4.0 (6.0) 0.559

BKI: Beden kiitle indeksi, DASS: Depresyon Anksiyete Stres Olgegi, IQR: Ceyreklikler arast aralik, SS: Standart sapma

*Koyu ile gosterilenler istatistiksel olarak anlamlidir (p<0.05).

Tablo 3. Gida okuryazarlig1 gruplarina gore bireylere ait bazi beslenme aligkanhklar:

Gida okuryazarhigi1 Gida okuryazarhg: 2 s
Aliskanhiklar Test degeri™
n (%) n (%)
Ogiin atlama durumu
Evet 25 (50.0) 25 (50.0)
Hayir 21 (65.6) 11 (34.4) 0.111
Bazen 42 (44.2) 53 (55.8)
Ogiin atlama nedeni
Aliskanligl olmama 19 (57.6) 14 (42.4)
Cani istememe 20 (34.5) 38 (65.5) 0.040
Vakit bulamama 23 (47.9) 25 (52.1) '
Diyet amach 5(83.3) 1(16.7)
Vitamin mineral takviyesi kullanma durumu
Evet 71 (51.8) 66 (48.2)
0.391
Hayir 17 (42.5) 23 (57.5)
Bitkisel takviye kullanma durumu
Evet 13 (40.6) 19 (59.4)
0.347
Hayir 75 (51.7) 70 (48.3)
*Koyu ile gosterilenler istatistiksel olarak anlamlidir (p<0.05).
(p<0.05). Ahgkanligi olmadigl igin 0gun atlayanlarm  TARTISMA

%57.6’sitnin diyetamacli 6giin atlayanlarin %83.3’tiniin
gida okuryazarlhigl 1 grubunda, canm istemedigi icin
0gun atlayanlarin %65.5’inin ve vakit bulamadig i¢in
0gun atlayanlarin %52.1’inin ise gida okuryazarlig 2

grubunda bulundugu belirlenmistir.

Tim diinyada degisen gida sistemi nedeniyle
bireylerin bu sistemle iligkisi biylimeye ve daha
karmagik bir hale gelmeye devam etmektedir (2).
Kronik hastaliklar tim dinyada onemli bir 6lim
nedeni olarak ortaya ciktifindan beri, insanlarin
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bu hastaliklar1 6nleme ve yonetebilme konusunda
farkindalig1 giderek degismektedir. Saglikli beslenme
uygulamalarin1 kesfetme ve uygulama yoninde
egilimleri daha bilingli bir hale gelmektedir (18).
Bu calisma, saghk calisanlarinda gida okuryazarligi
durumlarina gore hedonik aclik, depresyon durumlar:
ve bazi beslenme aligkanliklarinin degerlendirilmesi
amaciyla yapilmistir.

Gida okuryazarlifl kavrami, son 25 yilda obeziteden
surdurtlebilirlige kadar halk saghg sorunlarim
ele almig ve beslenme arastirmalarinda ©6nem
kazanmistir (12). Gida okuryazarhk ol¢ek puaninin
kesme puani Gokler ve ark. (19) tarafindan yapilan
bir ¢calismada 31 olarak bulunmusg ve 31 puanin alti
dusuk gida okuryazarlifl olarak belirlenmistir. Bu
calismada, saghk calisanlarinin gida okuryazarhk
ortalama puani 34.54+6.47 olarak bulunmustur (veri
tablolarda gosterilmemistir). Almanya’da 144 isci
uzerinde yapilan bir calismada, gida okuryazarhg:
puan ortalamasimin 33 oldugu bulunmustur (20).
Toplamda 10 Arap tlkesinin (Liibnan, Bahreyn, Misir,
Urdiin, Kuveyt, Fas, Filistin, Katar, Suudi Arabistan
ve Birlesik Arap Emirlikleri) yer aldig: bir ¢calismada,
ebeveyn-adoélesan ciftleri arasinda gida ve beslenme
okuryazarhiginin durumu ve iligkilerini saptamaya
yonelik kapsamli bir c¢alisma yurutilmis ve
ebeveynlerin gida okuryazarligi genel ortalamasi (+SS)
32.8+8.5 puan olarak bulunmustur (21). Turkiye’de
yapilan ve gelecegin saglik calisanlar1 poptiilasyonunu
kapsayanbir bagka arastirmadaise 204 Saglik Bilimleri
Fakiltesi 6grencisinin gida okuryazarlifl ortalama
puant 35.7+6.4 olarak bulunmustur (22). Tim bu
caligmalar goz onlne alindiginda calismaya katilan
populasyonun 6zellikleri ve drneklemine gore farkl
sonuglarin elde edilebilecegi ve saglik calisanlarinda
gida okuryazarlifn toplam puan ortalamasinin daha
yuksek olabilecegi gorulmustir.

Elde edilen Dbulgularda, gda okuryazarhg:
gruplarinda cinsiyet, kronik hastalik durumu, sigara
ve alkol kullaniminin dagilimlarinin istatistiksel
olarak anlaml bir farklilik géstermedigi bulunmustur
(Tablo 2). Bu calismay: destekler nitelikte tiniversite
Ogrencileriyle yapilmigs bir calismada, cinsiyetler

arasinda fark olmadig1 gortilmistir (19). Ancak,
yapilan bazi calismalarda, kadinlarin gida
okuryazarlik puani erkeklere kiyasla daha yiksek
bulunmustur (12,22,23). Calismanin egitim dizeyi
yiiksek saglik personelleriile yurutilmiis olmasi diger
calismalar ile farkli bir sonug elde edilmesinin nedeni
olabilir. Ayrica, saglik personelinin ¢alisma ortamlar:
dusunuldigunde bilgilendirici poster ve brostirlere
daha sik rastlamalar: olasidir.

Bu calismada gida okuryazarhg gruplarina
gore saghk calisanlarinin yas, egitim durumu ve
BKI'lerinin farklhilik gosterdigi belirlenmistir (Tablo
1 ve 2). Yapilan bir c¢alismada, egitim seviyeleri
arasinda gida okuryazarlifl puaninin degismedigi
gozlenmistir (12). Yakin tarihte ise 10-19 yas arasi
cocuk ve adolesanlarin ebeveynleri ile yiritilen
calismada gida okuryazarlifinin egitim durumundan
etkilendigi, egitim seviyesi diisik olan ebeveynlerin
gida okuryazarhik puanlarinin da disik oldugu
gosterilmistir (24). Yapilan bu calismada da bu veriyi
destekler sekilde daha yiiksek gida okuryazarlifi
puanina sahip grupta egitim dizeyi daha yuksektir
(Tablo 1).

Literatiirde BKI ile gida okuryazarhginin ters iligkili
oldugunu gosteren yaymlar mevcuttur (25,26).
Tiirkiye’de yapilan baska bir calisgmada da BKIi ile
gida okuryazarliglt puani arasinda ters yonde bir
iligki bulunmustur (22). Bu calismada ise diger
aragtirmalarin aksine gida okuryazarlifl puamnm
ve BKI arasinda pozitif yonde zayif diizeyde iliski
bulunmustur (veri gosterilmemistir). Ayrica gida
okuryazarhigl puani yiiksek olan grupta obezitenin
daha yuksek oldugu belirlenmistir (Tablo 1). Bunun
nedenleri arasinda gida okuryazarligl puan yuksek
grubun yasinin da daha ytiksek olmasi ve calismanin
saghik calisanlar1 Uzerinde gerceklestirilmis olmasi
olabilir. Yagla birlikte BKI'nin arttif1 bilinmektedir
(27). Saghk personellerinin calisma kosullarinin
(n6bet, vardiya, bazi alanlardan fiziksel hareketliligin
kisitlanmas1 vs.) vicut agirhiklari tUzerine etki
gostermesi olasidir (28). Gida okuryazarhg yiiksek
olsa da bu grupta beslenme Onerilerinin hayata
gecirilmesinin daha gig olabilecegi diisinilmektedir.
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Hedonik aclik, enerji ihtiyaci olmaksizin bireylerin
zevk icin yiyecek tiiketme arzusunu ifade eden
bir kavramdir. Lezzetli, enerjisi yuksek gidalarin
yaygin olarak bulundugu obezojenik gida ortami
dustnildiginde, bireylerin herhangi bir zamanda
bu tur gidalar sik sik disiinmesi ve istemesi durumu
s6z konusudur (29). Bu calismanin sonucunda gida
okuryazarligl gruplar1 arasinda besin giicii toplam
puanlarinin degismedigi bulunmustur (Tablo 2).
Ancak 6lgegin bir alt boyutu olan, bireyin dogrudan
erisebildigi yiyecege olan c¢ekiciligi degerlendiren
besin mevcudiyeti puani gida okuryazarhgl
gruplar1 arasinda anlamli olarak farkhdir (Tablo
2). Gida okuryazarhgl dusuk olan bireylerin, besin
mevcudiyeti alt 6lcek puani daha yiiksek bulunmustur
(Tablo 2). Ulkemizde yapilmis bir ¢aligmada besin
mevcudiyetinin gece atistirmasi ile iligkili oldugu
gosterilmistir (4). Bir bagka calismada ise gida
okuryazarlif1 diizeyinin artigi ile ofis calisanlarinin
diyet davranmiglarinin iyilestigi gosterilmistir (20). Bu
calismada elde edilen besin mevcudiyeti puaninin
gida okuryazarhig1 yuksek grupta daha disiik olmasi
nedeniyle gida okuryazarlifindaki artisin dogru
diyet aligkanliklarinin gelismesinde roli olabilecegi
dustinilmustir.

Depresyon-Anksiyete-Stres Olceginden elde edilen
toplam puan, depresyon ve stres alt 6lcek puanlarinin
gida okuryazarhigl gruplar1 arasinda farkli olmadigi
bulunmustur (Tablo 2). Gida okuryazarhg diizeyi
dusuk olan bireylerin, anksiyete alt 6lgek puaninin
daha yuksek oldugu bulunmustur (Tablo 2). Yapilan
genis orneklemli bir ¢calismada egitim seviyesindeki
artisin depresyon ve anksiyetenin azalmasi ile iligkili
oldugu gosterilmistir (30). Bu calismada da gida
okuryazarligl disik olan grubun egitim dizeyinin
disuk olmasi daha yuksek anksiyete puaninin
gorulmesinin nedeni olabilir.

Bu calismada gida okuryazarlk diizeyine gore, 6gin
atlama nedenlerinin dagilimlar: istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur (p=0.040, Tablo 3). Aligkanlif
olmadig1 icin ve diyet amaciyla 6gin atlayanlarin
cogunlugunu gida okuryazarligi puanlar1 daha diisik
olan katillimcilar olusturmaktadir. Buna gore gida

okuryazarhigl duzeyinin daha yiksek olmasinin
aligkanhiklar ve diyet yapma gibi nedenlerle 6gin
atlamay1 6nleyen bir faktor olabilecegi diistintlebilir.
Bunu destekler nitelikte adolesan bireyler tizerinde
yapilan bir calismada, beslenme okuryazarlig1 dizeyi
dusik olan grupta 0gun atlama siklifinin daha
yuksek oldugu gosterilmistir (31). Aligkanhig olmadig:
veya diyet amaciyla 6gin atlanmasi durumunda
beslenmeye bagh yetersizliklerin gorilmesi olasidir.
Ogiin atlamanin giinliik enerji aliminin azaltmanin
yamn sira diyet kalitesini disirdiugli ve uzun vadede
olumsuz etkilerinin goriilebilecegi vurgulanmistir
(32).

Bu ¢aligsma ile tilkemizde ilk kez saghk calisanlarinin
gida okuryazarlifn durumuna gore, hedonik
aclik, depresyon durumlari ve baz1 beslenme
aligkanlhklar:1 arasindaki iligki arastirilmigtir. Gida
okuryazarligy kavraminin ve gida okuryazarlif
Olceginin yeni olmasi ve de ozellikle saghk
calisanlariyla yapilan calisma olmamasi nedeniyle
calisgmamizla karsilastirabilecegimiz yeteri
kadar veri bulunmamaktadir. Calismanin bazi
sinirhliklart  bulunmaktadir. ilk olarak kesitsel
tipte bir arastirma oldugundan neden-sonug iligkisi
ortaya koymamaktadir. Bireylerin besin tiiketim
kayitlar1 alinmamistir. Bu nedenle enerji alimlari
hakkinda yorum yapilamamigtir. Calismanin
COVID-19 doneminde yurutilmis olmasi ve yuzyiize
yurutilememis olmasi1 dolayisiyla boy ve wviicut
agirhigi beyana dayal olarak alinmagtir.

Sonug olarak bu ¢calismada, saglik ¢alisanlarinin gida
okuryazarlifi puanlarina gore, egitim diizeyi, BKIi,
yas, 0glin atlama nedeni ve anksiyete puanlarinin
farkli oldugu belirlenmigtir. Saghik calisanlar:
Ozelinde gida okuryazarhiginin artirimasi igin
planlanabilecek egitimlerde bu faktorlerin goz
onunde bulundurulmasi yararh olabilir.
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OZET

Amag: Bu calisma addlesanlarin Akdeniz diyetine uyum, duygusal yeme ve stres durumlari arasindaki iligkinin belirlenmesi
amaclyla yapilmistir.

Bireyler ve Yontem: Calisma yaslar1 11-14 yil arasinda degisen 281 gonulli adélesanla yurutilmustir. Katihmcilarin genel
ozellikleri saptanmus, ayrica Akdeniz Diyeti Kalite Indeksi (Mediterranean Diet Quality Index, KIDMED), Beslenme Egzersiz
Davranislar: Olgegi (BEDO), Algilanan Stres Olcegi (ASO) ve Cocuk ve Adélesanlar icin Duygusal Yeme Olcegini (DYO-C)
iceren anket formu uygulanmis; antropometrik 6l¢timleri (viicut agirligi, boy uzunlugu, bel ¢evresi) yapilmistir.

Bulgular: Calismaya katilan adodlesanlarin %58.4’U erkek, %41.6’s1 kiz olup; yas ortalamalar1 erkeklerin 11.94+1.08 yil,
kizlarin 12.30+1.15 yildir (p<0.05). Katilimcilarin %27.8°i hafif sisman, %16.7’si obezdir. Erkeklerin Beden Kiitle Indeksi (BKI)
kizlara gore anlamli diizeyde daha yuksektir (p=0.03). Katiimcilarin Akdeniz diyetine %25.3’tintn disik, %53.0’iniin orta,
%21.7’sinin yuksek uyum gosterdigi tespit edilmistir. Cinsiyetler arasinda Akdeniz diyetine uyum acisindan énemli diizeyde
farklhiiklar bulunmustur (x2=7.412; p=0.025); erkeklerde Akdeniz diyetine diistiik ve yiksek diizeyde uyum saglayanlarin
orani, kizlara gore daha yiiksektir. Adodlesanlarda yas ve BKI arttikca psikolojik bagimli yeme davranisinin arttigl ve
saglikll beslenme-egzersiz davraniginin azaldig1 tespit edilmistir (p<0.05). Ayrica kizlarda BKI ile DYO-C arasinda pozitif
yonli anlaml korelasyon saptanmastir. Yapilan lojistik regresyon analizi sonucunda bir yas biiytik olmak ve erkek cinsiyete
sahip olmak Akdeniz diyetine diisik uyum riskini sirasiyla; 1.30, 2.15 kat artirmaktadir (p<0.05). Algilanan stres dizeyi
yiikseldiginde, Akdeniz diyetine diigiik uyum riski artmakta; BEDO puani artiginda diisiik uyum riski azalmaktadir (p<0.05).

Sonug: Erkek adoélesanlarin, yasy biiyuk olanlarin ve stres diizeyi yiiksek olanlarin Akdeniz diyetine disuk uyum riski
artmaktadir. Bu ¢alismada stres diizeyindeki artisin saghik beslenme davranisini olumsuz yonde etkiledigi saptanmaigtir.
Akdeniz diyeti, duygusal yeme ve stres arasindaki iligkiyi belirleyebilecek daha kapsaml calismalara ihtiya¢ duyulmaktadir.

Anahtar kelimeler: Adélesan, Akdeniz Diyeti, KIDMED, Duygusal Yeme, Stres

ABSTRACT

Aim: This study was conducted to determine the relationship between adolescents’ adherence to the Mediterranean diet,
emotional eating and stress states.
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Subjects and Method: The study was conducted with 281 volunteer adolescents aged between 11-14 years. A survey form
containing general characteristics, Mediterranean Diet Quality Index (KIDMED), Nutrition Exercise Behaviour Scale (NEBS),
Perceived Stress Scale (PSS) and Emotional Eating Scale for Children and Adolescents (EES-C) was applied to the participants;
anthropometric measurements (body weight, height, waist circumference) were taken.

Results: 58.4% of the adolescents participating in the study were boys and 41.6% were girls; The mean age of boys is 11.94+1.08
years and of girls is 12.30+1.15 years (p<0.05). 27.8% of the participants are overweight and 16.7% are obese. The Body Mass
Index (BMI) of boys is significantly higher than that of girls (p=0.03). It was determined that 25.3% of the participants had
low adherence, 53.0% had moderate adherence, and 21.7% had high adherence with the Mediterranean diet. Significant
differences were found between genders in terms of adherence with the Mediterranean diet (x2=7.412; p=0.025). The rate
of low and high adherence with the Mediterranean Diet is higher in boys than in girls. It was determined that as age and
BMI increased in adolescents, psychologically dependent eating behaviour increased and healthy eating-exercise behaviour
decreased (p<0.05). Additionally, a significant positive correlation was found between BMI and EES-C in girls. As a result of the
logistic regression analysis, being one year older and being male increases the risk of low adherence with the Mediterranean
diet by 1.3 and 2.15 times, respectively (p<0.05). When the level of perceived stress increases, the risk of low adherence with
the Mediterranean diet increases; as the NEBS score increases, the risk of low adherence decreases (p<0.05).

Conclusion: Male adolescents, older adolescents, and those with high stress levels have an increased risk of poor adherence
with the Mediterranean diet. In this study, it was determined that the increase in stress level negatively affected healthy
nutrition behaviour. More comprehensive studies are needed to determine the relationship between the Mediterranean
diet, emotional eating and stress.

Keywords: Adolescent, Mediterranean Diet, KIDMED, Emotional Eating, Stress

GIRIS

Adélesan donem 10-19 yas araligini kapsayan, bilissel,
davranigsal ve ruhsal olarak pek c¢ok degisim ve
gelisimin yasandigl, yasamin zorlu siireclerinden
biridir. Bu doénemde yeterli, dengeli beslenme ve
saghikli vicut agirhginin korunmasi, ileri yaslarda
gelisebilecek hastaliklar1 onleyebilir. Ogiin atlama,
yiuksek yag ve seker iceren sagliksiz besinlerin
tiketimi, ekran karsisinda fazla zaman gecirme ve
atistirma aliskanligl, ayakistii beslenme (fast-food),
meyve ve sebzeden fakir bir beslenme addlesan
donemde sik karsilasilan beslenme sorunlari arasinda
yer almaktadir. Bu tarz beslenme aligkanliklari,
adolesanlarda besin oOgesi yetersizliklerine, gelisim
bozukluklarina ve obezite gibi saghik sorunlarina
neden olabilmektedir (1).

Obezite, Diinya Saghk Orgiitii (DSO) tarafindan saghig
bozacak dizeyde, viicutta asir1 yag dokusu birikimi
olarak tanimlanmakta ve diinya genelinde ciddi bir
halksaghgisorunuolarakkabuledilmektedir. Cocukluk
ve adoélesan donemdeki obezite sorunu, yetigkinlik
doneminde yiiksek kan basinci, hiperinsilinemi,

dislipidemi gibi kardiyometabolik risk faktorleriyle
baglantili olabilmektedir. Bu nedenle cocukluk ve
adolesan donemde saghkl beslenme davraniglarinin
kazandirilmasi 6nemlidir (2).

Akdeniz diyeti, agirlikh olarak sebze ve meyve iceren,
ozellikle zeytinyag: ve yagh tohumlar gibi doymamis
yaglardan zengin, yeterli miktarda tam tahil, siit ve
sut urunleri, balik ile az miktarda et ve saraptan
olusan bir beslenme modelidir (3). Cocuk ve addlesan
donemde Akdeniz diyetine uyum ve diizenli fiziksel
aktivite gibi olumlu yasam tarzi degisiklikleri ile
obezitenin online gegilebilecegi bildirilmektedir (4).
Son yillarda Akdeniz diyet modelinin strdirilebilir
beslenmenin yani sira fiziksel aktivite ve sosyal
yasamin da 6nemini vurguladig1 gorulmektedir (3).
Bu dogrultuda fiziksel aktivite ve diyet Kkalitesini
iyilestiren yasam tarzi aligkanliklarinin, cocuk ve
adolesan donemde kazandirilmasinin obeziteyi
onlemede anahtar rol oynayabilecegi belirtilmektedir

4).
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Fizikselveruhsal olarak degisim ve gelisim doneminde
olan adolesanlar stres unsurlarina daha aciklardir.
Adolesan donemde yeme bozukluklarina yatkinligin
yani sira anksiyete ve depresyon gibi duygu durum
bozukluklar1 da daha sik gorilebilmektedir.
Amerika’da adolesanlarin %25’inde yaygin Kkaygi
bozuklugu oldugu saptanmuistir (5).

Adolesanlarin duygu durumu; yemek yeme, besin
secimi ve besin tiketim miktarlar: tizerinde etkili
olmaktadir (6). Duygusal yeme egilimi cocuklukta
fazla gorulmezken (7), adolesan donemde artan
stres ve negatif duygu durumlar: ile artmaktadir
(8). Dinya genelinde 11-17 yas aras1 adoOlesanlarda
yeme bozuklugu oraninin yaklasik %19.8 oldugu
bildirilmigtir ~ (9).  Ozellikle kizlarda beden
memnuniyetsizligi ve disuk benlik saygis1 gibi
psikososyal etkiler duygusal yeme ya da tikinircasina
yeme gibi yeme bozukluklarini tetikleyebilmektedir

(3.

Cocukveadolesandonemde duygusal yeme egilimison
yillarda 6nemli 6l¢tide artmaktadir. Bu artigin istahi
ve vucut agirhgini etkileyen pubertal hormonlardan
veya bati tarzi1 beslenmenin yayginlagsmasiyla
daha yiksek oranda goriilen obeziteden kaynakh
olabilecegi gorusleri mevcuttur (10). Bu dogrultuda
bu calismada addlesanlarin Akdeniz diyetine uyumu,
duygusal yeme ve stres durumlari arasindaki iligkinin
saptanmasi amaclanmistir.

BIREYLER VE YONTEM

Arastirmanin Yeri, Zamani ve Orneklemi

Calisma Ocak-Haziran 2022 tarihleri arasinda
gerceklestirilmis Kkesitsel bir aragtirmadir. Orneklem
buyukligi Roasoft yazilimimmin Sample Sizing
Calculator 2.0.4 lisansli programiyla %5 hata, %95
glvendizeyinde minimum 279 olarak hesaplanmigtir.
Calisma, Ankara Medipol Universitesi Girigimsel
Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’'ndan
03/12/2021 tarih ve 55 nolu karar ile onay almigtir.
T.C. Milli Egitim Bakanlhigrna bagh Ankara (2
okul/106 6grenci), Istanbul (2 okul/391 0grenci),

Tokat (1 okul/147 6grenci) ve Zonguldak (1 okul/356
0grenci) illerinde bulunan ortaokullarda okuyan
yaslar1 11-14 yil arasinda olan 281 gonulli 6grenci
ile calisma yuritilmustir. T.C. vatandasi olmayan,
ortaokul 6grencisi olmayan, gonulli olmayan, anketi
uygulayabilecek mental yeterlilife sahip olmayan
ve okullarin rehberlik servisinden alinan bilgi
dogrultusunda siniflardaki kaynastirma ogrencileri
calisma kapsami disinda birakilmistir. Ad6lesanlara
ve ebeveynlerine bilgilendirilmis goénilli onam
formu imzalatilmigtir. Arastirma verileri yuz ytlize
gorusme teknigi kullanilarak elde edilmistir.

Arastirmanin Genel Plan1

Calismaya katilan adolesanlara; sosyodemografik
ozellikleri ve televizyon (TV) izleme, internet
kullanim stresi, ders calismaya ayrilan zaman gibi
gunlik yasam tarzini sorgulayan sorulari ve KIDMED,
BEDO, ASO ve DYO-C olgeklerini iceren anket formu
uygulanmustir. Ogrencilerin boy uzunlugu ve bel
cevresi0,1 cm’ye duyarli esnemeyen mezurayla, viicut
agirhigy ev tipi tasinabilir dijital baskulle yontemine
uygun olarak yapimistir (11). Vicut agirhign (kg)/
boy uzunlugu (m?) denklemiyle BKi hesaplanmustir.
Yasa gore BKI persentil degerleri, Tiirkiye Beslenme
Rehberi'ndeki (TUBER-2022) yasa ve cinsiyete gore
Diinya Saglik Orgiitii Cok Merkezli Biiyiime Referans
Calismasy (World Health Organization Multicentre
Growth Reference Study-WHO-MGRS 2007) degerleri
dikkate alinarak gruplandirilmistir (12). Buna gore
<3. persentil “cok zayif”, >3.-<15. persentil “zayif”,
>15.-<85. persentil “normal”, >85.-<97. persentil “hafif
sisman” ve >97. persentil “sisman” olarak kabul
edilmistir.

Akdeniz Diyeti Kalite indeksi (KIDMED)

Akdeniz Diyeti Kalite Indeksi (KIDMED) 2004
yilinda Serra-Majem et al. tarafindan c¢ocuk ve
adolesanlara yonelik olarak gelistirilmistir (13).
KIDMED’in Turkce gecerlik ve givenilirlik caligmas
2019 yilinda $ahingoz ve ark. tarafindan yapilmistir
(14). Toplamda 16 soru bulunan indekste sorular
“evet” veya “hayir” seklinde cevaplanmaktadir.
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Indekste yer alan sorulardan 12’si olumlu beslenme
aligkanhklarini icermekte ve evet yanitinda +1, hayir
yanitinda 0 puan olarak degerlendirilmekte; olumsuz
beslenme aligkanliklarini iceren 4 soruda ise evet
yanitinda -1 puan, hayir yanitinda 0 puan olarak
degerlendirilmektedir. Indeksten 0-12 arasinda puan
alinmaktadir. Alinan puan arttikca diyete uyum
artmaktadir. Bireyler KIDMED puanlarina gore
Akdeniz diyetine diisik (0-3 puan), orta (4-7 puan) ve
yuksek uyum (8-12 puan) seklinde gruplandirilmistir
(14).

Beslenme Egzersiz Davranislar1 Olcegi (BEDO)

Beslenme Egzersiz Davraniglari Olgegi (BEDO), Yurt ve
ark. (15) tarafindan gelistirilen, 45 maddeden olusan,
5°1i likert tipi bir dlcektir. Olgcegin degerlendirilmesi;
psikolojik/bagimli yeme davranisi (11 -55 puan),
saglikli beslenme-egzersiz davranist (14-70 puan),
sagliksiz beslenme-egzersiz davranisi (14-70 puan) ve
0gun dizeni (6 -30 puan) olmak tizere 4 alt faktorde
yapumaktadir. Yuksek puanlar alt faktérdeki
davranisin iyi ya da koti yonde artifini ifade
etmektedir. Olcekten alinan toplam puan arttikca
saglikli beslenme ve egzersiz davranisi da artmaktadir
(15).

Algilanan Stres Olcegi (ASO)

Algilanan Stres Olcegi-ASO Cohen et al’un (16)
1983 yilinda gelistirdikleri, yasamsal olaylara karsi
olusabilecek stres algisini olcen 14 maddelik 5°1i
likert tipinde bir 6lgektir. ASO’niin Tiirkce gecerlik
ve guvenilirlik calismasi Eskin ve ark. (17) tarafindan
yapilmigtir. ASO’de yer alan her bir madde 0-5
arasinda 1-“Hicbir zaman ”, 2-“Neredeyse hichir
zaman”, 3-“Bazen”, 4-“Oldukca sik” ve 5-“Cok sik”
seceneklerinden biri isaretlenerek elde edilen puana
gore degerlendirilmektedir. Olumlu ifade iceren 7
madde tersten puanlanmaktadir. Olcekten en fazla
56 puan alinmakta ve yuksek puan algillanan stres
diizeyinin yiiksek oldugunu géstermektedir. Olgekte
“stres/rahatsizlik algis1” ile “yetersiz 6zyeterlik algis1”
olmak uizere iki alt boyut bulunmaktadir (17).

Cocuk ve Adélesanlar icin Duygusal Yeme Olcegi
(DYO-Q)

Cocuk ve adolesanlar icin duygusal yeme Olcegi,
Tanofsky-Kraff et al.’un (18) gelistirdigi 26 maddeden
olusan, 3 alt faktorlu (kaygi-ofke/hayal kirikligi,
depresif belirtiler, huzursuz duygu durum) 5’li likert
tipi bir Olcektir. Bektas ve ark. (19) tarafindan 2016
yilinda Turkce gecerlik ve guvenilirligi yapilmistir.
Olgekten en az 25, en fazla 125 puan alinabilmektedir.
Yiksek puanlar negatif duygu durumlarina bagh
yeme davraniginin arttigini gostermektedir (19).

Verilerin istatistiksel Analizi

Calismadan elde edilen verilerin istatistiksel analizi
SPSS 26.0 paket programiyla yapilmistir. Verilerin
tanimlayic istatistiklerinde ortalama (x), standart
sapma (SS), medyan, alt-tist, say1 (n) ve yuzde (%)
degerleri kullanilmigtir. Normal dagiima sahip
olmayan verilerde iki bagimsiz grubun O6l¢im
degerleriyle karsilastirilmasinda “Mann-Whitney U”
testi (Z-tablo degeri); iki nitel degiskenin birbiriyle
karsilastirilmasinda “Pearson-y*” analizi; gruplar
arasindaki farklilifin kaynagini belirlemek icin post
hocanaliz yapilmigtir. Normal dagilima sahip olmayan
iki nicel degiskenin iligkilerinin incelenmesinde
“Spearman” korelasyon katsayisi kullanilmigtir. ki
veri faktoru arasindaki iligkileri bulmak icin lojistik
regresyon analizi yapilmistir. Analizlerde istatistiksel
onemlilik seviyesi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Calisma 164 erkek, 117 kiz olmak tzere toplam 281
adolesanla yurutilmustir. Erkek ve kizlarin yas
ortalamasi sirasiyla 11.94+1.08 ve 12.13+1.15 yildir
(p<0.05). Erkeklerin BKi ortalamas (20.82+4.11 kg/m?)
kizlara (19.6+4.03 kg/m?) gore anlamh dizeyde daha
yuksektir (Tablo 1, p=0.003). Katilimcilarin %27.8’i
hafif sisman (erkekler %32.9, kizlar %20.5), %16.7’si
obezdir (erkekler %17.7, kizlar %15.4) (p>0.05, tabloda
verilmeyen bulgu).

Adodlesanlarin cogunlugu (%63.7) ginde 1-2 saat TV
izlerken, interneti giinliik 1-2 saat kullananlarin orani
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Tablo 1. Addlesanlarin cinsiyete gore yaslarinin ve antropometrik 6l¢ciimlerinin karsilastirilmasi

Erkek (n=164) Kiz (n=117)

Degisken X+ S8 Medyan Alt-Ust deger] x+SS Medyan [Alt-Ust deger] istatistiksel test*

7=-2.655
Yas (y1) 11.94+1.08 12.0 [11.0-14.0] 12.13+1.15 12.0 [11.0-14.0]

p=0.008
. oo 7=0.238
Viicut agirhigi (kg) 47.51+13.57 45.0 [28.0-91.0] 46.36+12.16 45.0 [28.0-83.0] p=0.812
9 7=-2.397
Boy uzunlugu (cm)  150.09+11.42 150.0 (120.0-177.0) 152.86+9.38 154.0 [132.0-171.0] p=0.017
. 7=-0.893
Bel cevresi (cm) 65.54+12.74 66.0 [38.0-106.0] 64.58+9.65 64.0 [43.0-91.0] p=0.372
7=-2.963
BKI (kg/m?) 20.82+4.11 20.1 [13.9-35.0] 19.6+4.03 18.8 [13.3-32.9] p=0.003

BKI: Beden Kiitle Indeksi, *Mann-Whitney U test

Tablo 2. Ad6lesanlarin cinsiyete gore televizyon ve internet (telefon, tablet, bilgisayar) kullanim bilgileri dagilimi

Erkek Kz Toplam istatistiksel*
(n=164) (n=117) (n=281) test
Degisken n % n % n %
Giinlik TV izleme stiresi
Izlemiyor 26 15.8 17 14.5 43 15.3 x*=3.715
Glinde 1-2 saat 99 60.4 80 68.4 179 63.7 p=0.294
Glinde 3-4 saat 36 22.0 20 171 56 19.9
Giinde 5 saat ve uzeri 3 1.8 - - 3 1.1
Guinliik internet kullanim siiresi
Hig 12 7.3 4 34 16 5.7 x?=6.478
Giinde 1-2 saat 102 62.2 89 76.1 191 68.0 p=0.091
Giinde 3-4 saat 42 25.6 21 17.9 63 22.4
Guinde 5 saat ve uzeri 8 4.9 3 2.6 11 3.9
Ekran basinda besin tiiketimi
Var 86 52.4 54 46.2 140 49.8 x*=1.079
Yok 78 47.6 63 53.8 141 50.2 p=0.299
Ekran basinda tiiketilen besinler n=86 n=54
Biskiivi, gofret, vb. 42 48.8 22 40.7 64 45.7 x?=20.322
Pasta, kek, borek, vb. 10 11.6 10 18.6 20 14.3 p=0.001
Meyve suyu/gazli icecek 9 10.5 - - 9 6.4
Meyve 15 17.4 22 40.7 37 26.4
Tost, sandvig 4 4.7 - - 4 2.9
Diger (kuruyemis) 6 7.0 - - 6 4.3
*Pearson-y*?

%68’dir; ekran basinda gecirilen siureler ve ekran  agirlikli olarak biskiivi, gofret, vb. besinleri (%48.8)
basinda besin tiketimi cinsiyetler arasinda farklh  tiketirken, kizlar agirlikli olarak biskivi, gofret, vb.
degildir (Tablo 2, p>0.05). Ancak ekran karsisinda  besinler (%40.7) veya meyve (%40.7) tercih etmektedir
tiketilen Dbesinler cinsiyetler arasinda farklh  (Tablo 2).

bulunmustur (p=0.001). Ekran karsisinda erkekler
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Tablo 3. Ad6lesanlarin Akdeniz diyetine uyumlarinin dagilimi

Erkek Kz Toplam Istatistiksel*
(n=164) n=117) (n=281) test
Diyete uyum n % n % n %
Disiik (<3 puan) 49 29.9 22 18.8 71 25.3
Orta (4-7 puan) 76 46.3 73 62.4 149 53.0 x*=7.412
Yiiksek (28 puan) 39 23.8 22 18.8 61 21.7 p=0.025
*Pearson-y?
Tablo 4. KIDMED, ASO, BEDO ve DYO-C puanlart ile BKI ve yas arasindaki korelasyon
BKI (kg/m?) Yas (yal)
Erkek (n=164) Kiz (n=117)

r* P r* P r* P
KIDMED -0.131 0.094 -0.066 0.480 -0.034 0.586
Stres/rahatsizlik algisi 0.094 0.233 0.164 0.078 -0.001 0.980
Yetersiz 0z-yeterlilik algisi 0.121 0.124 -0.127 0.172 -0.050 0.400
ASO - Toplam 0.058 0.462 0.015 0.874 0.044 0.465
Psikolojik bagiml yeme davranisi 0.281 0.001 0.501 0.001 0.126 0.034
Saglikli beslenme-egzersiz davranisl -0.185 0.018 -0.242 0.009 -0.154 0.010
Sagliksiz beslenme-egzersiz davranisi 0.125 0.109 0.348 0.001 0.051 0.390
Ogiin diizeni 0.063 0.420 0.013 0.887 -0.044 0.465
BEDO - Toplam 0.061 0.434 0.274 0.003 0.011 0.989
Kayg1, ofke, hayal kiriklig1 0.273 0.001 0.424 0.001 0.079 0.317
Huzursuz duygu durumu 0.234 0.003 0.262 0.004 -0.017 0.830
Depresif belirtiler 0.282 0.001 0.253 0.006 -0.004 0.955
DYO-C - Toplam 0.067 0.392 0.449 0.001 -0.038 0.627

ASO: Algilanan Stres Olgegi. BEDO: Beslenme ve Egzersiz Davrarslart Olgegi. BKI: Beden Kiitle Indeksi. DYO-C: Cocuk ve Ergenler icin Duygusal Yeme Olgegi.

KIDMED: Akdeniz Diyeti Kalite Indeksi. *Sperman korelasyon analizi

Cinsiyetler arasinda Akdeniz diyetine uyum agisindan
anlamh farklibklar vardir (Tablo 3, p=0.025).
Erkeklerde diisik (%29.9) ve yiiksek (%23.8) uyuma
sahip olanlarin oram kizlara gore (sirasiyla, %18.8
ve %18.8) daha yiiksektir. Ayrica erkeklerde orta
duzeyde uyuma sahip olanlarin orani (%46.3) kizlara
gore (%62.4) onemli diizeyde daha dusuktur.

Erkeklerde BKI degeri arttikca psikolojik bagiml
yeme davranisi artmakta (p<0.001), saghikli beslenme-
egzersiz davranigl azalmaktadir (p=0.018). Ayrica
erkeklerde BKI degeri ile kaygi, dfke, hayal kirikligi,
huzursuz duygu durumu ve depresif belirtiler
puanlar arasinda pozitif yonli anlaml iligki vardir
(p<0.05). Kizlarda BKI degeri arttikca psikolojik
bagiml yeme davranisi artmakta (p<0.001), saghkli
beslenme-egzersiz davranislar1 azalmakta (p=0.009)

ve BEDO-toplam puanlari artmaktadir (p=0.003).
Bununla birlikte kizlarda BKI ile kaygi, ofke, hayal
kirikligy, huzursuz duygu durumu ve depresif
belirtiler ve DYO-C toplam puanlari arasinda pozitif
yonli anlamli iligki vardir (p<0.05). Adélesanlarda yas
arttikca psikolojik bagimli yeme davranisi artmakta
(p=0.034) ve saglikli beslenme-egzersiz davranisi
azalmaktadir (p=0.010) (Tablo 4).

Tablo 5’te Akdeniz diyetine uyumu etkileyebilecek
degiskenler verilmistir. Buna gore yas bir birim
arttiginda, Akdeniz diyetine dusik uyum riski 1.3
kat artmaktadir (OR=1.306). Erkeklerin, kizlara gore
Akdeniz diyetine diisik uyuma sahip olma riski
yaklasik 2 kat daha fazladir (OR=2.157). ASO — Toplam
puani bir birim arttifinda, diyete diisik uyum riski
1.05 kat artmaktadir (OR=1.058). BEDO toplam
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Tablo 5. Akdeniz diyetine diisiik uyum baz alinarak kurulan lojistik regresyon modeli

. 95% Giiven Aralig1 (OR)
Degisken B S.H. Wald sd P OR -
Alt Ust

Yas (y1l) 0.267 0.129 4.247 1 0.039 1.306 1.013 1.682
Cinsiyet* 0.769 0.316 5.905 1 0.015 2.157 1.116 4.011
ASO-T 0.056 0.028 4.062 1 0.044 1.058 1.002 1.118
BEDO -T -0.018 0.006 9.999 1 0.002 0.982 0.972 0.993
Sabit -4.126 1.984 4.324 1 0.038 0.016

¥’ 5,=14.206; p=0.077

ASO - T: Alguanan Stres Olgegi -toplam. BEDO — T: Beslenme ve Egzersiz Davraruglart Olgegi -toplam

*Referans kategori: Kiz

puani bir birim arttiginda, disik uyum riski %1.8
azalmaktadir (OR=0.982).

TARTISMA

Cocukluk ve adélesan dénemde obezite, yetigkinlikte
risk olusturarak saglign tehdit
ulasabilmektedir (20). Adodlesanlarda obezitenin
belirlenmesinde yasa ve cinsiyete 06zglii WHO-
MGRS-2007 BKI degerleri kullanilmaktadir (12). Bu
calismada erkek adélesanlarin BKP’leri (20.82+4.11
kg/m?) kizlara (19.6+4.03) kg/m? gore daha yuksektir
(Tablo 1). Ayrica obezite orani1 6nemli diizeyde olmasa
da erkeklerde (%17.7) kizlardan (%15.4) daha yuksek
bulunmustur (p>0.05). Coskun’un (21) adoélesanlarla
yaptig1 tez calismasinda calismamiza benzer sekilde
erkeklerin kizlara gore BKI ortalamalarimin daha
yuksek oldugunu bulmustur. Bulduk ve ark. (22)
10-15 yas adolesanlarla yaptig1 calismada ise farkh
olarak erkeklerin BKI ortalamasini (21.8+2.3 Kkg/
m?), kizlara gore (22.3+3.8 kg/m?) dusik bulmustur.
Dinya genelinde 2016 yilinda, 337 milyon c¢ocuk
ve adolesanin fazla kilolu veya obez oldugu tahmin
edilmektedir (23). Saghk Bakanligrnin TBSA-2017
verilerine gore Turkiye’de 10-14 yag arasi erken donem
adolesanlarin %19.6’sinin fazla kilolu, %10.5’inin obez
oldugu bulunmustur (24). Amerika Birlesik Devletleri
Ulusal Beslenme ve Saghk Arastirmasi 2015-2016
yil1 sonuclarina gore 12-19 yas arasi adolesanlarda
obezite sikliginin %20.6 oldugu bildirilmistir (25).
Calismamizda da katilimcilarin %27.8’i hafif sisman,
%16.7’si obezdir.

edici boyutlara

GunumiuzdeAkdenizdiyetiensaghklivesturdurilebilir
diyet modelleri arasinda yer almaktadir (3). Akdeniz
diyetine wuyum ile kardiyovaskiker, ndorolojik
hastaliklarin ve bazi kanser tirlerinin énlenebilecegi;
viicut agirliginin kontrol altina alinabilecegi ve
sagkalimin  artabilecegi  belirtilmektedir  (26).
Turkiye’de yapilan bir calismada 10-14 yas arasi
erken donem adodlesanlarin %59.2’sinin  Akdeniz
diyetine orta diizeyde uyum gosterdigi ve cinsiyetler
arasinda fark olmadifl saptanmistir (27). Mistretta
et al. (28) Giney Italya’da yaptig1 calismada, 11-16
yas arast 1643 adodlesanin KIDMED puanlamasina
gore sadece %9.1’ini Akdeniz diyetine ytuksek uyum
gosterdigi belirlenmis ve cinsiyetler arasinda Akdeniz
Diyeti’ne uyum acisindan anlamli fark gérilmemistir.
Bu calismada ise adodlesanlarin Akdeniz diyetine
%25.3’Unun dusuk, %53.0'Unin orta, %21.7’sinin
yuksek uyum gosterdigi tespit edilmistir. Sahinéz (27)
ve Mistretta’nin (28) calisma sonuglarindan farkl
olarak bu calismada erkeklerde Akdeniz Diyeti’ne
dusuk ve yiksek diizeyde uyum saglayanlarin orani,
kizlara gore daha yiiksek bulunmustur (Tablo 3).
Ayrica erkek cinsiyete sahip olmak Akdeniz diyetine
dusuk uyum riskini 2 kat artirmaktadir (Tablo 5).

Bu ¢aligmada ASO toplam puani bir birim arttiginda,
Akdeniz Diyetine digsik uyum riskinin 1.05 arttig1
bulunmustur (Tablo 5). 12-17 yas ad6lesanlarla yapilan
calismada, algilanan yalnizlik ve stresle Akdeniz
Diyetine uyum arasinda negatif bir iliski oldugu
bulunmustur (29). Ozgen ve ark. (30) calismasinda
ise stresli, mutsuz, 6fkeli vb. duygu durumlarinda
adolesanlarin yeme davranisinin negatif yonde
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etkilendigi  bildirilmigtir. =~ Adolesan  bireylerde
ginlik hayatta karsilasabilecegi stres ve Kkaygl
yaratabilecek durumlar besin tercihlerini olumsuz
yonde etkileyebilmektedir (29). Ayrica bu calisma
pandemiden sonraki yil yapildigl icin pandeminin
ASO sonuglarin etkiledigi diisiiniilmektedir.

Adolesanlarda stres ve kaygi gibi olumsuz ruh
hallerinde duygusal yeme davranigina yonelim
olusabilmektedir (10). Genel olarak bireylerde
olumlu veya olumsuz duygular, yeme istegini ve
besin tercihlerini etkileyebilir. Levitan et al. (31)
calismasinda adoélesanlarin duygular:
bastirmak icin haz veren yiyeceklerin tikettiklerini
belirtmigtir. Ozgen ve ark. (30) calismasinda
adolesanlarda cinsiyetten bagimsiz olarak BKI arttikca
duygusal yeme egiliminin arttifn saptanmistir. Bu
calismada adolesan kizlarda BKI arttika, olumsuz
duygu durumlari ve duygusal yeme puanlarinda artis
oldugu gorulmektedir (Tablo 4).

olumsuz

Cocuk ve adolesanlarda Akdeniz Diyeti’ne uyumun
incelendigi elli sekiz makalenin dahil edildigi
sistematik derlemede; sadece dokuz arastirmada
ilerleyen yagla birlikte Akdeniz diyetine uyumun
azaldig bildirilmistir (32). Yine ayni derlemede yer
alan alt1 calismada kizlarda Akdeniz diyetine uyumun
daha yuksek oldugu belirlenmistir. Bu calismada yas
bir birim arttifinda, Akdeniz diyetine disik uyum
riskinin 1.3 kat arttig1 ve erkeklerin, kizlara gore
Akdeniz diyetine disik uyuma sahip olma riskinin
yaklasik 2 kat daha fazla oldugu saptanmistir (Tablo
5).

Bu calismanin bazi smirhliklari bulunmaktadir.
Calisma oOrneklemi Ankara, Istanbul, Tokat ve
Zonguldak’ta bulunan bazi ortaokullarda 6grenim
goren adolesanlardan olusmaktadir. Dolayisiyla
calismanin bulgularim1 Turkiye genelinde yasayan,
lisede okuyan veya okula gitmeyen addlesanlar icin
genelleyemeyiz. Literatiir dogrultusunda hazirlanmig
anket formunda yer alan sorularin cevaplarinin,
adolesanlarin beyanina dayali olmasi ve uygulanan
anketin uzun olmasi sebebiyle addlesanlarin anket

uygularken dikkatlerinin dagilma ihtimali bulgular
degerlendirilirken goz ontinde bulundurulmalhdir.

Bu ¢alisma sonucunda; stres diizeyi yuksek olanlarin
Akdeniz diyetine uyumunun azaldig1 ancak duygusal
yeme ile Akdeniz diyetine uyum arasinda bir iligki
olmadig1 saptanmigtir. Ayrica erkek adolesanlarin
ve ileri yastakilerin Akdeniz diyetine disik uyum
riskinin yiiksek oldugu; kiz adélesanlarda BKI artikca
duygusal yemenin arttig1 belirlenmistir. Bu sonuclar
dogrultusunda su oneriler verilebilir; adflesanlarin
fiziksel, zihinsel ve ruhsal anlamda i¢inde bulundugu
zorlu suirecte stres kontroliine yonelik destek alinmasi
konusunda uygun saglik personeline ydnlendirme
yapilabilir. Saghiklh  beslenme alisgkanlhklar:
kazanmalar1 desteklenerek, televizyon ve bilgisayar
karsisinda gegirilen sureleri azaltilarak, fiziksel ve
sosyal aktivitelere tesvik edilerek hem obeziteyi
onlemeye hem de stres ve olumsuz duygu durumlari
ile basa cikabilmeyi 6grenmeye yardimeci olunabilir.
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OZET
Amag: Bu calisma beslenme durumu ile akademik motivasyon arasindaki iligkinin incelenmesi amaciyla planlanmistir.

Bireyler ve Yontem: Kesitsel tipteki aragtirmanin 6rneklemini 881 gonullu tiniversite 6grencisi olusturmustur. Katilimcilara ait
veriler; sosyodemografik 6zellikler, Akademik Motivasyon Olcegi (icsel motivasyon, digsal motivasyon ve motivasyonsuzluk
olmak tizere ¢ alt boyuttan olusmaktadir) ve birbirini izleyen ti¢ giin 24 saatlik besin tiiketim kaydini iceren anket
kullanilarak yuiz ylze gorugsme yontemi ile toplanmistir. Boy uzunlugu ve viicut agirhig olgimleri yontemine uygun sekilde
yapilmis ve beden kiitle indeksleri (BKI) hesaplanmustir.

Bulgular: Korelasyon ve dogrusal regresyon analizleri sonucunda giinlik protein aliminin motivasyonsuzluk puanlariyla
negatif yonli (r=-0.210, p=0.007; B=-0.015, p=0.010), dissal motivasyon puanlariyla pozitif yonli iligkisi (r=0.212, p=0.006;
B=0.033, p=0.008) oldugu saptanmistir. Glinliik enerji alimiyla digsal motivasyon puani arasinda negatif yonlii iliski (r=-0.206,
p=0.007; B=-0.001, p=0.013) bulunmustur. Viicut agirlhifiyla motivasyonsuzluk puani arasinda (r=0.156, p=0.036), E vitamini
alimiyla digsal motivasyon puani arasinda (r=0.250, p=0.001) ve diyetle giinliik antioksidan alimiyla i¢sel motivasyon puani
arasinda (r=0.166, p=0.032) pozitif yonli iliski oldugu belirlenmistir.

Sonug: Diyetle giinluk enerji, protein, yag, E vitamini ve antioksidan aliminin akademik motivasyonu etkiledigi gérulmektedir.
Universitelerde saglikl beslenme ile ilgili bilinclendirme ve farkindalik caligmalarinin 6grencilerde akademik motivasyona
katki saglayabilecegi disiintilmektedir.

Anahtar kelimeler: Akademik motivasyon, i¢sel motivasyon, dissal motivasyon, beslenme durumu, tiniversite dgrencileri

ABSTRACT
Aim: This study was planned to examine the relationship between nutritional status and academic motivation.

Subjects and Method: The sample of this cross-sectional study consisted of 881 volunteer university students. The data
of the participants were collected by face-to-face interview method using a questionnaire including sociodemographic
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characteristics, Academic Motivation Scale (consisting of three sub-dimensions: intrinsic motivation, extrinsic motivation,
and amotivation), and a 24-hour dietary record for three consecutive days. Height and body weight were measured in
accordance with the techniques and body mass index (BMI) was calculated.

Results: Correlation and linear regression analyses revealed that daily protein intake was negatively correlated with
amotivation scores (r=-0.210, p=0.007; B=-0.015, p=0.010) and positively correlated with extrinsic motivation scores (r=0.212,
p=0.006; B=0.033, p=0.008). A negative relationship was found between daily energy intake and extrinsic motivation score
(r=-0.206, p=0.007; B=-0.001, p=0.013). There were positive correlations between body weight and amotivation score (r=0.156,
p=0.036), between vitamin E intake and extrinsic motivation score (r=0.250, p=0.001), and between daily dietary antioxidant
intake and intrinsic motivation score (r=0.166, p=0.032).

Conclusion: Daily dietary energy, protein, fat, vitamin E, and antioxidant intakes appear to affect academic motivation. It
is thought that awareness-raising activities on healthy nutrition in universities can contribute to academic motivation in

students.

Keywords: Academic motivation, intrinsic motivation, extrinsic motivation, nutritional status, university students

GIRiS

Tirk Dil Kurumu tarafindan “isteklendirme,
guduleme” olarak tanimlanan motivasyon terimi
bireyin veya grubun istenilen hedefe yodnelmesini
saglayan zihinsel bir durumu ifade etmektedir
(1). Daha kapsamli bir ac¢iklamayla motivasyon;
davraniglarin gerceklesmesini tetikleyen, enerji ve
istikrar diizeyini belirleyen ve davranislara yon veren
icsel ve digsal kaynaklar ile bu kaynaklarin igleyis
mekanizmalari olarak tanimlanabilir (2).

Motivasyon kavraminin farkh yonleri farkli kuramlar
tarafindan vurgulanmistir. Davranig¢r kuramlar
digsal kaynaklari, biligsel yaklasim icsel kaynaklar:
on plana gikarmaktadir. Oz belirleme kurami ise
biligsel yaklasima benzer sekilde i¢sel kaynaklara
vurgu yapsa da bu kurama gore motivasyonun igsel
motivasyon, digsal motivasyon ve motivasyonsuzluk
olmak tizere ti¢ farkli boyutu s6z konusudur (3). i¢sel
motivasyon bir eylemin i¢sel doyum ve haz amaciyla
gerceklestirilmesi olarak tanmimlanmaktadir. Buna
karsin digsal motivasyon bir eylemin o6dul elde
etmek veya cezadan kacinmak gibi sonugclar1 igin
sergilenmesidir. Motivasyonsuzluk ise bir eyleme
deger verilmemesi, o eylemin gerceklestirilmesi igin
digsal bir baski hissedilmemesi ve sonucuyla ilgili
beklenti olmamasi olarak tanimlanir (4).

Akademik motivasyon 6grenme ve gelismede en
onemli psikolojik boyutlardan biri olarak kabul
edilmektedir (5). Akademik motivasyonun akademik
sonuglar uzerindeki etkisi bir¢ok calismada rapor
edilmistir. Yiksek akademik motivasyonun ¢grenme
cabasi, algilanan akademik destek, 6z diizenleme,
0z yeterlilik ve akademik basar1 ile pozitif iligkili
oldugu saptanmistir (6-8). Ayrica yuksek akademik
motivasyon yasamin ilerleyen dénemlerinde yiiksek
refah ve diisiik stres diizeyleriyle iliskili bulunmustur
(9,10). Dusik akademik motivasyon ise dusuk
akademik basari, artan okul birakma oranlar1 ve
calismada zorluklarla iligkilendirilmistir (11,12).

Beslenme durumunun akademik basari tzerinde
etkili oldugu rapor edilmistir (13). Akademik basari
ile pozitif iligkili olan beslenme 6zelliklerinden
bazilar1 duzenli kahvalti yapma aliskanligi, diyet
kalitesi, sebze ve meyve tiiketimi ve Akdeniz diyetine
uyumdur (14-16). Fast-food tarzi beslenme gibi dusik
diyet kalitesi ise akademik basariyla negatif iligkili
bulunmustur (17). Ogrencilerin beslenme durumuyla
akademik basarilar1 arasindaki iligki vurgulanmis
olsa da motivasyonel durumlar1 arasindaki iligkiyi
inceleyen calismaya rastlanmamistir. Akademik
motivasyon ile beslenme arasindaki iligkinin
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incelendigi tek calismada ekonomik agidan besin
guvencesizliginin akademik motivasyon ile iligkili
oldugu vurgulanmistir (18). Bu nedenle bu calismada
beslenme  durumuyla akademik motivasyon
arasindaki iligkinin incelenmesi amaclanmuistir.

BIREYLER VE YONTEM

Bu kesitsel calisma Karamanoglu Mehmetbey
Universitesi'nde 6n lisans ve lisans diizeyinde
O0grenim goren oOgrenciler tuzerinde Aralik 2022 -
Ocak 2023 tarihleri arasinda gerceklestirilmistir.
Universitedeki fakiilte ve yiiksekokullarda kayith
bulunan 6grenci sayis1 18023 olarak rapor edilmistir.
Motivasyonel durumlarini etkileyebilecegi icin ruh
saghgi bozukluklariyla ilgili tanisi olan, egitim aldig:
bolumi/programi birakmayr disinen 06grenciler
calismaya dahil edilmemistir. Calisma 881 gonulli
0grenciyle yurutilmustir.

Calisma icin Karamanoglu Mehmetbey Universitesi
Bilimsel Arastirma ve Yayin Etik Kurulu’'ndan onay
alinmagtir (Kararno: 09-2022/278). Calismayakatilmayi
kabul eden 6grenciler sozli olarak bilgilendirilmis ve
yazili onaylar1 alinmistir.

Veri Toplama Araclar:

Katilimcilara ait veriler sosyodemografik ozellikler
Akademik Motivasyon Olcegi, {i¢ giinliik besin tiiketim
kayd1 ve antropometrik ol¢timleri (boy uzunlugu ve
viicut agirhigl) iceren anket kullanilarak ytlz ylze
gorusme yontemiyle toplanmistir.

Sosyodemografik ozellikler: Katiimcilara ait yas,
cinsiyet, anne ve baba egitim dizeyi, ikamet edilen
yer ve sigara kullanma durumu sorgulanmistir.
Boy uzunlugu ve vicut agirlifn yontemine uygun
sekilde gerceklestirilerek  kaydedilmistir.  Boy
uzunlugu o6lciimleri standart anatomik pozisyonda,
dik bir sekilde ve bas Frankfort diizlemindeyken
gerceklestirilmigtir (19). Boy uzunlugu ol¢cimu 0.1
cm’ye hassas stadiometre, viicut agirhigi dl¢timiui ise 0.1
kg’ye hassas kalibre edilmis dijital tart1 kullanilarak

arastirmacilar tarafindan gerceklestirilmistir. BKI
hesaplanmasinda “viicut agirlifr (kg)/(boy uzunlugu
(m)?” denklemi kullanilmistir (20).

Akademik Motivasyon Olgegi (AMO): Katiimcilarin
motivasyonel durumunu degerlendirmek icin
kullanilan AMO 28 maddelik 7’1i Likert tipi bir 6lcek
olup i¢sel motivasyon (12 madde), digsal motivasyon
(12 madde) ve motivasyonsuzluk (4 madde) olmak
uzere Ug¢altboyuttan olusmaktadir. Her bir madde Oila
6 puan arasinda puanlanmaktadir (0: hi¢ uyusmuyor,
6: tam olarak uyusuyor). Igsel ve digsal motivasyon alt
boyutlar:1 0-72 puan aralifinda, motivasyonsuzluk alt
boyutu 0-24 puan aralifinda degerlendirilmektedir.
i¢sel ve digsal motivasyon puanlarinin yiiksek olmasi
artmis motivasyonun, motivasyonsuzluk puanlarinin
yuksek olmasiise azalmis motivasyonun gostergesidir.
Vallerand et al. (21) AMO’yii Fransizca dilinde
gelistirmis ve 6lgegin Ingilizce dilinde kiiltiirlerarasi
gecerligini ve giivenirligini dogrulamistir. Olgegin
Turkce gecerlik ve guvenirlik calismasy Karatas ve
ark. (22) tarafindan gerceklestirilmistir. Cronbach
alfa giivenirlik katsayilari i¢sel motivasyon alt boyutu
icin 0.844, digsal motivasyon alt boyutu icin 0.836 ve
motivasyonsuzluk alt boyutu i¢in 0.798 bulunmustur.

Besin  tiiketim  kaydi: Beslenme durumunun
degerlendirilmesi amaciyla arastirmacilar tarafindan
24 saatlik ileri doniik kayit yéntemiyle bir giin hafta
sonu iki giin hafta ici olacak sekilde birbirini izleyen
uc gun besin tuketim kaydi alinmistir (19). Fakilte
ve Yiksekokul ziyaretlerinde calismaya katilmayl
kabul eden 6grencilere porsiyon miktarlarinin dogru
saptanmasl icin “Yemek ve Besin Fotograf Katalogu:
Olcii ve Miktarlar” indan yararlanilarak bilgilendirme
yapilmistir.(23). Ug giinliik besin tiiketim kaydindan
elde edilen veriler BEBIS versiyon 8.2 (Ebispro,
Stuttgart, Almanya) kullanilarak analiz edilmis
ve katilimcilarin gunlik ortalama enerji ve besin
O0gesi alim miktarlar1 hesaplanmistir (24). Calisma
kapsaminda incelenen bulgular diyetle gunlik enerji,
makro besin 6geleri (karbonhidrat, protein ve yag),
antioksidan vitaminler (A, C ve E vitaminleri) ve
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antioksidan alim miktarlari ile diyetin oksijen radikal
absorbans kapasitesidir (ORAC). Antioksidan alim
miktarlarinin ve ORAC degerinin belirlenmesinde
BEBIS’ten elde edilen veriler dikkate alinmigtir (24).
ORAC degeri antioksidanlar tarafindan saglanan
koruma diizeyinin olgilmesiyle hesaplanir. ORAC
degerlerinin elde edilmesinde Amerika Birlesik
Devletleri Tarim Bakanlifn tarafindan yayinlanan
veri tabaninda bulunan total-ORAC degerleri dikkate
alinmaktadir (25).

Verilerin istatistiksel Degerlendirmesi

Istatistiksel analizlerin gerceklestirilmesinde Sosyal
Bilimler icin Istatistik Paketi (SPSS) versiyon 25.0
programi kullanilmistir. Normal dagilim durumunun
degerlendirilmesinde Shapiro-Wilk testi, carpiklik/
basiklik degerleri ve histogram grafikleri dikkate
alinmistir. Bu U¢ degerlendirme yonteminden en
az ikisine gore normalite sartin1 saglayan verilerin
normal dagildigi kabul edilmistir (carpiklik
ve basiklik degerleri icin -1- +1 aralifn dikkate
alinmistir). Varyanslarin homojenligi Levene’s testi ile
degerlendirilmistir. Cinsiyete gore beslenme durumu
gostergeleri ve AMO puanlarinin kargilagtirilmasinda
Student’s t testi kullanilmistir. AMO puanlari ile bazi
beslenme durumu gostergeleri (BKi, diyetle giinliik
enerji ve protein alim miktarlar) arasindaki iligkinin
incelenmesinde ise Pearson korelasyon analizi ve
coklu dogrusal regresyon analizi kullanilmigtir. Coklu
dogrusal regresyon analizi kapsaminda incelenen
tim modellere sigara kullanma durumu, anne ve
baba egitim diizeyi ve aileyle birlikte yasama durumu
dahil edilmistir. Istatistiksel onemlilik diizeyi p<0.05
olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Katilmcilarin ¢ogunlugu kadin olup (%61.2), yas
ortalamas1 21.6+2.3 yidir (erkeklerde 21.9+2.5 yil,
kadinlarda 21.4+2.2 yil, p>0.05). Ebeveynlerin egitim
diizeyleri incelendiginde annelerin %50.4u ilkokul,
%40.0’1 ortaokul/lise ve %9.6’s1 iniversite mezunudur.
Baba egitim diizeyi ise %30.0 ilkokul, %51.5 ortaokul/

lise ve
Ogrencilerin %18.8’i aile yaninda, %13.6’s1 6grenci
evinde ve %65.8’1 6grenci yurdunda ikamet ettigini
bildirmigtir. Sigara kullanma orani ise %37.4’tlr
(Tabloda sunulmayan bulgular).

%18.5 TUniversite olarak belirlenmistir.

Erkeklerin BKI degeri (23.2+3.6 kg/m?) kadinlardan
(21.7+3.3 kg/m?) anlaml1 diizeyde yiiksek bulunmustur
(p<0.05). Gunlik enerjinin karbonhidrat, protein ve
yaglardan gelen orani erkeklerde sirasiyla %47.2+9.1,
2%16.3+3.7 ve %34.6+8.2 iken, kadinlarda bu oranlar
%49.9+20.8, %15.2+6.8 ve %36.5£19.3
saptanmistir. Gunlik enerjinin karbonhidrattan gelen
orani kadinlarda, proteinden gelen orani erkeklerde
daha yuksek bulunmustur (p<0.05). Antioksidan
vitaminlere iligkin ginlik alim ortalamalar;; A
vitamini 930.3+639.5 pg, C vitamini 94.2+75.0 mg ve
E vitamini 14.4+13.4 mg olarak saptanmigtir. Ayrica
diyetle antioksidan alim miktar1 ortalamasi 9.7+31.3
mmol ve ortalama ORAC degeri 3178.5+2897.3
bulunmustur. Erkeklerin E vitamini alim miktarlar:
kadinlardan anlamli diizeyde ylksek bulunmustur
(p<0.05). Buna karsin diyetle antioksidan alim
miktar1 ve ORAC degeri kadinlarda daha yuksektir
(p<0.05). Akademik Motivasyon Olcegi alt boyutlary
incelendiginde ise motivasyonsuzluk puani 10.0+6.4,
icsel motivasyon puani 58.2+15.3 ve digsal motivasyon
puani
erkeklere gore motivasyonsuzluk puanlari daha
dusuk (p<0.05), icsel ve digsal motivasyon puanlari
daha ytiksek bulunmustur (p<0.05) (Tablo 1).

olarak

60.6£13.9 olarak saptanmigtir. Kadinlarin

Tablo 2’de katiimcilara ait AMO puanlar ile
viicut agirligi, BKI ve diyetle enerji ve besin 6gesi
alim miktarlar1 arasindaki iligki gorulmektedir.
Motivasyonsuzluk puaninin viicut agirhigiyla pozitif
iligki (p<0.05), gunlik protein alim miktariyla
negatif iliski (p<0.05) gosterdigi bulunmustur. Icsel
motivasyon puani yalnizca diyetle giinliik antioksidan
alim duzeyiyle pozitif iligkilidir (p<0.05). Digsal
motivasyon puaninin gunlik protein ve E vitamini
alimlariyla pozitif, giinlik enerji ve yag alimlariyla
negatif korelasyon gosterdigi bulunmustur (p<0.05).
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Tablo 1. Katihmcilara ait antropometrik él¢iimler, giinliik besin 6gesi alim miktarlar1 ve AMO puanlar1

Antropometrik dlciimler E_rkek K_adm T(iplam t P
XSS XSS XzSS
Vicut agirhig (kg) 74.1+12.8 58.1+9.8 64.3+13.5
BKI (kg/m?) 23.23.6 21.7+3.3 22.3+3.5 -6.049 <0.001
Enerji ve besin 6geleri
Enerji (kkal) 2872.0£1677.1 2187.8£922.7 2446.6+1304.0 -5.986 <0.001
Karbonhidrat (enerji %) 47.2+9.1 49.9+20.8 48.9+17.4 1.970 0.049
Protein (enerji %) 16.3£3.7 15.2£6.8 15.7£5.8 -2.285 0.023
Yag (enerji %) 34.6+8.2 36.5+19.3 35.8+16.1 1.518 0.130
A vitamini (ug) 988.4+618.1 895.1+£650.5 930.3+639.5 -1.835 0.067
C vitamini (mg) 96.3+87.7 93.0+66.2 94.2+75.0 -0.553 0.581
E vitamini (mg) 16.0+17.8 13.4+9.7 14.4+13.4 -2.106 0.036
Antioksidan (mmol) 7.7£27.0 11.0+33.5 9.7£31.3 2.307 0.021
ORAC 2857.7£2799.2 3372.5£2941.4 3178.5£2897.3 2.228 0.026
AMO alt boyutlar1
Motivasyonsuzluk 11.8+6.7 8.9+5.9 10.0+6.4 -5.778 <0.001
I¢sel motivasyon 56.5+15.1 59.3x15.4 58.2+15.3 2.373 0.018
Digsal motivasyon 58.4+13.9 61.9+13.8 60.6+13.9 3.281 0.001

%: ortalama; SS: standart sapma; BKI: beden kiitle indeksi; ORAC: oksijen radikal absorbans kapasitesi; AMO: Akademik motivasyon dlgegi

Tablo 2. Katihmcilara ait beslenme durumuna iliskin parametrelerle AMO puanlar: arasindaki korelasyon katsayilari (r)

AMO puanlar1

Beslenme durumuna

iliskin parametreler Motivasyonsuzluk icsel motivasyon Dissal motivasyon
r* P r* P r* P

Vicut agirhig: 0.156 0.036 -0.122 0.104 -0.202 0.007
BKI -0.016 0.828 -0.026 0.728 -0.088 0.242
Enerji 0.092 0.231 -0.106 0.171 -0.206 0.007
Karbonhidrat 0.096 0.217 -0.066 0.390 -0.080 0.306
Protein -0.210 0.007 0.078 0.320 0.212 0.006
Yag 0.148 0.053 -0.116 0.136 -0.198 0.010
A vitamini -0.008 0.924 0.010 0.907 -0.030 0.696
C vitamini 0.034 0.667 -0.030 0.707 -0.134 0.080
E vitamini -0.082 0.289 0.132 0.090 0.250 0.001
Antioksidan -0.102 0.188 0.166 0.032 0.096 0.210
ORAC -0.035 0.373 0.006 0.946 -0.092 0.239

BKI: beden kiitle indeksi; ORAC: oksijen radikal absorbans kapasitesi; AMO: Akademik motivasyon élgegi

Tablo 3’te motivasyonsuzluk, Tablo 4’te icsel
motivasyon ve Tablo 5’te digsal motivasyon
puanlarinin  BKi, giinlik enerji ve protein alim
miktarlar1 ile iligkisi c¢oklu dogrusal regresyon
analiziyle ayr1 ayri incelenmigtir. TUm regresyon
modellerine sigara kullanim durumu, anne ve baba
efitim diizeyi ve aileyle birlikte yasam durumu

da eklenmistir. Regresyon analizi sonuclarina
gore gunlik protein alim miktarindaki 1 g artisin
motivasyonsuzluk  puanin1  0.015  duisirdigu
saptanmagtir (B=-0.015, p<0.05). BKI, giinliik enerji ve
protein alim miktarlarinin hicbiri i¢sel motivasyon
puamn ile iligkili bulunmamstir (p>0.05, Tablo 4).
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Tablo 3. Katilimcilarin BKi degerleri, diyetle giinliik enerji ve protein

arasindaki iligkinin ¢oklu dogrusal regresyon analizi ile incelenmesi

alim miktarlariyla motivasyonsuzluk puanlari

B Standart hata B t P %395 CI R?
COI.IStant 11.642 1.684 6.914 <0.001 8.336 —14.947 0.015
BKI -0.042 0.069 -0.046 -0.607 0.544 -0.179 - 0.094

B Standart hata B t P %395 CI R?
Constant 9.929 0.776 12.795 <0.001 8.406 - 11.453 0.014
Enerji 0.000 0.000 0.080 1.042 0.298 0.000 - 0.001

B Standart hata B t P %395 CI R?
Constant 9.079 0.793 11.453 <0.001 7.522 -10.635 0.022
Protein -0.015 0.006 -0.198 -2.573 0.010 -0.026 —-0.003

Constant: sabit deger, CI: giiven araligl, BKI: beden kiitle indeksi
Sigara kullamim durumu: 0: evet, 1: haywr
Baba egitim durumu: 0: ilkokul, 1: ortaokul ve iizeri

Anne egitim durumu: 0: ilkokul, 1: ortaokul ve lizeri
Yasadigi yer: 0: aileden ayrt, 1: aile yant

Tablo 4. Katilimcilarin BKI degerleri, diyetle giinliik enerji ve protein alim miktarlariyla icsel motivasyon puanlari arasindaki
iligkinin ¢oklu dogrusal regresyon analizi ile incelenmesi

B Standart hata B t P %95 CI R?
Cor.lstant 56.910 4.053 14.041 <0.001 48.952 - 64.867 0.006
BKI -0.031 0.167 -0.014 -0.185 0.854 -0.360 -0.298

B Standart hata B t P %95 CI R?
Constant 58.308 1.857 31.398 <0.001 54.662 — 61.955 0.006
Enerji -0.001 0.000 -0.100 -1.284 0.199 -0.001 - 0.000

B Standart hata B t P %395 CI R?
Constant 58.012 1.904 30.473 <0.001 54.274 - 61.750 0.005
Protein -0.013 0.014 -0.076 -0.977 0.329 -0.040-0.013

Constant: sabit deger, CI: giiven araligi, BKI: beden kiitle indeksi
Sigara kullamim durumu: 0: evet, 1: haywr
Baba egitim durumu: 0: ilkokul, 1: ortaokul ve iizeri

Anne egitim durumu: 0: ilkokul, 1: ortaokul ve tizeri
Yasadigi yer: 0: aileden ayrt, 1: aile yant

Tablo 5. Katimcilarin BKi degerleri, diyetle giinlik enerji ve protein alim miktarlariyla digsal motivasyon puanlari
arasindaki iligkinin ¢oklu dogrusal regresyon analizi ile incelenmesi

B Standart hata B t P %395 CI R?
Cox.lstant 61.593 3.659 16.834 <0.001 54.409 - 68.776 0.007
BKI -0.138 0.151 -0.068 -0.912 0.362 -0.434-0.159

B Standart hata B t P %95 CI R?
Constant 61.614 1.676 36.757 <0.001 58.322 - 64.905 0.016
Enerji -0.001 0.000 -0.192 -2.480 0.013 -0.002 - 0.000

B Standart hata B t P %395 CI R?
Constant 61.981 1.718 36.081 <0.001 58.608 — 65.354 0.018
Protein 0.033 0.012 0.206 2.677 0.008 0.009 - 0.057

Constant: sabit deger, CI: giiven araligi, BKI: beden kiitle indeksi
Sigara kullamim durumu: 0: evet, 1: haywr
Baba egitim durumu: 0: ilkokul, 1: ortaokul ve lizeri

Anne egitim durumu: 0: ilkokul, 1: ortaokul ve tizeri
Yasadigi yer: 0: aileden ayrt, 1: aile yant

Diyetle giinltik enerji almindaki 1 kkal'lik artis digsal
motivasyon puanini 0.001 dusiurmustir (B=-0.001,
p<0.05). Buna karsin giinlik protein aliminin 1 g

artmast digsal motivasyon puanini 0.033 artirmigtir
(B=0.033, p<0.05) (Tablo 5).
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TARTISMA

Ogrencilerin akademik hedeflerine iligkin
kararhliklarinin bir él¢tti olan akademik motivasyon
bircok faktér ile iligkilendirilebilir. Ogrenim goériilen
programinbireyinilgialaniolmasi6nemlifaktorlerden
biridir (26). Ancak optimal bir akademik motivasyon
diizeyi icin tek basina yeterli olmayabilir. Zihinsel bir
stirec olan akademik motivasyon i¢in ekonomik dizey
ve kultirel ¢evrenin yani sira saglhikli bir ruh hali de
gereklidir (27,28). Profesyonel bir kariyere hazirlanma
strecinde bulunan ve hassas bir psikososyal gecis
déneminde olan universite 6grencisi i¢in motive
olmus bir zihinsel durum daha da onemlidir (29).
Bu calisma akademik acgidan yiiksek motivasyonla
iligkili olabilecek 6nemli yasam tarzi bilesenlerinden
birinin beslenme durumu oldugu hipotezi Uzerine
planlanmistir. Literatiirde uiniversite 0grencilerinin
ruhsal problemlerinin beslenme durumu ile iligkisini
degerlendiren calismalar mevcuttur (30-32). Ancak
akademik motivasyonun beslenme durumu ile
iligkisine deginilmemigtir. Beslenme durumunun
akademik  motivasyon  uizerindeki etkisinin
belirlenmesi acisindan bu ¢alismanin literatiire katki
saglayacagl diusunulmektedir.

Akademik motivasyon bircok raporda akademik
basariyla es anlamli olarak kullanilmaktadir.
Akademik basarinin 6lgtitleri motivasyon ol¢titleriyle
ayni degildir. Ancak ikisi arasinda oldukca yuksek
bir iliski oldugu, basari i¢in motivasyonun gerekli
oldugu bircok calismada vurgulanmistir (7,8,11).
Motivasyonun akademik basariyr o6ngormedeki
gucunin zekadan ytksek olduguna iligkin bulgular
mevcuttur (33). Literatiir incelendiginde calismalarin
akademik motivasyonla o0zdes tutulan akademik
basar1 kavramina odaklandigi, daha ¢ok beslenme
durumu ile akademik basar1 arasindaki iliskinin
incelendigi gorilmektedir (34-39). Belgika’da yapilan
bir caligmada Universite 0grencilerinde artmis bel
cevresi, viicut agirhg, BKI ve sagliksiz beslenme
aligkanhiklarinin akademik performans dusukliugu ile
iligkili oldugu saptanmistir (34). Asya, Afrika, Kuzey
ve Guney Amerika’da bulunan 26 tilkenin universite
Ogrencileri tzerinde yapilan bir calismada yeterli

sebze ve meyve tluketim aligkanhiginin akademik
basariy1 artirdig rapor edilmistir (35). Avustralya’da
yapilan bir calisgmanin sonuclar1 da ayni bulgular:
desteklemis, tuniversite o6grencilerinde akademik
basarinin artmis sebze ve meyve tiketimi, azalmig
sekerli icecek tiketimi ve yuksek diyet kalitesi ile
iligkili bulundugu belirtilmistir (36). Amerika Birlesik
Devletleri’nde (ABD) biiyiik bir 6grenci popiilasyonu
uzerinde yurutilen bir calismada gidaya erisimin
sinirli olmasi ve yeterince enerji ve besin ogesi
alamama ile karakterize olan gida guvencesizliginin
dusik akademik basar: ile dogrudan iliskili oldugu
gosterilmistir (37). Ayrica iki farkh calismada diizenli
olarak kahvalt1 tiiketen tiniversite 6grencilerinin
tiketmeyenlere gore daha basarili sitnav performansi
gosterdigi ve daha ytiksek akademik not ortalamasina
sahip oldugu bildirilmistir (38,39). Akademik
motivasyon ile beslenme arasindaki iligkiye deginen
Nagorny et al. (18) ise 6gun atlama, sagliksiz beslenme
ve maddi yetersizlikten dolay1 besine ulasgamamanin
universiteye devam etmemek ve Universitede
gecirilen siirenin verimli olmadigini distinmek gibi
dusuk akademik motivasyon gostergeleri ile iligkili
oldugunu rapor etmistir.

Bu calisma kapsaminda hem korelasyon hem de
dogrusal regresyon analizleri ginlik protein alim
miktarinin motivasyonsuzluk puaniyla negatif iligkili,
digsal motivasyon puanyla pozitif iligkili oldugunu
gostermistir. Gunlik enerji alim miktar: ise her iki
analiz sonucunda da digssal motivasyon puaniyla
negatif iligkili bulunmustur. Bu bulgulara ek olarak,
korelasyon analizi sonuglari; artan viicut agirhiginin
motivasyonsuzluk puaniyla, E vitamini ahm
miktarinin digsal motivasyon puaniyla ve diyetle
antioksidan alim miktarininicsel motivasyon puaniyla
pozitif iligkili oldugunu gostermistir. Bu bulgularin
sagliklh  beslenme aligkanlhiklar1 ile akademik
motivasyon arasindaki baglantiya isaret etmesi
acisindan dikkate deger oldugu diisiinilmektedir.

Bu calismadan elde edilen bulgular saghkh
beslenmenin akademik motivasyonu etkiledigini
gostermektedir. Literatirde benzer bir bulguya
rastlanmamigtir. Bunun yani sira c¢alismanin
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bazi smurhiliklari da bulunmaktadir. Ozellikle
koronaviriis-19 (COVID-19) pandemisi egitim siireci
devam eden bireylerde motivasyon dusuklugine
nedenolmustur(36,37). COVID-19 ge¢cmisiveizolasyon/
karantina ile iligkili anksiyetenin beslenme durumu
disinda akademik motivasyonu etkileyebilecek
karigtirici faktorler olabilecegi dusinilmektedir.
Ayrica bireylerin antropometrik ol¢timlerinin daha
kapsamli alinamamasi (bel cevresi, kalca cevresi,
vicut yag orani, vs.), fiziksel aktivite durumlarinin
degerlendirilmemesi ve veri toplama surecinin
kismen yariyil sonu ve biitiinleme sinav dénemine
rastlamas1 calismanin diger simirhliklaridir. ileri
calismalarda bircok farkli parametrenin (Akdeniz
diyetine uyum, antropometrik olciimler ve fiziksel
aktivite durumu) dikkate alinmasi beslenme durumu
ile akademik motivasyonun degerlendirilmesinde
onemli veriler saglayacaktir.

Akademik basariyla sonuclanacak akademik
motivasyon ic¢in saglikli bir yasam tarzi elzemdir.
Saglikh bir yasam tarzinin temel bileseni olan saghiklh
beslenme genc¢ yetiskin bireyler icin Onemlidir.
Universite hayat1 ozellikle aileden ayrilan bireyler
icin yeni bir yasam tarzinin baglangici anlamina gelir.
Bu donemde beslenme aligkanliklar: degisebilmekte,
ev disinda besin degeri disik gidalarin tiketimi
artabilmektedir. Saghk Bakanligi, Genglik ve Spor
Bakanlif1 ve tniversite rektorliklerinin is birligi ile
universitelerde ve yiiksekggrenim yurtlarinda saglikli
beslenme ile ilgili bilin¢lendirme ve farkindalik
calismalarinin yuritilmesinin 0grencilerde
akademik motivasyonun artirilmasi agisindan onemli
bir strateji olabilecegi diistiniilmektedir.
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OZET

Amag¢: Bu arastirmanin amaci aligveris merkezi calisanlarinin besin ogesi alimlarini ve Akdeniz Diyetine uyumlarin
belirlemektir.

Bireyler ve Yontem: Arastirma Nisan 2023-Agustos 2023 tarihleri arasinda, istanbul’da, yaglar1 19-53 yil arasinda degisen
toplam 152 birey ile yurutilmiistiir. Besin titketimleri 24-saatlik geriye doniik hatirlatma yontemi ile sorgulanmistir. Akdeniz
diyetine uyumun degerlendirilmesinde Akdeniz diyetine baghlik 6l¢cegi (MEDAS/PREDIMED) kullanilmistir.

Bulgular: Bireylerin makro besin 0gesi alimlarinin giinlik enerji alimini karsilama yuzdesi (%E) onerilen araliklarda
oldugu, kalsiyum, folik asit, demir, magnezyum, C vitamini, B, B, ve ¢inko alimlarinin énerilen giinltik diyetle referans alim
miktarlarinin yarisindan daha azini karsiladigl bulunmustur. Bireylerin %47.4’intin Akdeniz diyetine uyumunun kabul
edilebilir oldugu belirlenmistir. Akdeniz diyetine uyumu dustik olan bireylerin enerji (kkal), toplam yag (g), doymus yag
asidi (g) ve karbonhidrat (g) aliminin Akdeniz diyetine uyumu kabul edilebilir olan bireylere gére daha yiiksek oldugu
bulunmustur. Aligveris merkezi ¢alisanlarinin makro besin 6gesi alimlar1 dnerileri karsilasa da kalsiyum, folik asit, demir,
magnezyum, vitamin C, B,, B, ve ¢inko agisindan diyetleri yetersizdir.

Sonug: Aligveris merkezi calisanlarinda besin dgesi yetersizligi ve bulasici olmayan kronik hastalik riskini azaltmak tizere
bireylerin yeterli ve dengeli beslenme konusunda egitilmesi ve farkindaliklarinin arttirilmasina ihtiyag vardir.

Anahtar kelimeler: Akdeniz Diyeti, alisveris merkezi ¢calisani, beslenme

ABSTRACT
Aim: This study aimed to determine the adherence to the Mediterranean Diet and nutrient intake of shopping mall employees.

Subjects and Methods: Present study was conducted between April 2023-August 2023 in Istanbul with 152 mall workers aged
between 19-53 years. Food intake was assessed by 24-hour dietary recall and Mediterranean diet adherence was determined
by the Mediterranean Diet Adherence Scale (MEDAS/PREDIMED).

Results: The individuals’ dietary macronutrient intake met the daily recommendations. Calcium, folate, iron, magnesium,
vitamin C, B, B,, and zinc intakes were lower than 50% of the DRI recommendations. Only 47.4% of individuals’ adherence
to the Mediterranean diet was acceptable. It was found that the energy (kcal), total fat (g), saturated fatty acid (g), and
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carbohydrate (g) intakes of individuals with low adherence to the Mediterranean diet were higher than those of individuals
with acceptable adherence to the Mediterranean diet. Although the macronutrient intakes of shopping mall employees meet
the recommendations, their diets are insufficient in terms of calcium, folate, iron, magnesium, vitamin C, B, B,, zinc.

y Pgr Doy

Conclusion: There is a critical need for adequate and balanced diet education and raising awareness to reduce the risk of
nutritional deficiency and non-communicable chronic diseases among shopping mall workers.

Keywords: Mediterranean Diet, mall workers, nutrition
GiRiS

Beslenme, uiretkenlik ve ig veriminin yap1 taglarindan
birisidir. Guniun yaklagik yarisinin gecirildigi is
yerindeki beslenmeyle iliskili cevresel kosullarin,
saglig1 ve beslenmeyle ilintili kronik hastalik riskini
onemli olcude etkiledigi bildirilmistir (1). FAO,
IFAD, UNICEF, WFP/ WHO (2) bireyin glvenilir,
surdirilebilir, ekonomik, kaliteli, saglikli beslenme
aliskanligini gelistirecek besinleri satin alabilmesinin
ve tuketebilmesinin temel bir hak oldugunu
vurgulamistir. Beslenmenin, calisan saghgi ve
uretkenlige etkisi goz ontine alindiginda, gelismekte
olan tlkeler icin ekonominin bel kemigi olan

calisanlara en iyi beslenmeyi saglamak, énemli bir
gorevdir (2).

Diinya Bankasi, yetersiz beslenmenin gayri safi milli
hasilanin yaklagik %2 ile %111 arasinda degisen
ekonomik maliyetine isaret etmektedir (3). Diger
taraftan, bulasici olmayan hastalik (BOH) kaynakli
Olimlerin, diinya genelinde her yil ortalama 41 milyon
arttigl, bu o6limlerin ¢ogunun digik ve orta gelirli
ulkelerde, 30-69 yas bireyleri, dolayisiyla calisan
nufusu etkiledigi belirtilmistir (4). Diinya Bankasi,
diyabet, kalp-damar hastalifl, kanser ve KOAH gibi
BOH’lardan kaynaklanan ekonomik kayiplarin yirmi
yil icinde katlanarak artacagina ve bunun yani sira
obezite ve demir eksikligi anemisi gibi mikro besin
Ogesi yetersizliklerinin caliganlarin Uretkenligine
yonelik olumsuz etkilerine dikkat cekmistir (3).

Calisan, yetigkin bireylerde beslenme sorunlari
incelendiginde artmis vicut agirlifinin yani sira
besin 06gesi yetersizlikleri dikkat c¢ekmektedir.

Turkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi (TBSA) 2017
sonuclarina gore yetigkinlerin (19-64 yas) %42’si fazla
kilolu, %23.8’iobezdir. Bel cevresiileiligkilikalp-damar
hastaliklar1 riski acisindan degerlendirildiginde,
yetigskinlerin %23’tiinde riskin artmis, %39.3’tinde ise
riskin yiiksek oldugu bildirilmistir. TBSA-2017, mikro
besin 6gelerinin 6nerilen giinliik diyetle referans alim
miktarlarim1 (DRI) karsilama durumu sonugclarina
gore, erkekler gunlik onerilen yeterli demir alim
miktarlari (AR)’nin %94.5’ini, kadinlar ise %79.3inu
karsilamaktadir (5).

Calisanlarda, yeterli ve dengeli beslenme, akut
olarak biligsel iglevleri desteklerken uzun dénemde
calisanlarin tip 2 diyabet, hipertansiyon, inme,
kanser gibi BOH’lara (BOH) yakalanma riskini
azaltir. Bunun bir sonucu olarak ¢alisanlarin yeterli
ve dengeli beslenmeleri saghigin ve tretkenligin
surdurilmesinde ve ekonomik buylimede Kkilit rol
oynamaktadir (6). Taze sebze-meyve, yagh tohumlar,
az yagh sut urunleri, temel yag kaynag1 olarak
zeytinyagl, kirmizi etin daha simirlhi ancak haftada 1-2
kez taze balik ve kiimes hayvanlarinin tiiketilmesinin
onerildigi Akdeniz diyetinin, diyabet ve kalp-damar
gibi kronik hastalik risklerini azalttifi ve saghgin
korunmasina destek oldugu bildirilmistir (7).

Turkiye genelinde, aligveris merkezlerinde (AVM)
toplam 530 bin c¢alisan isttihdam edilmektedir.
Ulkemizde toplam 442 ve tek basina Istanbul’da
120 AVM bulunmaktadir (8). Gunde ortalama 12
saatlik calisma duizeni, beslenmeye ayrilan mola
sturelerinin smirli olmasi, calisanlarin beslenme
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ihtiyacinin genellikle AVM i¢indeki yemek alanindan
karsilanmasi, gin 1s18indan kisith yararlanilmasi
gibi calisma kosullar1 AVM c¢alisanlarinda yeterli ve
dengeli beslenmeyi sinirlayabilir (9).

Tiirkiye’de ilk AVM 1988 yilinda Istanbul’da hizmete
acilmig, ulkemizde 81 ilin 67’sine yayilarak istthdam
saglamistir (8). Ancak 34 yildir ilkemizdeki AVM
calisanlarinin beslenme durumlari ilgili herhangi bir
arastirma yapilmamigtir. Bu aragtirma, Istanbul’daki
AVM calisanlarinda makro ve mikro besin 6gelerinin
onerilen gunlik diyetle referans alim miktarlarin
karsilama durumu, Akdeniz Diyetilne uyumu
degerlendirmeyi amaclamaktadir.

BIREYLER VE YONTEM

Bu aragtirma Nisan 2023-Agustos 2023 tarihleri
arasinda, Istanbul’da, Anadolu ve Avrupa yakasinda,
AVM m? alani sirasiyla en biiyuk (8) toplam 10 AVM’de
yurutilmustir. Arastirmanin 6rneklem buyukligu,
benzer arastirmalarin yontemleri degerlendirmeye
alinarak GPower V3.1.9.7 programinda t testi analizi
kullanilarak hesaplanmigtir. Gii¢ analizi sonucu,
etki buyukligu 0.3, arastirmanin guci %95 ve Tip 1
hata %5 olarak belirlenmis ve arastirma Orneklem
sayis1 150 olarak saptanmistir. Fiziksel ve bilissel
saghgl, arastirma soru kagidini yanitlamaya uygun,
iletisime engel bir sorunu olmayan, gonulli bireyler
arastirmaya dahil edilmistir. Arastirmaya, yaslari
19-53 (26+6.1) y1l arasinda degisen toplam 152 birey
katilmistir.

Bireylerin sosyo-demografik 6zelliklerini, beslenme
aligkanhklarini, besin tiiketim kayitlarini, Akdeniz
Diyeti'ne Uyumlarin1 ve antropometrik ol¢timlerini
belirlemek lizere arastirma soru kagidi bireylere ytliz
yiize uygulanmistir. Beden Kiitle Indeksi (BKI); viicut
agirhigi/boy uzunlugu (kg/m?2) formiili ile hesaplanmis
ve DSO siiflamasina gore zayif (<18.5 kg/m?), normal
(18.5-24.9 kg/m?), fazla kilolu (25.0-29.9 kg/m?) ve
sisman (230 kg/m?) olarak degerlendirilmistir (10).
Aragtirma, S.B Istanbul Medeniyet Universitesi

GoOztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi Klinik
Arastirmalar: Etik Kurulu (2013-KAEK-64) tarafindan
(Karar No: 2023/0192) uygun bulunmustur.

Beslenme Aligkanliklarinin Degerlendirilmesi

Bireylerin beslenme aligkanliklarini belirlemek tizere,
ana ogunlerin AVM yemek alanindan tiiketim durumu,
is veya AVM yemek alani olanaklar1 nedeniyle 6guin
atlama durumu ile atlama nedenleri, i veya AVM
olanaklar1 nedeniyle ana veya ara 0gun saatlerinin
degisme durumu ile AVM calisani olmanin saghkh
beslenmeyi zorlastirip zorlastirmadigl konusundaki
dusunceleri sorgulanmuistir.

Akdeniz Diyetine Uyumun Degerlendirilmesi

Akdeniz diyetine uyumun belirlenmesinde, Akdeniz
diyetine  baghhk  olcegi  (MEDAS/PREDIMED)
kullanilmigtir. Martinez-Gonzalez ve ark. (11)
tarafindan gelistirilen, Tiirkce gecerlik ve giivenirlilik
calismas1 Ozkan Pehlivanoglu ve ark. (12) tarafindan
yapilan 14 soruluk olgekte, toplam puanin <7
olmasi uyumun dusuk, 7-9 uyumun kabul edilebilir
olmasi1 ve >9 Akdeniz diyetine siki uyum olarak
siiflandirilmigtir. Bu kesisim degerleri obezite riski
olan bireyler icin belirlendiginden, bu arastirmada,
kesisim degerleri arastirma 6rneklemine uyarlanarak,
toplam puanin <7 olmasi durumu Akdeniz diyetine
uyumun dusik, >7 olmasi durumu ise Akdeniz
diyetine uyumun kabul edilebilir ve yiiksek olmasi
olarak kabul edilmistir.

Besin Tiiketiminin Degerlendirilmesi

Bireylerin besin tliketimi, 24-saatlik geriye donuk
hatirlatma yontemi ile sorgulanmigtir. Besinlerin
porsiyon miktarlar1 fotografli besin katalogu ile
belirlenmistir (13). Besin tiiketim kaydu verileri BEBIS
Paket Programi 8.2 versiyonu (Ebispro, Stuttgart,
Almanya) kullanilarak degerlendirilmis, bireylerin
gunlik enerji ve besin ogeleri alim miktarlar:
saptanmuistir (14).
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Besin Ogelerinin Giinlik Alm Onerilerini

Karsilama Durumunun Degerlendirilmesi

Bireylerin gunlik, ortalama enerji ve besin ogesi
alim miktarlari, Turkiye Beslenme Rehberi 2022’de
(TUBER-2022) Tiirk toplumu igin tanimlanmis giinliik
enerji ve besin 06geleri yeterli alim miktarlariyla
karsilastirnlmigtir (15).

Verilerin istatistiksel Degerlendirmesi

Arastirmanin érneklem buyukligu, bagimsiz iki grup
arasi ortalama farkin, Student t test etki buyukligu
yaklagimi uizerinden GPower V3.1.9.7 programinda
hesaplanmistir (16). Ortalama farkin yakalanmaya
calisildigr temel hedef defisken Akdeniz diyetine
uyum puanidir (17). Buna gore etki buyukligu 0.3
olarak hesaplanmistir ve drneklem sayisi 150 olarak
belirlenmistir.

Kategorik veriler, (%), sirekli
veriler ise ortalama + standart sapma (SS) olarak
hesaplanmigtir. Degiskenler
Smirnov testi ile normallik analizi yapilmis, carpiklik
ve basiklik -1.5 ve +1.5 arasinda oldugu i¢in normal

say1 (n) -yuzde

icin Kolmogorov

dagilim gosterdigi varsayilmigtir (18). Bireylerin
sosyo-demografik ozelliklerine gore Akdeniz diyetine
uyum durumlarinin degerlendirilmesinde ki-kare testi
(beklenen degerin 5’ten kiictik olmasi halinde Fisher’s
ki kare testi), Akdeniz diyetine uyum durumlarina
gore, enerjive besin 6geleri alim miktarlari arasindaki
farkin belirlenmesinde iki ortalama arasindaki farkin
anlamhilik testi, Student t test analizi yapilmistir.
Tum istatistiksel analizlerde anlamlilik diizeyi p<0.05
olarak kabul edilmisgtir.

BULGULAR

Aragtirma yas ortalamalar1 26+6.1 yil (19-53 yil)
olan, %32.2’si erkek %67.8’1 kadin toplam 152 AVM
calisgan1 ile yurutilmiustir. Bireylerin %98’sinin
lise mezunu oldugu ve %18.4’inun tanist konmus
kronik bir hastaligl oldugu saptanmigtir. Bireylerin
beslenme aligkanliklarina iligkin bulgular Tablo 1’de
sunulmustur. Bireylerin %91.4’tinun ana 6gunlerini
genellikle AVM yemek alanindan tiikettigi, 6giin atlama
nedenleri incelendiginde %65.1’inin AVM’de yemek
alaninin fast food secenekler sunmasi nedeniyle 6gin
atladigy belirlenmistir. Bireylerin %90.1’inin i veya

Tablo 1. AVM calisanlarinin beslenme aligkanliklarinin cinsiyete gore dagilimi

Erkek (n=49)

Kadin (n=103) Toplam (n=152)

Beslenme aligkanliklarina iliskin

S % S % S %
degiskenler m ’ m ’ b ’
Ana 6glnlerin genellikle AVM’de tiiketilmesi 42 85.7 97 94.2 139 91.4
Genellikle 6giin atlama nedeni
Is veya AVM yemek alani olanaklar 29 59.2 70 68.0 99 65.1
Is yogunlugu 9 31.0 14 20.0 23 23.2
Seceneklerin cogunlukla fast-food olmasi 18 62.1 52 74.3 70 70.7
Hijyenik kaygilar 2 6.9 4 5.7 6 6.1
Is veya AVM beslenme olanaklari nedeniyle 42 85.7 95 92.2 137 90.1
ana veya ara 0giin saatinin degisme durumu
AVM calisani olmak saghkli beslenmeyi 42 85.7 97 94.2 139 91.4

zorlagtirir
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Tablo 2. AVM calisanlarinin gunlik enerji ve besin 6gesi aliminin cinsiyete gore ortalama, standart sapma, min-max degerleri

Cinsiyet Erkek (n=49) Kadin (n=103) Toplam (n=152)
]5.ner11 Ye Besin Ortalama+SS Min-Max Ortalamaz+SS Min-Max Ortalama Min-Max
Ogeleri

Enerji (kkal) 1259.2+529.90 511.1-244.1 961.1+404.9 419.2-2045.5 1065.0+472.4  419.2-2446.1
Protein %E 16.3+5.5 5.0-28.0 15.2+5.8 4.0-34.0 15.6+5.7 4.0-34.0
Yag %E 35.8+9.9 8.0-54.0 37.0+8.6 14.0-56.0 36.6+9.0 8.0-56.0
Doymus yag asidi %E 15.9+9.2 1.1-48.8 11.9+6.1 2.6+35.2 13.3+7.6 1.1-48.8
Karbonhidrat %E 47.9+10.5 19.0-72.0 47.8+9.4 25.0-64.0 47.8+9.8 19.0-72.0
Lif (g) 12.0+5.9 2.2-29.8 10.0+6.0 0.8-30.8 10.7+6.0 0.8-30.8
Vit. A (ug) 691.4+1600.1 34.0-1096.1 362.6+258.6 38.1-1178.7 477.2+973.5 34.0-10961.8
Vit. E (mg) 12.0+8.7 2.0-44.7 9.5+6.8 0.9-40.2 9.0+7.4 0.5-43.3
Vit. K (ug) 158.2+95.9 6.5-399.1 136.9+88.8 14.5-453.3 144.4+91.6 6.5-453.3
Vit. B, (mg) 0.4+0.2 0.1-1.0 0.4+0.2 0.1-0.8 0.4+0.2 0.1-1.0
Vit. B, (mg) 0.6+0.5 0.1-2.6 0.4+0.2 0.1-1.2 0.5+0.3 0.0-2.6
Niasin (mg) 8.8+5.4 1.4-26.1 6.8+4.4 0.9-25.7 7.5+4.8 0.9-26.1
Vit. B, (mg) 0.9+0.4 0.1-2.0 0.7+0.3 0.1-1.7 0.7+0.4 0.1-2.0
Folat (ug) 120.5+73.7 29-333.5 88.1+50.4 27.5-273.7 99.4+61.3 27.5-333.5
Vit. B,, (ug) 3.4+6.0 0.0-39.3 2.0+1.8 0.0-8.3 2.5+3.9 0.0-39.3
Vit. C (mg) 37.1+31.6 0.1-136.9 37.1+31.3 0.6-149.8 37.1+31.3 0.0-149.8
Sodyum (mg) 2124.1+1373.2  323.6-6625.0 1702.1£952.9 227.8-4614.4  1849.2+1130.3  227.8-6625.0
Potasyum (mg) 1264.7+539.6 124.0-2796.0 1050.8+476.5 167.0-2411.6 1125.3+507.7 124.0-2796.0
Kalsiyum (mg) 246.2+199.4 29.0-1155.5 178.1+119.0 30.5-540.0 201.9+154.6 29.0-1155.0
Magnezyum (mg) 155.2+69.3 50.4-481.5 119.2+56.2 32.8-326.9 131.7+£63.2 32.8-481.5
Fosfor (mg) 655.1+331.9 176.0-2052.2 455.9+201.4 131.0-993.9 562.7+223.4 131.0-2052.2
Demir (mg) 6.8+3.7 1.1-21.3 5.3+2.5 1.3-11.5 5.5+3.4 1.1-21.3
Cinko (mg) 6.6+4.4 1.1-24.7 4.9+2.6 0.8-13.1 1065.0+472.4 0.8-24.7

n: sayi, SS: Standart sapma, Min-Max: Minimum-Maksimum

AVM olanaklar: nedeniyle ana veya ara 6gun saatinin
degisebildigi bulunmustur. Bireylerin %91.4’Unun
AVM’de ¢alismanin dengeli beslenmeyi zorlagtirdigini
diisiindiiklerini bulunmusgtur. Bireylerin BKi’leri
degerlendirildiginde %67.6’sinin normal, %23.4’Gnin
fazla kilolu oldugu saptanmuistir.

AVM calisanlarinin cinsiyete gore ginlik ortalama
enerji ve besin 6gesi alimlari Tablo 2’de gosterilmistir.
Bireylerin, gunlik makro besin o6gesi alimlarinin
toplam enerji alimina katkisi (%E), TUBER-2022,
makro besin dgelerinin referans alim araliklar1 ve
enerji alimina katkisina gore degerlendirildiginde,

erkek (%35.8) ve kadinlarda (%37) yag aliminin
referans aralifin (%20-35) ustlinde, karbonhidrat
(%45-60) ve protein (%10-20) aliminin, referans
araliklarda oldugu belirlenmistir. Bireylerin gunlik
lif alimlar1 degerlendirildiginde her iki cinsiyet
icin de lif aliminin énerilen 25 g/giin altinda oldugu
belirlenmistir.

Bireylerin cinsiyete gore besin 6gelerinin giinlik alim
Onerilerini kargilama durumlar1 ve karsilastirilmasi
Tablo 3’te sunulmustur. Tablo 3’e gore, bireylerin
C vitamini, B, B, ile kalsiyum, folat, demir, ¢inko
ve magnezyum aliminin, yeterli ahm miktarlarinin
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Tablo 3. AVM calisanlarinin cinsiyete gore Tirkiye icin enerji ve besin dgeleri referans degerlerini karsilama oranlarinin

(%) ortalama, standart sapma, min-max degerleri

Enerji ve besin Erkek (n=49)

Kadin (n=103)

Toplam (n=152)

ogeleri

Ortalama+SS Min-Max Ortalama+SS Min-Max Ortalama Min-Max p
Enerji (kkal) 74.4+31.3 30.2-144.5 57.8+23.9 24.8-120.8 62.9+27.9 24.8-114.5 0.01
Protein (g/kg) 95.8+47.8 19.7-235.9 89.3+46.0 18.2-225.5 91.6+46.6 24.8-144.5 0.44
Vitamin A (ug) 92.2+213.3 4.5-1461.6 55.8+39.8 5.9-181.3 68.4+130.2 4.5-1461.5 0.13
Vitamin E (mg) 79.7+67.2 3.8-333.1 74.5+£59.7 7.6-356.5 76.3+62.2 3.8-356.5 0.65
Fosfor (mg) 119.1+60.3 32.0-373.1 82.9+36.6 23.8-180.7 95.5+49.2 23.8-373.1 0.00*
Kalsiyum (mg) 25.2+20.4 3.0-118.5 18.3+12.2 3.1-55.4 20.7£15.8 3.0-118.5 0.02*
Folat (ug) 36.5+22.3 8.8-101.1 26.7£15.3 8.3-82.9 30.1+18.6 8.3-101.1 0.00*
Demir (mg) 61.5+33.8 9.7-193.5 39.5£18.7 9.9-85.2 47.1+27.0 9.7-193.5 0.00*
Cinko (mg) 53.0+34.9 8.6-197.4 46.3+24.2 7.4-123.4 48.6+28.4 7.4-197.4 0.20
Magnezyum (mg)  44.3+19.8 14.4-137.6 39.5+£18.7 10.9-108.9 41.3+19.2 10.9-137.6 0.19
Vitamin K (ug) 226.1+137.0 9.3-570.1 195.6+126.9 20.7-647.6 206.2+130.8 9.3-647.6 0.20
Vitamin C (mg) 33.7+£28.8 0.01-124.5 39.1+32.9 0.7-157.7 37.2+£31.5 0.01-157.7 0.36
Vitamin B,, (ug) 86.2+149.2 0.0-982.5 51.0+46.1 0.0-208.2 63.3+96.5 0.0-982.5 0.05
Vitamin B, (mg) 50.4+23.2 5.9-116.5 42.2+20.8 5.6-108.7 45.0£22.0 5.6-116.5 0.04*
Niasin (mg) 108.5+58.3 29.3-266.3 112.1+82.5 21.2-610.0 110.9+74.8 21.2-610.0 0.79
Vitamin B, (mg) 85.7+32.7 25.6-220.1 95.9+39.6 29.9-333.9 92.4+37.6 25.6-333.9 0.14
Vitamin B, (mg) 38.3+29.3 2.5-162.5 26.4+13.4 3.1-73.7 30.6+21.1 2.5-162.5 0.00*
n: sayt. SS: Standart sapma. Min-Max: Minimum-Maksimum. Student t Test. *p<0.05
yarisini kargillamadigl saptanmigtir. TUBER-2022’ye TARTISMA

gore, erkek ve kadinlarin, enerji ve besin dgeleri icin
yeterli alimi karsilama durumu karsilastirildiginda,
kadinlarda B,, B ile kalsiyum, fosfor, demir, folat i¢in
yeterli alim miktarinm1 karsilama ortalama degerinin
erkeklerden disuk oldugu bulunmustur (p<0.05).

Algveris merkezi calisanlarinin Akdeniz diyetine
uyumlari degerlendirildiginde %>52.6’s1n1n
uyumunun disuk, %47.4Unin uyumunun kabul
edilebilir oldugu belirlenmistir. Bireylerin cinsiyete
ve MEDAS’a uyumlarina gore enerji ve besin ogesi
alimlarinin karsilastirilmasi Tablo 4’te gosterilmistir.
MEDAS uyumu dusuk olan grupta enerji, toplam yag
(g), doymus yag asidi (g) ve karbonhidrat (g) aliminin
MEDAS uyumu kabul edilebilir olan gruba goére
yuksek oldugu bulunmustur (p<0.05).

Yeterli, dengeli beslenme ve aktif bir yasam tarzinin,
calisan nufusun turetkenligi, ise devami ve kronik
hastalik risklerinin kontroliindeki 6nemi anlasilmistir
(19).
hastaliklar1 gibi kronik hastalik risklerini azalttig1 ve
saghgin korunmasina destek oldugu bildirilmistir (20).
Calisanlarin beslenme durumunun tanimlanmasi
ve MEDAS uyumlarinin degerlendirilmesi mevcut
durumun ortaya konmasi agisindan énemlidir.

Akdeniz diyetinin, diyabet ve kalp-damar

Filipinli ¢alisanlarda yurutulen bir ¢alismada, DRI
karsilama oraninin lifi¢in %30-40 arasinda, C vitamini
icin %50, magnezyum i¢in %82, E vitamini icin %44.2
oldugu, sodyum i¢inse DRI'nin %51.9 tizerinde oldugu
saptanmistir (21). Tayland’da sedanter ¢alisanlarda
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Tablo 4. AVM calisanlarinin Akdeniz diyetine uyumlarina gore besin 6gesi ortalama alimlarinin karsilastirilmasi

Diisiik Uyum (n=80)

Kabul Edilir ve Siki Uyum (n=72)

Enerji ve besin 6geleri Ortalama SS Ortalama SS P

Enerji (kkal) 1143.7 492.4 967.6 430.8 0.03*
Protein (g) 421 19.3 36.1 214 0.09
Protein %E 15.9 5.7 15.1 5.7 0.44
Yag (g) 45.5 241 39.5 17.6 0.01*
Yag %E 37.6 9.0 35.7 9.1 0.22
Karbonhidrat (g) 133.6 65.6 111.9 56.5 0.04*
Karbonhidrat %E 48.3 10.3 47.2 9.2 0.51
Lif (g) 10.1 5.3 114 6.8 0.20
Vitamin A (ug) 515.2 1271.7 430.2 358.8 0.62
Vitamin E (mg) 9.5 8.6 8.3 5.7 0.38
Vitamin K (ug) 128.6 81.6 163.9 99.8 0.03*
Vitamin B, (mg) 0.4 0.2 0.4 0.2 0.99
Vitamin B, (mg) 0.5 0.4 0.5 0.3 0.16
Niasin (mg) 8.0 4.7 6.9 4.9 0.21
Vitamin B, (mg) 0.8 0.4 0.7 0.4 0.66
Folat (ug) 97.4 59.0 102.0 64.5 0.67
Vitamin B, (ug) 3.0 4.8 2.0 2.2 0.16
Vitamin C (mg) 34.0 29.3 41.0 334 0.20
Sodyum (mg) 1941.7 1197.3 1734.7 1040.3 0.30
Potasyum (mg) 1126.9 500.9 1123.4 520.4 0.97
Kalsiyum (mg) 193.3 137.4 212.4 174.2 0.48
Magnezyum (mg) 126.0 52.1 138.9 74.6 0.25
Demir (mg) 6.0 2.8 5.6 33 0.53
Cinko (mg) 5.9 31 5.1 3.7 0.18
Doymus yag asidi (g) 14.4 8.2 12.0 6.5 0.02*
Tekli doymamis yag asidi (g) 12.8 7.5 124 6.6 0.71
Coklu doymamis yag asidi(g) 14.0 10.0 11.7 6.8 0.13

n: sayi, SS: Standart sapma, Student t Test, *p<0.05

yurutilen bir arastirmada, DRI karsilama oraninin,
kalsiyum icin erkeklerde (%24) ve kadinlarda (%18.6)
dusuk oldugu, demir icin ise kadinlarda (%5) oldukca
disuk oldugu bildirilmistir. Kalsiyum ve demire
ek olarak lif, potasyum, E vitamini, magnezyum
alimlarinin da DRI’nin altinda oldugu belirtilmistir
(22). Kachan ve ark. (17), ABD’de farkli sektor
calisanlarinda yuruttikleri calismada, doymus yag
ve Kkolesterol aliminin 6nerilere uygun bulundugunu
ancaklifvedigerbesin 6gesialimlarinin DRIile uyumlu
olmadigini bildirmigtir. Bu arastirmanin bulgular
onceki arastirmalarin sonuclarini desteklemektedir,
erkeklerin  kalsiyumun  %25.2sini, = kadinlarin

%18.3"int’ini karsiladigl, erkeklerin demirin 61.5’ini,
kadinlarin ise %39.5’ini karsiladigli bulunmustur.
Onceki arastirmalarla benzer olarak magnezyum ve
lif alim1 da 6nerilerin altindadir (Tablo 3).

Yunanistan’da, c¢alisanlarin  Akdeniz  diyetine
uyumunu incelemek tizere 11 besin grubunun
tiketiminin sorgulandigl, 0-55 puan aralifinda, puan
ne kadar yuksekse Akdeniz diyetine uyumun kabul
edilebilir olarak degerlendirildigi MedDietScore
Olceginin kullandigr bir arastirmada, bireylerin
MedDietScore punlar: ortalama 27.5 olarak saptanmis
ve Akdeniz diyetine uyumun orta dizeyde oldugu
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bildirilmigtir (23). Ispanya’da calisanlarin Akdeniz
diyetine uyumunu incelemek tzere, bu calisma
ile benzer olarak MEDAS ol¢eginin kullanildigi,
kesisim noktalarinin <9 puan ise Akdeniz diyeti
uyumunun dusik, =9 puan ise Akdeniz diyetine
uyumun yuksek olarak kabul edildigi arastirmada,
calisganlarin ~ %43.9unun  MEDAS  uyumunun
yuksek oldugu belirtilmistir (24). Bu arastirmada,
bireylerin MEDAS uyumu %47.4 olarak saptanmistir,
Ispanya ve Yunanistan’daki onceki arastirmalarla
kargilastirildifinda sonuclarin Ispanya ile benzer
oldugu, Yunanistan calismasinda ise 102 katihmcidan
olusan oOrneklemin MedDietScore’a gore Akdeniz
diyetine uyumunun orta dizey oldugu baska bir
degisle kabul edilebilir oldugu bildirilmistir. Bu
aragtirma ile Yunanistan arastirmasinin Orneklem
sayisinin benzer oldugu kabul edilirse, bu arastirma
ornekleminde Akdeniz diyetine uyumun, Yunanistan
ornekleminden dusuk oldugu soylenebilir.
Ispanya ve Yunanistan’daki onceki arastirmalarla
karsilagtirldifinda fspanya ile benzer, Yunanistan
sonuclarindan ise yiiksektir. Bu farklilik Ispanya
ve Yunanistan’in diinyada zeytinyag tiketiminde
ilk sirada yer alan ve zeytinyagini temel yemeklik
yag olarak kullanan tulkeler olmasi ile aciklanabilir.
Hirvatistan’da  yurutilmus bir arastirmada
calisanlarin  %33’intin MEDAS uyumunun kabul
edilebilir oldugu ancak bu bireylerin ayn1 zamanda
fiziksel aktivitelerinin de yiiksek oldugu bildirilmistir
(25). Hirvatistan’da yurutilmiis bir bagka calismada
ise gen¢ calisanlarda MEDAS uyumunun orta yas
calisanlara gore dusik oldugu saptanmigtir. Bu
arastirmanin érnekleminin yag ortalamasi 26+6.1°dir
ve MEDAS uyumu %47.4’tlir, bu sonuclar dnceki bu
arastirma ile benzerlik gostermektedir (26).

Bu calismada, bireylerin MEDAS’a uyum durumuna
gore enerji ve besin 6gesi alimlari karsilastirildifinda,
enerji (kkal), karbonhidrat (g), yag (g), doymus yag
asidi (g) ve K vitamini arasindaki farkin anlamh
oldugu bulunmustur (Tablo 4). Akdeniz diyetine
uyumun Kkabul edilebilir oldugu grupta toplam
enerji (kkal), karbonhidrat (g), yag (%E) ve doymus
yag asidi (g) aliminin disik oldugu belirlenmistir

(p<0.05). italya’da yiiriitiilen bir kohort ¢aligmasinda,
MEDAS uyumu ytksek olan grupta, tekli doymamais ve
coklu doymamis yag asidi aliminin diger gruplardan
anlaml yiiksek oldugu, doymus yag asidi aliminin ise
farkli olmadigl, bu calismadan farkh olarak MEDAS
uyumu yuksek olan grupta yag (g), karbonhidrat (g) ve
enerji (kkal) aliminin diger gruplardan yuksek oldugu
bulunmustur. MEAL ¢alismasinda MEDAS’a uyumun
yuksek oldugu grupta enerji aliminin da yiksek
olmasi, Italyan bireylerin sarap tiiketimi, dolayisiyla
sarap tiiketiminin MEDAS uyumuna ve ayni zamanda
toplam enerji alimina katkisiyla aciklanabilir (27).

Bu arastirma, AVM c¢alisanlarinin beslenme, gunlik
onerilen besin o0gelerini karsilama ve MEDAS’a
uyumlarini degerlendirmek tlzere yurutilmustur.
Literatirde, AVM calisanlarinin beslenme durumu
ve MEDAS uyumlarinin degerlendirildigi bir
baska calisma saptanmamistir. Sonu¢ olarak AVM
calisanlarinda, makro besin 6gelerinin toplam ginlik
enerji alimina katkisinin kabul edilebilir araliklarda
oldugu, bireylerin kalsiyum, folat, demir,magnezyum,
C vitamini, B, B, alimlarinin ise TUBER-2022 besin
ogeleri yeterli ahhm miktarinin yarisini karsilamadig:
belirlenmistir. Bireylerin yalnizca %47.4’inln
diyetlerinin MEDAS uyumlarinin kabul edilebilir
oldugu ve MEDAS uyumu kabul edilebilir olan grupta
toplam enerji (kkal), karbonhidrat (g), yag (g), doymus
yag asidi (g) ve K vitamini aliminin dusik oldugu
belirlenmistir.

Calismanin birka¢ smirhligi mevcuttur. ilk olarak,
besin tiiketim kaydi verileri bireylerin kendi beyanina
dayalh elde edildiginden, olasi sorgulama veya
hatirlatma hatalar: ile sosyal arzu edilirlik yanlihig:
arastirmanin dogal bir sinirlamasidir. Bireylerin
besin tiketimi, bir giin i¢in 24-saatlik geriye dénik
hatirlatma y6ntemi ile sorgulanmistir. Besin tiiketim
kaydinin bir gin igin sorgulanmasi bireylerin
enerji ve besin 0Ogesi alimlarinda ug¢ degerlerin
ortaya ¢ikmasina neden olmus olabilir. Orneklem
sayisinl korumak icin u¢ degerler calisma disi
birakilmamigtir, bu durum sonraki arastirmalar icin
g6z onunde bulundurulabilir. Calisma tek merkezde
yurutilmus olup sonuglar tim sehir ve tilkedeki AVM
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caligsanlan icin genellenemez. Caligmanin Tirk AVM
calisanlarinda bu amacla gerceklestirilen ilk ¢alisma
olmas1 ve verilerin yuz-yize gorisme yontemiyle
deneyimli arastirmacilar tarafindan toplanmasi
calismanin gucli yonleri olarak kabul edilebilir.

Bireylerin %23.4’ntin fazla kilolu ve %18.4’inln
kronik hastalifn oldugu dikkate alindiginda, AVM
calisanlarinda besin 0gesi yetersizligi ve BOH
riskini azaltmak Uzere bireylerin yeterli ve dengeli
beslenme konusunda egitilmesi ve farkindaliklarinin
arttirllmasina ihtiyac¢ vardir. Istanbul’da yiiriitiilen
bu arastirmanin sonuclary, 67 farkh ilde faaliyet
gosteren AVM calisanlarin beslenme durumlarinin
degerlendirilmesine ve sorunlarin ¢éziiminde yol
gosterici olabilir (28,29).
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OZET

Amag: Bu ¢alismanin amaci, Coronavirus Hastaligl 2019 (COVID-19) pandemi suirecinin besin giivencesizligi prevalansina
etkisini; besin giivencesizligi ile sosyodemografik 6zellikler, saghik durumu, yasam tarzi, beslenme aligkanliklar: ve besin
tedarigine iligkin 6zellikler arasindaki iligkiyi degerlendirmektir.

Bireyler ve Yontem: Calismaya, Tirkiye genelinde 1030 yetiskin birey (336 erkek, 694 kadin; medyan yas=25 yil) dahil
edilmistir. Veriler, cevrimici olarak hazirlanan anket aracilifiyla elde edilmistir. Anket formunda bireylerin sosyodemografik
ozellikleri, yagsam tarzi ve beslenme aligkanliklar: sorgulanmigtir. Besin Giivencesizligi Deneyim Olgegi (Food Insecurity
Experience Scale, FIES) ile besin giivencesizliginin bireysel diizeyde degerlendirilmesi saglanmistir. Arastirma verileri SPSS
22.0 programinda analiz edilmigtir.

Bulgular: COVID-19 pandemi siirecinde, bireylerin %57.2’sinde besin giivencesizliginin varligi tespit edilmistir. Hafif derecede
besin giivencesizligi yagsayan bireylerin, besin giivencesi saglanmis bireylere gére beden kiitle indeksi (BKI) degerleri anlaml
diizeyde diisiik bulunmustur (p<0.05). Besin gtivencesizligi derecesinin siddeti arttikca, sigara igme sikliginin, giinlik uyku
saati azalanlarin oraninin, ¢cevrim ici yemek siparisi verme/paket yemek servisi hizmetlerini kullanma oraninin ve disarida
yemek yeme sikli§inin anlamli olarak arttig: (sirasiyla p<0.001, p<0.0001, p<0.01, p<0.01); su tiiketiminin ise anlaml diizeyde
azaldig1 belirlenmistir (p<0.01).

Sonug: COVID-19 pandemi siireci, yetiskin bireylerde besin giivencesizligi profilini sekillendirmis; bu siire¢te yasam tarzina
iligkin davraniglar, beslenme aligkanliklari ve besin tedarigine iliskin eylemlerin besin giivencesizligi derecesinin siddeti
arttikca anlaml diizeyde kotiilestigi gosterilmistir.

Anahtar kelimeler: Besin giivencesizligi, COVID-19 pandemisi, yasam tarzi, yetiskinler

ABSTRACT

Aim: This study aimed to assess the impact of the COVID-19 pandemic on the prevalence of food insecurity; to evaluate
the relationship between food insecurity and sociodemographic characteristics, health status, lifestyle, dietary habits, and
characteristics of food supply.

Subjects and Method: A total of 1030 adults (336 males, 694 females; median age=25 years) across Turkey were included
in the study. The data were generated through an online questionnaire. In the questionnaire form, the sociodemographic
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mailto:haticeozcaliskan@gmail.com
https://orcid.org/0000-0001-9351-4171
https://orcid.org/0000-0002-4900-9714

Bes Diy Derg 2023;51(3):46-57 47

characteristics, lifestyle, and nutritional habits of the individuals were examined. An individual assessment of food insecurity
was provided through Food Insecurity Experience Scale (FIES). The research data were analysed in the SPSS 22.0 program.

Results: During the COVID-19 pandemic, food insecurity was detected in 57.2% of individuals. BMI values of individuals
with mild food insecurity were found to be significantly lower than those with food security (p<0.05). As the severity of food
insecurity increased, the frequency of smoking, the rate of people who have decreased daily sleep hours, the rate of the
ordering online food/using food delivery services, and the frequency of eating out increased significantly (p<0.001, p<0.0001,
p<0.01, p<0.01, respectively); while water consumption decreased significantly (p<0.01).

Conclusion: The COVID-19 pandemic process has structured the profile of food insecurity in adults and in this process, it
has been shown that lifestyle behaviours, dietary habits and actions related to food supply deteriorate significantly as the
severity of food insecurity increases.

Keywords: Food insecurity, COVID-19 pandemic, lifestyle, adults

GIRIS

Besin giivencesi, aktif ve saghikli bir yasam icin, tim
bireylerin diyetle ilgili gereksinmelerini ve besin
tercihlerini karsilayan yeterli, besleyici ve givenli
besine fiziksel, sosyal ve ekonomik erisimin her
zaman olmasi durumunda saglanmaktadir (1, 2). Bu
genis tanim, besinin bulunabilirligi, erisilebilirligi,
kullanilabilirligi ve bu faktorlerin her birinin
surekliligi olmak tzere besin givencesinin dort
farkli boyutunu vurgulamaktadir. Bu alanlardan en
az biri karsilanmadiginda ise gecici veya daha uzun
donem etkileri olabilen besin guivencesizligi ortaya
cikmaktadir (3, 4). Dinya genelinde, 2019 yilinda
yaklagik 2 milyar insanin orta ve siddetli derecede
besin giivencesizligi yasadigl; 750 milyon insanin
ise aclifin tahmin edilmesini de saglayan siddetli

derecede besin giivencesizliginden etkilendigi
bildirilmistir (5).
Gecim kaynaklari ve ev idaresi stratejilerinin

optimal diizeyde olmamasinin yani sira, yoksulluk,
hane halki tyelerinin saghk durumunun Kkotu
olmasi da besin givencesizligine yol acmaktadir
(6). Bir degerlendirmede, diinya genelinde 2020
yilinda COVID-19 pandemisinin katastrofik saghk ve
sosyoekonomik etkileri nedeniyle 0Ozellikle yiiksek
riskli poptiilasyon gruplarinin beslenme durumlarinin
kotilestigi; yetersiz beslenen bireylerin sayisinda
ise 83-132 milyon arasinda bir artis yasandigl
bildirilmigtir (5). Diger yandan besin giivencesi ve

COVID-19 pandemisi arasindaki iligkiyi inceleyen
guncel bir sistematik derlemede, COVID-19 pandemisi
ve karantinasinin, besin tedarifi ve arzini negatif
yonde etkiledigi, satin alma giicini azalttigl, besin
uretimi ve dagitimi kapasitesini de olumsuz etkiledigi
vurgulanmigtir (7). Ayrica, bu siirecte tiiketicilerin
kisa vadede besin aligverislerini panikle yaptigl ve
satin alma davraniglarinda genis capli degisiklikler
yasandigl da bildirilmigtir (8).

Hafif derecede besin glivencesizliginden siddetli
derecede besin gilivencesizligine ilerleyen skalada
sirasiyla, besinin nasil temin edilecegine iligkin
olarak endiselenme, diyet kalitesi ve cesitlilifinden
0din verme, Ogin atlamayla birlikte tiketilen
besin miktarinda azalma ve son olarak da aglifin
yasanmasl seklinde bir stireg islemektedir (5). Besin
gluvencesizligi, diyabet, hipertansiyon, koroner kalp
hastalig1, depresyon gibi kronik hastaliklarin yani sira;
mental saglikta bozulma, mortalite riskinde artig gibi
cok sayida saglik ciktisiyla da iliskilendirilmektedir
(9, 10).

Bu calismada ise COVID-19 pandemi surecinin besin
gluvencesizligi prevalansina etkisi; farkli besin
guvencesizligi kategorilerinde besin giuivencesizligi
ile sosyodemografik 6zellikler, saghk durumu, yasam
tarzi, beslenme aligkanliklar1 ve besin tedarigine
iligkin 0zellikler arasindaki iligkinin incelenmesi
amaclanmuistir.
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BIREYLER VE YONTEM

Orneklem

Bu calisma kesitsel ve tanimlayici nitelikte planlanmis
olup, cevrimici olarak hazirlanan anket ve 0lcek
sorularini, Tirkiye genelinde 18-65 yas arasindaki
1030 yetiskin bireyin (336 erkek, 694 kadin) gonullu
olarak yanitlamasiyla gerceklestirilmistir. Calismaya,
18-65 yas arasinda olan ve Turkiye’de ikamet eden
bireyler dahil edilmistir. Literatirdeki benzer
calismalarin diglama kriterleri dikkate alinarak,
gebe-emziren kadinlar, psikolojik hastaligl olanlar
ve yeme davranis bozuklugu olan bireyler calismaya
dahil edilmemigtir. Olusturulan c¢evrimici anket,
Kasim 2020 - Ocak 2021 tarihleri arasinda sabit
bir link seklinde, bireylere stajyer diyetisyenler
tarafindan ulastirilmis; bireylerin anketteki tiim
sorular1 cevrimici olarak yanitlamalari saglanmisgtir.
Stajyer diyetisyenler, anketin yanitlanmasindan
once, calismaya dahil edilme kriterlerini her birey
icin teyit etmistir. Besin Guivencesizligi Deneyim
Olgegi (Food Insecurity Experience Scale-FIES) Gida
Tarim Orgiitii (FAO) tarafindan gelistirilmistir.
Metodolojisinde, 6lcek sorularinin yanitlanmasinda
son 12 ayin dikkate alinmasi gerektigi belirtildigi
icin (6), anket ve 6lgek sorularinin yanitlanmasinda
pandemi baslangicindan itibaren (Mart 2020), Ocak
2021 tarihine kadar olan siire¢ dikkate alinmigtir.
Bu ¢alisma icin, Erciyes Universitesi Sosyal ve Beseri
Bilimler Etik Kurulundan, 29/12/2020 tarih ve 219 no’lu
karar ile etik kurul izni alinmigtir. Ayrica ¢alismaya
katilan bireylerden calisma 6ncesi onam alinmisgtir.

Veri Toplama Araclar:

Anket formu 5 boélimden olusmustur: Birinci
bolumde yas, cinsiyet, yasanilan sehir, kirsalda
yasama durumu, medeni durum, ogrenim durumu
gibi sosyodemografik 6zellikler sorgulanmistir. ikinci
bolumde viicut agirhgl degisim durumu, bireylerin
kendi beyanlarina dayanan boy uzunlugu (cm) ve
vicut agirligy (kg) verileri, kronik hastalik varligy,
ila¢ kullanma durumu, besin destegi kullanma
durumu, sigara icme durumu, uyku diizeni degisimi

gibi bireylerin saghk durumu, yasam tarzi ve ilgili
aligkanhiklarina iligkin 6zellikleri degerlendirilmistir.
Uclincii bélimde su tiikketiminde degisim durumu,
besin tedarik etme bicimi gibi bireylerin beslenme
aligkanliklar1 ve besin tedarigine iliskin 6zellikleri
sorgulanmistir. Doérdiinci bolimde 65 besinin
COVID-19 pandemi suirecinde tiiketim sikliklarindaki
degisiklik ve bu besinlerin
sikliklar1 degerlendirilmigtir. Besinci bolumde ise
sekiz sorudan olusan FIES ile bireysel diizeyde besin
guvencesizliginin siddeti kategorize edilmistir.

surecteki tiketim

Birlesmis Milletler Gida ve Tarim Orgiitii (FAO)
tarafindan gelistirilen FIES, gecerlilii ve gtuivenirligi
uluslararasi diizeyde resmi olarak degerlendirilebilen
besin guvencesizligi tahminleri saglamaktadir.
Tirkiye dahil pek cok tilkede besin giivencesizliginin
hem hane halki hem de bireysel diizeyde
degerlendirilmesinde FIES cok kez kullanilmigtir (6, 11-
14). Turkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi - 2017°de
besin guvencesizligi FIES ile sorgulanmistir (15).
Ayrica, Konyalioglu ve ark. (16) ile Sezer ve ark.(17) da
farkli sehirlerde yuritmus olduklar1 arastirmalarda
besin guvencesizliginin degerlendirilmesinde
FIES’ten yararlanmigtir. Olgekteki tiim sorularda,
maddi sikinti ve diger nedenlerden kaynaklanan
durumlar sorgulanmigtir. Yanit segenekleri “evet”
ve “hayir” olan FIES, sekiz sorudan olusmaktadir.
Tum sorulara “hayir” yanmitini veren birey “besin
guvencesi saglanmig” olarak tanimlanirken; 1-3 adet
soruya “evet” yanitini verenler “hafif derecede besin
guvencesizligi” durumunu; 4-7 adet soruya “evet”
yanitini verenler “orta derecede besin giivencesizligi”
durumunu; tim sorulara “evet” yanitini verenler ise
“siddetli derecede besin guvencesizligi” durumunu
karsilamistir (18).

Bireylerin BKI degerleri, viicut agirhig (kg) / boy
uzunlugu (m?) formulu ile hesaplanmistir. Beden
kiitle indeksi degerleri Diinya Saghk Orgiiti'niin
(DSO) belirledigi referans araliklar dahilinde, 18.5 kg/
m%nin alt1 zayif, 18.5-24.9 kg/m? aras1 normal, 25.0-
29.9 kg/m? arasi fazla kilolu (hafif sisman) ve 30.0 kg/
m?nin uzeri obez olarak siniflandirilmistir (19).
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Verilerin istatistiksel Degerlendirilmesi

Calismadan elde edilen bulgular, IBM SPSS 22.0
istatistik paket program ile analiz edilmistir. Birim
sayist (n), yuzde (%), medyan (ceyrekler acikligi)
degerleri tanimlayiciistatistikler olarak kullanilmistir.
Bagimsiz gruplarin karsilastirmasinda, normallik
varsayimi icin  Kolmogorov-Smirnov testinden
yararlanimigtir. Bagimsiz gruplarda Kkategorik
degiskenlerin karsilastirilmas: amaciyla ki-kare testi
kullanilirken; ortalamalarin (medyan degerlerin)
karsilastirilmasinda Kruskal Wallis testi kullanilmigtir.
p<0.05 degeri ise istatistiksel olarak anlamli kabul
edilmistir. Siddetli derecede besin givencesizligi
yasayan bireyler, tim oOrneklemin yalnizca %3.5’ini
(n=36) olusturdugu icin orta derecede ve siddetli
derecede besin giivencesizligi yasayan bireyler, tek
bir kategoride degerlendirilmistir.

BULGULAR

Tablo 1’de besin giivencesizli§i kategorilerine gore
bireylerin genel 06zellikleri degerlendirilmistir.
Calismaya %32.6’s1 erkek, %67.4’i kadin olmak
lizere toplam 1030 birey Kkatilmistir. Orneklemin
%42.8’'inde (n=441) besin guvencesinin saglandig:
belirlenirken; %33.7’sinde (n=347) hafif derecede,
%20.0’sinde (n=206) orta derecede ve %3.5’inde (n=36)
siddetli derecede besin giivencesizligi yasandif
belirlenmistir. Gen¢ yastaki katilimcilardan olusan
ve medyan yas degeri 25 (22-40) yil olan 6rneklemde
orta ve siddetli derecede besin giivencesizligi yasayan
bireylerin besin giivencesi saglanmis bireylere gore
yaslari anlamh dizeyde diusuktir [sirasiyla 25.0 (21.8-
35.0) yil, 26.0 (22.0-40.0) yil; p<0.05]. Bireylerin buyuk
cogunlugu (%61.3) i¢ Anadolu Bolgesi’'nden ¢aligmaya
katilirken; calismada ikinci biiyiik ¢cogunlugu (%12.5)
Marmara Bolgesi’nden katihm saglayan bireyler
olusturmustur. Besin giivencesi saglanmis bireylere
gore, orta ve siddetli derecede besin guvencesizligi
yasayan bireylerin kirsalda yasama, yalniz yasama
ve mustakil evde yasama sikliklarinin anlaml

dizeyde yiksek oldugu gosterilmistir (her biri
icin p<0.05). Ayrica %60.8’1 evli bireylerden olusan
orneklemin %56.4’1 tiniversite mezunu olup; %55.7’si
ise caligmamaktadir. Ogrenciler o6rneklemde en
buyuk ¢ogunlugu (%41.0) olustururken; ikinci buyuk
cogunlugu (%37.3) memurlar olusturmaktadir.

Tablo 2’de besin giivencesizligi kategorilerine gore
bireylerin saghk durumu, yasam tarzi ve beslenme
aligkanliklarina iligkin 6zellikleri degerlendirilmistir.
Bireylerin %36.6’st COVID-19 pandemi strecinde
vicut agirhiginin degismedigini; %38.1°1 ise arttigini
beyan etmistir. Besin giivencesizligi derecesine gore
vicut agirlign degisimi anlamli diizeyde farklilik
gostermektedir (p<0.05). Cogunlugu (%52.9’u) normal
vicut agirhgina sahip olan drneklemde, bireylerin
%30.0’u fazla kilolu (hafif sigman) olup ortalama BKI
degeri 23.7 (20.7-26.8) kg/m?'dir. Hafif derecede besin
guvencesizligi yasayan bireylerin besin giivencesi
saglanmig bireylere goére BKI degerleri anlamh
dizeyde dusuktir (siwrasiyla 23.1 (20.2-26.5) kg/m?2,
24.1 (21.3-27.1) kg/m?; p<0.05). Cogunlugunda (%68.9)
kronik hastalik tanisi olmayan érneklemde, bireylerin
%82.0’si ila¢ kullanmamaktadir. flag kullanim siklig
besin giivencesizligi derecesinin gsiddeti arttikca
anlamli dizeyde artis gostermektedir (p<0.01).
Bireylerin %49.5’inin COVID-19 pandemi siirecinde en
azbiraybesindestegikullandig, probiyotik/prebiyotik
iceren besin destegi kullanma sikliginin besin
guvencesizligi derecesinin siddeti arttikca anlaml
dizeyde azalma egiliminde oldugu gosterilmistir
(p=0.053). COVID-19 pandemi surecinde, Oncesine
gore yasam tarzi ve beslenme aligkanliklarinin besin
guvencesizligi derecesinin siddeti arttikca anlamlh
diizeyde kotilestigi ifade edilmistir (p<0.05). Sigara
icme sikhiginin, besin guvencesizligi derecesinin
siddeti arttikca anlamh diizeyde arttig1 gosterilmistir
(p<0.001). COVID-19 pandemi sirecinde, Oncesine
gore gunluk uyku saati azalanlarin sikliginin, besin
guvencesizligi derecesinin siddeti arttikca anlamlh
diizeyde arttig1 gosterilmistir (p<0.0001).
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Tablo 1. Bireylerin Genel Ozellikleri

o . . Orta ve Siddetli
Besin Giivencesi Hafif Derecede Besin .
. . . Derecede Besin Toplam
Saglanmis Guvencesizligi B .
Giivencesizligi (n=1030)
(n=441) (n=347)
(n=242)
n % n % n % n %

Cinsiyet
Erkek 156 354 101 29.1 79 32.6 336 32.6
Kadin 285 64.6 246 70.9 163 67.4 694 67.4

x2=3.471; p=0.176
Yas (y1l)
Medyan (C1-C3) 262 24 25P 25

(22-40) (22-38) (21.8-35) (22-39)
p=0.047*

Yasanilan Bolge
I¢ Anadolu 280 63.5 215 62.0 136 56.2 631 61.3
Akdeniz 26 5.9 18 5.2 22 9.1 66 6.4
Karadeniz 11 2.5 11 3.2 11 4.5 33 3.2
Marmara 53 12.0 37 10.7 29 16.1 129 12.5
Dogu Anadolu 20 4.5 14 4.0 8 33 42 4.1
Ege 5 1.1 12 3.5 7 2.9 24 2.3
Guneydogu Anadolu 46 10.4 40 11.5 19 7.9 105 10.2

x2=18.147; p=0.111
Kirsalda Yasama Durumu
Hayir 430 97.5 331 95.4 226 93.4 987 95.8
Evet 11 2.5 16 4.6 16 6.6 43 4.2

x2= 6.870; p=0.032*
Yasanilan Kisi (ler)
Aile veya diger kisiler 420 95.2 318 91.6 218 90.1 956 92.8
Yalniz 21 4.8 29 8.4 24 9.9 74 7.2

x2=7.308; p=0.026*
Yasanilan Yer
Apartman dairesi/6grenci yurdu 409 92.7 316 91.1 209 86.4 934 90.7
Miistakil ev 32 7.3 31 8.9 33 13.6 96 9.3

x2=7.618; p=0.022*
Medeni Durum
Evli 254 57.6 211 60.8 161 66.5 626 60.8
Bekar/Bosanmig/Dul 187 42.4 136 39.2 81 33.5 404 39.2

X2=5.230; p=0.073
Ogrenim Durumu
flkogretim ve alt1 15 3.4 9 2.6 8 3.3 32 3.1
Lise 127 28.8 125 36.0 81 335 333 323
Universite 260 59.0 190 54.8 131 54.1 581 56.4
Lisansusti 39 8.8 23 6.6 22 9.1 84 8.2

X%=6.117; p=0.410
Calisma Durumu
Hayir 230 52.2 202 58.2 142 58.7 574 55.7
Evet 211 47.8 145 41.8 100 41.3 456 44.3

¥?=4.005; p=0.135
Meslek
Memur 188 42.6 122 35.2 74 30.6 384 37.3
Isci 37 8.4 42 12.1 32 13.2 111 10.8
Ev hanimi 36 8.2 27 7.8 18 7.4 81 7.9
Ogrenci 168 38.1 146 42.1 108 44.6 422 41.0
Diger 12 2.7 10 2.8 10 4.2 32 31

X?2=13.942; p=0.083

X?: Ki kare test istatistik degeri, *p <0.05, Farkli harf (a-c) tastyan degerler, istatistiksel olarak anlamli diizeyde farklidir (p<0.05).
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Tablo 2. Bireylerin Saglik Durumu, Yasam Tarzi ve [Igili Ahskanliklarina iliskin Ozellikleri

s . Hafif Derecede Orta ve Siddetli
Besin Guvencesi

Saglanmis ) Besin. y De:recede Besin Toplam
(n=441) Gilivencesizligi Gilivencesizligi (m=1030)
(n=347) (n=242)
n % n % n % n %
Viicut Agirhigi Degisim Durumu
Degismeyen 171 38.8 131 37.8 75 31.0 377 36.6
Bilmeyen/Tartilmayan 24 5.4 26 7.5 29 12.0 79 7.6
Artan 167 37.9 135 38.9 90 37.2 392 38.1
Azalan 79 17.9 55 15.8 48 19.8 182 17.7
x2=12.939; p=0.044*
Beden Kiitle indeksi (kg/m?)
Zayif (<18.5) 29 6.6 27 7.8 22 9.1 78 7.6
Normal (18.5-24.9) 226 51.2 196 56.5 123 50.8 545 52.9
Hafif sisman (25.0-29.9) 140 31.8 97 27.9 72 29.8 309 30.0
Obez (230.0) 46 104 27 7.8 25 10.3 98 9.5
¥2=5.194; p=0.519
Medyan (C1-C3) 24.12 23.1° 23.7%
(21.3-27.1) (20.2-26.5) (20.4-26.9) (20.7-26.8)
p=0.026*
Kronik Hastalik Varhig:
Hayir 301 68.3 245 70.6 164 67.8 710 68.9
Evet 140 31.7 102 29.4 78 32.2 320 31.1
x2=0.701; p=0.704
ilac Kullanma Durumu
Hayir 354 80.3 302 87.0 189 78.1 845 82.0
Evet 87 19.7 45 13.0 53 21.9 185 18.0
X2=9.354; p=0.009**
Besin Destegi Kullanma Durumu
Hayir 226 51.2 182 52.4 112 46.3 520 50.5
Evet 215 48.8 165 47.6 130 53.7 510 49.5
¥2=2.349; p=0.309
Vitamin iceren Besin Destegi Kullanma Durumu
Hayir 274 62.1 212 61.1 139 57.4 625 60.7
Evet 167 37.9 135 38.9 103 42.6 405 39.3
x2=1.481; p=0.477
Mineral iceren Besin Destegi Kullanma Durumu
Hayir 358 81.2 283 81.6 202 83.5 843 81.8
Evet 83 18.8 64 18.4 40 16.5 187 18.2
X2=0.582; p=0.748
Bitki Ekstrakt1 iceren Besin Destegi Kullanma Durumu
Hayir 404 91.6 332 95.7 224 92.6 960 93.2
Evet 37 8.4 15 4.3 18 7.4 70 6.8

x2=5.277; p=0.071

X?: Ki kare test istatistik degeri, *p <0.05, **p<0.01, ***p<0.001, ****p<0.0001, Farkli harf (a-c) tastyan degerler, istatistiksel olarak anlaml diizeyde farklidir

(p<0.05).
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Tablo 2. Devami

R . Hafif Derecede Orta ve Siddetli
Besin Giivencesi . .
Saglanmis ) Besm. Ny Deirecede Besln Toplam
(n=441) Giivencesizligi Giivencesizligi (n=1030)
(n=347) (n=242)

n % n % n % n %
Omega-3 Yag Asidi iceren Besin Destegi/Balik Yag1 Kullanma Durumu
Hayir 400 90.7 313 90.2 218 90.1 931 90.4
Evet 41 9.3 34 9.8 24 9.9 99 9.6

¥2=0.090; p=0.956
Probiyotik/Prebiyotik Iigeren Besin Destegi Kullanma Durumu
Hayir 398 90.2 326 93.9 229 94.6 953 92.5
Evet 43 9.8 21 6.1 13 5.4 77 7.5
X?=5.865; p=0.053
Yasam Tarzi ve Beslenme Aliskanliklarinin Degisme Durumu
Degismeyen 230 52.2 146 42.1 115 47.5 491 47.7
Daha kot duruma gelen 100 22.7 93 26.8 72 29.8 265 25.7
Daha iyi duruma gelen 111 25.1 108 31.1 55 22.7 274 26.6
x?=11.788; p=0.019*
Sigara icme Durumu
Hayir 339 76.9 265 76.4 155 64.0 759 73.7
Evet 102 23.1 82 23.6 87 36.0 271 26.3
¥?=15.186; p=0.001***
Ginliik Uyku Saatinin Degisme Durumu
Degismeyen 259 58.7 170 49.0 115 47.5 544 52.8
Azalan 44 10.0 43 12.4 51 21.1 138 13.4
Artan 138 31.3 134 38.6 76 314 348 33.8
¥2=23.538; p=0.000****

Fiziksel Aktivite/Spor Yapma Sikliginda Degisme Durumu
Hi¢ yapmayan 116 26.3 86 24.8 65 26.9 267 25.9
Ayni siklikta yapan 64 14.5 44 12.7 30 12.4 138 13.4
Azalan 194 44.0 176 50.7 117 48.3 487 47.3
Artan 67 15.2 41 11.8 30 12.4 138 13.4

X?: Ki kare test istatistik degeri, *p <0.05, **p<0.01, ***p<0.001, ****p<0.0001, Farkli harf (a-c) tastyan degerler, istatistiksel olarak anlaml diizeyde farklidir

(p<0.05).

Tablo 3’te besin guvencesizligi kategorilerine gore
bireylerin beslenme aligkanliklari ve besin tedarigine
iligkin 6zellikleri degerlendirilmistir. Besin giivencesi
saglanan gruba gore, besin guvencesizligi yasayan
gruplarda su tiketiminin anlamli diizeyde azaldig1
gosterilmistir (p<0.01). Orta ve siddetli derecede besin
guvencesizligi yasayan grupta, hafif derecede besin

guvencesizligi yasayan gruba kiyasla ¢cevrimici yemek
siparisi veren/paket yemek servisi hizmetlerini
kullanan bireylerin sayisinin anlamh diizeyde yiiksek
oldugu gosterilmistir (p<0.01). COVID-19 pandemi
stirecinde, besin giivencesizligi derecesinin siddeti
arttikca disarida yemek yeme siklig1 artan bireylerin
oraninin arttigl saptanmistir (p<0.01).
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Tablo 3. Bireylerin Beslenme Aligkanliklar1 ve Besin Tedarigine iliskin Ozellikleri

Besin Guvencesi Hafif Derecede  Orta ve Siddetli Toplam
Saglanmisg Besin Derecede Besin (n=1030)
(n=441) Gilivencesizligi Giivencesizligi
(n=347) (n=242)
n % n % n % n %

Su Tiketiminde Degisim Durumu
Degismeyen 242 54.8 181 52.2 133 55.0 556 54.0
Azalan 36 8.2 58 16.7 28 11.5 122 11.8
Artan 163 37.0 108 31.1 81 33.5 352 34.2

X2=14.313; p=0.006**
Besin Tedarik Etme Bicimi (s1klikla)
Market, bakkal, besin satis1 yapan kuictuk 388 88.0 304 87.6 220 90.9 912 88.5
diikkanlar vb. igletmelere gidip satin alan
Online/telefonla alisveris yapip, siparis 35 7.9 25 7.2 14 5.8 74 7.2
vererek vb. (disar1 cickmadan)
Kendi uretimiyle (bahce, bostan ya da 8 1.8 7 2.0 2 0.8 17 1.7
ciftlikten)
Bahgesinde, tarlasinda yerel Uretim yapan 10 2.3 11 3.2 6 2.5 27 2.6
insanlardan satin alan

X2=3.188; p=0.785

Cevrimici Yemek Siparisi Verme/Paket Yemek Servisi
Hizmetlerini Kullanma Durumu (Besin Tedarigi Sekli)
Hayir 210 47.6 186 53.6 99 40.9 495 48.1
Evet 231 52.4 161 46.4 143 59.1 535 51.9

¥2=9.262; p=0.010**
Disarida Yemek Yeme Sikli1g1
Degismeyen 103 234 69 19.9 72 29.7 244 23.7
Azalan 318 72.1 262 75.5 148 61.2 728 70.7
Artan 20 4.5 16 4.6 22 9.1 58 5.6

¥2=16.997; p=0.002**
Evde Kendi Yemegini Yapma Siklig:
Degismeyen 166 37.6 120 34.5 92 38.0 378 36.7
Azalan 7 1.6 3 0.9 5 2.1 15 1.5
Artan 268 60.8 224 64.6 145 59.9 637 61.8

X%=2.788; p=0.594

X?: Ki kare test istatistik degert, **p <0.01
TARTISMA yil) arasinda FIES ile besin guvencesizliginin

COVID-19 pandemisi, 6zellikle sosyal gtivenlik sistemi
gucliolmayanazgelismigve gelismekte olan tilkelerde,
yeterli ve dengeli beslenemeyen toplumlarda besin
guvencesizligi riskini daha buyuk bir tehdit haline
(20). COVID-19 pandemi
Malezyali 162 yetigkin birey (ortalama yas=30.7+8.9

getirmistir sturecinde

degerlendirildigi bir ¢calismada, bireylerin %56.8’inde
%19.8’inde hafif
derecede, %14.8’inde orta derecede, %8.6’sinda ise

besin glivencesinin saglandigy;

siddetli derecede besin guvencesizliginin yasandigl
bildirilmigtir (21).
%42.8’indebesingliivencesininsaglandigigosterilirken;
%33.7’sinde hafif derecede, %20.0’sinde orta derecede

Bu calismada ise, bireylerin
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ve %3.5’inde siddetli derecede besin guivencesizliginin
varligr tespit edilmistir. Bu ¢alismadakine kiyasla,
Malezya’daki ¢alismanin orneklem sayisinin kiicik
olmasi; ayrica yas, egitim diizeyi gibi sosyodemografik
ozelliklerin farklihig1 kategorilerin prevalansinin
daha farklh saptanmis olmasina neden olabilir.
Toplam 3129 yetiskin Urdiinlii birey arasinda FIES
ile Dbesin giuvencesizliginin COVID-19 pandemi
strecinde derecelendirildigi benzer bir calismada,
bireylerin %40.7°si besin giivencesi saglanmis olarak
tanimlanirken; %36.1’inde hafif-orta derecede
besin guvencesizliginin yasandifl, %23.1’inde ise
siddetli derecede besin giivencesizliginin yasandig1
gosterilmistir (22). Turkiye’nin gelir durumuyla (tst
orta gelir diizeyi) Kkarsilagtirildifinda, Urdiin’in
alt orta gelir dizeyine sahip bir tulke olarak
tanimlanmasi, siddetli derecede besin giivencesizligi
kategorisinin prevalansinin, bu c¢alismadakine
(%3.5) kiyasla cok daha yuksek degerde belirlenmis
olmasina neden olabilir. Ayrica yas, egitim diizeyi
gibi sosyodemografik ozelliklerin farkli olmasi da
so6z konusu prevalanslarin birbirinden ¢ok farkh
saptanmis olmasina neden olabilir.

Besin guvencesizliginin, dusuk diyet Kkalitesini
tetikleyerek enerji icerigi yogun besinlerin tiikketimini
arttirmasy nedeniyle obeziteyle iliskilendirilmesi,
literatiirde besin guivencesizligi -obezite paradoksu
olarak sunulmaktadir (23). Amerika Birlesik
Devletleri’nde Uiniversite 6grencileri arasinda yapilan
bir calismada, besin glvencesi saglanan bireylere
kiyasla besin guvencesizligi yasayan bireylerde
obezite prevalansinin anlamli dizeyde yiksek
oldugu gosterilirken (24); benzer sekilde bagka
bir Universitenin 6grencileri arasinda yapilan bir
caligmada, ortalama BKI degerinin anlamh diizeyde
yuksek oldugu bildirilmistir (25). Bu c¢alismada
ise s0z konusu bulgularla celisecek sekilde, hafif
derecede besin giivencesizligi yasayan bireylerin
BKI degerleri, besin giivencesi saglanmis bireylere
kiyasla anlamli diizeyde disik bulunmustur. Bu
calismadaki prevalanstan (%42.8) daha yiiksek olarak,
ilk calismada bireylerin %83.0’tinde, ikinci ¢calismada
da %67.0’sinde besin givencesinin saglandig:

gosterilmistir (24, 25). S6z konusu ¢aligmalarda besin
glivencesininsaglanmasibaglamindapopilasyonlarin
daha iyi durumda olmalar1 nedeniyle, BKI ve
besin givencesizligi arasindaki iliskinin yoni, bu
calismadakinden farkli olabilir.

Besin glvencesizliginin bireylerin yasam kalitesi
ve saghgini negatif yonde etkileyebilecegi diger
yandan beslenme aligkanhiklar1 ve alg1 ile de
direkt iligkili oldugu savunulmaktadir (26, 27). Bu
calismada oldugu gibi, Amerika Birlesik Devletleri
ve Kanada’da yapilan iki farkli kesitsel calismada
besin guivencesizligi, yasam tarzi ve beslenme
aligkanhklarini anlamli dizeyde olumsuz etkileyen
bir risk faktéri olarak bildirilmistir (26, 27). Besin
guvencesizligi ile tutin kullanimi arasindaki iligkiyi
degerlendiren ampirik literatiir, besin giivencesizligi
yasayan populasyonlarda sigara icenlerin oraninin
anlaml diizeyde yiiksek oldugunu ortaya koymustur
(28). Bu calismada da bu veriyi destekleyecek
sekilde, besin guvencesizligi derecesinin giddeti
arttikca sigara igenlerin oraninin anlamli diizeyde
arttigl gosterilmistir (p<0.001). Amerika Birlesik
Devletleri’nin 2005-2010 yillar1 arasindaki Ulusal
Saglik ve Beslenme Arastirmasi (National Health and
Nutrition Examination Survey, NHANES) sonugclarina
gore, besin giivencesi saglanmis kadinlara kiyasla,
besin giivencesi diizeyi cok diisiik olan kadinlarda (29);
benzer sekilde Gana’da 50 yas Uizeri bireyler arasinda
yapilan bir calisgmada, besin giivencesi saglanmig
bireylere kiyasla, orta ve siddetli derecede besin
gluvencesizligi yasayan bireylerin uyku siirelerinin
anlaml dizeyde az oldugu bildirilmistir (30). Bu
calismada da COVID-19 pandemi siirecinde, 6ncesine
gore gunlik uyku saati azalanlarin sikliginin, besin
guvencesizligi derecesinin siddeti arttikca anlaml
diizeyde arttif1 gosterilmistir (p<0.0001).

COVID-19 pandemisi, yalnizca yasam kosullarini
etkilememekte; besin tedarigi ve yemek hazirlama
pratigini de etkilemektedir. Besin guvencesizligi
yasayan bireyler, besin giivencesi saglanmis bireylere
kiyasla besleyici ve guvenli besine ulasimda daha
fazla engelle karsilasmaktadir (24). Amerika Birlegik
Devletleri’'nde  universite 6grencileri arasinda
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yapilan bir calismada, COVID-19 pandemi siirecinde,
besin giuivencesi saglanmis bireylere goére besin
guvencesizligi yasayan bireylerde, saglikli besin
tedarigi saglayan merkezlere ulasimda sikinti
yasanmasl, saglikli besin fiyatlarinin uygun olarak
goriulmemesi, yemek pisirme 6z yeterliliginin dusuk
olmasi nedeniyle, hizli-hazir yemeklerin tercih edilme
ve restoranda/disarida yemek yeme sikliklarinin
anlamh dizeyde yiksek oldugu gosterilmistir
(24). Cogunlugunu o6grencilerin olusturdugu bu
calismada da s6z konusu verileri ve aciklamalar:
destekleyecek sekilde, orta ve siddetli derecede besin
glvencesizligi yasayanlarda, hafif derecede besin
guvencesizligi yasayanlara kiyasla cevrimici yemek
siparisi verenlerin/paket yemek servisi hizmetlerini
kullananlarin anlamh diizeyde fazla oldugu (p<0.01);
besin glivencesizli§i derecesinin gsiddeti arttikca
disarida yemek yeme sikliginin anlamli duzeyde
arttifn  gosterilmistir (p<0.01). Genellikle saghkh
yiyeceklerden daha ucuz olan ve kolay erisilebilen
hizli-hazir yiyeceklerin tiketim siklifi, besin
guvencesizliginin siddeti arttik¢a artmaktadir (3).

Bu calisma, COVID-19 pandemi surecinin besin
glivencesizligi prevalansina etkisini; farkli besin
guvencesizligi kategorilerinde besin glvencesizligi
ile sosyodemografik 6zellikler, saglik durumu, yasam
tarzi, beslenme aligkanhiklari ve besin tedarigine
iligkin o6zellikler arasindaki iliskiyi degerlendiren
Turkiye’deki ilk ¢alismadir. Calismada ¢evrimici bir
anketin kullanilmasi, Turkiye’nin yedi bdlgesinden
veri elde edilmesini ve nispeten genis bir érneklem
olusturulmasini saglamigtir. Besin giivencesizliginin
bireysel diizeyde o6lcimui de calismanin Onemli
bir 0zelligi olarak 6ne cikmaktadir. Bu calismada,
uygulanmas:1 kolay olan FIES’in kullanilmasi
avantajli olmasina ragmen, yapilan degerlendirme
subjektif olup, besin giuivencesizligine iligkin algiy1
yansitmaktadir. Calismanin kesitsel tasarimi ise besin
guvencesizligi ve diger pek c¢ok faktor arasindaki
nedenselligin ortaya ¢ikarilmasindan ziyade mevcut
iligkinin  degerlendirilmesine olanak tanimigtir.
Bireylerin %77.3’1, vicut agirhigi degerlerinin son bir
hafta icindeki tarti degerleri oldugunu beyan etmis

olsa da (verilerde bahsedilmemistir); viicut agirlig1
ve boy uzunlugu verileri kisisel beyana dayandig:
icin, obezite ve besin giivencesizligi arasindaki iligki
de celigkilidir. Web tabanl bir anketin kullanilmasi,
calismaya yalnizca internete erisim olanagl olan
bireylerin katihmini saglamis; bu durum ise tim
populasyonu temsil edebilecek bir
olusturulmasini engellemistir.

orneklem

Sonu¢ olarak COVID-19 pandemi streci, yetiskin
bireylerde besin profilini
sekillendirmis; bu slrecte bireylerin yarisindan
fazlasinda besin guivencesizliginin varlif1 tespit

guvencesizligi

edilmistir. Hafif derecede besin givencesizligi yasayan
bireylerin besin giivencesi saglanmis bireylere gore
BKI degerleri daha diisiik bulunmustur. COVID-19
pandemi siirecinde, 6ncesine kiyasla yasam tarzina
iliskin davraniglar, beslenme aligkanliklar1 ve besin
tedarigine iligkin eylemlerin besin glvencesizligi
derecesinin giddeti arttikca anlamli duzeyde
kotulestigi gosterilmistir. Bu durum ise kisa ve uzun
vadede bireylerin beslenme o6rintisi ve besin
O0gesi aliminda olumsuz etkilere yol acabilecek ve
saghik durumunu kotulestirebilecektir. Bahsedilen
sonuglarla karsilagsilmamas1 igin, bireysel diizeyde
besin glvencesinin saglanmasina yonelik olarak
ekonomik ve sosyal iyilestirmelerin yapilmasi ve
ilgili politikalarin iglerlik kazanmasi kritik 6nem
tasimaktadir.
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OZET

Amag: Universitede egitim goren 6grencilerde degisen cevre kosullar: beslenme aligkanliklarini da olumsuz etkilemekte ve
bu 6grencilerde duygusal yeme egilimi gorilebilmektedir. Bu calismada tiniversite 6grencilerinde duygusal yeme egilimi ve
buna etki eden faktérlerin incelenmesi amaglanmistir.

Bireyler ve Yontem: Kesitsel-tanimlayici nitelikteki bu ¢calismaya 205 kadin ve 105 erkek olmak tizere yaslar1 18-40 yil arasinda
olan 310 iiniversite égrencisi katilmigtir. Ogrencilere sosyo-demografik bilgiler, beslenme aligkanliklar: ve Duygusal Yeme
Olgegini (DYO) iceren ¢evrim i¢i anket formu uygulanmistir. Duygusal yeme 6lgeginin kesim noktasi olan 75 puanin iizerinde
olan dgrencilerde duygusal yeme egilimi var seklinde degerlendirme yapilmistir.

Bulgular: Duygusal yeme egilim durumu, cinsiyet ve beden kiitle indeksine gore istatistiksel olarak anlamli farkhilik
gostermektedir. Kadin o6grencilerin “gerginlik durumunda yeme”, “olumsuz durumlarda yeme”, “uyaran karsisinda
kontrol” ve DYO toplam puanlar: erkek égrencilere kiyasla daha yiiksektir (p<0.05). Kadin cinsiyetin gerginlik durumunda
yeme (B=0.309, p<0.001), olumsuz durumlarda yeme ($=0.272, p<0.001) ve uyaran karsisinda kontrol ($=0.168, p<0.05)
davranislarinin pozitif yordayicisi oldugu saptanmistir. Diyet yapma durumu gerginlik durumunda yeme ($=0.114, p<0.05)
ve olumsuz durumlarda yeme ($=0.150, p<0.05) davranislarinin pozitif yordayicisidir.

Sonug: Bu ¢alismada duygusal yeme durumuna etki eden faktorler incelenmis, cinsiyet, BKI ve diyet yapmanin anlamli
duzeyde duygusal yeme yordayicisi oldugu gosterilmistir.

Anahtar kelimeler: Beslenme aliskanligi, duygusal yeme oOlgegi, iiniversite 6grencileri

ABSTRACT

Aim: University students’ eating habits are significantly impacted by changing environmental factors, and these students
may exhibit emotional eating tendencies. This study aims to investigate the presence of emotional eating among university
students and the factors affecting it.

Subjects and Method: 310 university students, ages 18 to 40, who were divided into 205 female and 105 male participants
in this cross-sectional descriptive study. The students completed an online questionnaire that questioned about their
sociodemographic characteristics, eating behaviors, and Emotional Eating Scale (EES). Participants were considered to have
a tendency toward emotional eating if their score was higher than 75 as EES’s cut-off point.
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Results: A statistically significant difference was determined between emotional eating tendency status, gender and BMI
group. The female students’ total scores of “eating in tension”, “eating in adverse situations”, “control in the face of stimulus”
and EES were higher than male students (p<0.05). It was determined that female gender was a positive predictor of eating
in tension (B=0.309, p<0.001), eating in negative situations (f=0.272, p<0.001) and control in response to stimulus ($=0.168,
p<0.05). Dieting is a positive predictor of eating in stressful situations (f=0.114, p<0.05) and eating in negative situations
(B=0.150, p<0.05).

Conclusion: Gender, BMI, and dieting were found to be important predictors of emotional eating in this study, which looked

at the factors influencing emotional eating.

Keywords: Eating habits, emotional eating scale, university students

GiRiS

Universite egitim yillari, 6grencilerin fiziksel, ruhsal
ve sosyal olarak olgunlasmaya basladig1 ‘beliren
yetigkinlik® dénemi olarak belirtilmektedir (1). Bu
donemde oOgrencilerin buyuk cogunlugu alismis
oldugu ¢evreden uzaklagsmakta ve farkh bir ortama
dahil olarak sosyo-kiltirel etkilesimlere maruz
kalmaktadir. Bu etkilesime uyum saglayamayan
ogrencilerde basit iletisim  bozuklugu, major
depresyon, sosyal izolasyon gibi cesitli problemler
ortaya c¢ikabilmektedir (2,3). Bununla beraber degisen
bu ortama kolay uyum saglayan psikolojik olarak
sagliklh olan Ogrencilerde yeni ve farkli davranis
degisiklikleri de ortaya cikabilmektedir (4). Beslenme;
canlllarin hayatta kalmak icin gerceklestirmek
zorunda oldugu bir eylem olmanin yani sira hem bir
sosyallesme aract hem de viicutta hedonik sistemi
etkileyen kompleks bir davranistir (5). Bireyde, ortam
farkliligl nedeniyle gelisen davranis degisiklikleri
arasinda beslenme aligkanlar1 ve davraniglan
onemli bir yere sahiptir. Aile ortamindan ayrilip yeni
bir yasam alaninda yalmz kalma, yemegini kendi
hazirlamak zorunda kalma, ekonomik zorluk nedeni
ile saglikli beslenmeye yeterince hiitce ayiramama ve
uyku dizenindeki bozukluk gibi etmenler nedeniyle
daha cok 6gun atlama ya da 6guinleri gecistirme, gece
saatlerinde yeme aliskanlif1 ile daha ¢ok hazir besin
tiketmeye yonelme degisen beslenme davraniglarina
ornektir (6). Budegisiklikler sonucunda, malniitrisyon,
anoreksiya nervoza, bulimiya nervoza, gece yeme
sendromu, tikanircasina yeme bozuklugu gibi
beslenme bozukluklar: gelisebilmektedir (7,8).

Ogrencilerde bahsedilen beslenme bozukluklarinin
ortaya ¢tkmamasi i¢in, saghikli beslenme aligkanliklar:
ve davraniglar1 kazandirilmas: Oonemlidir. Saglikli
beslenme temelde Kkisinin yas ve cinsiyetine gore
ihtiyaci olan makro ve mikro besin ogeleri, su ve
posa ile saghiga olumlu etkiler gosteren biyoaktif
bilesenleri yeterli ve dengeli olarak tiiketmesini
icermektedir (9). Bu faktorlerden bir ya da daha
fazlasinin yetersiz veya fazla olmasi beslenme ile
ilintili hastaliklarin gelismesine neden olmaktadir.
Ayrica; kiside meydana gelen sosyal ve ruhsal
bozukluklar da beslenme davranigi izerinde olumsuz
bir etkiye sahiptir. Yapilan arastirmalar sosyal ya da
ruhsal bozuklugu olan kisilerde yetersiz beslenmeye
bagh saglik sorunlari ile agir1 beslenmeye bagh saglik
sorunlarinin gelistigini gostermektedir (10,11).

Beliren yetigkinlik dénemine ulasan 6grencilerde
meydana gelen davranis degisikligi ve beslenme
davranis1 ile duygusal yeme kavrami arasinda bir
iliski bulunmaktadir. Ozellikle kadin 6grencilerde
duygusal yeme bozukluklarinin daha yaygin
oldugu gorulmektedir (12). Duygusal problemler ve
beslenme davranisindaki degisiklikler ile duygusal
yeme kavrami ortaya c¢ikmigtir. Duygusal yeme;
psikosomatik yemeden gelistirilen, asir1 yemeyle
siklikla iligkilendirilen Kkisisel bir ozellik, ‘kaygi
veya sinirlilik gibi olumsuz duygulara yanit olarak
asirt yeme egilimi’ olarak tanmimlanmaktadir (13).
Literatiirde, her yas grubunda siklikla goruldugu
tespit edilen duygusal yeme egilimi, Universite
ogrencilerinde de ylksek oranda goriilebilmektedir
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(14-16). Kadinlarda ise duygusal yeme egiliminin
erkeklerden daha yiiksek oldugu gorulmektedir (17).
Literatiirde, iniversite 0grencilerinde duygusal yeme
egilimi temasinda bir¢ok calisma yapilmisken, egilimi
etkileyen faktorleriinceleyen arastirma sayisi oldukca
kisithdir (18-20). Bu c¢alismada cevre degisimiyle
beslenme aligkanhiklar1 ve davramglari degistigi
ongorilen Universite 6grencilerinde duygusal yeme
egilimi ve buna etki eden faktdrlerin incelenmesi
amaclanmuistir.

BIREYLER VE YONTEM

Kesitsel-tanimlayic1 desende planlanan ve yiritilen
bu calismanin o6rneklemini Burdur Mehmet Akif
Ersoy Universitesinde egitim goren &grenciler
olusturmaktadir. Calismanin yurutilmesi icin Burdur
Mehmet AKif Ersoy Universitesi Girisimsel Olmayan
Yerel Etik Kurulutarafindan05.04.2023 tarihli2023/207
sayili karar ile etik kurul izni alinmigtir. G Power 3.1
bilgisayar destekli yazilim araciigiyla beden kiitle
indeksi (BKI) ve duygusal yeme arasindaki anlaml
iliskinin incelendigi Isik ve Cengiz’in (21) calismasi
temel alinarak, %80 gtic, 0.2 etki buyukligu ve %5 hata
payiile en az 274 katilimci gerekliligi tespit edilmistir.
Burdur Mehmet AKif Ersoy Universitesinde egitim
gorme, 18 yas ve Uzerinde olma, 49 yasin altinda
olma durumlar: ¢calismaya dahil edilme kriterleridir.
Farkl bir Uiniversitede egitim goren, 18 yasin altinda
ve 49 yasin Uzerinde olan bireyler calismaya dahil
edilmemistir. Arastirmada kolayda 6rnekleme metodu
kullanilmig olup, verilerde eksik ya da yanlighklar
olmasi, calismaya katimaya gonulli olmama gibi
nedenler goz oninde bulundurulmusg, arastirmanin
glcu ve etki buyukligini artirmak adina en az 300
6grenci hedeflenmis ve ¢alisma 310 gonulli 6grenci
ile tamamlanmstir.

Calismaya katilmadan 6nce anket formu araciligi ile
katilimcilara ¢alisma hakkinda genel bilgilendirmeler
yapilmis ve calisma verilerinin yalnizca bilimsel
veri amaciyla kullanilacagy taahhiit edilmistir.
Calismanin verileri cevrim i¢i anket formu (Google
Forms) aracilifiyla elde edilmigtir. Anket formu,
arastirmaciar tarafindan konu ile ilgili literatirin
taranmasiyla olusturulmus ve katilimcilara dijital

olarak cesitli medya araclar1 (WhatsApp, Instagram
vb.) aracilifiyla ulastirilmistir. Olusturulan formda
katilimcilara ait sosyo-demografik bilgiler (yas, viicut
agirhigl, boy uzunlugu, gelir durumu vb.), beslenme
aligkanliklar: (tiketilen ana 6guUn ve ara 6gun sayisi,
0gun atlama durumu ve nedeni vh.) ve Duygusal Yeme
Olgegi (DYO) yer almaktadir. Katilimcilarin viicut
agirhgi ve boy uzunlugu bilgilerinde kendi beyanlari
esas alinmigtir. Vicut agirlifinin boy uzunlugunun
karesine béliimii ile BKI elde edilmistir. Ogrenciler
Diinya Saghk Orgiiti (DSO) BKI smiflandirmasi
dogrultusunda degerlendirilmistir (sirasiyla BKI
degeri <18.5 kg/m?, zayif; 18.5-24.9 kg/m? normal;
25.0-29.9 kg/m?, fazla kilolu; >30 kg/m?, obez) (22).

Duygusal Yeme Olcegi (DYO)

Olgek, Bilgen tarafindan Tiirk¢e olarak gelistirilmis
toplam 30 maddeden ve dort alt boyuttan (gerginlik
durumunda yeme, olumsuz duygularla basa
¢ikabilmek icin yeme, kendini kontrol edebilme,
uyaran karsisinda kontrol) olusan begli Likert
tipi bir 6lgektir (23). Olcek puani 30-150 arasinda
degismektedir. Puan arttikca duygusal yeme egilimi
de artmaktadir ve toplam 75 puan ve usti duygusal
yeme olarak kabul edilmektedir. Olgekte 26, 28 ve 29.
maddeler ters puanlanmaktadir. Olgegin Cronbach’s
a katsayisi gecerlilik ve giivenilirlik arastirmasinda
0.96 (20), bu calismada ise 0.92 olarak saptanmuistir.

Verilerin istatistiksel Degerlendirmesi

Calismadan elde edilen veriler SPSS 25.0 programi
kullanilarak uygun istatistiksel yontemlerle analiz
edilmistir. Tanimlayict degerler say1 (n), yuzde
(%), aritmetik ortalama (X) ve standart sapma (SS)
olarak belirtilmistir. Degiskenlerin normal dagilima
uygunlugu gorsel (histogram ve olasilik grafikleri)
ve analitik yontemlerle (Kolmogorov-Smirnov)
incelenmigtir. Kategorik verilerin gruplar arasi
karsilastirilmasy icin Fisher Exact Ki-Kare, nicel
verilerin gruplar arasi karsilastirilmasi i¢in bagimsiz
gruplarda T testi kullanilmistir. Katilimcilarin
duygusal yeme davraniglar1 tuzerindeki etkili
degiskenleri belirlemek her bir DYO alt boyutu icin
enter yontemi kullanilarak ¢oklu dogrusal regresyon
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Modellerde
olumsuz durumlarda yeme,

modeli olusturulmustur. gerginlik
durumunda yeme,
kendini kontrol edebilme, uyaran karsisinda kontrol
bagiml degiskenler; yas, cinsiyet, BKI grubu, kronik
hastalik durumu, sigara ve alkol kullanimi, aile
ile kalma, sinif, 6giin atlama, daha 6nce beslenme
egitimi alma ve su anda herhangi bir diyet yapma
ise bagimsiz degiskenler olarak yer almaktadir.

Modellerin aciklayiciigt R?, coklu dogrusallik ve

Tablo 1. Katihmcilarin sosyo-demografik ¢zellikleri

otokorelasyon, Varyans Enflasyon Faktoru (VIF) ve
Durbin Watson (DW) ile degerlendirilmigtir. Tim
istatistiksel analizlerde anlamlihk dizeyi p<0.05
olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Katilimcilara ait sosyo-demografik ozellikler Tablo
I’de yer almaktadir. Elde edilen verilere gore,
katilimcilarin %33.9°u erkek, %25.2’si fazla kilolu

Duygusal Yeme Duygusal Yeme

Ozellikler Egiliyfni ©) (n:168) Egilis;gli +) (n:142) Toplam (n:310) 2 p
n (%) n (%) n (%)

Cinsiyet
Erkek 73 (43.5) 32 (22.5) 105 (33.9) 15.032 <0.001*
Kadin 95 (56.5) 110 (77.5) 205 (66.1)
Yas (y1) (X +5SS) 22.5+2.9 22.5+2.3 22.5+2.7 0.132 0.895"
BKi (kg/m?) (X +5SS) 22.3£3.5 23.2+4.5 22.7+4.0 1.880 0.0617
BKi gruplamasi
Zayif 24 (14.3) 6 (4.2) 30(9.7)
Normal 107 (63.7) 95 (66.9) 202 (65.2) 9.605 0.008*
Fazla kilolu ve obez 37 (22.0) 41 (28.9) 78 (25.2)
Kronik hastalik durumu
Var 16 (9.5) 14 (9.9) 30 (9.7) 0.010 0.921*
Yok 152 (90.5) 128 (90.1) 280 (90.3)
Sigara kullanim1
Evet 66 (39.3) 45 (31.7) 111 (35.8)
Hayir 97 (57.7) 87 (61.3) 184 (59.4) 4.031 0.133*
Birakmig 5 (3.0) 10 (7.0) 15 (4.8)
Alkol kullanimi
Evet 59 (35.1) 51 (35.9) 110 (35.5)
Hayir 102 (60.7) 86 (60.6) 188 (60.6) 0.097 0.953*
Birakmis 7 (4.2) 5(3.5) 12 (3.9)
Simf
1 25 (14.9) 11(7.7) 36 (11.6)
2 34 (20.2) 25 (17.6) 59 (19.0) 5.699 0.127*
3 42 (25.0) 34 (23.9) 76 (24.5)
4 ve ustu 67 (39.9) 72 (50.7) 139 (44.8)
Yasanilan yer
Aile ile evde 74 (44.0) 56 (39.4) 130 (41.9)
Arkadaslar ile evde 29(17.3) 19 (13.4) 48 (15.5) 6.421 0.093*
Apart/Tek 26 (15.5) 16 (11.3) 42 (13.5)
Yurt 39 (23.2) 51 (35.9) 90 (29.0)

*Pearson’s Ki-kare test, 'Student’s t-testi. Kronik Hastalik: Kardiyovaskiiler hastalik, Kanser, Diyabet, Astim/KOAH
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veya obez, %44.8’i 4. sinif veya daha ust sinifta egitim
gormekte ve %41.9’u aile ile birlikte yasamaktadir.
Duygusal yeme egilim durumu, cinsiyet ve BKI
grubu arasinda istatistiksel olarak anlamlh farklilik
belirlenmis olup (p<0.05), duygusal yeme egilimde
olan ve olmayan katiimcilarin ortalama BKi’leri
arasinda anlamli farklilik tespit edilmemistir (p>0.05).

Katilimcilarin bazi beslenme aligkanhiklarina dair
bulgular Tablo 2’de gosterilmistir. Elde edilen
bulgulara gore, katihmcilarin %77.4’ 4 6gun atladiginy,
%67.1’1 giinde iki ana 6gun tukettigini, %52.9°u daha
once beslenme hakkinda egitim almadigini ve %15.8’1

Tablo 2. Katihimcilarin beslenme aligkanliklar:

su anda bir diyet uyguladigin1 beyan etmistir.

Tablo 3’te katibmcilarin cinsiyetler arast DYO
toplam ve alt boyut ortalama puan karsilastirmalar:
yer almaktadir. Buna gore erkeklerin “gerginlik
durumunda yeme”, “olumsuz durumlarda yeme”,
“uyaran karsisinda kontrol” ve DYO toplam puanlari
istatistiksel olarak kadinlardan daha dugsuktir
(p<0.001). Diger bir ifadeyle, kadinlar erkeklerden
duygusal olarak daha ytiksek yeme egilimidavraniglar:
gostermektedir. “Kendini kontrol edebilme” alt boyut
ortalama puanlarinin ise cinsiyetler arasi istatistiksel
olarak farklilik gostermedigi belirlenmistir (p<0.05).

Duygusal Yeme

Duygusal Yeme

Ozellikler Egilimi (-) (n:168) Egilimi (+) (n:142) oPLam (:310) 2 p
n (%) n (%) n (%)

Vitamin-mineral destegi kullanma

durumu

Evet 22 (13.1) 22 (15.5) 44 (14.2) 0.363 0.547

Hayir 146 (86.9) 120 (84.5) 266 (85.8)

Ogiin atlama durumu

Evet 131 (78.0) 109 (76.8) 240 (77.4)

Hayir 37(22.0) 33(23.2) 70 (22.6) 0.065 0.799

Ana 6gun tiiketim durumu

1 15 (8.9) 4(2.8) 19 (6.1) 6.287 0.043

2 105 (62.5) 103 (72.5) 208 (67.1)

3 48 (28.6) 35(24.6) 83 (26.8)

Ara 6giin tiketim durumu

1 102 (60.7) 77 (54.2) 179 (57.7)

2 56 (33.3) 45 (31.7) 101 (32.6) 5.884 0.053

3 ve usti 10 (6.0) 20 (14.1) 30(9.7)

En s1k atlanan 6giin

Sabah 64 (38.1) 47 (33.1) 111 (35.8)

Ogle 80 (47.6) 77 (54.2) 157 (50.6) 1.461 0.691

Aksam 5(3.0) 321 8(2.6)

Ara 6gunler 19 (11.3) 15 (10.6) 34 (11.0)

Beslenme hakkinda egitim alma

durumu

Evet 74 (44.0) 72 (50.7) 146 (47.1)

Hayir 94 (56.0) 70 (49.3) 164 (52.9) 1.369 0.242

Su anda herhangi bir diyet

uygulama durumu

Evet 19 (11.3) 30 (21.1) 49 (15.8) 5.573 0.018

Hayir 149 (88.7) 112 (78.9) 261 (84.2)
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Tablo 3. Katihmcilarin cinsiyete gére ortalama Duygusal Yeme Olgegi puanlar

.. Erkek (n:105) Kadin (n:205)
Duyusal Yeme Olcegi = = t P
X+SS XSS

Gerginlik durumunda yeme 21.1+£7.8 27.8£10.8 5.623 <0.001
Olumsuz durumlarda yeme 19.8+6.0 24.8+8.9 5.205 <0.001
Kendini kontrol edebilme 17.6+2.1 17.4+2.2 -0.541 0.589
Uyaran karsisinda kontrol 8.5+2.4 9.5+2.5 3.299 <0.001
Toplam 67.2+14.2 79.7+£20.7 5.573 <0.001

Katihmcilarin DYO alt boyut puanlarina etki eden
faktorlerin coklu dogrusal regresyon analizi ile
degerlendirilmesi Tablo 4’te yer almaktadir. Buna
gore, kadin cinsiyet gerginlik durumunda yeme
(B=0.309, p<0.001),
(B=0.272, p<0.001) ve uyaran karsisinda kontrol

olumsuz durumlarda yeme
(B=0.168, p<0.05) davraniglarinin pozitif yordayicisi,
BKi grubunun normal olmama durumu kendini
kontrol edememe davranisinin negatif yordayicisi
(B=-0.144, p<0.05) ve su anda herhangi bir diyet yapma
durumu ise gerginlik durumunda yeme (B=0.114,
p<0.05) ve olumsuz durumlarda yeme ($=0.150,
p<0.05) davranislarinin pozitif yordayicisidir.

TARTISMA

Bu calisma 310 universite 6grencisi dahil edilerek
duygusal yeme durumuna etki eden faktorlerin
belirlenmesi amaciyla yapilmistir. Kadin ya da yiiksek
BKI degerine sahip o6grencilerde duygusal yeme
egiliminin daha fazla oldugu gorulmektedir (p<0.05)
(Tablo 1). Bu durum kadin 6grencilerin sosyal cevre
degisimlerineuyumlarinindahazorolmasiyadaerkek
ogrencilerin bu degisimleri beslenme davraniglarina
yansitmamalar: ile aciklanabilir. Sosyolojik agidan
bakildiginda toplumsal ve kultirel cinsiyet farkliliklar:
nedeniyle tlkemizde erkek bireylerin daha ¢ok sosyal
ortamlarda bulundugunu sdylemek mumkindir.
Toplumsal acidan kiz ¢ocuklarina adoélesan donemde
daha cok evde yasam rollerinin bigilmesi, erkeklere
daha o6zgir bir yasam alani sunulmasi erkeklerin
degisen cevre kosullarina daha kolay uyum
saglamasina neden olmaktadir (24). Bu faktor beliren
yetigkinlik déneminde kadin 6grencilerin beslenme
durumunu da kolaylikla etkilemektedir. Arslantas ve

ark. (25) yaptiklar1 benzer bir arastirmada duygusal
yeme durumunun kadin o6grencilerde daha yiksek
oldugunu gostermistir. Yapilan baska bir arastirmada
da kadin 6grencilerde duygusal yeme egiliminin daha
yuksek oldugu bildirilmistir (26). Cinsiyetin duygusal
yeme egilimi tizerindeki etkileri farkl tilkelerdeki
Ogrencilerde kadar acik degildir
ve duygusal yeme egiliminin cinsiyet ile iligkisi
olmadigin1 gosteren c¢alismalar da bildirilmistir
(27,28). Ulkelerin farkli sosyo-kiiltiirel ozellikler
gostermesi bunun nedeni olabilir. Duygusal yeme
bozuklugunda 6grencilerin daha sagliksiz beslenme
davranis1 gosterdigi bilinmektedir. Duygusal yeme
bozuklugu olan 6grencilerin 6zellikle yiksek seker
ve yag iceren atigtirmaliklar1 tercih etmesi vicut
agirhgindaki artigi yansitmaktadir (29).

ulkemizdeki

Ogrencilerin duygusal yeme egilimleri beslenme
aligkanhklarin1 da degistirmektedir. Duygusal yeme
egilimi olan 6grencilerde vitamin-mineral takviyesi
alanlarin, 3 ve uzeri ara 6gun tiketenlerin (p>0.05)
sikliginin daha yuksek, 3 ana 6gun tiiketenlerin
sikliginin daha disiik oldugu gorulmektedir (p<0.05)
(Tablo 2). Ayni zamanda duygusal yeme egilimi
olanlarda diyet yapma durumu duygusal yeme egilimi
olmayan6grencilerdekidiyetyapmadurumunaoranla
daha yuksektir (p<0.05) (Tablo 2). Duygusal yeme
egilimi olanlarin daha yiiksek BKI degerlerine sahip
olmasinin diyet yapmaya egilim gostermelerine neden
oldugu soylenebilir. Fakat duygusal yeme egilimi olma
durumu beslenme aligkanliklar: tizerinde dogrudan
bir Dbelirleyici olarak goriulmemektedir.
temel nedeni olarak duygusal yeme egilimi olmayan
0grencilerde de saghkli beslenme aligkanliklarinin
olmamasi soylenebilir. Tiirkiye Beslenme Rehberi’ne

Bunun
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gore gunde 3 ana ve 3 ara 6gun tuketilmeli, 6gUn
atlanmamali ve besin gruplarindan yasa ve cinsiyete
uygun porsiyonlar tiketilmeli, yeterince vitamin-
mineral alinmali, alinamadig: ya da yeterli gelmedigi
durumlardavitamin-mineral takviyesi kullanilmalidir
(9). Ogrencilerin %77.4’ti 6glin atlamakta %26.8i
gliinde 3 ana 6gun yapmakta ve sadece %9.7°si giinde
3 ve uzeri ara 6gun yapmaktadir (Tablo 2). Duygusal
yeme egiliminden bagimsiz olarak o6grencilerin
sagliksiz beslenme aligkanliklarina sahip olduklar:
soylenebilir. Arslantas ve ark. (25) yaptig1 ¢alismada
ise duygusal yeme ile beslenme aligkanliklari arasinda
bir iligki saptanmis ve oOgrencilerin %90.8’inin
ogun atladigr bildirilmistir. Oru¢ (30) universite
ogrencilerinde duygusal yeme durumunu inceledigi
calismada diyet yapan ogrencilerde daha ytiksek
duygusal yeme egilimi oldugunu bildirmistir.

Duygusal yeme fiziksel a¢lik olmadig1 halde cevresel
stres faktorleri ile bas edebilmek ya da kacinmak
icin yemek yemeye yonelimi ifade etmektedir (31).
Fakat, her zaman stres durumu duygusal yeme ile
tepki vermedigi gibi duygusal yeme de tipik bir
stres belirtisi olarak gosterilemez (32). Duygusal
degisimleri daha cok yansitan kadinlar duygusal
yeme acisindan da en ¢ok arastirilan gruptur (18).
Buna ragmen farkl toplumlarda cinsiyet duygusal
yemenin bir belirleyicisi olmamaktadir. Yapilan
bu calismada, cinsiyet degiskeni ile duygusal yeme
Olcegi alt boyutlar1 ve toplam puanlari incelenmis,
duygusal yemenin alt boyutlarindan kendini kontrol
edebilme alt boyutu haric¢, biitin alt boyutlar ve
toplam puanda kadin ogrencilerin daha yiksek
puan aldig1 saptanmigtir. Ayrica erkek ogrenciler
de duygusal yeme toplam puaninda kesme puanina
yakin bir ortalama degerine sahiptir (p<0.05) (Tablo
3). Buna gore calismaya katilan kadinlarda duygusal
yeme egiliminin varlifini ve erkek bireylerin de risk
altinda oldugu diistiniilmektedir. Olgegin alt boyutlari
ile cinsiyet degiskeni arasindaki iliskiyi gosteren
bir calismada da 6lgegin butin alt boyutlarindan
kadinlarin erkeklere kiyasla daha yiksek puanlari
aldig1 saptanmagtir (33).

Insanlar, yalmizlik, kaygi, can sikintisi, 6fke, agik
olma, mutlu olma ya da heyecanli olma gibi
duygu durumlarinda yiyecek tiiketimine yo6neldigi
gibi tukettikleri yiyecekler ile de duygular:
degisebilmektedir (34). Insanlara duygularini kontrol
edebilme yetenegi ya da beslenme farkindalif1
kazandirilmasi durumlarinda duygusal yeme
eyleminin erecegi dusunilmektedir (35).
Bu calismada ilk kez gerginlik durumunda yeme,
olumsuz durumlarda yeme, kendini kontrol edebilme
ve uyaran karsisinda kontrol gibi alt boyutlar:
etkileyen faktérler gosterilmistir. Cinsiyet, BKI ve
diyet yapmanin istatistiksel olarak anlamli diizeyde
duygusal yeme yordayicist oldugu gosterilmistir
(p<0.05). Bununla beraber yasanilan yer, hastalik
durumu, sigara ve alkol kullanimi ve beslenme egitimi
almis olma durumlarinin da alt boyutlar tizerinde
etkileri bulunmaktadir. Istatistiksel olarak anlaml
olmasa bile kronik hastalik varligi, aile ile kalma ve
beslenme egitimi alma durumu gerginlik durumunda
yemenin negatif yordayicist oldugu gortilmektedir
(p>0.05). Sigara ve alkol kullanimy, aile ile kalma, 6giin
atlama ve beslenme egitimi almig olma ise kendini
kontrol edebilme alt boyutunun negatif yordayicisidir
(p>0.05) (Tablo 4). Cakar ve Arslan (10), yaptiklar
calismada tniversite Ogrencilerinin sosyal fizik

sona

kaygisiile duygusal yeme arasindaki iligkiyi incelemis,
evde yasama ya da aile ile yasama durumunda
duygusal yeme puanlarinin dusik oldugunu ortaya
koymustur. Benzer sekilde sigara ve alkol kullanan
bireylerin duygu durumu bozukluguna bagh olarak
yeme davranigina yonelmesi de bu c¢alismada
gosterilmistir. Kronik hastalifi olan 06grencilerde
depresyona egilim de daha yuksektir (36). Beslenme
bilgisinin yetersiz olmasi nedeni ile yanhs diyet
uygulamalari, aile ortamindan farklh bir yerde gelisen
sagliksiz beslenme aligkanliklariy, kadin 6grencilerde
beden imaj1 nedeniyle yetersiz enerji alimi, erkek
0grencilerde vicut gelistirme amaciyla yapilan hatal
besin takviyelerinin kullanilmasi ya da bu dénemde
gelisen uyku bozukluguna bagli gece yeme aligkanhgi
gibi faktorler birlikte ya da ayr1 olarak duygusal
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yemeyi tetikleyebilir. Bu durum dishomeostazi olarak
tanimlanmaktadir (37).

Insanlarin beslenme davraniglarini laboratuvar
ortaminda objektif bir sekilde belirlemek mimkiin
degildir. Fiziksel aclik parametreleri biyokimyasal
bulgular ile tahmin edilebilirken, duygusal acglik ya
da duygusal yeme durumunu belirleyebilmek i¢in
norobiyolojik bir yaklagimla multidisipliner bakis
acist gerekmektedir. Bu durum oldukca pahali ve
uygulanmasi zor bir yontemdir. Bu nedenle insanlarin
farkli duygu durumlarindaki beslenme davraniglari
uzmanlar tarafindan gelistirilmis cesitli 6lgeklerle
incelenmektedir. Universite 6grencileri  bircok
acidan yeni bir yasama uyum saglamak zorunda
olan ve bu nedenle beslenme bozuklugu acisindan
riskli gruplardan biridir. Bu calismada, tniversite
Ogrencilerinin sagliksiz beslenme aligkanliklarina
sahip olduklar1 ve goz ardi edilemeyecek diizeyde
duygusal yeme egiliminde olduklar1 gosterilmigtir.
Ogrencilere saglikli beslenme aligkanhiklarinin
kazandirilmasi, beliren yetigkinlik doneminde oldugu
kadar yasamin ilerleyen donemlerinde hastaliklarin
gelisiminin  6nlenmesinde ve geciktirilmesinde
oldukca onemlidir. Fakat, saglikli beslenme davranisi
gosteren Dbireylerde duygusal yeme egiliminin
onune gecilmesi durumu net degildir. Duygusal
yeme egilimine yonelten faktoérler kapsamli olarak
belirlenmeli, bu faktorler tlzerinde iyilestirme ve
gelistirme calismalar1 yapilmali ve disiplinlerarasi
bir yaklasim ile duygusal yeme durumu bitin
yonleriyle arastirilmalidir. Arastirma evreninde
butin universite 0grencilerinin calismaya dahil
edilmemesi, erkek 6grencilerin goreceli olarak daha
az sayida calismaya katilmis olmasi, arastirmanin
kesitsel tipte planlanmasi calismanin kisith yonleridir.
Sonug olarak duygusal yeme ile ilgili cinsiyet, BKI,
hastalik varlhigi, aileden ayrilma, sigara ve alkol
kullanimi ve beslenme egitimi duygusal yeme ile ilgili
faktorlerdendir. Literatiirde bahsedildigi gibi kadin
0grencilerin daha riskli bir grup oldugu, Universite
ogrencilerinin saghkhi beslenme aligkanliklarina
sahip olmadig1 calismanin temel ¢iktilaridir. Konu ile
ilgili kapsamli ¢alismalara ihtiya¢ vardir.

Tesekkiir - Acknowledgement: Calismaya katilan
ogrencilere tesekkiir ederiz. = We thank the students who took

part in the study.

Yazarlik katkist = Author contributions: Calismann
tasarumi: MO, HOY; Calisma verilerinin elde edilmesi: MO,
HOY; Verilerin analiz edilmesi: MO, HOY; Makale taslagiun
olusturulmasi: MO, HOY; Icerik icin elestirel gzden gecirme:
MO, HOY; Yayinlanacak versiyonun son onayi: MO, HOY.
« Study design: MO, HOY; Data collection: MO, HOY; Data
analysis: MO, HOY; Draft preparation: MO, HOY; Critical
review for content: MO, HOY; Final approval of the version to
be published: MO, HOY.

Etik Kurul Onayt - Calismanin
yiiriitiilmesi icin Burdur Mehmet AKkif Ersoy Universitesi
Girisimsel Olmayan Yerel Etik Kurulu tarafindan 05.04.2023
tarihli 2023/207 sayil karar ile etik kurul izni alinmgtir. =
The Non-Interventional Local Ethics Committee of Burdur
Mehmet Akif Ersoy University gained approval from the ethics
committee for the conduct of the study with the decision dated
05.04.2023 and numbered 2023/207.

Ethics approval:

Cikar catismast = Conflict of interest: Yazarlar c¢ikar
catismast olmadigint beyan ederler. = The authors declare
that they have no conflict of interest.

KAYNAKLAR

1. Atak H, Cok F. Insan yasaminda yeni bir dénem:
Beliren yetigkinlik. Turk J Child Adolesc Ment Health.
2010;17(1):39-50.

2. Hwa-Froelich DA, editor. Social communication
development and disorders. Taylor & Francis; 2022.

3. Liu XQ, Guo YX, Zhang W], Gao WJ. Influencing factors,
prediction and prevention of depression in college
students: A literature review. World ] Psychiatry.
2022;12:860-73.

4. Kaba I, Keklik I. Ogrencilerin iiniversite yasamina
uyumlarinda psikolojik dayaniklihk ve psikolojik
belirtiler. The Journal of Educational Research.
2016;2(2):98-113.

5. Ozenoglu A. Beslenmenin esaslar1 ve saghgin
korunmasinda beslenme. Ankara: Hatiboglu Yayinlari;
2016.

6. Ozyazicioglu N, Kilig M, Erdem N, Yavuz C, Afacan
S. Hemgirelik 6grencilerinin saghklh yasam bigimi
davraniglarinin ~ belirlenmesi.  Uluslararasi  Insan
Bilimleri Dergisi. 2011;8(2):277-332.



Bes Diy Derg 2023;51(3):58-68

67

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Ozgir M, Ucar A. Ankara’da yasayan iiniversite
Ogrencilerinde besin bagimlilifn ve gece yeme
sendromunun degerlendirilmesi. Ankara Saghk
Bilimleri Dergisi. 2018;7(1):10-21.

Sokilmez-Kaya P, Acar Y. Beslenme ve diyetetik
bolimu 6grencilerinde yeme davranis bozukluklarinin
degerlendirilmesi. Mersin Universitesi Saghik Bilimleri
Dergisi. 2022;15(3):398-406.

Tiirkiye Beslenme Rehberi (TUBER) 2022. T.C. Saglik
Bakanligl Yayin No: 1031, Ankara 2022. Erisim: https://
hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/saglikli-beslenme-ve-
hareketli-hayat-db/Dokumanlar/Rehberler/Turkiye_
Beslenme_Rehber_TUBER_2022_min.pdf Erisim tarihi:
10 Aralik 2023.

Cakar M, Arslan S. Universite 6§rencilerinde sosyal
fizik kaygisi ile duygusal beslenme arasindaki iligki.
Akademik Gida. 2023;21(1):70-9.

Peirce C. Eating and exercise habits among college
students [Master’s Thesis]. The University of Maine,
Honors College. 2022.

Valladares M, Duran E, Matheus A, Durdn-Aglero S,
Obregén AM. Ramirez-Tagle R. Association between
eatingbehavior and academic performance in university
students. Journal of Applied Cognitive Neuroscience.
2016;35(8):699-703.

van Strien T, van de Laar FA, van Leeuwe JF], Lucassen
PLB]J, van den Hoogen HJM, Rutten GEHM. The dieting
dilemma in patients with newly diagnosed type 2
diabetes: Does dietary restraint predict weight gain 4
years after diagnosis? Health Psychology. 2007;26:105—
12.

Cheng SH, Wong S.E. Stress, emotional eating and food
choices among university students during the COVID-19.
Malaysian Journal of Social Sciences and Humanities.
2021;6(9):335-46.

Liu H, Yang Q, Luo J, Ouyang Y, Sun M, Xi Y, et al.
Association between emotional eating, depressive
symptoms and laryngopharyngeal reflux symptoms
in college students: A cross-sectional study in Hunan.
Nutrient. 2020;12(6):1595.

Sze KY, Lee EK, Chan RH, Kim JH. Prevalence of negative
emotional eating and its associated psychosocial factors
among urban Chinese undergraduates in Hong Kong: A
cross-sectional study. BMC Public Health. 2021;21(1):1-
10.

Ozdemir GS. Duygusal yemenin depresyon, anksiyete
ve stres belirtileri ile olan iligkisi [Yuksek Lisans Tezi].
Hasan Kalyoncu Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii
Gaziantep; 2015.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

Eser Durmaz S, Keser A, Tuncer E. Effect of emotional
eating and social media on nutritional behavior and
obesity in university students who were receiving
distance education due to the COVID-19 pandemic.
Journal of Public Health. 2023;31(10):1645-54.

Grajek M, Krupa-Kotara K, Bialek-Dratwa A, Staskiewicz
W, Rozmiarek M, Misterska E, et al. Prevalence of
emotional eating in groups of students with varied
diets and physical activity in Poland. Nutrients.
2022;14(16):3289.

Du C, Adjepong M, Zan MCH, Cho M], Fenton JI, Hsiao PY,
et al. Gender differences in the relationships between
perceived stress, eating behaviors, sleep, dietary risk,
and body mass index. Nutrients. 2022;14(5):1045.

Isik K, Cengiz Z. The effect of sociodemographic
characteristics of university students on emotional
eating behavior. Perspectives in Psychiatric Care.
2021;57(1):214-8.

WHO. Obesity: preventing and managing the global
epidemic. Report of a WHO consultation. World Health
Organ Tech Rep Ser. 2000;894(i-xii):1-253.

Bilgen SS. Developing Turkish emotional eating scale,
validity and reliability study [Yiksek Lisans Tezi].
Uskiidar Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiist,
Istanbul; 2018.

Altindal Y. Mekanin kadin yiiziine sosyolojik aynanin
karsisindan bakmak. International Academic Social
Resources Journal. 2022;7(44):1901-7.

Arslantag H, Dereboy IF, Inalkag S. Yiiksel R. Saglik
egitimi alan Universite 6grencilerinde duygusal yeme
ve etkileyen faktorler. Izmir Katip Celebi Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiltesi Dergisi. 2021;6(1):105-11.

Demir H. Universite 6grencilerinin duygusal yeme
davranigl ile antropometrik 6lciimler arasindaki
iligkinin incelenmesi. [Yiksek Lisans Tezi] Hasan
Kalyoncu Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii,
Gaziantep; 2019.

Lazarevich I, Irigoyen Camacho ME, Veldzquez-Alva
MDC, Zepeda Zepeda M. Relationship among obesity,
depression, and emotional eating in young adults.
Appetite 2016;107:639-44.

Anschutz DJ, van Strien T, Van De Ven MO, Engels RC.
Eating styles and energy intake in young women.
Appetite. 2009;53:119-22.

Camilleri GM, Méjean C, Kesse-Guyot E. The associations
between emotional eating and consumption of
energy-dense snack foods are modified by sex and
depressive symptomatology. The Journal of Nutrition.
2014;144(8):1264-73.


https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/saglikli-beslenme-ve-hareketli-hayat-db/Dokumanlar/Rehberler/Turkiye_Beslenme_Rehber_TUBER_2022_min.pdf
https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/saglikli-beslenme-ve-hareketli-hayat-db/Dokumanlar/Rehberler/Turkiye_Beslenme_Rehber_TUBER_2022_min.pdf
https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/saglikli-beslenme-ve-hareketli-hayat-db/Dokumanlar/Rehberler/Turkiye_Beslenme_Rehber_TUBER_2022_min.pdf
https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/saglikli-beslenme-ve-hareketli-hayat-db/Dokumanlar/Rehberler/Turkiye_Beslenme_Rehber_TUBER_2022_min.pdf

68

Bes Diy Derg 2023;51(3):58-68

30.

31.

32.

33.

Oru¢ E. Universite &grencilerinde duygusal yeme
durumunun incelenmesi. [Yiiksek Lisans Tezi]. Harran
Universitesi, Fen Bilimleri Enstitiisi, Sanlurfa; 2021.

Bennett ], Greene G, Schwartz-Barcott D. Perceptions of
emotional eating behavior. A qualitative study of college
students. Appetite. 2013;60:187-92.

Klatzkin RR, Nolan LJ, Kissileff HR. Self-reported
emotional eaters consume more food under stress
if they experience heightened stress reactivity and
emotional relief from stress upon eating. Physiology &
Behavior. 2022;243.

Akgin N. Ortadgretim kademesindeki ergenlerde
yasantisal kacinma: Akademik mikemmeliyetcilik
ve duygusal yeme iliskisinde duygu diizenlemenin
araci rolii [Yiiksek Lisans Tezi]. Marmara Universitesi,
Istanbul; 2022.

34.

35.

36.

37.

Levitan RD, Davis C. Emotions and eating behavior:
Implications for the current obesity epidemic”
University of Toronto Quarterly. 2010;783-99.

McKenna P. Duygusal yemeden kurtulma. (Cev: S. S.
Tezcan), Pegasus: Istanbul; 2017.

Ulas B, Tatlibadem B, Nazik F, Sonmez M, Uncu F.
Universite 6grencilerinde depresyon sikligi ve iligkili
etmenler. Celal Bayar Universitesi Saghk Bilimleri
Enstitusi Dergisi. 2015;2(3):71-5.

Marks DF. Dyshomeostasis, obesity, addiction
and chronic stress. Health Psychology Open.
2016;3(1):2055102916636907.



Bes Diy Derg 2023;51(3):69-78 DOI: 10.33076/2023.BDD.1789

DERLEME = REVIEW

Akcaagac Surubu idrar Hastahfinda Beslenme Tedavisinin Durumu Uzerine Bir Anlat1
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OZET

Akgaagag Surubu Idrar Hastaligi (MSUD) (OMIM, #24860), mitokondriyal dalli zincirli a-ketoasit dehidrogenaz kompleksi
(BCKDC) eksikligiyle olusan dogumsal metabolik bir hastaliktir. BCKDC kompleksi, dalli zincirli aminoasitler (BCAA)
16sin, izoldsin ve valinin metabolizmasi icin gereklidir ve eksikligi sonucu bu aminoasitlerin a-keto asitleri viicut doku ve
swilarinda birikerek norolojik hasara yol agar. Tibbi beslenme tedavisinde, plazma dalli zincirli aminoasit konsantrasyonlari
hedeflenen araliklarda tutularak, normal biiyime ve gelismenin saglanmasi hedeflenmektedir. Bu amacla, besinlerle
alinan BCAA kaynaklar1 ve dogal protein sinirlandirilir ve BCAA icermeyen aminoasit karigimi destegi yapilir. Beslenme
tedavisi, bu hastalikta norolojik hasarin 6nlenmesinde biyliik 6neme sahiptir. Bu derlemenin amaci, MSUD beslenme
tedavisiyle ilgili yeni planlanacak ¢alismalar i¢in mevcut ¢calismalarin gozden gecirilerek gereksinimlerin belirlenmesidir.
Bu amacla literatiir taramasi yapilarak son on yilda MSUD’ye ve beslenme tedavisine odaklanan arastirmalarin incelenmesi
planlanmistir. PubMed veri tabaninda 1 Ocak 2012 ile 12 Temmuz 2023 tarihleri arasinda, “maple syrup urine disease”
AND (“nutri*” OR “restrict*” OR “diet*” OR “consumption” OR “leucine tolerance”) terimleri kullanilarak arama yapilmis
ve ulasilan 188 makale icinden MSUD ile iligkili olmayan, baska hastaliklar1 igeren ve beslenme tedavisi ile iligkili olmayan
arastirmalar dista birakilarak derlemeye 18 makale dahil edilmistir. Derlemeye dahil edilen akut dénem beslenme tedavisi
makalelerinde cogunlukla parenteral beslenme tedavisine yonelik 6zel intravendz aminoasit karisimlarinin kullanimina
yer verilmistir. Bunun disinda transplantasyon sonrasi akut donem beslenme tedavisi ve akut donemde genel tedavi
ilkelerini iceren arastirmalar bulunmaktadir. Uzun dénem genel tedavi ilkeleri, protein kisitlamasinin sonuclari, tanidaki
kan 16sin degerinin 16sin toleransi tizerindeki etkisi, MSUD’de enerji gereksinimi ve MSUD tedavi ve takibinde kullanilmak
uzere gelistirilmig akillh uygulamalar uzerine calismalar mevcuttur. Sonug olarak, mevcut literatir incelenerek MSUD
beslenme tedavisine yonelik temel bulgular ortaya konmustur. MSUD’de beslenme tedavisinin etkileri tizerine daha buiyuk
kohortlarda daha fazla calisma yapilmasi gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: MSUD, akg¢aagag surubu idrar hastaligi, dalli zincirli aminoasitler, beslenme tedavisi

ABSTRACT

Maple Syrup Urine Disease (MSUD) (OMIM, #24860) is a congenital metabolic disorder caused by a deficiency in mitochondrial
branched-chain a-ketoacid dehydrogenase complex (BCKDC), necessary for the metabolism of branched-chain amino acids
(BCAA) leucine, isoleucine, and valine. Deficiency in this complex leads to the accumulation of a-keto acids of BCAAs in

1. lletisim/Correspondence: istanbul Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisi, Istanbul 2. Istanbul Universitesi {stanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Beslenme ve Metabolizma Bilim
Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Beslenme ve Metabolizma Bilim Dali, Dali [stanbul, Turkiye = @ https://orcid.org/ 0000-0003-3726-5726
istanbul, Tiirkiye
E-posta: tughasaglam13@hotmail.com = @ https://orcid.org/ 0000-0002-6932-3815


mailto:tugbasaglam13@hotmail.com
https://orcid.org/ 0000-0002-6932-3815
https://orcid.org/ 0000-0003-3726-5726

70 Bes Diy Derg 2023;51(3):69-78

body tissues and fluids, resulting in neurological damage. Medical nutritional therapy aims to maintain plasma BCAA
concentrations within targeted ranges to ensure normal growth and development, achieved by restricting dietary sources of
BCAA and providing BCAA-free medical nutrition support. Nutritional therapy plays a crucial role in preventing neurological
damage in this condition. The objective of this review is to identify the needs for future research by analyzing existing
studies related to MSUD nutrition. The purpose of this review is to assess current studies on MSUD nutritional therapy to
identify needs for future research. A literature review focusing on research studies from the past decade related to MSUD
and its nutritional treatment was conducted. Searches in the PubMed database from January 1, 2012, to July 12, 2023, using
terms “maple syrup urine disease” AND (“nutri®” OR “restrict*” OR “diet™ OR “consumption” OR “leucine tolerance”)
resulted in 188 articles. After excluding studies not related to MSUD, unrelated to other diseases, or not involving nutritional
therapy, 18 articles were included in the study. The articles on acute phase nutrition therapy mainly discussed the use of
intravenous amino acid mixtures for parenteral nutrition in MSUD. There were also studies on post-transplantation acute
phase nutritional therapy and general treatment principles during the acute phase. The review also covered long-term
general treatment principles, outcomes of protein restriction, the impact of blood leucine levels at diagnosis on leucine
tolerance, energy requirements in MSUD, and smart applications developed for the treatment and monitoring of MSUD.
In conclusion, this review has thoroughly examined the current body of literature regarding nutritional therapy in Maple
Syrup Urine Disease (MSUD), yielding critical insights. Further studies in larger cohorts are necessary to better understand
the effects of nutritional therapy in MSUD.

Keywords: MSUD, maple syrup urine disease, branched chain amino acids, nutritional treatment

GIRiS

Akcaagac Surubu Idrar Hastalign (MSUD) (OMIM,
#24860), mitokondriyal dallh
dehidrogenaz kompleksi (BCKDC) eksikligiyle olusan
dogumsal metabolik bir hastaliktir (1). BCKDC
kompleksi, dalli zincirli aminoasitler (BCAA) 16sin,
izolésin ve valinin metabolizmasinda rol oynar
ve bu eksiklik sonucu BCAAlarin a-keto asitleri
bireyin vicut doku ve swiarinda birikir (2,3).
BCAAlardaki artig, buyuk noétral aminoasitlerin
beyne transportunu inhibe eder ve nérotransmitter
senteziyle miyelinizasyonda bozukluklara yol acar.
MSUD, panetnik dagilhim gosterir. Rutin tarama
verilerine gore diinya capinda sikligi yaklagik
185.000°de 1’dir (2). Turkiye’de MSUD, yeni dogan
tarama programinda yer almamaktadir ve insidansi
bilinmemektedir. Tibbi beslenme tedavisinde,
normal buyime ve gelismenin saglanmasi ve plazma

zincirli a-ketoasit

BCAA konsantrasyonlarinin hedeflenen araliklarda
tutulmasi1 hedeflenmektedir. Bu amacla, besinlerle
alinan BCAA kaynaklarn sinirlandirilmakta ve BCAA
icermeyen aminoasit karigimi destegiyle yeterli
protein alimi saglanmaktadir (3).

Bu derlemenin amaci, MSUD hastaliginda beslenme
tedavisiyle ilgili yeni planlanacak calismalar icin
mevcut verilerin gozden gecirilerek gereksinimlerin
belirlenmesidir. Bu amacgla literatiir taramasi
yapilarak son on yilda MSUD ve beslenme tedavisine
odaklanan arastirmalar bulunmus ve uzerinde
durulan beslenme tedavisi ile iligkili konulardan bir
anlati incelemesi yapilmistir.

PubMed veri tabaninda 1 Ocak 2012 ile 12 Temmuz
2023 tarihleri arasinda, “maple syrup urine
disease” AND (“nutri*” OR “restrict*” OR “diet™” OR
“consumption” OR “leucine tolerance”) terimleri
kullanilarak arama yapilmistir. Bulunan 188 makalede
ilk asamada bashk taramasi yapilmis, secilen
makaleler tam metin olarak degerlendirmek tzere
ayrilmistir. MSUD ile iligkili olmayan, MSUD disinda
bagka hastaliklar1 da iceren veya beslenme tedavisi
ile iligkili olmayan arastirmalar dista birakilmistir.
Tekli vaka analizleri, kitap yazilari, uzman gorusleri
ve Ingilizce digindaki dillerde yazilan makaleler
derlemeye dahil edilmemistir. Diglama Kkriterleri
uygulandiginda toplam 18 makale incelemeye uygun
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bulunmustur. Bu makaleler “Akut donem beslenme
tedavisi”, “Kohort degerlendirme ¢aligmalar1”, “MSUD
genel beslenme tedavisi” ve “MSUD’de beslenme
tedavisiyle ilgili diger makaleler” bashiklar: altinda
incelenmistir.

Incelemeye dahil edilen makaleler arasinda akut
donem beslenme tedavisiyle ilgili makaleler
cogunlukla parenteral beslenme tedavisine yonelik
0zel intravendz aminoasit karisimi kullamimi ile
iligkili bulunmustur (4-7). Ayrica akut donemde
genel tedavi ilkeleri ve kohortlar tizerine gozlemsel
calismalar vardir (8-10). Transplantasyon sonrasi
akut donemi inceleyen bir gozlemsel retrospektif
calisma mevcuttur (11). Frazier et al. (2) 2014 yilinda
olusturdugu makalesinde MSUD beslenme tedavisine
yonelik bir rehber sunarak akut dénem ve uzun
donem beslenme tedavisi ilkelerini ortaya koymustur
(3). Uzun donem beslenme tedavisi ayrica 2017
yilinda bir derlemede ele alinmistir (2). Bunlara ek
olarak MSUD’de protein kisitlamasi, akut dénemde
plazma 16sin degeri duisus hizi, enerji gereksinimi
hesaplamalar1 ve akilli uygulama kullanimiyla ilgili
makaleler yaymmlanmistir (12-16). Incelenen diger
makaleler, 16sin toleranslar1 ile izolosin ve valin
destegi icin alternatif yontemlerle ilgilidir (17-19).
Derlemeye dahil edilen tim arastirmalarin tir ve
konular: Tablo 1’de sunulmustur.

Akut Donem Beslenme Tedavisi

Akcaagac Surubu Idrar1 Hastalig'nda dogru beslenme
tedavisi ve iyi bir izlemde bile dekompansasyon
gerceklesebilmektedir. Metabolik dekompansasyon
atag1 esnasinda toksik BCAA’lar ve a-ketoasitleri hizla
birikerek norolojik dokularda hasara yol acar (6). Bu
esnada serebral édem ve beyin sap1 kompresyonu
beklenmeyen olimlere neden olabilir (4). MSUD’de
metabolik dekompansasyon, tibbi bir aciliyet
durumudur, dogru sekilde tamimlanmali ve tedavi
edilmelidir (6).

de Lonlay et al. (7), 126 metabolik atag1 inceledikleri
aragtirmalarinda metabolik dekompansasyonlarin

en sik karsilasilan nedenini febril hastaliklar/
enfeksiyonlar (n=51, %40.5) olarak saptamis olup,
diger sik nedenler tibbi beslenme tedavisine uyumda
yasanan sorunlar (n=28, %22.2) ve ameliyatlar (n=
8, %6.3) olarak belirtilmistir. Blackburn et al. (2) ise
en yaygin sebepler arasinda enfeksiyon, ameliyat,
yaralanma veya belirgin diyet degisikliklerinin
oldugunu vurgulamigtir. Frazier et al. (3), akut
metabolik ataklarin nedenleri arasinda travma,
ameliyat, hastalik ve diyetle alimda yapilan hatalar
saymaktadir. Sanchez-Pintos et al. (6), egzersizi de
atak nedeni saymigtir. Ataga yol acacak durumlarin
bilinmesi ve tedavi edilmesi metabolik ataklarin
engellenmesinde 6nem olusturmaktadir (4).

Akut donem beslenme tedavisinde

katabolizmanin

amag
protein
anabolizmasinin saglanmasidir. Bu amaca yonelik
agresif bir tedavi yapilmasi 6nerilmektedir (3).

baskilanmasi ve

Guilder et al. (11), calismalarinda
transplantasyonu  sonrasinda,
kosullarda tamamen serbestlestirilmis olmasina
ragmen  saghkh yuksekligi
gozlemlenmeyen alti MSUD hastasinin, akut donemde
l6sin  yuksekligi  gelistirebildigini ve
bu olasiligl degerlendirerek tedavi
belirlemesi gerektigini vurgulamistir.

karaciger
diyeti  normal

durumda  16sin
ekiplerin
protokolleri

Losin icermeyen Diyet Bilesenleri

Blackburn et al. (2), ¢ocuk ve erigkinlerde akut
donem tedavi stratejilerini dogal protein aliminin
24-72 saat durdurulmasi, BCAA icermeyen aminoasit
karigimi destegi verilmesi, hidrasyon ve yeterli enerji
desteginin saglanmasi, metabolik anomalilerin
diizeltilmesi, toksik metabolitlerin elimine edilmesi,
metabolik krizin altta yatan nedeninin ele alinmasi,
kofaktor desteginin goz oninde bulundurulmas: ve
iligkili klinik sekellerin minimize edilmesi olarak
siralamigtir. Farkl kaynaklarda akut durumda enerji,
protein, siv1 onerisi ve izolgsin ve valin destegi
onerileri degisiklik gostermektedir.
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Tablo 1. Akcaagag Surubu Idrar1 Hastaliginda beslenme tedavisine yonelik yayinlar

Yazar Yil Tiiri Konusu
Akut Dénem Beslenme Tedavisi
Servais et al. (4) 2013 Karsilastirma calismasy  Parenteral BCAA icermeyen aminoasit karigimi
kullanimi
Alili et al. (5) 2022 Gozlemsel prospektif Parenteral BCAA icermeyen aminoasit karigimi
calisma kullanim1
Sanchez-Pintos et al. (6) 2022 Gozlemsel retrospektif Parenteral BCAA icermeyen aminoasit karisimi
kohort calismasi kullanimi
De Lonlay et al. (7) 2021 Gozlemsel retrospektif Parenteral BCAA icermeyen aminoasit karigimi
kohort caligmasi kullanimi
Guilder et al. (11) 2021 Gozlemsel retrospektif Transplantasyon sonrasi akut hastalikta 16sin yiiksekligi
kohort calismasi
Scott et al. (14) 2017 Gozlemsel retrospektif Losin yuksekligi ataklarinin genel tedavisi
kohort calismasi
Kohort Calismalari
O’Reilly et al. (8) 2021 Retrospektif kohort Genel MSUD beslenme ilkeleri
caligmasi
Kenneson et al. (9) 2018 Retrospektif kohort Genel MSUD beslenme ilkeleri
calismasi
MSUD Genel Beslenme Tedavisi
Frazier et al. (3) 2014 Rehber MSUD beslenme tedavisi rehberi
Blackburn et al. (2) 2017 Derleme MSUD mekanizma ve tedavisi
Strauss et al. (10) 2020 Veritabani kohort MSUD tedavisi
calismasi
MSUD Beslenme Tedavisi ile ilgili Diger Yayinlar
Vogel et al. (12) 2014 Hayvan deneyi Protein kisitlamasinin beyin tizerine etkilerinin
incelenmesi
Kozanoglu ve ark. (17) 2023 Kohort calismasi Tanidaki 16sin degerinin ilerleyen dénemde 16sin
toleransi Uizerine etkisinin incelenmesi
Campo et al. (13) 2015 Vaka kontrol caligmasi Enerji harcamasi ve gereksiniminin belirlenmesi
Goyanes et al. (18) 2019 Gozlemsel vaka serisi U¢ boyutlu yaziciyla ¢ignenebilir izolésin ve valin
destegi tasarimi
Ziadlou et al. (19) 2022 Gozlemsel vaka serisi Izoldsin ve valin destegi olarak alternatif kaynak
kullanimi
Alrige et al. (15) 2023 Aragtirma makalesi Akilh diyet uygulamasi
Banjar et al. (16) 2023 Arastirma makalesi Akill takip sistemi uygulamasi ve araci

Kisaltmalar: BCAA: Dalli zincirli aminoasitler; MSUD: Ak¢aagag Surubu Idrar Hastaligt

Enerji alimi: Enerji Onerisiyle ilgili bir fikir birligi
yoktur. Ancak calismaya dahil edilen ¢ogu kaynakta,
akut dekompansasyon durumunda gereksinimden
fazla enerji verilmesi gerektigi bildirilmistir.
Blackburn et al. (2), gereksinimin %?150’si kadar
enerji verilmesini 6nermistir. Scott et al. (14), ise 120-
140 kkal/kg kadar enerji verilmesini dnermektedir.
Iki cahsmada ise akut atak durumunda tahmini

enerji harcamasmmin 1.5-3 Lkati kadar enerji
verilmesi onerilmektedir (5,6). Akut donemde
enerji aliminin arttirdmas: ile katabolizmanin

engellenmesi hedeflenmektedir. Frazier et al. (3) ve
Strauss et al. (10), enerji gereksiniminin saglanmasi
icin gerekirse tek basina ya da enteral alimla
birlikte parenteral beslenmeye bagvurulmasini
onermektedir. Hipervolemi komplikasyonlarindan
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Tablo 2. MSUD’de protein, toplam proteinin BCAA icermeyen aminoasit ytizdesi ve 16sin alim 6nerileri

Calisma Tarih Oneri

Protein Onerileri

Strauss et al.(10) 2020 RDANnIn %125-150’si
Blackburn et al.(2) 2017 RDA’min %125-150’si
Frazier et al.(3) 2014 DRI'nin %120-1401

Toplam Proteinin BCAA icermeyen Aminoasit Yiizdesi

Strauss et al.(10) 2020 Bebeklikte %75’ten ergenlikte %90’a
Blackburn et al.(2) 2017 Protein gereksiniminin %80-90"1
Campo et al.(13) 2015 MSUD kohortunda (n=16) %85.5
Losin Tolerans Miktari
Strauss et al.(10) 2020 Yenidoganda 72+13 mg/kg’dan eriskinlikte 10+2 mg/kg’a
kadar
Campo et al.(13) 2015 Bebeklikte 40-150 mg/kg,
Cocuklukta 30-75 mg/kg
Ergenlik/yetiskinlikte 15-50 mg/kg
Blackburn et al.(2) ile 2017 0-6 ay: 40-100 mg/kg,
Frazier et al.(3) i¢in (2010) 7-12 ay: 40-75 mg/kg,
alint1 kaynagi: Marriage et al.(22) 1-3 yas: 40-70 mg/kg,
4-8 yas: 35-65 mg/kg,
9-13 yas: 30-60 mg/kg,
14-18 yag/Erigkin: 15-50 mg/kg
Kozanoglu ve ark.(17) 2023 0-6 ay: 62-80 mg/kg,

7-12 ay: 43-58 mg/kg
1-4 yas: 35 mg/kg,

5-7 yas: 16 mg/kg

8-11 yas: 11-16 mg/kg,
12-15 yas: 14-18 mg/kg

Kisaltmalar: DRI: Diyetle Alim Oneriler; MSUD: Ak¢aagag¢ Surubu Idrart Hastaligy; RDA: Onerilen Diyet Miktarlart.

kacinmak icin miumkiinse santral kataterden yuksek
konsantrasyonda dekstroz verilmesi ve kan glukoz
konsantrasyonunu 100-160 mg/dL arasinda tutmak
icin strekli insiilin infizyonunun 0.02-0.15 Unite/kg/
saat olarak saglanmasi dnerilmektedir (3,10).

Protein Alimi: Proteinin,
durumunda sadece BCAA icermeyen aminoasit
karisimi destegi olarak alinmasi Onerilmektedir
(3,6,10). Derlemeye dahil edilen literatiirler icinde
rehber de dahil ti¢ kaynakta akut durumda BCAA
icermeyen aminoasit karisimi Onerisi 2-3.5 g/kg
olarak yapilmistir (3,6,10). BCAA icermeyen aminoasit
karisimi, dogal protein yerine kullanilacagi icin
normalden fazla verilmesi 6nerilmektedir. Bu sirada
dogal protein alimi ile 16sin alimi durdurulmali,
plazma 16sin degeri ust sinira yaklastiginda dogal

akut dekompansasyon

protein asamali olarak diyete dahil edilmelidir
(2,3). Oral alimin saglanamadigl durumlarda BCAA
icermeyen aminoasit karigimi nazogastrik sonda
yoluyla verilmelidir (6). Enteral yoldan BCAA
icermeyen alinamadig
durumlarda intravendz karisimlara bagvurulabilir
(2). Servais et al. (4), 17 metabolik atag dahil
ettikleri ¢alismalarinda parenteral BCAA icermeyen
solisyonun ilk tu¢ ginde daha hizli plazma 16sin
degeri dususine yol acgtigini ve nazogastrik yola
nazaran daha iyi tolere edildigini vurgulamigstir. Alili
et al. (5) ise ayn1 calismanin kohortunu genisleterek
parenteral BCAA icermeyen aminoasit solisyonunun
plazma 16sin degerlerinde daha hizh bir dustise yol
actigl sonucuna varmistir. Sanchez-Pintos et al. (6),
calismalarinda ozellikle acil durumlarda parenteral

aminoasit  karigiminin
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BCAA icermeyen aminoasit karigimlarinin kabul
edilir bir alternatif sundugunu belirtmistir. Bu
formiilasyonlar, beyine giriste L-amino asit tasiyicisi
1 (LAT1)’i kullanmak i¢cin BCAA’larla yaris icinde olan
yedi aminoasidi icermektedir (Tyr, His, Met, Gln, Thr,
Try, Phe) ve boylece 16sinin yol ac¢tig1 serebral hasari
azaltmaktadir (6).

Swi Alunu: Frazier et al. (3) ve Strauss et al. (10) plazma
elektrolit diizeyleri ve olasi serebral 6demin siki takip
edilerek, gtunde 150 ml/kg’a kadar siv1 verilmesini
Oonermektedir.

Destekler: 1zolésin ve valin destegi protein sentezini
stimile etmekte ve 16sinin kan-beyin bariyerinden
gecisinde yarigmali aminoasitler olmalar1 nedeniyle
norolojik hasarin azaltilmasinda etkili olmaktadir
(6). Akut donemde, normal alimlarinin tzerinde
desteklenmeleri  Onerilmektedir  (19). Baz1
makalelerde 20-120 mg/kg dozajda kullanimlar:
onerilmektedir (6,10). Servais et al. (4) calismalarinda,
plazma seviyelerine bakilarak izolosin ve valin
destegi yapilmasi gerektigini ve genelde 600-900 mg/
gun izolosin ve 400-600 mg/glin valin verilebilecegini
belirtmektedir. Bu sayede ortalama izolosin ve valin
hedeflenen araliklarda (sirasiyla 191-381 mcmol/L ve
213-427 mcmol/L) tutulabilmektedir. Frazier et al. (3),
izoldsin ve valinin plazma degerleri 200-400 mcmol/L
arasinda olsa da destekle plazma 16sin degerinin
dusurulmesini 6nermektedir.

Hastalik Giinii Diyeti

Hastalik durumlarinda metabolik atagin
engellenebilmesi icin derlemeye dahil edilen tim
yayinlar, hafif hastalik durumlarinda evde hastalik
durumu diyeti yapilmasini 6nermektedir. Derlemeye
dahil edilen ¢ogu kaynakta losin aliminin yariya
dusurulmesi (2,3) ve bazilarinda 16sinin tamamen
diyetten ¢ikarilmasi hedeflenmektedir (10). BCAA
icermeyen aminoasit karigiminin ise arttirilmasi
onerilmektedir. Strauss et al. (2), Kkatabolik
dénemlerde BCAA icermeyen aminoasit karigimi
aliminin, %120’ye c¢ikarilmasini énermistir. Ayrica

enerji, izolésin ve valin alimlarinin yeterli olmasi,
yeterli hidrasyonun saglanmasi ve sik beslenilmesi
Onerilmektedir (2,3,10).

Plazma Losin Diizeyi

Alili et al., (6) akut ataklarda plazma 16sin diizeyinde
azalma oraninin saptanmasi i¢in bir hesaplama
onermektedir: MSUD’li bireyin total ginlik 16sin

toleranst ve kan 16sin konsantrasyonu hesaba
katilarak total 16sin birikimi hesaplanmakta
ve 16sin toleransina bolinerek plazma 16sin

degerinin normale dénmesi i¢in ka¢ gin gerektigi
saptanmaktadir (6). Scott et al. (14) ise, 10sin
icermeyen tibbi beslenme tedavisiyle plazma ldsin
konsantrasyonundaki diistislerinin tahmin edilebilir
bir hizda olmas: gerektigi hipotezinden yola ¢ikmig
ve calismalarinda baslangi¢c degeri lizerinden dusus
hiz1 katsayisim1 0.54+0.18 olarak saptamiglardir.
Bu katsayi, 16sin degerinin her giin yaklasik olarak
yariya inecegi anlamina gelmektedir. Arastirmada
ayrica 16sin konsantrasyonunun enfeksiyon kaynaklh
ataklarda daha yavas dustiigl, fazla dogal protein
alimindan kaynaklanan ataklarda ise en hizli yanitin
alindigin1 vurgulamisgtir. MSUD’de hiperldsineminin
¢6ziimlenmesini etkileyen faktorler arasinda triner
atihm ve protein sentezi araciliiyla olusan plazma
losin Klirensi hizi, diyetle alim veya katabolizma
nedeniyle 16sin birikim hizi arasindaki denge ve dusik
plazma izolosin ve valin degerleri yer almaktadir (14).

Uzun Donem Beslenme Tedavisi

Uzun donem enerji alimi, protein alimi ve destek
kullanimlariyla ilgili farkh 6neriler mevcuttur. Frazier
et al. (3), 2014 yilinda yayimlanan kilavuzlarinda
MSUD’nin uzun doénem tedavisinin temel ilkelerini
belirtmistir. Bunlar arasinda; hastanin enerji
gereksiniminin dogru ayarlanmasi, diyetle alinan
BCAAlarin kisitlanmasi ve diyetin BCAA icermeyen
aminoasit karisimiyla desteklenmesi yer almaktadir.
Blackburn etal. (2) ise MSUD tedavisinin temelde BCAA
allminin  kisitlanmasi, katabolizmay1 engelleyecek
miktarda makro besin 6gesi saglanmasi ve BCAA kan
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degerlerinin hedeflenen araliklarda tutulmasindan
olustugunu vurgulamigtir. Bunlar disinda kohort
gruplarinin  beslenme merkez
protokollerine de deginilmistir (8-10,17). Enerji
gereksinimiyle ilgili Campo et al. (13) bir arastirma
yapmuistir. Protein kisitlamasinin etkisi iizerine ise
Vogel et al. (12), bir hayvan deneyi gerceklestirmistir.
Losin tolerans araliklari iizerine Kozanoglu ve ark. (17)
2023 yilinda bir kohort ¢alismasi gercgeklestirmistir.

tedavilerine ve

Uzun Donem Beslenme Tedavisi Bilegenleri

Enerji Alimi: Uzun dénem enerji alim1 6nerisi genel
olarak gunluk onerilen alimlar (DRI) (3,10) ya da FAO/
WHO/UNU 2001 onerilerine (20) gore yapilmaktadir
ancak yiksek enerji alimini dneren merkezler de
vardir (8). Enerji alim kaynaklar: arasinda losin iceren
besinler, dusuk proteinli besinler ve BCAA icermeyen
aminoasit veya enerji karigimlari yer almaktadir
(3). Bebeklik boyunca enerji alimi daha c¢ok dogal
protein ve BCAA icermeyen aminoasit karigimi ile
verilirken 1-3.5 yaglar1 arasinda dogal kaynaklardan
alinan enerjinin orani yaklasik %30’lara ¢ikmaktadir
(10). Campo et al. (13), MSUD’li cocuklarda enerji
harcamasin1 saglikli kontrol grubuyla karsilastiran
arastirmalarinda, 16 MSUD’li cocugu, 11 saghkh
kontrolle enerji harcamasi bakimindan indirekt
kalorimetre yontemiyle karsilastirmis ve FAO/WHO/
UNU 2001 formili (20) ve Schofield denklemi (21)
ile kontrol saglamigtir. Arastirma, enerji harcama
tahmini acisindan FAO/WHO/UNU 2001 denkleminin,
MSUD hastalarinda anabolizmanin saglanmasi, uygun
bliytume ve gelismenin saglanmasi, enerji dengesiyle
metabolik dengenin saglanmasi agisindan yeterli ve
kullanilabilir oldugu gorilmustir (13).

Protein Alumi: Protein oOnerileri calismaya dahil
edilen calismalarda benzer araliklardadir ve BCAA
icermeyen aminoasit karigimlari kullanildigi igin
saglikl bireylerden (RDA, DRI) daha yuksek protein
alim1 onerilmektedir (bkz. Tablo 2). Protein, 16sin
iceren dogal proteinle birlikte BCAA icermeyen
aminoasit karisimlarindan saglanir. Losin alimi,
bluylume ve gelisme ile sagligin surdurilmesi icin
yeterli protein sentezine yol acacak miktarda

olmali ve plazma 16sin degerini Onerilen aralikta
tutmalidir. Losin, bebeklerde anne siitii veya bebek
mamalarindan, ¢ocuk, ergen ve eriskinlerde meyve,
sebze, baz1 tahillar ve dusuk proteinli Urinlerden
saglanabilmektedir (3). Farkli calismalarda, toplam
proteinin buyuk bir kisminin bu karigimlardan
alindig1 gorulmustir (bkz. Tablo 2). Losin toleransi,
hastanin kanlésin diizeyini istenilen aralikta tutarken,
bliytume ve gelismesini optimal sekilde saglayacak ust
sinirda 16sin alimidir ve farkli yas gruplar: i¢in farkh
16sin tolerans araliklar: 6nerilmektedir (bkz. Tablo 2)
ancak genelde 18sin toleransinin viicut agirligl basina
yasla birlikte azalma gosterdigi belirtilmektedir
(2,3,10,13,17). Kozanoglu et al., (17) 45 MSUD hastasi
uzerinde gerceklestirdikleri calismalarinda, tanidaki
16sin degeriyle sonraki doénem 16sin toleranslarini
karsilastirmis ve anlamli bir iliski saptamamuistir.
Ayrica en yiksek plazma 16sin degerinin hastalarin
¢ogunda yasamin ilk 3 yilinda goruldigi sonucuna
varmustir. Frazier et al. (3) kilavuzlarinda, hedeflenen
plazma losin araliklarini ilk 5 yasta 75-200 mcmol/L
ve sonrasinda 75-300 mcmol/L olarak belirtmektedir.

Vogel et al. (12), MSUD hastalarinda protein
kisitlamasinin = beyindeki = aminoasit  dengesi
uzerindeki etkilerini arastirmak icin bir fare modeli
deneyi gerceklestirmistir. Bu arastirmada, MSUD
hastalarinin  beyin aminoasit homeostazindaki
anormallikleri ve uzun vadeli nérokognitif etkilerini
daha iyi anlamak ve tedavi stratejilerini gelistirmek
icindahaspesifikyaklasimlargerektigivurgulanmistir.
Aragtirma sonuclari, MSUD tedavisinde beyindeki
amino asit dengesinin de goz 6ntiinde bulundurulmasi
gerektigini gostermektedir.

Destekler: Valin ve izolosin esansiyel aminoasitlerdir
ve BCAA kisitlamasi durumunda destek olarak
verilmeleri  gerekebilmektedir. Dusik plazma
BCAA degerleri, ozellikle de izolésin ve daha az
da valin, agir ama geri donusumli epitelyal deri,
goz ve gastrointestinal hasara yol acmaktadir.
BCAA eksikliginin sonucu olarak buylume geriligi
gorulebilmektedir. Losin anabolizmasinin
saglanabilmesi  icin  16sin  konsantrasyonlari
yukseldiginde destek gerekebilir (3). Uzun dénem
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tedavisinde oOnerilen izolésin ve valin plazma
degerleri farklilik gostermektedir (Tablo 2). Uzun
donem tedavisinde ldsin:izoldsin:valin oraninin
1:2:2 olarak tutulmas1 hedeflenmektedir (8). O’Reilly
et al. (8), arastirmalarinda (n=18), plazma izoldsin
konsantrasyonlarinin, valin konsantrasyonlarina
gore daha zor kontrol edilebildigi sonucuna varmistir.
Iran’da gergeklestirilen bir ¢aligmada ise (19), izolésin
ve valin destegi bulunmadig1 icin MSUD’ye 6zel BCAA
icermeyen formiile ek olarak, 16sin icermeyen ancak
diger BCAA’lar1 iceren formulasyonun belli miktarda
kullanim:1 sonrasinda anabolizmanin saglandifl ve
16sin plazma degerinin dustugu gozlemlenmistir.
Boylece hastalar serebral 6deme ve geri dontigsiz
beyin hasarina karsi korunabilmistir (19). Frazier et
al. (3), uzun donem tedavisinde hedeflenen plazma
izolosin ve valin degerlerinin 200-400 mcmol/L
arasinda tutulmasini énermistir. Goyanes et al. (18),
u¢ boyutlu baski teknolojisini kullanarak farkl1 aroma
ve boyutlarda cignenebilir izolésin desteklerinin
geleneksel desteklere kiyasla etkisini karsilastirmig
ve U¢ boyutlu formilasyonlarin daha tolere edilebilir
oldugu, daha stabil ve istenilen araliklarda plazma
izol6sin sonuglarina yol a¢tigini gostermistir.

MSUD’nin Beslenme Tedavisinde Akilh

Uygulamalar

Alrige et al. (15) ¢aligmalarinda, MSUD hastalarinin
bakiminda pratik, 6gin bazh kisitlamalar yapmak,
ve BCAA icermeyen aminoasit karigimlarini 6gtinlere
dagitmada yasanan zorluklara yonelik olarak ¢6zim
sunmak amaciyla gelistirdikleri akill uygulamay1 ve
kullanimini anlatmaktadir. Bu uygulamada, MSUD
hastalarinin giinlik protein ve BCAA aliminin uygun
sekilde diuzenlenmesi amaclanmaktir. Uygulamada
0-6 ay arasindaki MSUD hastasi bebeklerde biyometrik
verilere dayanan kisisel diyetler olusturulabilmesi
amaclanmistir (15).

Banjar et al. (16), MSUD hastalarinin diyet yonetimini
kendilerinin yapabilecegi ve tibbi beslenme tedavisine
uyumu arttiracak bir akilli telefon uygulamasi ve
uygulamaya bagh ti¢ boyutlu tabak modeli gelistirerek

uygulamanin  kullanilabilirligini  incelemiglerdir.
Model, 16sin alimini istenen sekilde yonetmek ve
hedeflenen Dbesinlerden alinabilecek miktarlar:
belirlemek icin bir telefon uygulamasina besinin
fotografimin yuklenmesiyle, aminoasit iceriklerini
belirten bir besin tanima algoritmasina sahiptir.
Uc¢ boyutlu tabak modelinde ise hastanin égiindeki
tiketiminin kolayca saptanmasina yonelik kamera ve
tart1 iceren bir aygit sunulmaktadir. Boylece hastanin
tabaga koydugu besin saptanarak icerigi tespit
edilebilmekte ve besin tiiketiminin takibiyle beslenme
onerileri kolay bir sekilde belirlenebilmektedir.

Gebelik ve Laktasyon Doéneminde Beslenme
Tedavisi

MSUD’de gebelik donemi iki farkhi kaynakta ele
alinmis olup genel olarak onerilen artan enerji
ve protein gereksinimlerinin uygun bir gekilde
karsilanmasi ve BCAA plazma seviyelerinin istenilen
aralikta tutulmas: icin gebelikle iligkili istahsizlik,
mide bulantisy, kusma gibi durumlarda agresif
tedaviyle endojen protein katabolizma riskinin
ortadan kaldirilmasidir. Gebe MSUD hastasinin yakin
takibinin 6nemi de vurgulanmaktadir (3,10). Bu
hastalarda protein gereksinimi, maternal dokularin
proliferasyonu ve fetiistin biiylimesini desteklemek
icin artmaktadir (10). Gebelik ve laktasyon déneminde
16sin toleransinda artis oldugu dusuniulmektedir (3).
iki kaynak da, yakin izlem ile dogum sonrasi basaril
bir emzirmenin saglanabilecegini belirtmektedir
(3,10).

SONUC VE ONERILER

Bu makalede, son on yilda MSUD’de beslenme
tedavisi ile ilgili yayimlanmis rehber, derleme,
kohort ¢alismalari ve deneylerin genel hatlarinin bir
incelemesi gerceklestirilmigtir. Kaynaklarin bir kismi
Frazier et al. (3) tarafindan yazilan MSUD beslenme
tedavisi rehberini temel alirken bir kismi da kendi
yerel beslenme protokollerini uygulamaktadir (8,9).

Enerji alim1 acisindan atak durumunda ytksek enerji
verilmesi ve uzun donem tedavisinde saghikl bireyler
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icin onerilen enerji gereksinimine benzer dnerilerde
bulunulmas:1 ortak ilkeler olarak tespit edilmistir
(2,3,10).

Protein alimi acisindan akut donemde BCAA
icermeyen aminoasit karisimindan ytksek miktarda
verilerek protein anabolizmasinin saglanmasi
onerilmektedir. Uzun dénem tedavisinde ise BCAA
icermeyen aminoasit alimi ve 16sin toleransi veri
araliklarinda farklar mevcuttur. Genelde yasla birlikte
vicut agirlig1 basina azalan bir 16sin toleransi egilimi
oldugu ve BCAA icermeyen aminoasit karigiminin
tim yaglarda toplam protein aliminin biiyik kismini
olusturdugu konusunda veriler benzer bulunmustur
(2,10,13,17). izoldsin ve valin destegiyle ilgili farkh
Oneriler olsa da, eksikliklerinin 6nlenmesi ve merkez
hedef degerleri arasinda tutulmas: gerektigi ortak
Oneridir (2,3,10).

Literatiirde son 10 yilda MSUD ile ilgili arastirmalar
daha c¢ok akut ataklardaki beslenme tedavisine
odaklanmaktadir. Ancak bu calismalarin da
bir¢ogu retrospektif ve kiicik kohortlar tzerinde
gerceklestirilmis olup, daha buyik kohortlar
uzerinde gerceklestirilecek prospektif caligmalara
gereksinim vardir. Sonugta bu anlati incelemesi,
MSUD’de beslenme tedavisi tizerine yakin donemdeki
literatiirlerin temel bulgularini ortaya koymustur.
Gelecekte hem retrospektif hem prospektif daha
buyuk kohortlarda daha fazla calisma yapilmasi
gerekmektedir.
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OZET

Glniumizde tim diinyada yasanan 6limlerde pay: yiksek olan kanser, bulasici olmayan kronik hastaliklardan biridir.
Bunun yaninda kanser insidansi ve buna bagh 6lim orani her gecen giin artmaktadir. Kanser hastalifindan dlen insan
sayis1 2018 yilinda 9.6 milyon iken tahminler 2030 yilinda bu sayimnin 13.2 milyona ulasacagini gostermektedir. Kanser,
genetik yatkinlik, 1rk, cinsiyet gibi degistirilemeyen faktorlerin yani sira sedanter yasam, obezite, saglhiksiz beslenme gibi
degistirilebilen faktorlerden kaynaklh ortaya ¢ikabilen ¢ok faktorli bir hastaliktir. Giintimiizde kansere kars: hentiiz kesin
tedavi bulunamamasi ve kansere yonelik uygulanan tedavi yontemlerinin yan etkilere yol agmasi farkl stratejilere ihtiyaci
arttirmistir. Bu derlemede kansere karsi potansiyel bir strateji olarak achik (F) ve aralikh aclik (IF) incelenmigtir. Yapilan
calismalarda; aralikli agligin, saglikli hiicreleri yavas bir biiylimeye sevk ettigi, saglikli hiicreleri antikanser ilaclarin toksik
etkisine kars1 korudugu ve farkli kanser hiicrelerini bu terapotiklere karsi1 daha duyarl hale getirdiginden bahsedilmektedir.
Yapilan calismalar achigin ve aralikhi aclifin kansere karsi terapotik etkileri konusunda umut vericidir. Fakat calismalardan
elde edilen sonuclar aralikli aclifin oldukca riskli ve hassas bir grup olan kanser hastalarinda klinik uygulama i¢in yeterli
olmadigini gostermektedir.

Anahtar kelimeler: Kanser, aglik, aralikl aglik, terapotik, tedavi

ABSTRACT

Cancer, which has a high share in deaths all over the world today, is one of the non-communicable diseases. In addition,
the incidence of cancer and the associated mortality rate are increasing day by day. While the number of people who died
from cancer was 9.6 million in 2018, predictions show that this number will reach 13.2 million in 2030. Cancer is a
multifactorial disease that can occur due to non-modifiable factors such as genetic predisposition, race, and gender, as well
as modifiable factors such as sedentary life, obesity, unhealthy diet. Due to the fact that there is no definitive treatment for
cancer and the treatment methods applied for cancer cause side effects the need for different strategies have increased. This
review examines fasting (F) and intermittent fasting (IF) as a potential strategy against cancer. In the studies carried out it
is mentioned that intermittent fasting induces a slow growth in healthy cells, protects healthy cells against the toxic attack
of anticancer drugs, and makes different cancer cells more sensitive to these therapeutics. Studies are promising about the
therapeutic effects of fasting and intermittent fasting against cancer. However, the studies are not sufficient for the clinical
application of intermittent fasting in cancer patients, which is a very risky and sensitive group.

Keywords: Cancer, fasting, intermittent fasting, therapeutic, cure
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GiRiS
Gunumizde kanser gibi bulasicac olmayan amaciy; achik ve aralikli achigin kanser ile iligkisini

hastaliklarin tiim diinyada yasanan o6limlerde pay:
yuksektir. Veriler 2018 yilinda dinya capinda 18.1
milyon yeni kanser vakasinin meydana geldigini
ve yaklasik 9.6 milyon insanin kanserden oldigunu
gostermistir. Bunun yaninda kanser insidansi ve
buna bagh 6lim orani her gecen gin artmaktadir.
Bununla birlikte tahminler 2030 yilina kadar
kanserden oliimlerin yilda 13.2 milyona ulasacagini
gostermektedir (1). Kanser; genetik yatkinlik, yas, irk,
cinsiyet gibi degistirilemeyen ve sagliksiz beslenme,
sedanter yasam, obezite, alkol tiketimi, sigara
kullanimi, radyasyona maruziyet gibi degistirilebilen
faktorlerden kaynakli ortaya cikabilen ¢ok faktorli
bir hastaliktir (2).

Kanser tedavisinde bircok kanser hastasinin tedavi
surecinde akut veya kronik olarak yasadigi yan
etkiler, tibbi onkolojideki en 6nemli engellerdendir
(3). Kanser tedavisinde, timor kitlesinin ¢ikarilmasi
icin cerrahi ile kemoterapi ve/veya radyasyon
tedavisinin kombinasyonu standart ve en sik
kullanilan yontemler olmasina ragmen bagka tedavi
yontemleri de denenmektedir (4). Kemoterapi,
hastalarda yasam suresinin uzamasini saglarken,
miyelosupresyon gibi normal dokular uzerindeki
yikicl etkileri nedeniyle ciddi yan etkilere de sebep
olabilir. Alopesi, gastrointestinal mukozal hasar,
diyare, bulanti, yorgunluk, kusma, siddetli kas kaybi,
artan vicut agrisi, kisirlik, psikolojik problemler
kanser tedavisi siirecinde yasanan yan etkilerdendir
(5). Gectigimiz on yilda kanser tedavisinde dikkate
deger ilerlemeler bulunmasina ragmen timorler icin
daha etkili ve muhtemelen iyilestirici yaklagimlara
ve aynl zamanda en az bir o kadar 6nemli kanseri
azaltacak stratejilere yonelik hayati bir yaklagima da
ihtiya¢c devam etmektedir (6). Yapilan calismalarda;
orug tutmanin, saghkli hiicreleri yavas bir biyimeye
sevk ettigi, antikanser ilaglarin toksik saldirisina
karst korudugu ve farkli kanser hicrelerini bu
terapotiklere karsy daha duyarh hale getirdiginden
bahsedilmektedir (7). Bu dogrultuda bu derlemenin

literatur 15181nda incelemektir.

ARALIKLI ACLIK

Enerji kisitlamasi; yasam siresinin uzatilmasi,
hastaliklarin 6nlenmesi ve tedavisi sureclerini
olumlu etkilemesi gibi yararh etkilerinden dolay1
arastirmacilarin ve klinisyenlerin ilgisini cekmektedir
(8). Fakat enerji kisitlamasinin (enerjinin %20-40
azaltilmasy)) uzun sure uygulanmasinin zorlugu,
arastirmacilar alternatif olarak enerji kisitlamasiyla
benzer biyolojik yollar1 uyardig1 gosterilen aralikli
beslenmeye yoOneltmistir (2). Orug, temelleri dini
geleneklere uzanan zengin bir gecmise sahip olup
binlerce yildir uygulanmaktadir. Islam, Hiristiyanlik,
Musevilik ve Budizm gibi farkli dinler cesitli orug
bigimlerini savunmustur. Islami ramazan orucu
aralikli oruca daha ¢ok benzemektedir (9). Orug tip
camias1 tarafindan 1900’14 yillarin basindan beri
cesitli hastaliklar tzerinde incelenmekte olup son
zamanlarda tim diinyada poptularitesi artmistir (10).

Aralikll aclik, enerji aliminin sinirlandirildigl veya
¢ok az oldugu epizodik dénemleri ifade etmektedir.
Aralikll acligin uygulanan cesitli varyasyonlari
vardir. Varyasyonlar, tipik olarak sirasiyla 6:1 ve 5:2
diyetleri olarak anilan, gin asir1 tam 24 saatlik orug
tutmay1 veya haftada birbirini takip etmeyen 1 veya
2 gun oru¢ tutmayi icerir (11). Aralikh aglik sirasinda
su, soda, sekersiz siitsiiz kahve, kemik suyu gibi enerji
icerigi olmayan icecekler serbesttir. Aralikli orucun
bir diger yontemi olan zaman kisith beslenmede (TRF-
time restricted fasting) ise; besin tiiketimi giinde 4- 12
saat arasinda sinirlanmaktadir (12).

KANSER VE ARALIKLI ACLIK ILISKiSi

Oksidatif Stres

Yaslanmaninoksidatifhasarhipotezi,besintiiketiminin
artmasiyla faaliyeti artan metabolizmanin, hiicresel
lipitlere, proteinlere ve deoksiribonukleik asit (DNA)
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Sekil 1. Aclik ve enerji kisitlamasinin oksidatif stres ve uzun

Omur uzerine etkileri (8)

AMPK, AMP ile aktive olan protein kinaz; FOXO, ¢atal u¢lu kutu proteini

O; Nrf2, niikleer faktor eritroid-2 ile iliskili faktor 2; PGC-la, peroksizom
proliferatérii ile aktive edilen reseptér y koaktivatérii la; SIRT, sirtuinler; SOD,
Stiperoksit dismutaz.

molekillerine zarar verebilecek reaktif oksijen
tirlerinin (ROS) olugsumuna yol ac¢tigl bunlarin da
fonksiyonlarin  bozulmasini tetikledigi
ileri surulmektedir. Bunlarin da sonucta kanser
olusumunu tetikledigi disinulmektedir (8). Tersine,
Sekil 1’de gosterildigi gibi enerji kisitlamasi veya aglik
nedeniyle besin tiikketimini azaltmanin ROS ile iligkili
hasar1 geciktirdigi veya oOnledigi, boylece hiicresel
fonksiyonlari ve genom stabilitesini korudugu, kanser
gelisimini 6nledigi ve saghikl yasam siiresini uzattigl
dustinilmektedir (11).

hiicresel

Yapilan arastirmalar, enerji kisitlamasinin saghk
ve yasam suresi Uzerindeki olumlu etkisinin zararh
ROS turevlerine karsi koruma saglayan enzimlerin
ekspresyonunda artisa sebep olmasindan kaynakh
oldugunu ileri sirmektedir (8). Yakin zamanda
insanlarla yapilan calismalarda aralikhi aclik, TRF
(13-15), 10 gin uygulanan uzun sureli achik (16) ve

%25 enerji kisitlamasindan (17) sonra oksidatif stres
belirteglerinde 6nemli azalma oldugu bulunmustur.

Sistemik ve Hiicresel Achik Tepkisi

Aclik, birincil olarak yag dokusundan ve kismen
kastan salinan karbon kaynaklarini kullanarak,
enerji ve metabolitlerin Uretilmesini saglayan
metabolik yollarin degisikligine yol acar. Dolasimdaki
hormon ve metabolitlerin seviyelerinde meydana
gelen degisiklikler, hiticre biiyiimesi ve normal
hiicrelerin metabolik aktivitelerini azaltarak onlari
kemoterapotik hasardan korumaktadir (7).

Achga Sistemik Yanit

Aclhiga verilen sistemik yanit, dolagimdaki glikoz,
insulin, glukagon, biuyime hormonu (GH), insilin
benzeri buytme faktori 1 (IGF1), glukokortikoidler
ve adrenalin seviyeleri tarafindan diizenlenmektedir.
Acliga karsi erken yanitta (6-24 saat sonra) insilin
seviyeleri diismeye baglar ve glukagon seviyeleri
yukselir. Bu durum da yaklasik 24 saat sonrasinda
tikenecek olan karacigerdeki glikojen depolarinin
parcalanarak ener;ji i¢in glikoz salinimini tesvik eder.
Bunun sonucunda trigliseritler serbest yag asitleri
ve gliserole parcalanir (9). Aclik durumunda ¢ogu
doku enerji ihtiyacini yag asitlerinden karsilar. Beyin
ise hepatositlerde asetil-CoA’dan tretilen glikoz ve
keton cisimciklerine bagiml oldugu icin istisnadir.
Boylelikle karaciger kaynakh glikozdan yag hiicresi
kaynakli ketonlara bir “metabolik gecis” gerceklesir
(18).

Glukokortikoidler ve adrenalin orug¢ tutmaya destek
olur. Kan sekeri seviyelerinin korunmasina yardimci
olarak lipolizi uyarir. Bu durum tipik olarak achigin
baslangicindan 2-3 guin sonra baslamaktadir.
Gliserol, amino asitler ve keton cisimcikleri, glikoz
seviyelerini koruyan glikoneogenezi uyarmaktadir
(7). Dolasimdaki amino asitlerin azalmasi, hiicre
bluiyumesinin azalmasina, otofajinin artmasina ve
inflamatuvar sureclerde azalma ile nukleer faktor
kappa B (NF-kB) yolunun agag1 regiillasyonuna neden
olur (16). Aclik, glukoneogenezive lipolizi arttirmak ve
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periferik glikozu azaltmak icin gecici olarak biiylime
hormonunu (GH) arttirmaktadir. Fakat aclik, hiicre
proliferasyonunu ve genomik istikrarsizligi arttirarak
apoptozun inhibisyonu yoluyla kanser gelisimini
tesvik eden IGF-1 duzeylerini azaltmaktadir. Yapilan
arastirmalarda IGF-1 seviyelerinin yiiksekligi ile
meme, prostat ve kolon kanseri arasinda iligki
bulunmustur (19). llaveten aglik, daha ¢ok adipozitler
tarafindan yapilan ve aglik hissini bastiran bir hormon
olan dolasimdaki azaltirken,
yag asidi yikimini arttiran adiponektin seviyelerini
arttirmaktadir. Yani; memelilerin aclhiga sistemik
tepkisinin ayirt edici 6zellikleri, glikoz, instlin, IGF-1
ve leptinin diigiik olmasi; glukagon, keton cisimcikleri
ve adiponektin seviyelerinin yiksek olmasiyla
karakterizedir (7).

leptin seviyelerini

Achiga Hiicresel Tepkiler

Bircok arastirma, enerji kisitlamasi ve achigin yasam
stresini ve saghk stresini artirdigini ve IGF-1 sinyal
zincirinin bu etkilerde yer alan ¢ok dnemli bir yol
oldugunu gostermektedir (8, 20). Bu yolu gosteren
aclik ve enerji kisitlamasina yanit olarak onerilen
timor biylmesini smirlayan ve tuimoral hiicre
O6liminu indikleyen molekiler mekanizma Sekil
2’de sematize edilmistir.

Sekil 3’te sematize edildigi gibi normal farklilagmis
dokularda ATP uretimi i¢in aerobik kosullar altinda
mitokondriyal oksidatif fosforilasyon ve anaerobik
kosullaraltindasitozolik glikoliztercih edilenyollardir.
Tumor hicrelerinde ise, ana ATP kaynag1 aerobik
kosullar altinda dahi sitozolik glikozdur. Glikozun
kanser hiicrelerinde buytumeyi ve hayatta kalmay:

AGLIK YA DA ENERJI KISITLAMASI

e

Adiponektin

\ IGF-1
1GFB-1

Hiicre biytmesi

l

Sekil 2. Aclik ve enerji kisitlamasina yanit olarak onerilen timor biylumesini sinirlayan ve tiimoéral hiicre 6limuni

indikleyen molekiiler mekanizma (8)

ADIPO-R, adiponektin reseptirii; AMPK, AMP ile aktive olan protein kinaz; FA, yag asidi; HIF-1a, hipoksi ile indiiklenebilir faktér 1- alfa; SIRT-1, sirtuin-1; IGF-1,
instilin benzerti biiytime faktérii 1; IGF-R, instilin benzeri biiyiime faktorii 1 reseptérii; IGFBP-1, instilin benzeri biiyiime faktoérii baglayict protein 1; Leptin-R,
Leptin reseptorii; NF-kB, niikleer faktér kappa B; LKB, karaciger kinaz B; MAPK, mitojenle aktive olan protein kinaz; mTORC1, rapamisin kompleksi 1’in memeli

hedefi; PI3K, fosfoinositid 3-kinaz.
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Sekil 3. Timor dokular: ve normal farklilagmis dokularin enerji metabolizmasi (8)

ATP, adenozin trifosfat; COz, karbonhioksit; GLUT, glikoz tastyict;Oz, oksijen.

saglayacak sekilde ayarlanmis olmasi Warburg
etkisi olarak bilinir. Insulin ve IGF-1’in reseptérlere
baglanarak glikozun artmasi timor htcrelerinde
proliferasyonun artmasina ve apoptozun azalmasina
neden olur. Bu etkilerin ise aclik ve enerji kisitlamasi
ile dnlenebilecegi dustinilmektedir (15).

Achigin Hormon ve Metabolit Seviyeleri Uzerindeki
Etkileri

Keton cisimlerinin achiga bagh artisi, keton cisimleri
histon deasetilazlar1 (HDACler) inhibe edebildiginden,
timor biylimesinin yavaglamasina yardimc olabilir
ve epigenetik mekanizmalar yoluyla farklilagmay
tesvik edebilir. Fakat Kketon cisimciklerinden
asetoasetatin, mutasyona ugramis BRAF 123 iceren
melanomlar gibi belirli timoérlerin buytmesini
azaltmak yerine hizlandirdig1 gosterilmistir (2). IGF-
1 ve glikoz seviyelerindeki azalma, ac¢ligin kanser
hicrelerinin Uzerindeki yararlarina dair en gugclu
kanitlardir. Molekiiler duzeyde, aglik veya achgl
taklit eden diyetlerin hticre i¢i sinyal kaskadlarini
azaltip, otofajiyi arttirarak normal hiicrelerin strese
dayanmasina yardimci olduguna ve antikanser
bagisikligini destekledigine dair ¢calismalar vardir (3).

Kemoterapi hem kanser htiicrelerine hem de normal
hiicrelere etki ederek timoérin kigilmesine neden
olur. Ancak neredeyse kacinilmaz olarak bircok
epitelyal ve epitelyal olmayan dokuya verdigi
hasar nedeniyle ciddi ve hatta hayat1 tehdit edici
yan etkilere sahiptir. Achik veya achg: taklit eden
bir diyet modeli (FMD), kemoterapinin ve diger
yeni kanser ilaclarinin normal hiicreler ve kanser
hicreleri Uzerindeki etkilerini ayirmada yararh
olabilecegi dusiinilmektedir (4). Bu iligki sekil 4’te
sematize edilmistir. Kanser hiicreleri onkojenik
mutasyonlardan kaynakli olarak ac¢lik kosullarina
uyum gosteremez. Bircok kanser hiicresi tird,
fonksiyonel dengesizlikler yasayarak kemoterapi
(diferansiyel stres duyarlhiligl) dahil olmak tzere
toksik maddelere karsi duyarh hale gelirken normal
hiicrelerde bu durum goézlenmez. Bu durumun,
aralikli achik diyetinin antitimor etkisinin altinda
yatan anahtar bir mekanizma ve antikanser tedavide
yararl bir potansiyel oldugu disinulmektedir (7).

Aclik veya achgl taklit eden diyetler, glikoz
mevcudiyetini  azaltarak ve yag asidi J-
oksidasyonunu artirarak, kanser hiicrelerinde

aerobik glikolizden (Warburg etkisi) mitokondriyal
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Sekil 4. Diferansiyel stres direncine karsi diferansiyel stres duyarhlig (7)

oksidatif fosforilasyona gecisi de tesvik edebilir. Bu,
kanser hiicresinin besin agisindan en fakir ortamda
bile biiytimesi i¢in elzemdir. Bu gecis, mitokondriyal
solunum aktivitesinin artmasinin sonucu olarak, ROS
tiretiminin artmasina sebep olur. flaveten glikolizden
ve pentoz fosfat yolundan glutatyon sentezinin
azalmasindan kaynakli olarak redoks potansiyelinde
azalma meydana gelebilir (21).

Kanser hiicrelerinde ROS’ta artis ve antioksidan
savunmada azalma, oksidatif stresin artmasina ve
kemoterapotiklerin aktivitesinde artisa yol acar.
Yiuksek glikolitik aktivite, kanser hiicrelerinde
metastatik egilime sebep oldugundan, aglik ve achg:
taklit
ozellikle metastatik kanserlere karsi etkili olacag:
dustinilmektedir (7). Sekil 5’te solid tumorlerde
kanser hiicrelerinin aglik veya achgi taklit eden
diyetlere bagh olarak hiticre 6limu mekanizmalar:
gosterilmistir.

eden diyetlerin anti-Warburg etkilerinin

Klinik 6ncesi ve ilk klinik veriler, a¢ kalma veya achgl
taklit eden diyetlerin (FMD’ler) glikoz, IGF1 ve insiilin
dahil olmak tuzere timor buylmesini destekleyen
besinlerin ve faktdrlerin seviyelerini
gostermektedir. Acglik, glikoz tasiyicilarinmi (GLUT’lar)

azalttigin

ve aerobik glikoliz ile glikoz tiretimini azaltarak ayrica
kanser hiicrelerini oksidatif fosforilasyonu (OxPhos)
arttirmaya tesvik ederek anti-Warburg ekileye
yol acar. Anti-Warburg etki, kanser htcrelerinde
ROS tretimini ve oksidatif DNA hasarini, p53
aktivasyonunu arttirarak hiicre 6limiine sebep olur
(15).

Diger taraftan araliklh achigin kanser hicrelerini
etkileyebilecegi dusunilen bir bagska mekanizma
otofajidir (22). Otofaji sonucunda hiicre tarafindan
tekrar kullanilabilen niikleotidler, amino asitler,
sekerler ve yag asitleri uretilir (23). Otofaji hem

onkogenleri hem de tumor baskilayici genleri
diizenleyen hem  prokarsinojenik hem  de
antikanserojenik  suireclerle  iliskilendirilmistir.

Bundan dolay1 otofaji ve kanser arasindaki iligki
karmagiktir (24). Otofaji diizensizliginin,
hiicrelerinin stres déonemlerinde hayatta kalmasina
izin veren bir dizi mekanizma yoluyla timor
olusumuna katkida bulunabilecegi varsayilmistir
(25). Diger taraftan aclik, otofajiyi aktive ederek bazi
kanser hiicrelerinde CD73 seviyesini azaltabilir, bu da
hiicre dis1 ortamda adenozin uretiminin azalmasina
yol acarak makrofajlarin immiinosiipresif bir M2
fenotipine kaymasina engel olabilir. Achkla ilgili

timor
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Sekil 5. Solid tiimorlerde kanser hiicrelerinin aglik veya a¢lig: taklit eden diyetlere bagh olarak éldiiriilme mekanizmalari

(7

CD73, OxPhos, oksidatif fosforilasyon; GLUT, glikoz tastyict; HO1, oksijenaz 1; IGF-1, insiilin benzeri biiyiime faktorii 1; IGF-1R, instilin benzeri biiytime faktorti 1

reseptorii; ROS, reaktif oksijen tiirleri.

otofajinin kanser hicrelerini kemoterapiye daha
duyarlh hale getirdigi gosterildigi icin, kanser
tedavisini etkileyebilecegi distniilmektedir (7).

Aclik ve Kanserle Ilgili Preklinik Calismalar

Kolon karsinomu ile yapilan bir ¢alismada, achgin
timor hacmini 6nemli seviyede azalttig1 ve hayatta
kalma durumunu arttirdigl tespit edilmistir (26).
Benzer sekilde Sun ve arkadasglarinin arastirmasinda
gln asir1 tutulan orucun viicut agirhiginda 6nemli bir
azalma olmaksizin kolon timoér biiyiimesini énemli
Olcude azalttig1 saptanmuistir (27).

Hayvan Modellerinde Aralikli Aclik ve Kanser

Insanlar iizerinde yapilan ¢aligmalar, zaman Kisitl
beslenmenin (TRF) sirkadiyenritmin senkronizasyonu
yoluyla kanser riskini modiile etmedeki bagimsiz
etkilerini degerlendirmemistir. Kemirgenler tizerinde
yapilan calismalar ise smirhdir (10). Yiksek yag
kaynakli, menopoz sonrasti meme Kkanserli fare
modelleriyle ilgili yakin tarihli bir calismada, TRF’nin

timor baslangicini, ilerlemesini ve metastazini
belirgin sekilde inhibe ettigi gozlenmistir (28). Meme
kanserli farelerle yapilan bir bagka arastirmada,
TRF’nin yuksek vyaglh diyetin prokarsinojenik
etkilerini engelledigi ortaya konmustur (29). Bagka
bir calismada TRF’nin deri altindan enjekte edilen bir
Lewis akciger kanseri fare modelinde yiiksek yagh
diyetle gelistirilmis metastaz1 6nledigini géstermistir
(30). Buna karsilik, TRF, renal kanserin yiiksek yagh
diyet uygulayan fare modelinde timor biiylimesinde,
agirhiginda veya metastazinda azalma gostermemistir

3D.

insanlarda Aralikli Aclik ve Kanser

Sitokinler, inflamasyon ile ilgili molekiiller; instlin,
leptin ve adiponektin gibi adipozit belirtecleri ve
asirt enerji aliminin insanlarda kanser gelisimi
ve buyumesi uzerindeki etkilerine aracilik ettigi
dusuntlen bir dizi kanser riski biyo-belirte¢lerinden
elde edilen kanitlar, aralikhh acligin kanser riskini
azaltabilecegini isaret etmektedir (18, 32).
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Tablo 1. Hayvan modellerinde aralikli aclik ve kanser ile ilgili yapilan calismalarin 6zeti

Yazar ve Y1l Popiilasyon Calisma Turi Diyet (Miidahale) Sonuclar
Das ve ark. Obez Deneysel Kalori kisitlamasi ve agirhik 1) iki ortotopik modelde, meme tiimér
2021 (28) postmenopozal hayvan kayb1 olmaksizin TRF biiyiimesinde engellenme ve meme
meme kanserli ¢aligmasi uygulamasi kanserinin akcigere metastazinda azalma
fareler 2) Obezitenin baslamasindan énce
transgenik bir meme timor olusumu
modelinde timor baglangicinda gecikme
3.Vicut instlin duyarhiliginda artis,
hiperinsiilinemide azalma
Sundaram ve Meme tumorli Deneysel 8 hafta boyunca bir 1) Meme timoru ilerlemesi sadece yuksek
ark. 2018 (29) fareler hayvan gruba yuksek yagh diyet yagh diyet uygulanan grupta %241 daha
calismasi uygulanirken diger gruba yiiksek
(kontrolli) yiiksek yagh diyete ilaveten ~ 2) TRF uygulanan ytksek yagh diyetle
TRF uygulamasi beslenen farelerde meme timori
olusumunda azalma
Yan ve ark. Lewis akciger  Deneysel 10 hafta boyunca 3 gruptan 1) Yiksek yagh diyetle metastaz sayisi ve
2019 (30) kanserli fareler hayvan biri normal diyet, digeri TRF  boyutu, TRF ve normal beslenmeye gore
calismasi (12 saat), digeri de ytksek yagh daha fazlaydi.

(kontrollt) beslendi 2) TRF, yuksek yagh diyetin plazma
konsantrasyonlarinda artisa neden oldugu
glikoz, insiilin, proinflamatuar sitokinlerde
(leptin, monosit kemotaktik protein-1,
plazminojen aktivator inhibitor-1 ve
anjiyojenik faktorlerde (angiopoietin-2,
hepatik biiytime faktoru, vaskiiler
endotelyal bliytime faktori) artis 6nlendi.

Turbitt ve ark. Renal timo6rli  Deneysel 7 hafta ve 27 hafta boyunca 1) TRF, 7 hafta boyunca yiiksek yagh
2020 (31) fareler hayvan yiiksek yagh diyetle beslenen beslenen grupta timor kaynakli yagsiz ve
calismasi farelere bobrek timor yag kiitlesi kayiplarini azaltt.

(kontroll) hucreleri enjekte edildi. 2) TRF, 27 hafta boyunca yiksek yagh

Timor olusumunun ardindan diyet uygulanan farelerde bobrek timor
bir grup alternatifli giin achifn biyoluminesansini azaltirken 7 hafta
ile diger grup ise TRF beslenme boyunca beslenenlerde bu etki gortilmedi.

olarak rastgele ayrildu.

3) TRF, ¢ikarilan bobrek timor agirhiklarini
veya intratumoral immin yanitlar:
degistirmedi ve hicbir farede anti-CTLA
sonuclarini iyilegtiremedi.

Anti-CTLA: Anti- sitotoksik t lenfosit iligkili antijen 4

Jinekolojik kanserli hastalarda kemoterapi sirasinda
kisa sureli achgin yasam kalitesi lizerine etkilerini
arastiran yakin tarihli randomize, capraz gecisli bir
calismada 34 hastaya, kemoterapiden 36 saat once
baslayip 24 saat sonra (60 saat achik suresi) sona
eren aclik ve ardindan normokalorik Akdeniz diyeti
uygulanmigtir. Kisa siireli achigin kemoterapi sirasinda
yasam kalitesi ve yorgunluk tzerinde yararh etkileri
oldugu gorulmustir (33).

Zaman kisith beslenmeyle ilgili yapilan smarh
arastirma insilin duyarliligl ve oksidatif stres gibi
agirhikla iligkili metabolik parametrelerde o6nemli
degisiklikler elde etmistir. Ayrica zaman kisith
beslenmenin olumlu etkilerinin yalnizca viicut agirlik
kaybina bagh olmadig1 gosterilmistir (15). Buna
karsilik 116 fazla kilolu ve obez erkek ve kadinda
yapilan biiyiik, randomize kontrolli bir zaman kisith
beslenme (TRF) calismasinda, TRF protokoliine (8
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Tablo 2. Insanlarda aralikli aglik ve kanser ile ilgili yapilan ¢caligmalarin 6zeti

Yazar ve Y1l Popiilasyon Calisma Tiri Diyet (Mudahale) Sonuclar

Sutton ve ark. Prediyabetik Randomize Bes hafta boyunca TRF (6 TRF grubunda instlin duyarhiiginda,

2018 (15) erkekler kontrolli calisma saatlik beslenme) B hiicre duyarhiliginda kan basincinda,
oksidatif streste ve istahta iyilesme

Bauersfeld ve Jinekolojik Randomize Kemoterapiden 36 saat once 1) Hastalarin ¢ogunlugunda aghik

ark., 2018 (33) kanserli hastalar capraz gecisli

baglayip kemoterapi sonrasi 24 sonrasi kemoterapiye daha iyi tolerans

calisma saat devam eden (60 saatlik)  bildirimi
achik ardindan normokalorik  2) Yasam Kkalitesi ve yorgunlukta
Akdeniz diyeti uygulamasi iyilesme
Lowe ve ark. Fazla kiloluve  Prospektif On iki hafta boyunca TRF 1) TRF grubunda agirhikta onemli

2020 (34) obez bireyler randomize klinik (12.00-20.00) uygulamasi azalma
calisma 2) Aglik glikozu, aclik instlini, HOMA-
IR, HbA1C, trigliseritler, toplam
kolesterol, LDL veya HDL dtizeylerinde
grup ici veya gruplar aras1 anlaml
fark bulunamad.
Omar ve ark. Meme kanserli Klinik ¢calisma Haftada ti¢ giin olarak ii¢ hafta 1) TRF grubunda gastrointestinal
2022 (35) bireyler boyunca 750kkal’i agsmayacak sistem ile ilgili toksisitede azalma
seker ve yag kisith TRF (12.00- 2) TRF grubunda medyan insilin
18.00) uygulamasi seviyesinde (P=0,002) 6nemli azalma
Klecknerve  Meme Klinik calisma iki hafta boyunca TRF 1) Katilimcilar mtidahaleyi
ark. 2021 (19) kanserinden uygulamasi (14 saat aglik) uygulamaya istekli olmasi

iyilesen bireyler

2) Yorgunlukta azalma

Zorn ve ark. E:ﬁf:l}ﬁl ik
2020 (20) bireyler pilot calisma

Kemoterapi sikluslarinin
Capraz kontrollii yarisinda 96 saat aghik diger
yarisinda ise normokalorik
diyet uygulamasi

1) Keton cisimciklerinde artis

2) IGF-1 ve insulin diizeylerinde
Oonemli azalma

3) Bas agrisy, halsizlik ve toksisite
puaninda 6nemli azalma

saatlik beslenme) ylksek diizeyde bagh kalinmasina
ragmen, kontrole kiyasla vicut agirhginda, aghk
insulini veya aglik glikoz seviyelerinde istatistiksel
olarak anlamli bir degisiklik bulunmamuistir.
Ayrica veriler, aralikli beslenmenin (IF) metabolik
adaptasyonlarmnin agirhk degisiminden bagimsiz
oldugu kemirgenlerden farkli olarak, insanlarda
metabolik saghg iyilestirmek icin agirlhik kaybinin

gerekli oldugunu gostermektedir (34).

Meme kanserli bireylerle yapilan bir ¢calismada, seker
ve yagn kisitlandigl, art arda ¢ gin boyunca gin
boyunca uygulanan TRF’nin (12.00-18.00) giivenli
ve uygulanabilir oldugunu ayrica kontrol grubuna
kiyasla ishal, kusma ve mide bulantisinda daha
fazla azalma yasandig1 gozlenmistir (35). Jinekolojik
kanserli bireylerle yapilan bir calismada, 96 saat

achgin kemoterapinin sebep oldugu toksisiteleri
azaltabildigi ve kemoterapi toleransini arttirabildigi
gosterilmistir (20). Kanser hastalifindan iyilegsen
bireylere uygulanan iki haftalk zaman kisith
beslenme (14 saat achk) miudahalesine Kkars:
katilimcilarin istekli oldugu ve miidahale sonucunda
orta ve buyuk etki boyutlarinda yorgunlukta azalma
yasandigl gozlenmistir (19).

Sirkadiyen Ritim, Aralikli1 Aclik ve Kanser

Sirkadiyen ritim, yaklasik 24 saatlik bir siire ile
aydinhik ve karanlhiga verilen fiziksel, davranigsal
ve cevresel dongulerdir (24). Sirkadiyen ritimdeki
bozulmalar, meme, karaciger, kolon, akciger, deri
ve prostat kanserleri riskiyle iligkili metabolik
bozukluklardaki artiglarla iligkilendirilmistir (3,
12). Gece vardiyasinda calisan kadinlarla yapilan
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bir meta-analizde; 5 y1l boyunca gece vardiyasinda
calismanin meme kanseri riskini %3,3 oraninda
yukselttigi tespit edilmistir (36). Sirkadiyen ritimdeki
bozulmanin, metabolizma, DNA hasarinin onarilmasi
ve otofaji genlerinde ekspresyonun bozulmasindan
kaynakli olarak olusumuna yol actif1
varsayllmaktadir. Yapilan calismalar beslenme
suresine bagl olmasina ragmen, aralikli beslenmenin
(IF) sirkadiyen ritimleri sifirlayabildigini gostermistir
(12). “Prospektif Kadinlar icin Saghklh Beslenme ve
Yasam Calismasinin” bir parcasi olarak, meme kanseri
oykusi olan ancak diyabet 6ykisi olmayan 2413
kadindan 24 saatlik geriye donik diyet hatirlatma
yontemi ile veriler toplanmstir. Ikincil bir analizde,
ginde 13 saatin altinda achk ile 13 saat ve uzeri
achik karsilastirnlmigtir. Calisma sonucunda giinde
13 saatin altinda aclik, 13 saat ve tzeri achiga kiyasla
%36 oraninda daha fazla meme kanseri nuksi ile
iligkilendirilmigtir (37).

timor

Klinikteki Zorluklar

Kanser  hastalarinda  achik  uygulamalarinin
kaseksiye yatkinlik yaratip yaratmadig1 veya yetersiz
beslenmeyi kotulestirip kotilestirmedigi belirsizligini
korumaktadir. Ozellikle hastalik sonrasi anoreksi
varlifinin oldugu zayif hastalarda malnittrisyon,
sarkopeni ve kaseksiyi hizlandirma olasihigiyla ilgili
olarak endise duyulmaktadir (22). Bununla birlikte
IF hastalarinda normal diyet uygulayan hastalara
kiyasla daha yuksek kabizlik rapor
edilmistir (35). Kemoterapiye bagl toksisite lUizerine
yapillan dokuz calismadaki 348 kanser hastasindan
elde edilen verileri iceren meta analizde, birkag aglik
benzeri uygulamanin mide bulantisi, kusma, zayiflik
ve hematolojik toksisite gibi yan etkileri azaltmada
net etkisi bulunmamistir (6). Bunlara karsin
simdiye kadar yayinlanan kemoterapi ve aralikh
achikla ilgili klinik ¢aligmalarda ciddi (3. derecenin
uzerinde) agirhik kayb1 veya yetersiz beslenme
vakas1 bildirilmemistir (38). Benzer sekilde meme
kanseriyle ilgili 468 makaleyi kapsayan sistematik

bir incelemede ac¢higa bagl hichir ciddi yan etki

insidansi

bildirilmemisgtir ve achigin neden oldugu agirlik kaybi
¢ogu hasta tarafindan hizla geri kazanimigstir (39).
Ayrica jinekolojik kanser hastalarimin IF diyetine
kars1 bakis acilarini ve potansiyel engelleri arastiran
bir calismada, hastalarinin hepsinin IF ile ilgili biraz
bilgi sahibi oldugu ve IF diyetini denemeye karsi
istekli oldugu saptanmistir (40).

SONUC VE ONERILER

Literatirde achk ve aralikli achgin kanser ile iligkisi
incelendiginde; baz1 gozlemsel calismalar ve birkag
kiicik capli klinik calisma, kemoterapi tedavisi
uygulanan kanser hastalarinda achgin guvenli,
uygulanabilir ve potansiyel olarak kemoterapiyle
iligkili toksisiteyive timorbiyimesiniazaltabilecegini
distindirmektedir. Fakat bunun yaninda klinik
oncesi veriler ile insanlarla yapilan klinik ¢aligmalar
tutarli degildir. Literatiirdeki bu belirsizlikten dolay1
aralikli beslenmenin yol acacag otofajinin kanserli
hastalarda olas1 yararlar1 ve zararlarini daha iyi
¢ozlimleyebilmek gerekmektedir. Bunedenle, oldukca
riskli ve hassas bir grup olan kanserli hastalarin
tedavisinde aralikli beslenmeyi onerebilmek icin;
aralikli achigin hangi tir kanser hastalarinda fayda
saglayip saglamadifi, fayda saghyorsa nasil ve ne
kadar sture uygulanmas: gerektigini belirlemek icin
daha ayrintili ve uzun sureli insan caligmalarina
ihtiyac vardir.

Sonugta; klinik bir arastirmanin parcas: olmadigl
surece, aktif kanser tedavisi goren hastalara aralikh
achik tavsiyesinde bulunmak uygun ve uygulanabilir
bir beslenme tedavisi degildir. Bu nedenle kanser
hastalarinin beslenmelerinin daha iyi analiz edildigi
ve diyetisyen gozetiminde hastaya uygulanan,
bireysellestirilmis O6neriler iceren tibbi beslenme
tedavileri goz Onune alinarak yeterli ve dengeli
beslenmenin saglandign tedavilerin  gunimiuz
kosullarinda en guvenilir beslenme yaklasimi oldugu
distunilmektedir.
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Gida Bankalar:1 Gida Giivencesini Saglamada Care Olabilir Mi?

Could Food Banks Be A Solution To Ensure Food Security?
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OZET

Birlesmis Milletler Gida ve Tarim Orgiitii'ne (FAO) gore gida giivencesi; “tiim insanlarin, her zaman saghikli ve aktif yagamalari
icin beslenme ihtiyaclarini ve gida énceliklerini karsilayacak yeterli, givenli ve besleyici gidaya fiziksel ve ekonomik erisime
istikrarh bir seklide sahip olmalar:1 durumu” olarak tanimlanmaktadir. Diinya’daki yaklasik 2.3 milyar insan veya kuresel
nufusun yaklasik %30’u 2021 yilinda orta veya ciddi diizeyde gida giivencesizligi yasamistir. Gida bankaciligl, achigin ve
israfin 6nlenmesi, herkesin suirdiirilebilir ve giivenilir gidaya erisiminin saglanmasi amaciyla ortaya cikmigtir. Kisa siirede
tlim dinyaya yayilmig ve devletler tarafindan da desteklenen dernek, vakif, isletmelerden olusan organizasyonlar haline
gelmistir. Bu derleme gida bankacilifl uygulamalarinin gida givencesini saglamadaki etkisini incelemeyi amaclamistir.
Bunun yani sira gida bankalarinin diinya ve Turkiye’deki durumu, diyet kalitesine etkisi degerlendirilmistir.

Anahtar kelimeler: Gida bankast, gida giivencesi, diyet kalitesi

ABSTRACT

According to the Food and Agriculture Organisation of the United Nations (FAO), food security is defined as “the situation in
which all people have stable physical and economic access to sufficient, safe and nutritious food to meet their nutritional
needs and food priorities to live healthy and active lives at all times.” About 2.3 billion people worldwide, or about 30% of the
global population, experienced moderate or severe food insecurity in 2021. Food banking has emerged to prevent hunger
and waste and ensure everyone can access sustainable and reliable food. In a short time, it has spread worldwide and
become an organization of associations, foundations, and businesses that governments support. This review examines the
impact of food banking practices on ensuring food security. In addition, the status of food banks worldwide and in Turkey
and their impact on diet quality were evaluated.

Keywords: Food bank, food security, diet quality
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GiRiS

Gidaya erisim temel ihtiya¢ ve insan hakkidir. Gida
gluvencesizligi, beslenme acisindan yeterli ve guvenli
gidalarin sosyal olarak kabul edilebilir bir sekilde
elde edilemedigi durumlarda ortaya c¢ikmaktadir.
Genellikle sosyoekonomik olarak dezavantajh
olan bireyleri etkileyen gida glivencesizligi, sosyal
ve ekonomik anlamda pek ¢ok 6nemli sorunu da
beraberinde getirmektedir. Herkesin yeterli ve guivenli
gidaya erisebilmesi mantigindan yola c¢ikilarak tim
dinyada yayginlasan gida bankalar: aclig1 gidermek
ve israfi dnlemek icin ihtiya¢ sahibi bireylere her
tirld besini tedarik eden yardim kuruluglaridir (1-
3). Bu derlemede gida guvencesizligiyle kars1 karsiya
kalan bireylerde gida bankalarimin etkililigini
degerlendirmek amaclanmigtir.

Gida Bankaciliginin Tanimi

Gida bankaciligl, bagislanan, son kullanma tarihine
kadar tiiketimi mimkiin olmayan, paketleme hatasi
olan, ihra¢ veya ihtiya¢ fazlasi olmasi nedeniyle
cope atilma ihtimali olan saglhiga uygun her tirla

| Yiyeceklerin toplanmasi |

f o

besini tedarik eden, uygun sartlarda depolayan ve
ihtiya¢ sahiplerine ulastiran, bagiscilar tarafindan
desteklenen, kar amaci giitmeyen dernek ve vakiflarin
olusturdugu yardim kuruluglaridir (1).

Gida bankalarinin ortaya temel
neden aclif gidermek, gida israfin1 énlemek olsa da
glinumizde giyecek, 1sinma ve temizlik maddelerinin
ihtiyac sahiplerine Ttcretsiz ulasimini da saglar.
Toplumun optimal saglifa kavusmasini saglamak
amaciyla yeterli ve dengeli beslenme, anne, ¢ocuk ve
yash sagligi, akil ve ruh saghg, akila ila¢ kullanimi
gibi konularda egitimler de veren kuruluglardir (2-4).
Gida bankalarinin igleyis mantig1 ve amaclar: Sekil

1’de verilmistir.

cikmasindaki

Gida Bankaciliginin Gelisimi

Amerika Birlesik Devletleri

1960’11 yillarda Arizona’da yasayan John van Hengel

gonulli calistign asevinde marketlerin paketleri

| Yiyeceklerin dagitiimasi ‘

D

g Yiyecekler ihtiyag sahipleri
tarafindan gida bankasindan
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alinir veya gida bankasi
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Sekil 1. Gida bankalarinin igleyis mantig1 ve amaci (5).
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hasar gormus veya son kullanma tarihi yaklasan
urinleri ¢ope attifini 6grenmis ve asevi icin bu
uriinleri toplamaya baslamstir. ilerleyen siirecte
dagitilandan daha fazla gida toplanmasi sonucu;
gidalarin saklanacagl depoya ihtiya¢ duyulmustur
(3). Tuketebileceginden fazla yiyecegi olan insanlarla
yiyecege ihtiyaci olanlar arasinda bir baglanti
olusturma fikrinden yola cikan van Hengel ilk gida
bankasini St. Mary Kilisesi’'nin katkilariyla St. Mary
Gida Bankasi adiyla kurmustur (4). ileriki yillarda
Amerika Birlesik Devletleri (ABD)’'nde bircok gida
bankas1 acilmis; 1979’da America’s Second Harvest
(Amerika'min Ikinci Hasat)) adinda ulusal bir aga
donusmustir. Agin ismi 2008’de Feeding America
(FA-Amerika’y1 Beslemek) olarak degismistir. ABD’de
aclikla miicadele eden, 200 gida bankasi, 60 bin
gida kileriyle hizmet veren kurulus hafta ici, hafta
sonu ve tatiller dahil ¢ocuk, yash ve ailelere tUcretsiz
yemek ulasmasini saglamaktadir (5,6). Ginumuzde
ABD’de Chicago’da 32 tulkeden 792 gida bankasinin
uye oldugu “Gida Bankacilar: Birligi” bulunmaktadir.
Bu birlik yilda bir diinya genelinde gida bankalarim
“Gida Bankas1 Forumu”nda bir araya getirmektedir
.

Kurulusun farklhh programlari bulunmaktadir. “Sirt
cantas1”, “Cocuklar icin kafe”, “Yaz o6gunu” gibi
programlarla cocuklar okul disinda yiyeceklere
ulasim saglayabilmektedir. “Arabayla Kkilerlerin
icinden gecin” programiyla ihtiyac¢ sahipleri yakin
merkezlerden araglariyla gidip yiyecek Kkolileri
alabilmekte; yaghlar icin de evlerine kadar yemek
ya da yiyecek kolisi ulastirilmaktadir. “Kadin bebek
ve c¢ocuk” programiyla gebe, emziren veya bes
yas alti cocugu olan dugsuk gelirli bireylere bebek
mamas1 dahil yiyecekler saglanmaktadir (6). Ozel
diyet gereksinimi olanlarin ihtiyaclarini da gozeten
cesitli programlar: bulunan gida bankalari, saghkh
beslenmeyi tegvik etmek amaciyla yemek tarifleri,
besin hazirlama egitimleri vermekte, sagliklibeslenme
dersleri sunmaktadir. Dogal afetlerden etkilenenlere
yardimin yani sira; barinma, akil ve ruh saghgi, cocuk
bakimi, dogru ila¢ kullanimi gibi konularda 24 saat
yardim alinabilecek farkl dillerde telefon hizmeti

de verilmektedir (8). Su an Feeding America yaklasik
50 milyon insana ulasan ABD’deki en biiyiik acglikla
miucadele eden yardim kurulusudur. Bu uygulamay
ornek alan Kanada’da gida bankalar1 yayginlasmis
ardindan Avrupa ulkeleri gida bankaciigim
sistemlerine uyarlamistir. Gida bankacilig1 gida kileri,
gida raf gibi farkli isimlerle de tanimlanmaktadir (9).

Avrupa

Avrupa’daki ilk gida bankas: 1984’te Fransa’da
Kanada’daki sistem ornek alinarak kurulmustur.
Daha sonra Avrupa’da 1986’da Avrupa Gida Bankalar:
Federasyonu (Europen Food Bank Federation
-FEBA) kurulmustur (10). FEBA diinyadaki en buyuk
gida bankas1 aglarindan biridir. Avrupa’da 335
gida bankasi yillik 860.000 ton gidayr 12.8 milyon
kisiye dagitmaktadir. Amerika’daki gibi cesitli
programlarla yardim hizmetleri saglamaktadir.
FEBA’den c¢ogunlukla issizler, aileler ve yashlar
hizmet almaktadir; 2021°de yardim talep edenlerin
sadece %70’ine ulasabilmistir. Avrupa’da Ozellikle
pandemiyle birlikte finansal sorunlar nedeniyle gida
bankalarinin kapandig: bildirilmistir (11).

Tiirkiye

Gida bankaciliginin Tirk hukuk sistemine girisi
Aralik 2003 tarihli 5035 sayili “Gelir Vergisi Kanunu”
ve “Katma Deger Vergisi Kanunu”nda degisiklik
yapilan kanunla gerceklegsmistir. Turkiye’de ilk gida
bankacilifi 2004’te Tiirkiye Israfi Onleme Vakfrnin
faaliyetleriyle Diyarbakir’da baslamistir. Ayni yil
gida bankalar: arasinda is birligi ve koordinasyonu
saglamak amaciyla Temel Ihtiya¢ Dernegi’nin catisi
alinda Gida Bankalar1 Birligi kurulmustur. Gida
bankaciliginin tanimi 27.05.2004 tarihli “Gidalarin
Uretimi, Tilketimi ve Denetlenmesine Dair Kanun
Hikminde Kararnamenin Degistirilerek Kabuli
Hakkinda Kanun” iginde yapimistir. Bu kanun
yururlikten kaldirilmig; daha sonra gida bankasi
tanimiyla ilgili bir duzenleme yapilmamaistir.
Gunumiuzde gida bankaciiglt uygulamasi 5035
sayll kanunla yurutilmektedir. Gida bankalarina
destek veren kurulusglar icin cesitli vergi indirimleri
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uygulanmaktadir. Gida bankalarina destek veren
sadece gida saglamakta;
bazilar: Urtnlerin ihtiya¢ sahiplerine ulagsmasina da
araciik etmektedir (7).

kurumlardan bazilarl

Gida  bankalarindan  yararlanmak
kaymakamliklara bagvurabilmekte veya e-devlet
uygulamasindan talepte bulunabilmektedir.
Bagvurusu kabul edilenlere dogrudan para yardimi
yapilmakta veya bir algveris limiti
kisa mesajla bilgi
Bireyler istedikleri zaman kendilerine gelen mesaji
gostererek limitleri tutarinda “destek market” lerden
aligveriglerini  yapabilmektedir. Ayrica
edindirme ve is basi egitimleri verilerek istihdam
olanag saglanmaktadir. Otomat gida bankacilifl
uygulamasiyla bir ailenin aylik gida veya temizlik
ihtiyacin1  karsilayabilecek iki farkh
koliye otomatlardan ulasilabilmektedir. Bireyler,
telefonlarina gelen kisa mesaj kodunu otomata
girerek kolilerini alabilmektedir (12).

isteyenler

belirlenip

telefonlarina iletilmektedir.

meslek

drinleri

Turkiye’deki gida bankasi sisteminde yer alan
kuruluglarin yikimliliikleri bulunmaktadir. Bunlar;

1. Bagslar saghk acisindan uygun ve guvenilir
olmalidir. Herhangi bir nedenle saglik tehdidi
olusturabilecek trtinler kabul edilemez.

2. Son kullanma tarihi ¢ok yakin veya ge¢mis olan
urunler kabul edilemez.

3. Toplanan bagislar uygun sartlarda depolanip
nakledilmelidir.

4. Yapilan bagislar ticret karsiligl dagitilamaz, tigincu
kisilere satilamaz. Uriinlerden kir amac1 giidiilemez
ve komisyon istenemez.

5. Gida bankasina yapilan bagislar mutlaka
faturalandirilmalidir, faturasiz ve irsaliyesiz mallar
kabul edilemez.

6. Yardim edilen kigiler gercek ihtiya¢ sahipleri
olmalidir.

7. Intiya¢ sahipleri arasinda yas, cinsiyet, din, dil,
medeni durum veya etnik kéken ayrimi yapilamaz.

8. Bagislar gida bankasina destek olan dernek ya da
vakiflarin yoneticilerine, tyelerine, calisanlarina
veya bu kisilerin yakinlarina verilemez.

9. Bagislarin dagitim organizasyonu bireylerin
magdur olmasini engelleyecek sekilde
gerceklestirilmelidir. Dagitim esnasinda bireylerin
onurunun zedelenmesine izin verilemez.

10. Kuruluglara yapilan bagislarin uygun bir sekilde
dagitildig, ucincu kisilere satilmadigl veya baska bir
yolla piyasaya verilmedigi diizenli olarak denetlenir.
Aksi bir durumda gerekli hukuki islemler baslatilir
(13).

Gida Giivencesi Kavrami

Gida guvencesi; tim insanlarin, her zaman saglikli ve
aktif yasamalar: i¢in beslenme ihtiyaclarin1 ve gida
onceliklerini karsilayacak yeterli, giivenli ve besleyici
gidaya fiziksel ve ekonomik erigsime sahip olmalar:
durumudur. Gida guvencesi; gitdanin bulunabilirligi,
kullanilabilirligi, istikrar1 ve gidaya erisim olmak
uzere dort boyutta incelenmektedir. Bulunabilirlik
uygun kalitede her zaman yetecek diizeyde besinin
olmasy; kullanilabilirlik biitiin fizyolojik ihtiyaclar:
karsilayabilecek enerji ve besin 6gesini saglamak
icin besinlerin kullanilmasi; istikrar gida tretimi ve
yonetiminin sureklilik arz etmesi; erisim ise ulusal
veya uluslararas1 diizeyde yeterli miktarda gida
tedarik edilmesidir (14).

Gida guvencesi gida guvenligini de i¢ine alan genis
bir kavramdir. Gida giivencesi gida miktarinin
yeterliligi, gidaya fiziksel ve ekonomik ulagim ve tim
bunlarin istikrarli olmasini igerirken, gida guvenligi
gida kaynakli hastaliklara neden olan fiziksel,
kimyasal ve mikrobiyolojik faktorleri o©nlemek
icin biutin o6nlemlerin alinarak gidanin besin
degerini kaybetmeden, bozulmadan son tiiketiciye
ulastirilmasidir. Yani insan saghgl igin tehlike
olusturan ve tiketime uygun olmayan gida, giivenilir
olmayan gidadir (15).

FAO’ya gore, bir birey normal biylume gelismeyi
saglamak ve aktif sagliklibir yasamicin yeterli, givenli
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ve besleyici besine duzenli sekilde erisemediginde
gida givencesizligi yasamaktadir. FAO’nun raporuna
gore; 2021°de 702-828 milyon insanin achktan
etkilendigi, 2.3 milyar insanin orta veya ciddi duzeyde
gida guvencesizligi yasadign tahmin edilmektedir.
Gida guvencesizligi yasayanlarin yaris1 Asya’da ugcte
birinden fazlas1 Afrika’da yasamaktadir. Siddetli
duzeyde gida givencesizligi 2019’da %9.3’ten 2021°de
%11.7’ye yukselmistir. Gida glvencesizliginden en
fazla Afrika etkilenmistir (15). Ekonomik Kalkinma
ve Igbirligi Orgiitii (The Organisation for Economic
Co-Operation and Development-OECD)ne 1ye
aralarinda Tirkiye’nin de oldugu 14 iilkenin gida
guvencesizligi riskini degerlendiren Yilmaz ve ark.
(16), gida gluvencesizligi riskinin en dusuk ABD’de, en
yuksek Kolombiya’da oldugunu saptamistir. Tiirkiye
gida guvencesizlik riski yiksek olan ikinci tlke
olmustur (16). En son 2017 yilinda yapilan Turkiye
Beslenme ve Saghik Arastirmasr’nda tulkemizdeki
besin guvencesizligi FAO tarafindan gelistirilen Gida
Guvencesizligi Skalasi ile saptanmigtir. Buna gore
son bir yil icinde 15 yas tizeri bireylerin %23.4’1 para
ve diger kaynaklarin yetersizligi nedeni ile yeterli
gida bulamayacag: kaygisi tasidigini belirmistir. Bazi
aylarda a¢ olmasina ragmen ekonomik nedenlerle
yemek yiyememe s1klig1 %42.6’dir (17).

Ekonomist Istihbarat Birimi (Economist Intelligence
Unit-EIU) yiulik hazirladiklar: raporlarda tulkelerin
gida gidanin aliabilirligi,
bulunabilirligi, kalite-gtivenirliligi, sirdurulebilirligi-
gostergelerine gore Dbelirlenen
Kiresel Gida Guvencesi Endeksini (Global Food
Security Index-GFSI) yayinlamaktadir. Endeksin
derecelendirmesi 0-100 arasindadir; 0-19 cok zayif,
20-39 zayif, 30-59 orta, 60-79 iyi, 80-100 puan ulkenin
gida guvencesinin ¢ok iyi
gostermektedir. Raporda tUlkelere ait
beslenme yayginligi, bodur ve diisiik kilolu ¢cocuklarin
orani, obezite orani gibi gida giivencesinden etkilenen
gostergeler de yer almaktadir (18). Baz1 ilkelere ait
veriler Tablo 1’de verilmistir.

glvencesini; satin

uyarlanabilirligi

durumda oldugunu
yetersiz

Gida Bankaciligl Uygulamalar:1 Baglaminda Gida
Glivencesi

Gida guvencesizligi temelde gidaya erisimin
olmamasiyla iligkilendirilmektedir. Gida bankalari
gida guvencesi olmayan gruplarin beslenme
ihtiyaglarim1 karsilamaya yardimci olan tucretsiz
gida sunan kuruluglardir. Dugsik gida guivencesi
olan 1ilkelerde yasayanlar, diyet kalitesindeki
eksikliklere bagli buyume ve gelisme geriligi, kronik
hastaliklar ve daha kisa yasamla karsi karsiya
kalmaktadir. Gida bankasi kullananlarin cogunun
kendilerini ve ailelerini beslemek icgin yeterli
kaynaginin olmadigr ve gida yardimindan baska
bir alternatifinin olmadigr goriulmektedir. Bunun
yani sira gida bankalarindan saglanan yiyeceklerin
Ozellikle depolama suiresi simirh olan c¢abuk
bozulacak yiyeceklerin tedariklerindeki sikintilar
nedeniyle gida bankalarindan yararlananlarin diyet
kalitesini de olumsuz yonde etkileyecegi gbz 6niinde
bulundurulmalidir (19). ABD’nin yoksulluk oraninin
yuksek oldugu bir kentinde yapilan arastirmada
gida bankasi kullanicilarinin %50.5’inin ¢ok dusuk
dizeyde gida givencesizligi yasadigl saptanmistir.
Ayrica gida giivencesi olan katilimcilarin, olmayanlara
gore meyve, sebze ve posa tiketimlerinin iki kat daha
fazla oldugu; gida giivencesi olmayanlarin diyet
kalitelerinin de kotiilestigi bildirilmistir (20).

Gida bankasi programlar:1 Amerika’da her yil yaklagik
50 milyon ihtiya¢ sahibine hizmet etmektedir (6).
FEBA ise 9.5 milyon insana yardim ederek 768 bin ton
gidanin yeniden degerlendirilmesini saglamistir (10).
Hindistan’da 2022 yilinda 2 milyon porsiyon yemek
okullarda cocuklara ulastirnlmis, Hong Kong’da ise
Feeding Hong Kong organizasyonuyla 929 ton gida
israftan kurtarilarak 3.88 milyon 6gin dagitilmasi
saglanmistir (21,22).

Hindistan’da yurutilen arastirmada gida kileri
kullanicilarinin diyet kalitesi incelenmistir. Ayda bir
ya da birden fazla gida kilerini kullanmanin daha
iyi diyet kalitesi ve proteinli besin tiketimiyle iligkili
oldugu bildirilmigtir. Gida bankas1 yiyeceklerinin
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Tablo 1. Kiiresel Gida Giivencesi Endeksi 2022 Raporu (18).
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Norveg 2.5 - - 25.0 3 80.5 87.2 60.4 86.8 87.4 -0.4
Hollanda 2.5 1.6 1.0 23.1 5 80.1 92.7 70.7 84.7 69.2 6.7
Kanada 2.5 - - 31.3 7 79.1 88.3 75.7 89.5 60.1 7.0
ABD 2.5 3.2 0.4 37.3 13 78.0 87.1 65.1 88.8 69.4 1.3
Almanya 2.5 1.6 0.5 25.7 19 77.0 87.9 67.0 79.9 70.8 3.6
Avustralya 2.5 2.1 0.2 304 22 75.4 93.3 61.1 84.0 58.8 4.6
BAE 5.6 - - 29.9 23 75.2 86.7 73.8 81.3 55.2 12.0
Cin 2.5 4.7 24 6.6 25 74.2 86.4 79.2 72.0 54.5 13.7
italya 2.5 - - 22.9 27 74.0 89.5 68.7 75.9 57.3 2.5
Guiney Kore 2.5 2.2 0.7 4.9 39 70.2 76.8 71.5 71.5 58.5 7.1
Meksika 6.1 12.1 4.7 28.4 43 69.1 76.0 60.0 78.9 60.2 7.3
Rusya 2.5 - - 25.7 43 69.1 77.8 61.4 78.7 56.6 6.1
Turkiye 2.5 - 1.5 32.2 49 65.3 58.4 65.3 78.5 61.2 2.9
Brezilya 4.1 6.1 2.2 22.3 51 65.1 63.0 58.6 83.9 56.3 1.3
Glney Afrika 6.9 23.2 5.5 27.0 59 61.7 63.4 60.1 66.1 56.9 4.6
Hindistan 16.3 30.9 334 3.8 68 58.9 59.3 62.3 62.1 51.2 5.1
Misir 5.1 22.3 7.0 31.1 77 56.0 65.2 54.2 459 55.8 2.2
Nijerya 12.7 35.3 18.4 7.8 107 42.0 25.0 39.5 55.6 53.7 -0.9
Suriye - 29.6 10.4 25.8 113 36.3 32.0 26.6 50.8 38.4 -10.5

ABD: Amerika Birlesik Devletleri, BAE: Birlesik Arap Emirlikleri,” —: Kaynakta veri yok

besin aliminin %25’ine kadar katkida bulunabilecegi,
besin kalitesini iyilestirerek saghigin iyilestirilmesinde
variumistir. Kalp
hastaliklar1 gorilme olasihiginin hane halki gida
glvencesizligi yasayanlarda yasamayanlara gore
yaklasik iki kat artacagi belirlenmistir (23). ABD’deki
calismalarin dahil edildigi sistematik derlemede
Feeding America kapsamindakitamamlayicibeslenme

rol oynayabilecegi sonucuna

yardimi programina Kkatilanlarin diyet Kkalitesinin
iyilestigi, enerji ve besin o6gesi alimi acisindan
gida guvensizliginin etkili bicimde hafifledigi
bildirilmigtir.  Beslenme yardim  programiyla
kisilere aylik gida harcamalar1 icin para yardimi

yapilmaktadir (24). Yine ABD’de gida guvencesizligi
olan diyabetli bireylerin dahil oldugu randomize
kontrollu arastirmada ayda iki kez gida bankas: iriinu
saglanmasinin yani sira gida bankasi diyetisyenin
verdigi beslenme egitimiyle desteklenen miidahale
grubunun 6 ay sonunda glikozile hemoglobin (HbA1c)
seviyelerinin iyilestigi ve diyet kalitesinin arttif1
bildirilmistir (25). Bir baska arastirmada tamamlayici
gida yardimi programi kullanicilarindan bir gruba
ek olarak meyve ve sebzelerin satin alinmasinda
%30 indirim uygulanmigtir. Ek indirim alan grubun
Onerilen meyve ve sebze tiketim miktarindaki
acigin yaklasik %20’sini kapattig1 ve diyet kalitesini
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iyilegtirdigi gosterilmistir (26). Harper et al'in (27)
yaptig1 calismada pandemi déneminde gida yardimi
almaya uygun, gida gluvencesizligi yasayan ve
yasamayan adolesanlarin diyet kaliteleri arasinda
fark olmadigl ve adoélesanlarin diyet kalitelerinin
dusik diuzeyde oldugu saptanmistir. Saghkh
gidaya erisimi saglayan program ve politikalarin
adolesanlarin gida givencesini ve diyet kalitesini
olumlu yonde etkileyebilecegi ve addlesanlarin ev,
okul vb. gibi en ¢ok zaman gecirdikleri yerlerde
sagliklh gidalarin mevcut ve erigilebilir olmasinin
onemi vurgulanmigtir (27).

Hollanda’da odak grup yontemiyle yapilan bir
arastirmada gida bankast kullanicilar1  gida
kolilerinde cok fazla paketli, sekerli ve tuzlu yiyecek
bulundugunu, sit, et, balik, sebze, meyve gibi
besinlerin az ve Kkalitesiz oldugunu belirtmistir.
Yiyeceklerin son tiiketim tarihlerinin ¢ok yakin hatta
bazen kolileri aldiklar1 giinle ayni gin oldugu da
eklenmistir. Memnuniyetsizliklerinin yani sira gida
bankalarindan saglanan yiyecekler icin minnettar
olduklarini da bildirmiglerdir (28). Almanya’da
yurutilen kesitsel arastirmada “Tafel” ad1 verilen gida
bankalarindan dagitimi yapilan yiyeceklerin yaklagik
%41'ni sebze ve meyve, %20’sini ekmek ve hamur
isleri, %13’liint siit ve tirtinleri, %8’ini et ve tirtinlerinin
olusturdugu saptanmigtir. Ayrica bankalar yiyecek

tedarikinde sikinti  yasadiklarinda c¢ogunlukla
hane basina digen yiyecek miktarinda kisitlama
yaptiklarin1  belirtmiglerdir  (29). Oklohama’da

bulunan 69 gida kilerindeki besin dagilimini inceleyen
bir arastirmada sadece %23.5’inde taze meyve,
%30.9’unda taze sebze, %11.8’inde yumurta, yagh
tohum/sert kabuklu meyvelerinse (%2.9) nadiren
dizenli olarak mevcut oldufgu saptanmistir (30).
Daha fazla insana ulagabilmek i¢in gida kolilerindeki
yiyeceklerin  miktarinin  azaltilmasinin  besin
cesitliliginin dusmesine, Onerilen enerji ve besin
ogesi alim miktarlarinin yetersiz kalmasina neden
olabilecegi bildirilmistir (31). Et, stt, sebze ve meyve
gibi besinlerin depolanmasinin zor olmasi ve ¢abuk
bozulmasi nedeniyle gida kolilerinde az yer almasi
sunulan besinlerin kalitesinin diismesine neden

olmaktadir. Tagima ve saklanma kolayli§1 nedeniyle
paketli uriinler kolilerde sik¢a yer almaktadir. Gida
bankalarindan alinan yiyeceklerin c¢ok yiksek
miktarda enerji, protein ve doymus yag sagladigi buna
karsilik sebze, meyve ve balik miktarlarinin énerilen
tuketim miktarlarini karsilamadig) gosterilmistir (28).
Paketli yiyecekler tuz, seker, doymus yag ve trans
yaglarifazla miktardaicermektedir bu da cesitlikronik
hastaliklarin olugma riskini arttirmaktadir (31). Daha
once belirtilen ABD’de yapilan arastirmada gida kileri
kullanicilarinin ortalama beden kitle indeksinin
29.5 kg/m2 oldugu, kadinlarin obez olma olasiliginin
erkeklerden dort kat fazla oldugu bildirilmistir (22).
Yine ABD yiurttulen farkli bir calismada gida kileri
kullanan kadin katilmcilarin yaklasik %70’inin obez
oldugu saptanmistir (32).

Aragtirma sonuglari gida guiivencesini saglamada gida
bankalarinin katkisinin goz ardi edilemeyecegini
gostermektedir. Ancak gida bankaciligini kullanan
bireylerin besin tuketiminin, ¢esitliliginin ve diyet
kalitesinin beslenme rehberi 6nerilerini karsilamadig:
ve genel popilasyona gore vyetersiz oldugu da
belirtilmistir (32,33).

Gida kileri kullanan kadinlarin 24 saatlik hatirlatma
yontemiyle besin tiiketimleri saptanmis ve neredeyse
tim katihmcilarin gerekli miktardan daha az sebze,
meyve, sut ve sut Urtnleri, et grubuyla kurubaklagil
tukettigine; saglikli beslenme indeksine gore diyet
kalitelerinin kotii olduguna vurgu yapimistir (34).
Avusturalya’da siginmacilarin  dahil edildigi bir
arastirmada gida bankas: kullanicilarinin ginlik
protein, vitamin ve mineral gereksinimlerinin
%70’ini, enerji gereksinimlerinin %50’sini saglayacak
bir diyete yalmizca gida bankalarini kullanarak
tikettikleri sebze ve baklagiller, meyveler, stt
urunleri, et ve Urinleri porsiyon miktariyla
ulasamadiklar: saptanmastir (35). Gida bankalarindan
yararlananlarin dahil oldugu ABD’de yiirttiilen baska
bir arastirmada katilimcilarin giinliik 6nerilen, enerji,
karbonhidrat gereksinimlerinin yarisindan fazlasini;
coklu doymamis yag, posa, yagda ¢ozunen vitaminler
ve C vitamini, kalsiyum, magnezyum ve potasyum
gereksinimlerinin ¢cok daha azini gida bankalarindan
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temin edilen besinlerle saglandig1 bildirilmistir. Rafine
edilmis tahillar, meyve, sebzeler ve et icin 6nerilen
porsiyon miktarlarini neredeyse karsiladigini ancak
tam tahil ve siit Urtnleri tiketiminin yetersiz oldugu
gosterilmistir (36).

ABD’deki 51 eyalette uygulanan gida bankasi bagisini
etkileyen 252 eyalet yasas1 incelenmistir. Yasalardan
18’1 beslenmeye oncelik vermis, bunlardan yalnizca
ikisinin saghikll yiyecek ve icecek bagisini acikca
tesvik ettigi gorulmustur (37). Oklohama’daki 69
gida Kkilerinin yalnizca %4.5’inin yazili bir beslenme
politikas1  oldugu, %32.1’inin MyPlate besin
rehberini referans aldifi, %17.6’sinin saghk egitim
materyalleri dagittigl, %14.7’sinde diyetisyen veya
stajyer diyetisyenler calistifl, %11.9'unun beslenme
calistaylar1 yaptig1 bildirilmistir (30).

SONUC VE ONERILER

Gida bankalar1 gida guvencesizligine acil ¢fzim
saglamada oOnemli bir rol oynamaktadir. Gida
bankalar1 aracilifiyla dagitilan gida Kkolilerinin
ozellikle depolama siiresi kisa olan siit, et, sebze ve
meyveleri yetersiz, paketli, sekerli, tuzlu besinleri
ise daha fazla miktarda icerdigi gorulmektedir.
Dunyadaki beslenme esitsizliginin giderilmesi, tim
insanlarin gida glvencesinin saglanmasi i¢in gida
bankacilifinin  gelistirilerek iyilestirilmesi ideal
mudahalelerden biridir.

Gida bankalar1 tarafindan dagitilan yiyecekler,
bireylerin giinlik enerji ve besin 4gesi ihtiyaclarini
karsilayacak sekilde miktar ve Kkalite yoninden
zenginlestirilmelidir. Bireylerin saghikh beslenmesini
saglamak icin gida bankalarinda diyetisyenlerin
istthdam edilmesi gerekmektedir. Ayrica hem gida
bankas1 kullanicilarinin hem de gida bankasinda
calisanlarin beslenme okuryazarhg arttirilmalidir.
Ek olarak o6zellikle tilkemizde gida bankalarinin,
gida guvencesini saglamadaki roltini belirlemek icin
arastirmalar yapilmalidir.

Cikar catismast = Conflict of interest: Yazarlar ¢ikar
catismast olmadigint beyan ederler. = The authors declare
that they have no conflict of interest.
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OZET

Birlesmis Milletler Gida ve Tarim Orgiitii (Food and Agriculture Organization, FAO) tarafindan “kurufasulye, bezelye ve
mercimegi de iceren, taneleri i¢in hasati yapilan legiiminéz mahsuller” olarak ifade edilen kurubaklagiller, Leguminosae
familyasina aittir. Kurubaklagiller kompleks karbonhidratlar, protein, vitamin, mineral, posa kaynagi olduklarindan ve
biyoaktif iceriklerinden dolayr saglikli beslenme acisindan énem tasimaktadir. Kurubaklagillerin tiiketime uygun hale
getirilmesi icin 1slatma, kabuk ayirma, ¢cimlendirme, geleneksel pisirme, otoklavlama, mikrodalgada pisirme ve ekstriizyon
gibi ¢esitli hazirlama, pisirme ve 1s1l islemler kullanilmaktadir. Genellikle 1s1l islemler sonucunda kurubaklagillerin makro
ve mikro besin 6gelerinde kayiplar olur. Uygulanan farkli hazirlama ve pisirme islemlerinin kurubaklagillerde besin 6gesi
emilimini olumsuz etkileyen anti-besinsel faktorlerin azaltilmasinda ve protein, nigasta sindirilebilirliginin artirilmasinda
roli vardir. Farklh hazirlama ve pisirme islemlerinin kurubaklagillerin besin degerine olan etkisini degerlendirmek
icin farkl kurubaklagil turleri ve farkli hazirlama ve pisirme yontemleri kombinasyonlarini iceren daha kapsaml ileri
calismalar yapilmalidir. Her bir kurubaklagil tiirii i¢in optimal 1slatma kogullarinin (stire, 1slatma suyu tiri ve sicaklig vb.)
ve pisirmede optimal suire-sicaklik degerlerinin belirlenmesi ile hem besin dgesi korunumu maksimize edilebilecek hem de
daha az enerji kullanimiyla stiirdirulebilir beslenmeye katki saglanabilecektir. Bu derlemenin amaci farkli hazirlama ve
pisirme islemlerinin kurubaklagillerin besin degeri tizerine etkisini degerlendirmektir.

Anahtar kelimeler: Kurubaklagiller, besin degeri, hazirlama islemleri, pisirme islemleri

ABSTRACT

Legumes, defined by the Food and Agriculture Organization of the United Nations (FAO) as “leguminous crops harvested for
their grains, including dried beans, peas and lentils”, belong to the Leguminosae family. Legumes are important in terms
of healthy nutrition because they are a source of complex carbohydrates, protein, vitamins, minerals, fiber and bioactive
content. Various preparation, cooking and heat treatments such as soaking, dehulling, germination, traditional cooking,
autoclaving, microwave cooking and extrusion are used to make legumes suitable for consumption. Generally, macro and
micronutrients of legumes are decreased as a result of heat treatments. Different preparation and cooking processes have a
role in decreasing anti-nutritional factors that adversely affect nutrient absorption in legumes and increasing protein and
starch digestibility. Further studies on different types of legumes and different combinations of preparation and cooking
methods should be conducted to evaluate the effect of different preparation and cooking processes on the nutritional value
of legumes. By determining the optimal soaking conditions (duration, type and temperature of the soaking water, etc.) for
each type of legumes and the optimal time-temperature values in cooking, both nutrient conservation can be maximized
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and sustainable nutrition can be contributed with less energy use. The aim of this review was to evaluate the effect of
different preparation and cooking processes on the nutritional value of legumes.

Keywords: Legumes, nutritional value, preparation processes, cooking processes

GIRIS

Leguminosae familyasina ait olan kurubaklagiller
Birlesmis Milletler Gida ve Tarim Orgiitii (Food
and Agriculture Organization, FAO) tarafindan
“kurufasulye, bezelye ve mercimegi de iceren, taneleri
icin hasati yapilan legiimindz mahsuller” olarak ifade
edilmektedir (1,2). FAO temel olarak nohut, kuru
fasulye tiirleri, kuru bezelye, kuru bakla tiirleri,
bortlce, mercimek, giivercin bezelyesi (pigeon peas),
aci bakla (lupins), fig (vetch), bambara yer findig1 ve
diger baklagiller (jack, winged, velvet ve yam fasulyesi)
olmak tzere 11 cesit kurubaklagil belirtmekte, soya
fasulyesi, yesilolarakhasatiyapilantaze fasulyevetaze
bezelye kurubaklagil taniminda yer almamaktadir
(3). Kodeks Alimentarus kurubaklagilleri “Legiimindz
bitkilerin kuru tohumlar1 olan kurubaklagiller, yag
iceriginin disuk olmasi sebebiyle legiimindz yagh
tohumlardan ayrilmaktadir” seklinde tanimlamistir
4).

Diinyada ve Turkiye’de Uretimi ve tiketimi yaygin
olan kurubaklagiller arasinda fasulye, bezelye,
nohut, borulce, mercimek ve bakla yer almaktadir.
Tlurkiye’de en ¢ok nohut, kuru fasulye ve mercimek
uretimi yapilmaktadir (5). Tirkiye Beslenme ve Saglik
Arastirmasi (TBSA-2017) raporunda kurubaklagillerde
pisirme yontemi olarak en c¢ok tercih edilen
yontemlerin az veya ¢ok suda pisirme/bugulama
oldugu belirtilmigtir. TBSA 2017 verilerine gore 15
ve Uzeri yastaki bireylerin %25’i haftada 2-3 kez, %
42.5’i haftada 1 kez, %24.2’si ayda 1-3 kez kurubaklagil
tiketmektedir (6). Surdurilebilirlik dogrultusunda
guncellenmis Akdeniz diyeti piramidine gore
kurubaklagillerin her giin tiiketilmesi 6nerilmektedir
.

Kurubaklagiller ekonomik, cevresel ve saghik yararlar:
sebebiyle beslenmede Onemli bir yer tutmaktadir
(8). Besin degeri acgisindan incelendiginde; yag
icerigi dusuk, posa icerigi yiksek olan kompleks

karbonhidrat igeren ve protein kaynagi olan bununla
birlikte kurubaklagil turiine gore cesitli vitamin,
mineraller ve biyoaktif bilesenleri iceren besinlerdir.
Kurubaklagiller B grubu vitaminlerinin, demir,
cinko ve kalsiyum gibi minerallerin kaynagidir (2,9).
Ayn1 zamanda oligosakkaritler ve tanenler, fitik asit,
proteaz inhibitorleri, amilaz inhibitorleri, tripsin
inhibitérleri ve saponin gibi anti-besinsel faktorleri
icermektedir (10). Anti-besinsel faktorler sindirimi
olumsuz yonde etkileyebilmekte ve besin dgelerinin
emilimini 6nleyebilmektedir (11).

Kurubaklagillere 1slatma, kabuk ayirma,
cimlendirme, fermantasyon, geleneksel pisirme,
otoklavlama, mikrodalgada pisirme ve ekstriizyon
gibi cesitli hazirlama, pisirme ve 1s1 islemler
uygulanabilmektedir. Uygulanan hazirlama, pisirme
ve 181 islemler kurubaklagillerin besin degerini
etkilemektedir (12). Pigirme ve 1sil islemler sonucunda
genel olarak kurubaklagillerin besin odgelerinde ve
fitokimyasal igeriklerinde kayiplar olabilmektedir.
Pozitif bir etki olarak ise protein biyoyararlanimi ve
sindirilebilirligi olumlu yonde etkilenebilmektedir
(9). Islatma, ¢imlendirme, fermantasyon, pisirme
ve 1s1 iglemler kurubaklagillerde anti-besinsel
faktorlerin azaltilmasinda da rol oynamaktadir. Bu
islemler sonucunda anti-besinsel faktorler azaltilarak
kurubaklagillerin besin degeri arttirilabilmektedir
(10,13).

Bu derlemenin amaci farkli hazirlama ve pisirme
islemlerinin kurubaklagillerin besin degeri Uzerine
etkisini degerlendirmektir.

Kurubaklagillerin Besin Degeri

Kurubaklagiller = kompleks  karbonhidrat  ve
proteinlerin zengin kaynagidir (9). Genel kapsamda
kuru agirhiklarinda yaklasik olarak %60’a kadar
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karbonhidrat, %20-45 protein ve %5 yag icermektedir.
Kurubaklagiller mikro besin o6gelerinden tiamin,
riboflavin, folat olmak tizere B grubu vitaminlerin
kaynagidir ve cinko, potasyum, demir, fosfor, bakir,
kalsiyum, magnezyum ve selenyum minerallerini
cesitli duzeylerde icermektedir (Tablo 1) (1,14,15).
Ayrica, fitokimyasallar ve fenolik bilesikler gibi
besin 06gesi olmayan biyoaktif bilesikleri de
icermektedir (Tablo 2) (1,16,17). Beslenmede enerji
ve temel protein gereksinimlerinin karsilanmasi
amaclyla kurubaklagil tiiketimi onerilmekte besinsel
ve cevresel yararlarindan dolayr sirdiriilebilir
diyetler kapsaminda tavsiye edilmektedir (8,18,19).
Sturdurulebilirlik kapsaminda bitkisel kaynaklh
besinlerin cevresel etkisi hayvansal kaynakl
besinlere gore daha duguktir. Bundan dolay: bitkisel
protein kaynag: olan kurubaklagillerin beslenmede
yer almasinin karbon ve su ayak izinin azaltilmasinda
etkili olabilecegi belirtilmektedir (7).

Kurubaklagillerin Anti-Besinsel Faktorleri

Kurubaklagiller oligosakkaritler, tanenler,
lektinler, oksalatlar, fitatlar, proteaz inhibitorleri,
amilaz inhibitorleri, tripsin inhibitorleri,

kimotripsin inhibitorleri ve saponin gibi protein
sindirilebilirligini, nisasta sindirilebilirligini ve
mineral emilimini olumsuz etkileyen anti-besinsel
faktorleri icermektedir (10,20).

Kurubaklagillere Uygulanan Hazirhk islemleri,
Pisirme islemleri/Isil islemler

Uygun organoleptik ve besinsel 06zelliklerin
saglanmast amaciyla  kurubaklagillere  cesitli
hazirhik iglemleri, 1s1l iglemler ve pisirme yontemleri
uygulanmaktadir (12). Genel olarak sirasiyla
ayiklama, yikama, 1slatma ve kabuk ayirma hazirlik
islemleri uygulanmaktadir (21,22). Ayrica anti-
besinsel faktorleri azaltmak amaciyla cimlendirme
ve fermantasyon da kurubaklagillerde uygulanabilen
hazirhik  islemlerindendir. Geleneksel pisirme
(atmosferik basingta), otoklavlama, ekstrizyon ve
mikrodalgada pisirme gibi 1s1 iglemler ve pisirme
islemleri kurubaklagillerde kullanilmaktadir (10,12).

Hazirhk islemleri: Ayiklama isleminde
kurubaklagiller yabanci maddelerden ayristirilmakta
sonrasindasuile yikanmakta, ardindanislatilmaktadir
(12). Islatma prosesinde protein fraksiyonunda suyun
dagilmasi gerceklesir ve protein denatiirasyonu
kolaylastirilir. Islatmada suyun nisasta granullerine
etkisi sonucunda kurubaklagil dokusu yumusar
(11). Kurubaklagillerde 1slatma islemi, genel olarak
oda sicakhiginda 12-24 saat aralifinda uygulanir
(22). Islatma iglemiyle kurubaklagil tohumunun
yumusamasina bagh olarak pisirme isleminde
suyun baklagil tanesine niifuz etmesi kolaylasir
ve bu durum pisirme stresinin kisalmasini saglar
(23). Kurubaklagillerde kabuk ayirma, 1slatma
islemiyle birlikte elle ya da mekanik olarak yapilan
bir hazirlik islemidir. Kabugun ayrilmasiyla pisirme
suresi azalmaktadir (22). Cimlendirme hazirhk
islemi, baklagil tohumlarinin bitkiye déniigsmesinin
baslangicinda meydana gelen ve filizlendikleri siire¢
olarak belirtilmekte ve ¢cimlenme icin ortamda nem,
sicaklik ve oksijen gerekmektedir (24,25).

Sekiz farklh fasulye tiriinde cesme suyu, kuyu suyu,
sitrik asitli su (%1 sitrik asit) ve soda (% 0.2 sodyum
bikarbonat) kullanilarak 12 saat 1slatma yapilan bir
calismada, 1slatmanin pigirme siiresini 6nemli 6lgude
azalttign ve sodyum bikarbonatlh su ile pisirmede
pisirme suresi digerlerine gore onemli ol¢iide daha
dustk, asitli suda ise pisirme suresi daha uzun
bulunmustur. Ancak sodyum bikarbonath su ile
1slatma ve pisirme kurubaklagillerin doku, tat, renk ve
koku gibi duyusal 6zelliklerini olumsuz etkilediginden
Onerilmemektedir (26).

Pisirmeislemleriveisilislemler: Geleneksel pisirme,
otoklavlama, ekstriizyon ve mikrodalgada pisirme gibi
181l iglemler ve pisirme islemleri kurubaklagillerde
kullanilmaktadir (12). Kurubaklagiller genellikle
100°C  sicaklikta kaynatilarak  pisirilmektedir.
Kurubaklagillerde mikrodalgada pisirmenin
kullanildig1 calismalar, digerisilislemlerin kullanildig:
calismalara gore az sayidadir (11). Gida endustrisinde
siklikla kullanilan otoklavlama, kurubaklagillerin
pisirme suresini azaltmaktadir. Yiiksek sicaklik ve
basincin kisa surelerde uygulandig bir teknik olan
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Tablo 1. Kurubaklagil cesitlerinin enerji, makro, mikro besin dgeleri ve posa igerikleri (100 g kuru ve haslanmis) (14,15)

Enerji ve Besin

Ogeleri Kuru fasulye Nohut Kirmizi mercimek  Yesil mercimek Boriilce
100 g kuru
Enerji (kkal) 263.1 334 322 299 313
Karbonhidrat (g) 39.8 414 41.9 36.6 43.7
Protein (g) 21.3 18.6 25.8 23 22.9
Yag (g) 1.6 5.3 14 0.92 2.5
Posa (g) 7.5 23 18.7 26 19
100 g haglanmis
Enerji (kkal) 120 114 115 115 127
Karbonhidrat (g) 18.1 16.3 184 18.4 22.8
Protein (g) 9.7 8.4 8.8 8.8 8.7
Yag (g) 0.7 1.5 0.5 0.5 0.5
Posa (g) 7.7 9.4 4.1 4.1 6.4
B1 (mg) 0.80 0.57 0.81 0.16 0.80
B2 (mg) 0.18 0.16 0.18 0.15 0.18
Niasin (mg) 4.1 3.1 2.7 4.6 4.1
Folat (ug) 130 80 328 286 130
Cinko (mg) 2.5 3.2 3.6 2.7 41
Demir (mg) 4.7 5.9 5.9 7.8 7.4
Kalsiyum (mg) 141 99 26 64 87
Potasyum (mg) 927 1171 1004 967 1275
Fosfor (mg) 367 397 416 415 386
Tablo 2. Kurubaklagil cesitlerinin polifenol, fitik asit ve tanen icerikleri (% kuru madde) (16,17)

Kuru fasulye (beyaz) Nohut Mercimek Giivercin bezelyesi Bakla
Polifenoller (%) 0.3 0.5 0.8 0.2 0.8
Fitik asit (%) 1.0 0.5 0.6 0.1 0
Tanenler (%) 0 0 0.1 0 0.5

otoklavlama gida endustrisinde konserve bakliyat
uretiminde kullanilmaktadir. Otoklav 1.8-2.0 bar’da
calismakta ve otoklavlanacak besini 121°C’de basinch
doymus buhara maruz birakmaktadir. Basing 1,8-
2 bar, sicaklik 116°C-127°C ve zaman 10-60 dakika
olacak sekilde otoklavin c¢alisma parametreleri
bulunmaktadir (12). Ekstriizyonla pisirme basincla
(200 MPa) sikistirma, yogurma ve pisirme siireclerini
icermektedir (27).

Farklh Hazirlama, Pisirme ve Isil islemlerinin
Kurubaklagillerin Besin Degeri Uzerine Etkisi

Kurubaklagillere uygulanan farkhi hazirlik agsamalari,

181l iglemler ve pisirme teknikleri kurubaklagillerin
besinsel degerini etkilemektedir (12). Kurubaklagillere
uygulanan 1s1l islemler ve pisirme genellikle besin
degerinde kayiplara neden olabilirken ayn1 zamanda
protein biyoyararlanimi ve protein sindirilebilirligini
olumlu yonde etkilemektedir (28,29).

Makro besin 6geleri tizerindeki etkisi: Siyah fasulye
ve Meksika fasulyesinin 8 saat stiresince 1:10 oraninda
1slatildign ve konvansiyonel buharda pisirme ve
basin¢h buharda pisirme ile pisirildigi bir calismada,
basin¢h pisirmede her iki fasulye tiiriindeki toplam
karbonhidrat ve enerji miktary, konvansiyonel
pisirmeye gore istatistiksel ac¢idan anlaml olarak
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daha yiksek bulunmustur (30). Fasulyelerin ham
protein, ham yag ve ham kil iceriklerinde iki farkli
pisirme yontemi arasinda anlaml bir farklihk
saptanmadigindan iki pisirme yonteminin de fasulye
tirlerinde kullanilabilecegi ifade edilmistir (30). Oda
sicakliginda distile su ile 24 saat boyunca karanhk
bir ortamda 1slatilan mas fasulyesi, nohut ve yesil
mercimek ile yapilan bir calismada kurubaklagillere
1slatma sonrasinda 1, 3 ve 5 gin olmak tuzere
¢imlendirme islemi uygulanmistir. Cimlendirme
sonrasinda baglangica gore kurubaklagillerin ham
protein ve ham yag miktarlarinda artig saptanmaig
ve c¢imlendirme siresinin artmasi ile kurubaklagil
orneklerinin ham yag miktarinda da artis oldugu
belirtilmistir (31).

Diger bir calismada, 7 saat 1slatma ardindan 42 saat
¢imlendirme ve kabuk ayirma iglemleri uygulanmis
nohut (Cicer arietinum L.) ¢rneklerinde iglemlerin
tamamindan sonra c¢ozlinmez posa miktarl
anlamli olarak azalmigtir. Bu islemlerin ardindan
nohut orneklerine uygulanan basinch pisirme ve
mikrodalgada pisirme islemleriyle ¢6ziinmez posa
miktarinda pisirme uygulanmayan oOrneklere gore
daha fazla kayip saptanmistir (32). Calismada,
kabuk ayirma islemi sonucunda nohut drneklerinin
protein iceriginde 6nemli 6l¢iide degisiklik olmadig:
ve nisasta iceriklerinde dnemli 6l¢iide artis oldugu
belirtilenmigtir (32). Islatma ve pisirmenin diyet
posast Uzerindeki etkisinin degerlendirildigi diger
bir calismada 16 saat 1slatma suyunda bekletilen
baklagiller kullanilarak 3 litre demineralize su ile
1 saat kaynatilarak pisirilen bir Tunus yemeginde
baslangica gore ¢oziinmez posa miktar: %23 artmis
ve cOzunur posa miktarinda 6nemli bir degisiklik
olmamistir (33). Coziinmez posa artiginin, calismada
posa tayini icin kullanilan yontem ile kismen direngli
nisasta olusumu nedeniyle olabilecegi belirtilmistir
(33).

Mikro besin  ogeleri iizerindeki  etkisi:
Kurubaklagillerde magnezyum, demir, cinko,
bakir ve potasyum minerallerinin iceriklerinin

degerlendirildigi bir calismada, geleneksel pisirme
(atmosferik basin¢ta kaynatma, 1 saat) ve sous-vide

(65 °Cde 10 saat ve 74 °Cde 4 saat) islemi olmak
uzere iki farklhh pisirme yoéntemi kullanilmistir
(34). Geleneksel pisirmeye gore sous-vide pisirme
isleminde, Borlotti fasulyesinde demir disindaki tiim
mineraller; bezelyede bakir hari¢ tim mineraller;
kirmizi mercimekte ise tim mineraller daha yiksek
dizeyde bulunmustur (34). Calisma sonucunda sous-
vide pisirmenin mineral icerigini kaynatmaya gore
daha iyi korudugu ifade edilmistir (34).

Nohut (Cicer arietinum var. Pedrosillano) ve mercimek
(Lens culinaris medicus var. Rubia de la Armuna) 12
saat boyunca 100 g baklagil/1.5 litre 1slatma suyu
olacak sekilde mineralizasyonu digik dogal maden
suyu, maden suyu uzerine %0.1 bikarbonat, %0.5
bikarbonat, %0.1 sitrik asit eklenerek olusturulan
1slatma suyuile islatilmis ve kurubaklagiller kaynatma
ve basingh pisirme (118 °C’de) ile pisirilmistir (35). En
diisiik potasyum tutulma orani %0.5 bikarbonat ile
1slatilmig nohutta gézlenmistir (35). Calisma sonuglar,
farkli 1slatma tiirlerinin, hem kuru nohutta hem
de mercimekte, potasyumun nihai icgerigini énemli
Olctide azaltabildigini ancak fosforun igerigini 6nemli
Olciide azaltmadigini gostermistir (35).

Farkl bir ¢alismada kuru fasulye, nohut, kirmizi ve
yesil mercimek normal tencere (100 °C) ve duduklu
tencerede (125 °C) olmak tizere iki farkli yontemle
pisirilmis ve kuru fasulye ve nohut 12 saat 1slatilmuis,
kirmizi mercimek 1slatilmamis ve yesil mercimek
10 dk haglanip haslama suyu dokulmustir (36).
Tim kurubaklagillerde B1, B2 vitaminleri ve niasin
kayiplar1 normal tencerede pisirmede dudiklu
tenceredepisirmeyekiyaslaistatistikselacidananlaml
derecede daha yiiksek bulunmustur. Kuru fasulye ve
nohutta haglama suyu dokiilmeden vitamin miktarlar:
analizi yapilirken en fazla niasin kaybi haslama suyu
dokilen yesil mercimekte gozlenmistir (36). Dudukla
tencerede pisirmede normal tencerede pisirmeye
kiyasla tim vitaminler icin daha az pisirme kaybi
saptanmistir. Biyoerigilebilirlik degerlendirmesinde,
sadece pismis besin kullanildigindan pisirmede
vitamin Kkayb1 yuksek olan kurubaklagillerin
biyoerisilebilirliklerinin ~ daha  yiksek oldugu
saptanmistir (36). Bu sonuctan dolay1 calismada
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sadece pismis urun uzerinden degerlendirilme
yapilmasinin yaniltici olabilecegi ve biyoerisilebilirlik
hesaplanmasinda kurubaklagillerin pismemis halinin
ilk Urtn, pisirilmis in vitro sindirim uygulanmig
halinin son turun olarak degerlendirilmesinin daha
dogru olabilecegi bildirilmistir (36).

Protein ve nisasta sindirilebilirligi tzerindeki

etkisi: Kurubaklagillerde bulunan anti-
besinsel faktorlerin  kurubaklagillerin  protein
sindirilebilirligini ve nigasta sindirilebilirligini

olumsuz yonde etkiledigi belirtilmigtir (37). Suda
cozunebilir anti-besinsel faktorler
azalabilirken; inhibitorleri

1slatma ile
gibi 1s1ya
duyarh anti-besinsel faktorler tizerinde 1s1l islemler
etki gostermektedir (11,20). Ayrica 1s1l islemler
sonucunda protein yapiarinin degisimiyle olusan
protein denatiirasyonu protein sindirilebilirligini
olumlu yonde etkilemektedir (38). Dort saat boyunca

proteaz

cesme suyu ile 1slatilan bezelye, boriilce ve beyaz
kuru fasulyede otoklavlama ve mikrodalgada
pisirme islemleri sonucunda in vitro protein
sindirilebilirliginin 6nemli 6l¢tide artig1 saptanmigtir.
Calismada otoklavlama igleminin esansiyel aminoasit
indeksi, protein verimlilik oran1 ve kimyasal skor
parametrelerini diger 1s1l islemlere kiyasla daha fazla
gelistirdigi belirtilmistir (38).

Siyah mercimek, nohut, mercimek, beyaz kuru fasulye
ve kirmizi fasulye iizerinde yapilan bir calismada,
250 gram1 1250 mL distile suda 4 saat oda sicakliginda
1slatilan kurubaklagillerde 121 °C’de 10, 20, 40, 60, 90
dk, 128 °C’de 20 dk otoklavlama ve kaynatma (100
°C’de 1:5 tohum: su orani) yapimistir (39). Otoklavda
121°C’de 10 dk pisirmede en yiiksek in vitro protein
sindirilebilirligi (%68-76) saptanmis, otoklavlama
siresi artinca protein sindirilebilirligi azalmigtir.
Kurubaklagillerde 121°C’de 10 dk pisirmenin en
yuksek protein ve nigasta sindirilebilirligi icin optimal
oldugu bildirilmistir (39).

Anti-besinsel  faktorler iizerindeki etkisi:
Kurubaklagillerde bulunan anti-besinsel
faktorlerden lektinler, fitatlar ve oksalatlar mineral

emilimini; tripsin ve kimotripsin inhibitorleri
protein sindirilebilirli§ini; amilaz inhibitorleri ve
saponinlerin nisasta sindirilebilirligini olumsuz
yonde etkileyebilmektedir (20). Bezelyede
a-galaktosidaz, fasulyede lektin ve soya fasulyesinde
tripsin inhibitorleri icerikleri diger baklagillere gore
yuksektir (12).

Islatma, kaynatma, mikrodalgada pisirme,
otoklavlama, cimlendirme, fermantasyon, 1sinlama
ve enzimatik islemler anti-besinsel faktorleri
gidermek veya azaltmak icin yaygin olarak kullanilan
islemlerdir. Bu islemler ile kurubaklagillerdeki
anti-besinsel faktorler azaltilarak besin degeri
artirilmaktadir (10,13).

Shi et al. (37)’un yaptig1 calismada, bezelye, Ispanyol
kahverengi mercimegi, Fransiz yesil mercimegi,
kirmizi mercimek, sar1 mercimek, nohut, Fava
fasulyesi, Pinto fasulyesi, Etiyopya fasulyesi,
siyah fasulye, kirmizi fasulye ve soya fasulyesi
kullanilmigtir. Islatma (4 saat distile suda 1:5
tohum:su) tim kurubaklagil cesitlerinde lektin,
toplam oksalat ve ¢ozunur oksalatlarin seviyelerini
istatistiksel acidan anlamli olarak azaltmis ancak
fitik asit dizeylerinde anlamli bir etkisi olmamistir
(37). Islatma sonras1 pisirme ile fasulye cesitleri ve
soya fasulyesindeki fitik asit disinda, degerlendirilen
tim anti-besinsel faktorlerin igerikleri anlaml
olarak azalmigtir (37). Rehman et al.’un calismasinda
kaynatma (100 °C’de) ve otoklavda pisirme (121 °C ve
128 °C’de) ile siyah mercimek, nohut, mercimek, beyaz
kuru fasulye ve kirmizi fasulye 6rneklerinin tanen ve
fitik asit iceriklerinde azalma olmustur. Anti-besinsel
faktorlerdeki azalma kaynatmaya gore otoklavda
pisirmede dnemli 6l¢iide daha fazla olmustur (39).

Islatma ve pisirmenin a-galakto oligosakkarit (a-GOS)
uzerindeki etkisinin degerlendirildigi c¢alismada,
mercimek (Lens culinaris), ¢emen otu (Trigonella
foenum-graecum), bakla (Vicia faba L. var. major) ve
musir baklasi (Veca foba L. var. Minor) baklagillerinden
1slatma ve ardindan pisirme igleminden (3 litre su ile
1 saat kaynatma) sonra bir Tunus yemegi yapilmigtir
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(33). Baklagillerin her biri (24 g) 1:5 oraninda maden
suyu ile 25 °Cde 1, 3, 6, 16 ve 24 saat 1slatilmistir.
On alt1 saatlik 1slatmadan sonra toplam a-GOS
kaybinin %10 ile %40 arasinda degistigi belirtilmistir.
Verbaskoz 1slatmanin ilk 3 saatinde en hizli ve en
buyuk dusisi gostermistir (33). Nohutta ve ¢cemen
otunda stakiyoz ve rafinoz iceriklerinde Onemli
dususler olmustur. Tunus yemeginin pisirilmesi ile
toplam a-GOS iceriginde, rafinoz (%-32), stakiyoz (%-
25) ve verbaskozda (%-35) anlamli derecede daha
fazla disiis gozlenmistir (33).

Fitokimyasallar iizerindeki etkisi: Kurubaklagiller
saghgi acisindan yararhi etkilere sahip
antiinflamatuar, antikarsinojenik ve antimikrobiyal
Ozellikleri olan fenolik bilesikler bakimindan
zengindir. Kurubaklagiller flavonoidler, fenolik
asitler (ferulik, kafeik, sinapik ve p-kumarik asitler

insan

gibi), antosiyaninler ve izoflavonlar1 icermektedir
(11,12). Is1 islemler ve pisirmenin kurubaklagillerin
fitokimyasal  iceriklerinde kayiplara neden
olabildigi ifade edilirken ayn1 zamanda pisirmenin
fitokimyasallarin daha fazla salinimi yoluyla biyolojik
erisilebilirligini arttirabilecegi gorisii de mevcuttur
(40). Yapilan bir calismada, dort farkli fasulye
cesidinde 12 saat 1slatma sonrasi hem kaynatma (50
dakika 100 °C) hem de basinch pisirme (20 dakika 115
°C) uygulandiktan sonra toplam fenolik bilesik, toplam
flavonoid icerigi, orto-difenol icerigi ve antioksidan
kapasitesinin anlaml olarak arttig1 saptanmistir (40).
Pisirme suyunun dokillmesiyle fasulye turlerinin
toplam fenolik iceriginde, toplam flavonoid iceriginde
ve orto-difenol igeriginde 6nemli derecede kayip
gozlenmis, pisirme suyunun dokilmesiyle fasulye
tirlerinin antioksidan aktivitesi anlaml gekilde
azalmastir (40).

Mas fasulyesi, nohut ve yesil mercimegin 1, 3 ve
5 gin c¢imlendirilmesinin yapildign calismada;
¢imlendirilmis baklagillerin toplam fenolik bilesik
icerigi ham baklagil tanelerine gore dnemli olcide
daha yuksek saptanmis ve ¢imlendirilen gin sayisi
arttikca fenolik bilesik icerigi artmistir (31).

SONUC VE ONERILER

Kurubaklagillere uygulanan farklh hazirlama ve
pisirme yontemlerinin besin degerine olan etkisi
kurubaklagil tirtine, kurubaklagil tirtinin icerdigi
makro, mikro besin 6gesi ve fenolik bilesik icerigine
gore degismektedir.

Islatma oOzellikle lektin, oksalat ve o-GOS olmak
uzere anti-besinsel faktorlerin azaltilmasinda
etkilidir. Islatma islemi sonrasinda kurubaklagillere
pisirme isleminin uygulanmasi beslenme acisindan
olumsuz etkileri olabilen anti-besinsel faktorlerin
sadece 1slatmaya gore daha fazla azalmasim
saglamaktadir. Bu nedenle kurubaklagillerde besin
0gesi biyoyararlanimini olumlu yoénde etkilemek
icin pisirme 6ncesi kurubaklagiller oda sicakliginda
islatilmali  ve 1slatma suyu pisirilme islemi
oncesinde dokulmelidir. Kurubaklagilleri 1slatma
islemi uygulamadan dogrudan haglayip sonrasinda
pisirme islemi uygulayanlar icin de haslama suyu ile
kurubaklagillerin pisirilmesi gerektigi 6nerilebilir.
Suda cozinen B grubu vitaminler ve antioksidan
fenolik bilesiklerin kaybini engellemek icin pisirme
suyu dokilmemelidir.

Kurubaklagillerde pisirme isleminin besin degerine
etkisi pisirme yoOntemine, pisirme slresine ve
pisirme ortaminin basincina gore  degisiklik
gostermektedir. Kurubaklagillerin basin¢hh buharda
pisirilmesi atmosferik basing¢ta pisirme yontemine
gore besin degerini olumlu ydnde etkilemektedir.
Basin¢chi buharda kisa siirede pisirilmesi uzun stre
pisirilmeye gore vitamin ve mineral iceriklerini
korumakta ve Kkayb1 azaltmaktadir. Basingh
buharda pisirme kurubaklagillerin protein ve
nigasta sindirilebilirliginde ve besin degerinin
korunmasinda optimal yoéntemdir. Kurubaklagillerin
besin degeri acisindan insan saghgina olan faydalar:
distunuldiginde, besin degerinin daha iyi korunmasi
icin pisirilmesinde basin¢h buharda pisirme yontemi
kullanilabilir. Kurubaklagilleri tiiketince sindirim
sorunu yasayan bireylerde, bebek ve cocuklarda
protein ve nisasta sindirilebilirlifini de olumlu
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yonde etkileyebildiginden kabuk ayirma isleminin
uygulanmasi onerilir.

Farklh  hazirlama ve  pisirme islemlerinin
kurubaklagillerin besin degerine olan etkisini
degerlendirmek icin farklh kurubaklagil cesitleri ve
farkl hazirlama/pisirme islemleri kullanilarak daha
kapsamliileri calismalarin yapilmasi yararh olacaktir.
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OZET

Ultra islenmis besinler biyoaktif bilesikler, mikro besin dgeleri ve lifler acisindan fakir; seker, yag ve sodyum acisindan
zengin besinlerdir. Ultra iglenmis besinleri olusturan bilesenlerin ¢ogu koruyucular, emiilgatorler, coziiciiler, stabilizatorler,
tatlandiricilar, duyusal 6zellik arttiricilar ve renklendiriciler gibi gida katki maddeleridir. Son yillarda bu besinlerin
tiketiminde artis gorildugi bilinmektedir. Basit seker ve yag tiiketimindeki artis; lif tiiketimindeki azalma bagirsak
mikrobiyotasinin kompozisyon ve fonksiyonlarindaki degisikliklerle dogrudan iligkilidir. Bu durum bagirsak gecirgenligini
arttirabilir. Ultra islenmis besin tliketimi ile obezite, yliksek tansiyon ve kanser gibi bulasici olmayan kronik hastaliklarin
gorilme sikligl arasinda da bir iligki oldugu ifade edilebilir. Gida katki maddelerinin deney hayvanlarinda bagirsak
mikrobiyotas: cesitlili§ini azalttigina dair ¢alismalar bulunmaktadir fakat insanlarda ultra islenmis besinlerin ve gida
katki maddelerinin mikrobiyotaya direkt etkisi tizerine yeteri kadar calisma bulunmamaktadir. Bu derlemenin amacl
ultra islenmis besin tiiketiminin ve §zellikle gida katki maddelerinin mikrobiyota tizerindeki etkilerini literatur egliginde
incelemektir.

Anahtar kelimeler: Gida katkit maddesi, mikrobiyota, ultra islenmis besin

ABSTRACT

Ultra-processed foods are poor in bioactive compounds, micronutrients and fiber; they are very rich in sugar, fat, and sodium.
Most of the ingredients that make up ultra-processed foods are food additives such as preservatives, emulsifiers, solvents,
stabilizers, sweeteners, sensory enhancers and colorants. It is known that there has been an increase in the consumption
of these nutrients in recent years. An increase in the consumption of simple carbohydrates and fats; a decrease in fiber
consumption is directly related to changes in the composition and function of the intestinal microbiota and may increase
intestinal permeability. It may be stated that there is a relationship between ultra-processed food consumption and the
incidence of diseases such as body weight gain, obesity, non-communicable diseases such as high blood pressure and cancer.
There are studies that food additives reduce the diversity of intestinal microbiota in animals, but there are not enough
data on the direct effect of ultra-processed foods and food additives on the microbiota in humans. The aim of this review
is to examine the effects of ultra-processed food consumption and especially food additives on microbiota accompanied by
literature.
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GiRiS

Insan bagirsak mikrobiyotasi gastrointestinal kanalda
yasayan bakteriler, viriisler ve mantarlar dahil olmak
uzere insan genomundan en az 150 kat daha fazla gen
taslyan, ortalama 100 trilyon mikroorganizmadan
olusmaktadir. Bu bakteri tirlerinin yaklasik %9071
Firmicutes ve Bacteroidetes filumlarina aittir (1).
Bagirsak mikrobiyotas: bagisiklifin modilasyonu,
patojen mikroorganizmalarin yayimasinin
onlenmesi, konakg¢l gen ifadesinin diizenlenmesi,
epitelyal buylime, vitaminlerin ve safra asitlerinin
sentezi ve besinlerin sindirimi gibi bircok fizyolojik
sturecte rol almaktadir (2). Ayrica mikrobiyota, ince
bagirsakta tarafindan sindirilemeyen
karbonhidrat, protein ve yag gibi besin bilesenlerinin
yikihmini saglamakta ve bu suirecte enerji, vitamin
ve bir dizi metabolitler uretilmektedir. Bunlarin
baghcalar1 kisa zincirli yag asitleri olan biitirat,
propiyonat ve asetattir (3).

enzimler

Bagirsak mikrobiyotast dogum sekli, yas, stres,
antibiyotik veya probiyotik kullanimy, fiziksel aktivite
ve gastrointestinal hastaliklar gibi bircok faktérden
etkilenebilmektedir. Bagirsak mikrobiyal ¢esitliliginin
azalmasi inflamasyon, insulin direnci ve obezite ile
iligkilendirilmektedir (4). Bagirsak mikrobiyotasinin
obezite ve diger kronik hastaliklara potansiyel etkisi
kisa zincirli yag asitleri iretiminden gelen enerjiden,
bakteriyel lipopolisakkarit translokasyonundan,
endotokseminin neden  oldugu
sureclerden ve hormonal mekanizmalardan
kaynaklanmaktadir (5).

inflamatuvar

Beslenmenin mikrobiyotaya etkileri beslenme
modellerine, ¢esitli diyet bilesenlerinin (yag, seker vb.)
ve besinle iligkili mikroorganizmalarin mikrobiyotaya
etkilerine bagh olarak degisebilmektedir. Bagirsak
mikrobiyotasinin diyet degisikligine verdigi yanitin
insanlarda 24 saat kadar kisa bir stirede gerceklestigi
bildirilmigtir. Ultra islenmis besinler (UIB) yiiksek
seker, yluksek yag ve dusiik lif icerikleriyle bagirsak
gecirgenligini arttirarak, diisiik sistemik inflamasyona
neden olarak ve endotoksemiyi arttirarak bagirsak
mikrobiyotasini etkileyebilmektedir (6).

Bu derlemenin amaci endiistriyellesme sonucu
beslenme aligkanlhiklarinin degigsmesi ile artan
gida katki maddelerinin de icerisinde yer aldifi
UIB tiiketiminin mikrobiyota iizerindeki etkilerini
literatir esliginde incelemektir.

Ultra islenmis Besinler ve Mikrobiyotaya Etkileri

Besinlerin  insan saghgina olan etkilerinin
incelenebilmesi icin tarih boyunca cesitli besin
siniflandirma sistemleri gelistirilmistir. Klasik besin
merkezli gorus, besinleri amaclarina ve islenmesine
gore smiflandiran NOVA adli yeni bir siniflandirma
sistemi tarafindan sorgulanmigtir. NOVA sistemi tim
besinleri ve besin triinlerini gegirdikleri endustriyel
islemin kapsamina ve amacina gore dort gruba ayirir.
En yuksek kategori olan dordincu kategori Ultra
Islenmis Besinler (UIB) olarak -etiketlenmektedir.
NOVA simiflandirmasina gore UiB’ler: rafine sekerler,
doymus yaglar ve sodyum acisindan zengin; mikro
besin oOgeleri, biyoaktif bilesikler, lifler acisindan
dusuk endistriyel formiilasyonlardir. Ayni zamanda
ucuzdurlar. UiB’ler arasinda gazli alkolsiiz igecekler;
tath  veya paketlenmis atistirmaliklar;
cikolatalar, sekerlemeler, dondurmalar; endustriyel
paketli ekmekler ve corekler; margarinler ve diger
surulebilir urtunler; biskuviler, kahvaltihk paketli
tahillar; hazir pizzalar, hamburgerler; paketli hazir
corbalar; endustriyel tathlar ve diger bircok urun
bulunmaktadir (7).

tuzlu

Bagirsak mikrobiyotasi hem diger mikroorganizmalar
tarafindan TUretilen metabolitlere hem de insan
viicudunda inflamasyona ve metabolik bozukluklara
neden olabilecek besinlere gore degisiklik
gosterebilir. Bu nedenle mikrobiyotada yer alan
mikroorganizma cesitliligi, diyet degisikliklerinden
kolayca etkilenebilir. Bu durum olumsuz etkilenen
mikrobiyotada inflamatuvar hastaliklara yol acan
disbhiyozise neden olur (5).

Randomize kontrolli capraz gecisli yapilan
bir aragtirmada, UiB’lerden zengin bir diyetin
yetiskinlerde 500 kkal ad libitum enerji alimina
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ve vicut agirhk artisina; diger yandan enerji,
karbonhidrat, seker, yag, sodyum ve lif acisindan
dengeli olan islenmemis besinlerle olusturulmus
icerige sahip diyetin ise kendiliginden vicut agirlik
kaybina neden oldugunu géstermistir (8). Bu nedenle
gida arzinda UiB’lerin artan payinin obezite ve diger
kronik hastaliklarin prevalansindaki artisa neden
olmasi kacinilmazdir.

UIB tiiketimi ile insan bagirsak mikrobiyotasi arasinda
bir iligki oldugu, UiB’lerin bagirsakta yarattig
ortamin inflamatuvar hastaliklara neden olan
bazi mikroorganizmalarin gelisimini destekledigi
diistiniilmektedir. Ince bagirsak hiicrelerinin UiB’leri
daha kolay sindirebilecegi, metabolize edebilecegi
ve emebilecegi; emilim kapasitesi asildiginda ise
bilesiklerin islenmek tizere distal kolona ilerlemesi ve
sonugolarakdistalkolondabagirsak mikrobiyotasiicin
mevcut substratlar: azaltabilecegi ifade edilmektedir
(9,10). Bu durum, mikrobiyota ¢gesitliligini azaltarak ve
tipik olarak kolonda bulunmayan belirli mikrobiyota
uyelerinin sayilarini arttirarak bagirsak mikrobiyotasi
bilesimini ve metabolik aktiviteyi etkileyebilir (10).

UiB’lerin bagirsak mikrobiyotas: iizerine etkilerine
dair calismalar olduk¢a yenidir. UIB tiiketimi
ve bagirsak mikrobiyotas:t arasindaki iliskinin
arastirildig calismalar ise deney hayvani calismalar:
olup, UiB’lerden ziyade daha ¢ok fruktoz gibi besin
maddelerinin veya gida katki maddelerinin etkisi
tizerinedir (11-13). Yiiksek miktarda UIB tiiketimi
ile bagirsak mikrobiyotasinin olumsuz olarak
degismesi, bu besinlerin dusik dereceli sistemik
inflamasyon, metabolik sendrom, oksidatif durum
ve norodejeneratif hastaliklar tzerindeki zararh
etkilerine katkida bulunabilir (14).

Rafine edilmemis bitkisel besinlerde bol miktarda
bulunan diyet lifleri mikrobiyal fermantasyon
icin substrat saglamakta, kisa zincirli yag
asitlerinin Uretimini arttirmakta ve inflamasyonu
azaltabilmektedir (15,16). Cozunebilen lifler
bagirsak yolunda jel yapisi olusturabilirler ve
tokluk metabolizmasini etkileyen glikoz ve lipitlerin
emilimini geciktirebilirler. Cozunebilen liflerin

saghga yararli etkileri kisa zincirli yag asitleri
gibi metabolik bilesiklere, pH’1n dusirilmesi gibi
fizyolojik degisikliklere ve mukus tabakasinin
kalinlifinin korunmasina dayanmaktadir. Insanlar
uzerine yapilan bir calismada karbonhidrat (lif dahil)
alimimin 30 gram/gin duisurilmesinden sonraki 24
saat icinde mikrobiyotada degisim gozlemlenmistir.
Karbonhidrat aliminin azalmasi, lifleri parcgalayan
bakterilerin sayilarini 6nemli oOl¢iide azaltirken
Lactococcus, Eggerthella ve Streptococcus bakteri
sayllarin arttirarak kisa zincirli yag asit diizeylerinin
dusmesine neden olmustur (16).

Bagirsak mikrobiyotasi ve diyet, bagirsak mukusunun
uretimini stirdurmek ve normal yapisini korumak
icin gerekli en 6nemli faktorlerdir. Dusgtik lifli bir diyet
sonucu degisen bir bagirsak mikrobiyotast mukus
tabakasinda ciddi bir hasara yol acar. Bu durum
enfeksiyonlara duyarlilign ve kronik inflamatuvar
hastaliklarin gelisimini artirabilir. Uzun stireli diyet
sonucu lif eksikligi, Akkermansia muciniphila gibi
musin parcalayici bakterilerin sayilarinin artmasiyla
iligkilidir ve mukus bariyerine zarar vermektedir (16).
Islenmis tahillara dayali diyetler, islenmemis tam
tahillara dayali diyetlerle karsilastirildiginda tahilin
kimyasal ve yapisal Ozelliklerinin degismesinden
dolay1 hayvan modellerinde bakteri c¢esitliliginin
azaldig1 ayrica bitirat Ureten faydali bakterilerin
sayllarinda da azalmalarin oldugu gorulmustir
(17). Nitekim UIB tiiketiminin artmasiyla diigiik lif
alimi mikrobiyota cesitlili§inin azalmasina neden
olabilecek faktorler arasinda yer almaktadir.

UIB tiiketimi ile artan rafine seker ve doymus yag
tiketiminin, bagirsak mikrobiyotasinin kompozisyon
ve fonksiyonlarindaki degisikliklerle dogrudan
iligkilidir (18). Yapilan bazi hayvan c¢alismalar:
glikoz veya fruktozdan zengin diyetlerin bagirsak
mikrobiyota ¢esitliligini azaltabilecegini ve bagirsak
gecirgenligini  artirabilecegini  desteklemektedir.
Dusik doz fruktoz ince bagrsak tarafindan
sindirilirken, yuksek doz fruktoz mikrobiyota ve
karaciger tarafindan sindirilir. Bu durumun karaciger
yaglanmasi, instlin direnci ve bagirsak mikrobiyota
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degisikligine neden olarak, metabolik bozukluklarin
tetiklenmesine yol actig1 disiinilmektedir (10,19).

UiB’lerden zengin bir diyetin iglenmemis veya
minimal islenmis diyetlerle kiyaslandiginda ytiksek
yag icerdigi bilinmektedir. Yiksek yagh diyetlerin
kisa zincirli yag asidi Kkonsantrasyonunu ve
Bifidobacterium sayisinl onemli oranda dusirdugu
tespit edilmigtir. Diyet yag miktar1 ve ¢esidinin yani
sira sekonder safra asitlerinin olusumu da mikrobiyota
populasyonunu dogrudan etkiler. Ayrica yiksek yagh
diyetlerin sekonder safra asidi sekresyonunu uyardig:
bilinmektedir. Safra asitleri sadece safra asitlerine
direncli bakterilerin ¢ogalmasina olanak vermekte ve
endotoksin Uretiminde artisa neden olmaktadir. Bu
da lipopolisakkaritlerin olusumunu arttirmaktadir
(20).

Lipopolisakkaritlerin ~ artmasmma  bhaglh  gram
negatif bakteri popilasyonunun artis1 bagirsak
gecirgenliginin ve proinflamatuvar sitokinlerin
salgisinin artmasina, mukus tabakasi kalinhiginin
azalmasina ve sistemik inflamasyona neden olabilir.
Zamanla major inflamatuvar sinyaller aktive olur
ve ince bafirsakta proinflamatuvar sitokinlerin
sekresyonunu uyarilir. Bu inflamatuvar durum
mukus tabakasinin bozulmasini siddetlendirebilir ve
ince bagirsagin epitelyal gecirgenligini arttirabilir.
Lipopolisakkaritler gibi bakteriyel bilesenlerin ve
metabolitlerin bagirsak limeninden dolasima ve
periferik dokulara gecisini kolaylastiran bir ortam
olusturur. Bu durum obezite, instlin direnci ve tip 2
diyabet gelisim riskinin artmasiyla iliskilendirilmigtir.
UiB’lerin neden olabildigi yiiksek yag tiiketimi
genellikle mikrobiyota cesitliligini, Bacteroidetes
ve Verrucomicrobia sayisint azaltir; Firmicutes
ve Proteobacteria sayisini arttirir (20). Saghkl
insanlar uzerinde yapilan deneysel bir calismada
yiksek oranda isglenmis, yiksek yagh ve yilksek
karbonhidrath besinlerden olusan bir 6gtiinden sonra
endotoksemi artmis; minimum diizeyde iglenmis tam
tahillar, meyveler ve yemisler iceren izokalorik bir
0gunden sonra ise artmadigl gorulmustur (21).

Obez ratlarla yapilan calismada yuiksek yagh diyetle
beslenen (gunlik enerjinin %60°1, D12492 kodlu
arastirma diyeti, kullanilan yag kaynag: islenmis ve
eritilmis i¢ yag1) iki gruptan birine ek olarak 6 hafta
boyunca elma kaynakli pektin takviyesi vermistir.
Pektin tiiketen grup diger grup ile karsilastirildiginda
beden agirlign artisinda ve serum kolesterol
seviyelerinde azalma gorulmustiir. Pektin verilmeyen
grupta Bacteroidetes phylum sayisinda azalma ve
Firmicutes phylum sayisinda artig tespit edilmistir
(22).

UiB’leri olusturan bilesenlerin ¢ogu koruyucular,
emiulgatorler, c¢oziicller, tatlandiricilar, duyusal
Ozellik arttiricilar, aroma vericiler ve renklendiriciler
gibi gida katki maddeleridir (23). Islemler sirasinda
besinlere bazi1 gida katki maddelerinin dahil
edilmesi bagirsak mikrobiyota bilesimini, iglevini
ve Dbakteri-konak¢r etkilesimlerini etkileyebilir
(9). Hayvan ve insan calismalarindan elde edilen
kanitlar sakkarin, siikraloz ve aspartam tiiketiminin
bagirsak mikrobiyotasinin cesitliligini ve dengesini
bozabilecegini, metabolik bozukluklar1 ve insiilin
direncini artirabilecegini gostermektedir (24).

UIB tiiketim sikligimin 359 yetigkin  bireyin
mikrobiyotas1 Uuzerindeki etkilerinin arastirildig:
bir calismada giinde 5 porsiyondan fazla UIB
tiketen kadinlarda Acidaminococcus, Butyrivibrio,
Gemmiger, Shigella, Anaerofilum, Parabacteroides,
Bifidobacterium, Enterobacteriales, Bifidobacteriales
ve Actinobacteria bakterilerinin arttigi;
Melainabacter ve Lachnospira bakterilerinin azaldig1
gozlemlenmistir. Parabacteroides’in UIB tiiketimiyle
iligkisi acik degildir ancak addlesanlarda yapilan
bir c¢alisma, sekerli icecek tiketiminin digkida
Parabacteroides sayisin1 arttirdigini ve bunun da
hafiza performansiyla negatif korelasyon gosterdigini
gostermistir. Pizza tuketimi ile Bifidobacterium,
Bifidobacteriales ve Actinobacteria bakterilerinin
saylar1 artarken; endistriyel olarak islenmis stit
urtinleri tiketimi ile Actinobacteria sayis1 artmistir.
Giinde 5 porsiyondan fazla UIB tiiketen erkeklerde
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ise  Granulicatella, Blautia, Carnobacteriaceae,
Bacteroidaceae, Peptostreptococcaceae, Bacteroidia
ve Bacteroidetes bakterilerinde artis; Anaerostipes ve
Clostridiaceae bakterilerinde azalma gorulmustur.
Blautia bakterisinin artmasi yag birikimiyle
iligkilendirilmektedir. Bacteroidia ve Bacteroidetes,
endustriyel olarak islenmis et tiketimi ile pozitif
korelasyon gostermistir. Bazi bakterilerin kadinlarda,
bazilarmmin ise erkeklerde daha fazla bulunmasi,
diyet ve mikrobiyota arasindaki karmasik iligkide
cinsiyetin roliint agikliga kavusturmak icin daha fazla
arastirmaya ihtiyac duyuldugunu gostermektedir.
Bagirsak mikrobiyotasi, Ostrojenleri aktif formlarina
ayristiran  bir enzim olan  B-glukuronidazin
salgilanmas1 yoluyla 6strojen seviyelerini diizenler.
Disbiyozun dekonjugasyonu azaltabilecegi ve
dolagimdaki Ostrojen seviyelerini azaltabilecegi one
surilmektedir. Ayrica calismada duyusal 6zellikleri,
raf omruni ve lezzeti iyilestirmek icin kullanilan
gida katki maddelerinin bagirsak mikrobiyotas: ile
etkilesime girebilecegi ifade edilmigtir (25).

Sicanlarla yapilan bir calismada sekerlemelerde,
tatlilarda ve diyet uriinlerinde siklikla kullanilan
emiilgatorlerin mikrobiyotaya etkileri on iki hafta
boyunca arastirdmigtir. Polisorbat 80 (E433) ve
karboksimetil seliiloz (E466) ile beslenen sicanlarda
Bacteroidales sayisinin  azaldigl, Ruminococcus
gnavus sayisinin - arttifn  gozlemlenmistir.  Bu
durumunun sicanlarda inflamasyona yol acarak
kolit veya metabolik sendrom gibi hastaliklarin
gelismesine neden olabildigi ifade edilmistir.
Sicanlarin mikrobiyal degisimlerine ek olarak glikoz
metabolizmasinda bozukluklar ve yaglanma artisi
goruldugu bildirilmistir (13).

Paketli gidalarda sikc¢a kullanilan yapay tatlandiric
sinifindan asesiilfam potasyumun (E950) mikrobiyota
uzerindeki etkisinin arastirildig1 baska bir calismada,
su ve asestilfam potasyum ile beslenen sekiz haftalik
farelerde dort haftalik stire¢ sonunda, disi farelerde
Lactobacillus, Clostridium ve Ruminococcaceae
dahil olmak tizere bircok bakteri sayisinin azaldigy;

Mucispirillum sayisinin ise arttigl belirlenmistir.
Ayrica bagirsak mikrobiyotasinda gozlemlenen bu
degisimlere bagh olarak farelerde viicut agirhik artisi
gozlemlenmistir (26).

Diger bir yapay tatlandirici olan aspartamin (E951)
mikrobiyota uzerindeki etkilerinin incelendigi
hayvan deneyinde farelere sekiz hafta boyunca
5-7 mg/kg aspartam (3-4 kutu diyet icecek), kontrol
grubuna ise su verilmistir. Calisma sonucunda deney
grubundaki farelerin achk glikoz dizeylerinde
artig gorulmustir. Fekal bakteri analizi sonucunda
Enterobacteria ve Clostridium leptum
ve Firmicutes/Bacteroidetes oraninda artig oldugu

sayisinda

bildirilmistir (11). Enterobacteria, inflamasyon ve
insulin direnciile iligkilendirilen gazlar ve kisa zincirli
yag asitlerini uiretmektedir. Firmicutes/Bacteroidetes
oraninin artmasl obezite ve diyabet gelisim riskini
arttirmaktadir. Maltilol (E965) eklenmis c¢ikolatal
urin tiketiminin mikrobiyota tUuzerine -etkisinin
belirlenmesini amaclayan calismanin sonucunda
incelenen fekal bakteri profillerinde Bifidobacterium
ve Lactobacillus sayisinin arttig1 gozlemlenmistir (27).
Bu bakteriler probiyotik olarak saghga getirdikleri
faydalar acisindan énem tagimaktadir.

Yiksek yagh diyetle obezligi indiiklenen sicanlar
uzerine dort hafta boyunca yapilan calismada, 0.43
g sukralozun (E955) (insanda 0.11 g) Firmicutes
bakteri sayisinda artisa ve Bacteroidetes sayisinda
azalmaya sebep oldugu gozlemlenmistir. Sicanlara
verilen 0.62 g siikralozun (insanda 0.16 g) Firmicutes
sayisinl azalttigl, Bacteroidetes sayisini ise arttirdigl
gozlemlenmistir. Tlketilen siikraloz dozlarinin fekal
mikrobiyota degisiminde etkili oldugu bildirilmigtir
(28).

Fazla kilolu/obez olan metabolik sendromlu yash
bireylerde UiB’lerin tiiketimi ile fekal mikrobiyota
arasindaki iliskiyi degerlendiren bir c¢alismada
tatlandiricy, renklendirici, emtlgatorler gibi gida katki
maddelerini icerebilen UIB tiiketimi arttik¢a Akdeniz
diyetine baghhgin azaldig1 ve alinan toplam enerjinin
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arttigl gozlenmistir. Ayrica islenmis gida tiketiminin
bagirsak mikrobiyota kompozisyonunu bozabilecegi
ve bakteri cesitliligini azaltabilecegi bildirilmistir. UIB
tiketimiyle Alloprevotella, Negativibacillus, Prevotella
ve Sutterella cinslerinin sayisinin arttifl ve bunun
cesitli kronik hastalik risklerini yiikseltebilecegi ifade
edilmigtir (29).

Kadinlarin bagirsak mikrobiyotasinin UiB
tiketiminden nasil etkilendigini incelemek amaciyla
gerceklestirilen  calismada  islenmemis  veya

minimum diizeyde islenmis besin ile UIB tiiketimleri,
antropometrik olctleri ve metabolik parametreleri
degerlendirilmistir.  Ortalama enerji  aliminin
1624+531 kkal/giin oldugu ve bunun %31.4+13.6’s1nin
UiBlerden alindifl;; bagirsak mikrobiyotasinda
islenmemis veya minimum dizeyde islenmis besin
tiiketiminde 15 farkli bakteri tiiriiniin, UiB tiiketiminde
ise  Ruminniclostridium  siraeum, Eubacterium
siraeum, Bacteroides vulgatus, Bacteroides finegoldii,
Streptococcus thermophilos, Alistipes onderdonkii,
Alistipes indistinctus, Odoribacter splanchnicus,
Barnesiella intestinihominis olmak uzere 9 bakteri

tirinun etkilendigi tespit edilmistir (30).

UIB diyetinin dogum sonrasi iskelet gelisimine ve
mikrobiyotaya etkilerini belirlemek amaciyla 64 disi
fare tizerinde bir calisma gerceklestirilmistir. Fareler;
kontrol diyeti, UIB diyeti, kalsiyum veya multivitamin
ve mineral kompleksi ile takviye edilmis UIB diyetleri
ile alt1 hafta beslenecek sekilde dort gruba ayrilmigtir.
Calismanin tclnci ve altincl haftalarinda farelerin
bagirsak mikrobiyotalarindaki degisikliklerin
incelenmesi icin ¢cekum oOrnekleri alinmistir. Analiz
sonucunda; kontrol grubuna kiyasla UIB diyeti alan
grubun bagirsak florasinin oldukca farkli oldugu
belirlenmistir. Buna gére UIB diyeti alan grupta
Akkermansia, Bifidobacterium ve Parasutterella
sayllarinin daha fazla, Rikenellaceae RC9 grubu
ve Acetatifactor saylarinin daha az oldugu tespit
edilmistir. Dogum sonrasi gelisim déneminde UIB
tiketiminin mikrobiyomu degistirdigi ayrica kemik
parametreleri ve kemik iligi adipozitesi lizerinde
olumsuz etkilerinin oldugu belirtilmigtir. Nitekim

mikrobiyotaya katkida bulunan saghikh bir diyetin
tiketilmesi, saghkl iskelet gelisimi i¢cin de buyuk
Onem tasimaktadir (31).

SONUC VE ONERILER

Insan bagirsak mikrobiyotasi ortalama 100 trilyon
bakteriden olugmaktadir. Bagirsak mikrobiyotasini
etkileyen bircok farklhi faktor bulunmaktadir.
Bu faktorlerden biri de dogru besin tuketimidir.
Besinlerin doymus yag igeriginin arttirilmasi, lLif
iceriginin dusirilmesi; besin isleme sirasinda
cesitli gida katki maddelerinin eklenmesi bagirsak
mikrobiyota bilesimini, islevini ve bakteri-konakg1
etkilesimlerini  olumsuz  yonde  etkileyebilir.
UiB’lerin dusiik lif, yiiksek rafine seker ve doymus
yag iceriginden dolay1 mikrobiyotay1 etkiledigi bazi
calismalarla ortaya konmustur. Ayrica UiB’lerin
bagirsak mikrobiyotas1 tzerindeki olumsuz etkileri
bu besinlerin dusiik dereceli sistemik inflamasyona,
oksidatif durum ve norodejeneratif hastaliklara
neden olabilecegi ifade edilmektedir. UiB’lerin
tiketimlerinin artmasiyla birlikte gida katk:
maddelerinin tiketimi de artmaktadir. Bu alanda
yapilan calismalar kisa sureli hayvan ¢aligmalariyla
sinirli olsa da calismalarin sonuglar1 gida Kkatki
etkiledigi
Sonu¢ olarak diyetin mikrobiyota

maddelerinin bagirsak mikrobiyotasini
yonundedir.
bilesimi Uzerindeki etkisi literatiirde buyuk olctude
kanitlanmig olmasina ragmen, UIB tiiketiminin
bagirsak mikrobiyotasina etkisine dair c¢alismalar
az olmakla birlikte oldukca yetersiz kalmaktadir.
Literatiirde UiB’lerin ve &zellikle bu sinifa giren gida
katki maddelerinin mikrobiyota uzerine etkilerinin
daha uzun siire ile ¢alisildig1 daha fazla calismaya
ihtiya¢ duyulmaktadir.
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FODMAP Diyetinin Viicut Agirhig1 Yonetimindeki Rolii
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Biisra Acikalin!, Pinar Gobel?

Gelis tarihi/Received: 08.06.2021 « Kabul tarihi/Accepted: 29.12.2023

OZET

FODMAP, diyeti icerisinde “fermente edilebilir oligosakkaritler, disakkaritler, monosakkaritler ve polyolleri bulunduran
bir terimdir. FODMAP iceren besinlerin tliketimi siskinlik, karin agrisi, diyare gibi bazi gastrointestinal semptomlarin
ortaya ¢ikmasina neden olabilmektedir. Bu nedenle fermente edilebilir monosakkaritler, disakkaritler, oligosakkaritler
ve poliolleri iceren besinlerin diyette aliminin azaltilmasi olarak tanimlanan diisik FODMAP diyetinin; gastrointestinal
semptomlarla karakterize olan irritabl bagirsak sendromu (iBS), Crohn hastaligl, tilseratif kolit ve ¢élyak tanisi olmayan
gluten duyarlilifn hastaliklarinin seyrinin iyilesmesinde fayda saglayabildigi goérilmustiir. Calismalar, viicut agirhig
artisinin gastrointestinal sistem motilitesi ile iligkili oldugunu gostermektedir. Obez bireylerde degisen ince bagirsak ve
kolon gecisi, IBS semptomlarina benzer semptomlarin ortaya ¢ikmasina neden olabilmektedir. Diisiik FODMAP diyetinin IBS
hastalarinin gastrointestinal sistem semptomlarini diizeltmede etkili oldugu, hastaligin siddetini ve seyrini degistirebildigi
vurgulanmistir. Bunedenle diisik FODMAP diyetinin obez bireylerde bozulan bagirsak motilitesini, bagirsak mikrobiyotasini
ve IBS semptonlarina benzer sikayetleri olumlu yoénde degistirebilecegi belirtilmistir. Ayrica diisiik FODMAP diyeti bagirsak
motilitesini diizenleyerek ve gastrointestinal endokrin hiicrelerin dansitelerinin normale yaklasma egilimini artirarak obez
bireylerde viicut agirlig1 kaybina da katki saglayabilmektedir. Ancak FODMAP iceren besinler, olumsuz etkilerinin yani sira;
diski hacmini arttirirlar, serum kolesterol ve triasilgliseroller seviyelerini azaltirlar. Ayrica kolonda hiicre proliferasyonunu
uyararak kolonu kansere karsi korurlar. Bu olumlu etkilerin timu diisiik FODMAP diyetiyle kaybolmaktadir. Disik FODMAP
diyetinin gastrointestinal sikayetlerin iyilesmesinde, obezite riskinin azalmasinda, viicut agirhigl yonetiminin saglanmasinda
olumlu sonuglar: olmasina karsin, diyetin bagirsaktaki yararl bakteriler i¢in prebiyotik 6zellik gosteren besinlerden yoksun
olmas1 nedeniyle mikrobiyata tizerinde olumsuz etkileri oldugu, diyetin kontrollii olarak uygulanmasinin ve kisa stireli
diyet denemelerinin hasta sagli1 acisindan 6nemli oldugu unutulmamalhdir.

Anahtar kelimeler: FODMAP diyeti, karbonhidrat, oligosakkarit, viicut agrligt

ABSTRACT

FODMAP is a term that includes “fermentable oligosaccharides, disaccharides, monosaccharides and polyols” in the diet.
Consumption of foods containing FODMAPs can cause some gastrointestinal symptoms such as bloating, abdominal pain,
and diarrhea. Therefore, it has been observed that a low-FODMAP diet, which is defined as reducing dietary intake of foods
containing fermentable monosaccharides, disaccharides, oligosaccharides and polyols, may be beneficial in improving the
course of irritable bowel syndrome (IBS), Crohn’s disease, ulcerative colitis and undiagnosed gluten sensitivity diseases, which
are characterized by gastrointestinal symptoms. Studies show that body weight gain is associated with gastrointestinal tract
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motility. Altered small bowel and colonic transit in obese individuals may cause symptoms similar to IBS symptoms. It has
been emphasized that low FODMAP diet is effective in improving the gastrointestinal system symptoms of IBS patients and
can change the severity of the disease. Therefore, it has been stated that low FODMAP diet can positively change impaired
intestinal motility, intestinal microbiota and complaints similar to IBS symptoms in obese individuals. In addition, a low-
FODMAP diet may contribute to weight loss in obese individuals by regulating intestinal motility and increasing the tendency
of gastrointestinal endocrine cell densities to approach normal. However, foods containing FODMAPs, besides their negative
effects; they increase stool volume, reduce serum cholesterol, and triacylglycerols levels. They also protect the colon against
cancer by stimulating cell proliferation in the colon. All of these positive effects are lost with a low-FODMAP diet. Although
the low-FODMAP diet has positive results in the improvement of gastrointestinal complaints, reducing the risk of obesity
and providing weight management, it should not be forgotten that the diet has negative effects on the microbiota due to the
lack of nutrients with prebiotic properties for beneficial bacteria in the intestine, and the controlled application diet trials

are important for patient health.

Keywords: FODMAP diet, carbohydrate, oligosaccharide, body weight

GIRIS

FODMAP, “fermente edilebilir oligosakkaritler,
disakkaritler, monosakkaritler ve polyoller”in bas
harflerinin bir araya getirilmesiyle olusturulan
FODMAP grubu karbonhidratlar
distik molekiil agirlifina sahiptir ve bu nedenle
osmolariteleri  yuksektir.
hizli fermente edilebilen bu gruptaki kisa zincirli
karbonhidratlarin ve polyollerin ince bagirsakta
emilebilirligi zayiftir (1). Bu grup karbonhidratlarin
kolonda fermente edilebilmeleri emilimlerinin ince
bagirsakta tamamlanamamasindan ve glikozit baglar:
hidrolize edebilen limen enzimlerinin (hidrolaz)
yoklugundan veya diisiik kapasiteli epitel tagiyicilarin
varhgindan (Glikoz-Tasiyic1-2, Glikoz Tasiyici-5)
kaynaklanmaktadir (2).

bir terimdir.

Bakteriler tarafindan

FODMAP diyeti ilk olarak 2005 yilinda Gibson ve
Shepherd tarafindan, bati yasam tarzi ile FODMAP
acisindan zengin besinlerin alimi ve Crohn hastaligina
yatkinlik arasinda bir baglanti oldugunu bildiren bir
calismada belirtilmistir. Daha sonra Avustralyali grup,
irritabl bagirsak sendromunun (IBS) tedavisinde
dustik FODMAP diyetinin kullanilmasina odaklanmas,
IBS ve ¢élyak digi gluten duyarhilifinin semptomlarinin
iyilesmesinin FODMAP iceren besinlerin aliminin
azaltilmas ile iligkili olabilecegini gostermistir (3).
FODMAP’ler fonksiyonel gastrointestinal semptomlar
icin tetikleyici olarak tanimlanmistir. Bu nedenle

asir1 FODMAP tiiketimi IBS hastaliginin baslangicinda
rol oynamaktadir (4). Cunkd zayif emilen
karbonhidratlarin verilmesi bagirsak gecirgenligini
ve mukozal yaralanmayi artirmaktadir. FODMAP
iceren besinlerin diyette kisitlanmasinin siskinlik, gaz
ve diyare gibi gastrointestinal sistem semptomlarini
azalttig1 belirtilmistir (5).

FODMAP Grubu Karbonhidratlar

Karbonhidratlar  genel olarak  monosakkarit
ve disakkaritler dahil olmak tuzere kisa zincirli
karbonhidratlar (SCC), polioller, oligosakkaritler,
nigasta ve nisasta olmayan polisakkaritler (NSP) dahil
olmak tizere uzun zincirli karbonhidratlar (LCC)

olarak iki temel kategoriye ayrilabilir (6).

Fruktoz, FODMAP grubuna ait olan bagimsiz
ve degisken bir sekilde emilen 6 Lkarbonlu bir
monosakkarit olup diisiik kapasiteli GLUT-2 ve GLUT-
5 tasiyicilarin iceren tasiyici aracili kolaylastirilmis
difizyon yoluyla villus epitel boyunca emilir
(7). Diyette fruktoz glikozdan fazla ise fruktoz
malabsorpsiyonu riski daha fazladir. Kot emilen
FODMAP’ler, karbondioksit, hidrojen veya metan
gazl Ureten bagirsak bakterileri tarafindan cok hizhi
bir sekilde fermente edilirler. Bu fermantasyon
sonucunda uretilen gazlar, liminal distansiyon, karin
agris1 ve siskinlik semptomlarina yol acabilir (8).



Bes Diy Derg 2023;51(3):117-126

119

Laktoz, FODMAP kaynaklar1 icinde yer alan
disakkaritlerin alt grubudur ve laktozun intestinal
emiliminin saglanmasi i¢in laktaz enzimi ile glikoz
ve galaktoz olmak tlizere monomerlerine ayrilmasi
gerekir (9). Laktaz enzimi yetersizligi olan bireylerde,
sindirim ve emilim gerceklesemeyeceginden laktoz
fermantasyona ugrar ve laktik asit tiretimi gercgeklesir
(10). Zamanla laktaz enzim saliniminda azalma varsa
H, nefes testi kullamilarak tanisi konulan laktoz
malabsorpsiyonu ortaya ¢ikabilmektedir. Bu durumda
gastrointestinal semptomlar siddetlendirirse laktoz
intoleransi geligir (11).

Oligosakkaritler, 2-9 birimli kisa zincirli
maltooligosakkaritler, galaktooligosakkaritler ve
fruktooligosakkaritler veya 10’dan fazla birimli
uzun zincirli intlinler olmak tizere farkli zincir
uzunluklarindakimonosakkaritlerin polimerizasyonu
ile olusan fruktanlar: icerir. Iniilin, oligofruktoz ve
fruktooligosakkarit iceren polimerizasyon derecesi
2-20 ve 2-60 arasinda degisen B 2-1 ile bagh fruktoz
monomeridir. (12). Hem oligofruktoz hem de intilin,
fruktoz monomerlerinden olugsmaktadir. Oligofruktoz
ve fruktooligosakkaritler, birbirleriyle es anlamli
olarak bilinmesine ragmen oligofruktoz, intlinin
hidrolize olmus seklidir. Iniilin ve oligofruktoz i¢in en
iyi kaynaklar bugday (%70), sogan (%23), muz (%3) ve
sarimsaktir (%3) (13).

Polioller, besinlerde dogal olarak bulanabildigi
gibi tatlandirici olarak da eklenebilen sorbitol,
mannitol, laktitol, ksilitol, eritritol, maltitol ve izomalt
bilesiklerinin genel adidir. Poliollerin besinsel
kaynaklar1 elma, armut ve sgeftali gibi meyveler
ve karnabahar, mantar gibi sebzelerdir. Bunun
disinda sekersiz sakizlar, dondurma, sekerlemeler
ve donmus tathlar gibi bircok besine eklenerek de
kullanilmaktadir (9).

Diisitk FODMAP Diyeti

Sekil 1’ de goriildiigi tizere FODMAP iceren besinlerin
tiketimi sigkinlik, karin agrisi, diyare gibi bazi
gastrointestinal semptomlarin ortaya ¢ikmasina
neden olabilmektedir. FODMAP iceren besinlerin

= Fruktoz Fruktanlar Laktoz Galaktanlar | Polyoller
3
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Sekil 1. FODMAP diyeti ve fonksiyonel bagirsak

semptomlarinin olusumu arasindaki iligki (6)

fermantasyonu sonucunda olusan gazlarin kolonda
birikmesi bagirsakta distansiyona ve siskinlige
sebep olmaktadir (14). Ayrica fermantasyon ile aciga
cikan kugcuk molekiller bagirsakta osmotik basinci
artirmaktadir. Artan osmotik basing ayn1 zamanda
bagirsagin su igeriginin artmasina neden olmaktadir.
Cunkd bu karbonhidratlar ince bagirsakta daha az
emilime ugrarlar ve kolona emilmeden gecebilirler.
Bu durumda ozmotik aktivite yoluyla lumendeki
su miktar1 artmaktadir. Uretilen gazlarin luminal
distansiyona neden olmas1 bagirsak motilitesini
etkilemektedir, buna ek olarak ozmolalitesi ylksek
besin 0gelerinin taginmasinda sivi1  gegislerinin
yetersiz olmasi, bagirsak hormonlarinda ve bagirsak
mikrobiyomunda degisiklere neden olmaktadir.
Bu durum bagirsak gecisini hizlandirarak diyare
olusumuna neden olabilir (15).

Diyette fermente edilebilir kisa zincirli
karbonhidratlariicerenbesinlerinalimininazaltilmasi
dusik FODMAP diyeti olarak tanimlanmaktadir (16).
Dusiik FODMAP iceren bir beslenme planinda; yiiksek
fruktoz iceriginden dolay1 elma, armut, seftali, kayisi,
kuru meyveler, laktoz icermesi nedeniyle siit ve
sut urunleri, oligosakkarit (fruktan veya galaktan)
icermesinden dolayr enginar, karnabahar, sogan,
bamya, pirasa, brokoli, nohut, mercimek, fasulye,

bugday, cavdar gibi besinler kisitlanmaktadir.
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Bunlara ek bazi sebze ve meyveler sorbitol, mannitol
ve polyoll icerikleri nedeniyle tiiketimi kisitlanan
besinler arasindadir (17).

FODMAP bilesen alimi 5-18 gram olacak sekilde
dusik FODMAP diyetinde besinlerin kisitlanma
derecesine karar verilerek fermente edilebilir kisa
zincirli karbonhidratlar kisitlanir. Semptomlarin
azalmasimin ardindan, kisitlanan besinler yeniden
diyete eklenir (18). Semptomlarda diizelme, 2-6 hafta
kadar uygulanan kisitlama asamasinin genellikle 3-4.
haftalarinda gelisir. Bu siire icinde semptomlarda
yeterli iyilesme gorulmezse diyetin kisitlama asamasi
8 haftaya kadar siirdiiriilebilmektedir (19).

Diisiitk FODMAP Diyetinin Kullanildigi Durumlar

Literatur incelendiginde digik FODMAP diyetinin;
irritabl bagirsak sendromu (iBS), Crohn hastalig,
ulseratif kolit ve c¢o6lyak tanisi olmayan gluten
duyarlilig1 hastaliklarin semptomlarin diizelmesinde
fayda saglayabildigi gorulmustir (2-18).

Irritabl bagirsak sendromu, bagirsak aliskanliklarinda
degisiklik (konstipasyon, diyare vb.), karin agrisi,
dispeptik yakinmalar (gaz, siskinlik, gegirme vb.)
gibi alt ve st gastrointestinal semptomlar ile
karakterize ve etiyolojisi tam olarak bilinmeyen
kronik bir islevsel bagirsak hastalifidir (20). IBS’li
hastalarin belirli besinlere kars: asir1 duyarh oldugu
ve bu durumun hastalarda gastrointestinal sistem
semptomlarinin siddetini arttirdigi, disik FODMAP
diyetinin ise IBS’li hastalarda gastrointesinal
semptomlar1 azalttifn bildirilmistir (21). Yuksek
FODMAP iceren besinler ince bagirsakta zayif bir
sekilde emilir ve kolona gecerler, kolonda ozmotik
etki gostererek limene siv1 ¢cekerler. Ayrica fermente
edilebilir  substratlarin  kolon  mikroflorasina
asir1 gecisinden dolayr gaz (0zellikle hidrojen ve
metan) uretiminde bir artisa neden olurlar. Bu
mekanizmalar intoleransi olan kisilerde karin agrisi,
siskinlik ve diyareye yol acabilir (20). IBS hastalarinin
diyetindeki FODMAP alimlarinin azaltilmasiyla
fonksiyonel gastrointestinal sistem semptomlarinin

iyilegtirebilecegi bu mekanizmaya dayandirilmistir
(22). Fruktoz veya fruktanlardan kisitlanmig FODMAP
diyetinin IBS hastalarinin semptomlarinda kalici
yarar sagladigl, hastalarin %74’tiinde disik FODMAP
diyetinin semptomlarda 6nemli iyilesmeler gosterdigi
belirtilmistir (2). Geleneksel diyetlerle diisik FODMAP
diyetinin kiyaslandig1 bir calismada, IBS’li hastalarin
yaklasik %86’sinda sigkinlik, karin agrisi, diyare gibi
gastrointestinal sistem semptomlara olumlu yanitin,
disik FODMAP diyetinde geleneksel diyetlere gore
daha iyi oldugu saptanmigtir (23).

Kronik inflamatuvar bagirsak hastaliklar1 tlseratif
kolit ve Crohn hastalig1 olarak ikiye ayrilir. Ulseratif
kolitte iltihabi olay, kolonun mukoza ve submukozasini
tutarken, Crohn hastalifinda ise iltihap transmural
olup, gastrointestinal sistemin her segmentinde
tutulma yapabilir (24). Bu hastaliklarin semptomlari
IBS semptomlar ile benzerlik gosterdiginden diisiik
FODMAP diyeti inflamatuvar bagirsak hastalif1
semptomlarinin azaltilmasinda da etkili olmaktadir
(18).

Colyak tamis1 olmayan gluten duyarhligi; colyak
hastaligl ya da bugday alerjisinin tani Kriterlerine
uymayan, c¢olyak hastaligina o6zgu antikorlarin,
¢Olyak villus atrofisinin ve insan 16kosit antijen (HLA)
degisikliginin olmadifi durumda gluten alimi ile
semptomlarin ortaya ¢iktigihastalarin gluteni diyetten
¢ikarmasy ile olumlu yanit veren gastrointestinal
semptomlarla karakterize bir intoleranstir. Bu durum
IBS ile benzer belirtiler gostermektedir (25).

Tahillarda (bugday, cavdar, yulaf), siit ve st
urinlerinde, kurubaklagillerde, balda ve bazl
sebzelerde (pancar, hindiba) bulunan FODMAP
iceren karbonhidratlarin c¢élyak olmayan gluten
duyarliiginin semptomlarinda etkili olabilecegi
belirtilmektedir (26). Colyak tanisi olmayan ve
gluten duyarliligi oldugu diisiintilen bireylere 2 hafta
boyunca diisiik FODMAP diyeti uygulandiktan sonra,
hastalarin gastrointestinal semptomlarinda azalma
gorulmustur (27).
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Gastrointestinal Sistem Semptomlar: ile Viicut
Agirhig1 Yonetimi Arasindaki iligki

Obezite viicutta birgcok sistemi etkileyen komorbid
hastaliklarla iligkilidir. Yapilan bir hayvan calismasi,
vicut agirhig artisinin degismis alt gastrointestinal
sistem motilitesi ile iligkili oldugunu gostermektedir.
Aym caligmada, bagirsak  mikrobiyotasinin
bilesimindeki degisikliklerin hem obezite hem de
iBS’de gozlendigi ve bu bozukluklar arasinda bir
iligki olabilecegi o6ne surulmustiir. Arastirmacilar,
obez bireylerde ince bagirsak ve kolon gecisinin
degismesi, IBS semptomlarina benzer semptomlarin
obez bireylerde de ortaya cikmasini agikladigini ifade
etmislerdir (28).

Obez Dbireylerde yapilan calismalarda; IBS
semptomlar1 ile obezite arasinda pozitif yonde
bir iliski olduguna yonelik veriler elde edilmistir
(28,29). Yapilan bir calismada, gastrointestinal sistem
semptomlarinin siddeti ile artmis beden kiitle indeksi
(BKI) arasinda pozitif yonde iliski bulunmustur (30).
Viseral obezite ile IBS prevalansi arasindaki iligkiyi
inceleyen bir caligmada; IBS’li bireylerin bel cevresi,
bel/kalca orani ve BKI degerleri kontrol grubuna gore
anlamh derecede yiksek bulunmustur (29).

Obez Dhireylerde gastrointestinal semptomlarin
siddeti ile ilgili bir di§er durum ise fermente edilebilir
karbonhidratlarin (fruktoz ve laktoz gibi) asir1
tiketiminin normal bireylere gore obez bireylerde
IBS semptomlarina daha fazla katkida bulunmasidir
(28). Dusik FODMAP diyeti ile geleneksel bir diyet
uygulanan IBS’li hastalar karsilagtirlldiginda; diisiik
FODMAP diyeti alan IBS’li hastalarin karin agrisi ve
siskinlik semptomlarinda anlamli derecede azalma
gorillmiistiir (31). IBS hastalarinin besin alerjisi veya
besin kaynakl intoleranstan muzdarip olduguna dair
kesin kanitlar bulunmamaktadir (32).

Diisiik FODMAP Diyeti ve Viicut Yonetimi iligkisi

Istah, bir kismu gastrointestinal endokrin hiicreler
tarafindan  salgillanan ¢ok sayida hormon
tarafindan diizenlenir. Gastrointestinal hormonlar,
hipotalamustaki istah kontrol merkezini uyararak

etkilerini gosterirler (33). Istahi diizenleyen ghrelin,
kolesistokinin (CCK), peptit YY (PYY), enteroglukagon
(oksitomodulin) ve  serotonin  hormonlarimm
salgilayan gastrointestinal endokrin hitcre tipinin
IBS’li hastalarda anormal oldugu gosterilmistir.
Kolesistokinin safra kesesi kasilmasini, bagirsak
motilitesini, pankreatik ekzokrin sekresyonunu
uyararak, gastrik motiliteyi ve besin alimini inhibe
eder (32). Ghrelin salgilayan hiicre yogunlugu IBS
hastalarinda artarken, Kkolesistokinin, peptit YY,
enteroglukagon ve serotonin azalir. Bu durum IBS
hastalarinin istah ve besin alimlarinin artmasina
bagli olarak hastalarda BKI artisina ve obeziteye
neden olabilecegi disinulmektedir. Bunun aksine,
IBS hastalarinda bu hormonal degisiklere bagh olarak
besin alimindan sonra olusan diyare, konstipasyon,
sigskinlik, karin agris1 gibi semptomlar nedeniyle
hastalarin besin tiiketiminden kacindifi ve buna
bagh olarak hastalarda yeme bozukluklarina ve viicut
agirhigi kaybina neden olabilecegi de belirtilmektedir
(32,33).

Sekil 2’de goruldugi tzere endokrin hiicreler,
bagirsak limenine bakan mukozanin epitel hiicreleri
arasinda dagimigtir. Bu hicreler, istahi diizenleyen
en az 14 farkli hormon salgilamaktadir. Bu hormonlar
ayrica enterik, otonom ve merkezi sinir sistemi ile de
etkilesime girmekte ve butinlesmektedir. Bagirsak
hiicrelerindeki deformitelere baghh olarak istah
mekanizmasini duzenleyen hormonlarin saliniminin
bozuldugu ve bu durumunda viicut agirhig1 denetimini
zorlastirdig1 vurgulanmaktadir (32).

Bagirsak Liimeni

—

Epitel Hiicreler
Endokrin Hiicre —

Sekil 2. Bagirsak endokrin hiicrelerinin istah
mekanizmasina etki eden hormanlarin salinim hiicreleri
(32-34)
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Diisiik FODMAP
gastrointestinal sistem semptomlarini diizeltmede
etkili oldugu, hastaligin gsiddetini ve seyrini
degistirebildigi vurgulanmistir. Hastalifinin seyrinin
degismesi bozulan Dbagirsak
motilitesini ve bagirsak mikrobiyotasini olumlu
yonde degistirebilir. Ayrica disik FODMAP diyeti
gastrointestinal endokrin hiicrelerin dansitelerinin
yaklasma egilimini
IBS hastalarinda viicut agirligi kaybina neden
olabilirken; semptomlara bagh besin alimi yetersiz
olan IBS hastalarinda ise asir1 viicut agirhigi kaybin
onleyebilmektedir (34).

diyetinin IBS  hastalarinn

obez hastalarda

normale artirarak  obez

tirinin
gibi
besinleri

Tuketilen besinler, belirli bir bakteri
biiytimesini destekleyen prebiyotikler
davranmaktadir. Bu bakteriler de
fermente ederek yan urunler olusturmaktadir. Sekil
Fgoruldugu uzere, bu yan urunler kok hicrelere
Olusan urinler kok hiicrelerinin
sayllarin1 azaltacak sekilde etki edebilmektedir. Bu
durum da bagirsak endokrin hitcrelerinin disuk
yogunluklu olmasina neden olabilmektedir. Bagirsak
endokrin  hicrelerinin

etki etmektedir.

diisiik  yogunlugu, IBS

Prebiyotik

N

Diyet T

Kok hiicreler

1
LS
Endokrin Hiicreler
7] N

Dismobilite

Sekil 3. IBS patofizyolojisinde; FODMAP diyeti, bagirsak
mikrobiyotasi ve bagirsak endokrin hiicrelerinin etkilesimi
(32-34)

hastalarinda gortilen bagirsak dismotilitesine, viseral
asirl duyarliliga ve anormal bagirsak sekresyonuna
ve istah kontroliindeki hormonlarin saliniminin
bozulmasina yol acabilmektedir (32).

Diisik FODMAP diyetinin, besin tercihlerinde énemli
bir kisitlama getirdigi icin vicut agirhig kaybina yol
acabildigi belirtilmistir. Sekiz hafta disik FODMAP
diyetiuygulayan bireylerde viicut agirligi1 kaybioldugu
saptanmistir (35). Fakat uzun dénem uygulanan
distik FODMAP diyetinin yetersiz beslenme sorununu
guindeme getirebilecegi de 6ne strulmektedir. Cuinku
disuk FODMAP diyeti, bugday tiirevleri, laktoz iceren
sut urunleri, bir¢ok sebze ve kurubaklagiller ve cesitli
meyve tlrleri gibi baz1 temel besinlerin kisitlanmasi
nedeniyle bireylerin diyet lifi, kalsiyum, demir, ¢inko,
folat, B ve D vitaminleri ve dogal antioksidan oge
alimini azaltabilmektedir (17).

Obez ve fazla kilolu fibromiyalji hastalarinda
yapilan bir calismada, disik FODMAP diyetinin
fibromiyalji semptomlar1 ve vicut agirlifi kaybi
uzerine etkileri incelenmigtir. Hastalar dort hafta
boyunca disik FODMAP diyeti uygulamiglardir.
Hastalarin viicut agirhgi, beden kiitle indeksi (BKI)
ve bel cevresi degerleri, uygulanan dusik FODMAP
diyetiyle 6nemli 6l¢iide azalmistir. Ancak hastalarin
viicut kompozisyonu tuzerinde anlamh bir etki
gozlenmemigtir. Hastalarin diyete uyumu %85 olarak
saptanmis, semptomlarin iyilesmesi (%76) ile ilgili
memnuniyet diyete uyum ile iliskilendirilmistir.
Sonug¢ olarak, diisik FODMAP diyetinin obez
hastalarda vicut agirhig kaybina katkida bulundugu
ve fibromiyalji semptomlarinin siddetini azalttig1
bildirilmigtir (36).

IBS’li hastalarda diisik FODMAP diyetinin
proinflamatuvar sitokinlerin (interlokin-6/IL-6 ve
interlokin-8/IL-8) seviyesinde azalmaya neden oldugu
saptanmis ve bunun immun aktivasyon ve vicut
agirhigikaybuiileiligkili olabilecegi dusunulmustir (37).
Gastrointestinal sikayetleri olan 180 hasta tizerinde
yapilanbir¢alismada, sekizhafta diisik FODMAP diyeti
uygulayan bireylerin %29’unun vicut agirhigr kaybi
yasadig1 belirtilmistir (20). Randomize kontrolli bir
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Tablo 1. FODMAP diyetinin vicut agirhigl yonetimi ile iligkini gosteren literatiir 6zeti

Diyetin
Referans Calisma dizayni uygulanma Sonuclar
siiresi
Ustaoglu ve ark. (6) Tek-kor, 26 IBS’li 6 hafta Bu ¢alismada diigiik FODMAP diyetinin, iBS siddetinin
hasta azaltilmasinda ve bireylerin yagsam kalitesinin iyilestirilmesinde
olumlu etkileri oldugu saptanmustir.
Frieling et al. (35)  Prospektif, 63 IBS’li 8 hafta Hastalarin %36’sinda disik FODMAP diyeti uygulan siire
hasta boyunca viicut agirhig1 kaybi gerceklesmistir. Hastalarin
%79’unda karin agrisi, gaz, bulanty, kusma, diyare, kabizlik gibi
IBS’ye bagh semptomlarin azaldig1 gorilmiisgtiir.
Marum et al. (36)  Kohort, 38 4 hafta Hastalarin viicut agirligi, BKI yag kiitlesi ve bel gevresi,
fibromiyalji hastas1 uygulanan disik FODMAP diyetiyle 6nemli 6l¢tide azalmistir.
Ayrica fibromiyalji semptomlarinin (somatik agri vb.) azalmasina
katkida bulunmustur.
Hustof et al. (37) Cift-kér, 20 IBS 3 hafta Diisiik FODMAP diyeti alan grup plasebo alan gruba gore

hastasi, (10 kisi
FODMAP diyeti 10
kisi plasebo grubu)

semptomlarin 6nemli 6l¢lide azaldigin bildirmistir. Ek olarak
diistik FODMAP diyeti alan grup hastalarin proinflamatuvar
sitokinlerin (IL-6 ve IL-8) seviyelerinde azalma oldugu ve vicut

agirhig kaybi da yasadiklar: gorulmustir.

Maagaard et al. (20) Prospektif, 180 IBS’li 6 hafta
hasta

Diisiik FODMAP diyeti ile hastalifin semptomlarinda (siskinlik
%382 oraninda iyilesme; karin agris1 %71 oraninda iyilesme)

azalma gozlenmistir. Ayrica hastalarin %29’unda diyet stireci
boyunca viicut agirhigi kaybi saptanmastir.

calismada, iki haftalik bir tarama déneminden sonra,
IBS’li hastalar dért hafta boyunca diisiik FODMAP
diyeti veya saglikli beslenme onerilerini iceren mNICE
diyet diyeti alan grup olacak sekilde randomize
edilmigtir. Diigik FODMAP diyeti uygulayan grubun
%>50’si tigiincii haftanin sonunda IBS semptomlarinda
(karin agrisy, diyare, siskinlik) belirgin diizelme
bildirmistir (38). Obezitenin IBS prevalansinda artisa
neden oldugu bildirilmektedir. Bu durum, hareketsiz
yasam tarzi, diyet sekli, psikolojik bozukluklar,
bagirsak mikrobiyotasinin degistirilmesi ve kronik
inflamasyon gibi cesitli faktorlerden kaynaklanabilir.
IBS ile ilgili semptomlar,
acisindan zengin saghikl bir beslenme diizenini takip

obez deneklerin lif

etmelerinin oniunde bir engel olusturabilir ve boylece
vicut agirlifi kaybr programlarinin basarisizligina
neden olabilir. Bu varsayimlara dayanarak, obez
kisilerde IBS varhgini arastirmak cok o6nemlidir,
cinki bagirsak semptomlarinin etkili yonetimi
obez kisilerin viicut agirlign kaybi1 programlarina
uymalarina yardimci olabilir (39). Obez bireylerde

BKI ile spesifik gastrointestinal sistem semptomlari
arasindaki iligkiyi degerlendirmeyi amaclamayan
bir ¢alismada, BKI ile mide yanmasi ve gevsek ve
sulu digki arasinda pozitif, erken tokluk ile negatif
korelasyon bulunmustur. IBS semptomlarinin, diyetle
baglantili oldugu ve bozulmus doygunluk sinyallerine
yanit olarak ortaya ¢ikan asir1 yeme sonucunda obez
bireylerde daha yaygin olabilecegi varsayilmistir. IBS
semptomlarinindiyetle diizeltilmesiile obez bireylerin
vicut agirhgrt kaybinda daha basarili olacaklar:
one sirilmistiir. Digiik FODMAP diyetinin IBS
semptomlarini iyilestirmesi nedeniyle, viicut agirligi
kaybina da yardimci olacagl ifade edilmektedir (40).
Bunun yanisira FODMAP diyetinin IBS semptonlarina
uzerine etkisinin incelendigi birkag¢ calisma 6zetine
Tablo 1‘de yer verilmistir.

SONUC VE ONERILER

FODMAP iceren besinler ozmotik 0zelliklerinden
dolay1r bagirsakta sivi hacmini arttirarak, kolonda
gaz Uretimine neden olarak ve bagirsak motilitesini
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degistirerek gastrointestinal semptomlari
siddetlendirebilirler.  Disiik FODMAP  igeren
besinlerin tiketimi ile karin agrisy, siskinlik, diyare,
konstipasyon gibi gastrointestinal semptomlarin
azaldigi bildirilmistir.

FODMAP iceren besinler, yarattig1 olumsuz etkilerinin
yani sira; digki hacmini ve kalsiyum emilimini
arttirirlar, serum kolesterol, trigliserit ve fosfolipid
seviyelerini azaltirlar. Bunlara ek olarak, prebiyotik
etki gostererek bazi probiyotiklerin biiytimesini secici
olarak uyarirlar. Ayrica kolonda, fermente edilebilir
karbonhidratlarin fermantasyonu, enerji Uretimini
ve hiicre proliferasyonunu uyararak kolonu kansere
karsy korur ve kolonosit metabolizmasi Uuzerinde
trofik bir etkiye sahip olan kisa zincirli yag asitlerinin
(asetat, propionat ve butirat) Uretilmesine neden
olurlar. Bu olumlu etkilerin timu disuk FODMAP
diyetiyle kaybolmaktadir.

Sonu¢ olarak, yapilan calismalarin isiginda disuk
FODMAP diyetinin gastrointestinal sikayetlerin
iyilestirilmesinde, obezite riskinin azaltilmasinda,
vicut agirhgl yonetiminin saglanmasinda olumlu
sonuglari olmasina karsin, diyetin bagirsaktaki yararh
bakteriler i¢in prebiyotik 6zellik gosteren besinlerden
yoksun olmasi nedeniyle mikrobiyata Ttizerinde
olumsuz etkileri oldugu da vurgulanmaktadir.
Ozellikle uzun dénem uygulandiginda hem prebiyotik
besinlerin hem de diyet lifinin kisith alinmasindan
dolay1 bagirsak mikrobiyotas: tzerindeki olumsuz
etkilerinin yani sira vitamin ve mineral eksikliklerine
de neden olmaktadir. Ciinku disik FODMAP diyeti,
bugday turevleri, laktoz iceren stt urinleri, bircok
sebze ve kurubaklagil ve cesitli meyve turleri
gibi bazi temel besinlerin kisitlanmasi nedeniyle
bireylerin diyet lifi, kalsiyum, demir, ¢inko, folat,
B ve D vitaminleri ve dogal antioksidan alimini
azaltabilmektedir. Bu nedenle diyetten FODMAP
iceren Dbesinleri tamamen c¢ikarmadan ginlik
FODMAP bilesen alimi 5-18 gram olacak sekilde 2-6
hafta arasinda diisiik FODMAP diyetinin uygulanmasi
onerilmektedir (24). Tum bu bilimsel veriler 15181nda
FODMAP diyetinin IBS hastalarinda ve viicut agirlig
yonetiminde tercih edilmesi durumunda diyetin

kontrollu olarak uygulanmasinin ve kisa siireli diyet
denemelerinin hasta saglig1 acisindan 6énemli oldugu
vurgulanmaktadir.
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