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YAYIMLAMA VE FIKRI MULKIYET HAKLARI BEYANI
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OZET

Tutumlu, H. Ramazanda ve Tatil Donemlerinde Egzersiz Yapan ve Yapmayan
Bireylerin Antropometrik Ol¢iimlerindeki Degisimlerin Saptanmasi. Hacettepe
Universitesi, Saghk Bilimleri Enstitiisii, Beslenme Bilimleri Programi, Yiiksek
Lisans Tezi, Ankara, 2017. Bu g¢alismanin amaci, diizenli egzersiz yapan ve
yapmayan bireylerin tatil doneminde besin tiiketimlerindeki degisimlerin ve bu
donemin sonunda viicut agirliklarinda, viicut kompozisyonlarmda ve kan
basinglarinda olusan degisimlerin saptanmasidir. Amerika’da yapilan ¢aliymalarda
“holiday season’’ olarak gecen tatil donemi Siikran Giinii ile Yeni Yil tarihleri
arasindaki donem olarak gecmektedir. Tiirkiye’de ise tatil donemi Ramazan Bayrami
ve Kurban Bayrami arasindaki donem olarak tamimlanmaktadir. Calismaya diizenli
egzersiz yapan 30 birey ve diizenli egzersiz yapmayan 33 birey katilmistir. Bu
calismada bireylerden, tatil donemi olan Ramazan 6ncesi, Ramazan sirasi, Ramazan
Bayrami, Ramazan Bayrami sonrasi ve Kurban Bayrami donemlerinde olmak iizere 5
defa 3 giinliik besin tiiketim kayd1 alinmistir. Bireylerin antropometrik dlgiimleri tatil
oncesi ve sonrasi olmak iizere 2 defa olgiilmiistiir. Ilk 6lciim Ramazan oncesi
dénemde, ikinci Olgiim ise Kurban Bayrami sonrast donemde almmustir. Fiziksel
aktivite kaydi ise Ramazan dncesi donemde, egzersiz yapmayan kisilerden bir defa,
egzersiz yapan katilimcilarda ise egzersiz yapilan ve yapilmayan giin olmak iizere 2
defa almmustir. Egzersiz yapmayan katilimcilarin viicut agirliklarinda 0,61 kg
(p=0,005), Beden Kiitle Indeksinde (BKI) 0,22 kg/m? (p=0,008), yag oraninda %0,9
(p<0,001), sistolik kan basincinda 1,18 mmHg artis (p=0,05) ve kas oraninda %0,5
(<0,001) azalma saptanmistir. Bu degisiklikler istatistiksel olarak anlamlh
bulunmustur. Egzersiz yapanlarda ise tatil doneminde antropometrik 6lgiim
degerlerinde istatistiksel olarak anlamli bir degisim olmadigi goriilmiistiir. Tatil
donemleri bireylerin agirlik kazanimi riskinin yliksek oldugu donemlerdir. Bu
donemlerdeki beslenme aligkanliklarimi1 degistirmenin  ve fiziksel aktiviteyi

artirmanin 6nemi anlasilmali ve yasam tarzi haline getirilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Tatil donemi, Bayram, Egzersiz, Ramazan
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ABSTRACT

Tutumlu, H. Effects of Ramadan and Holiday Season on Anthropometric
Measurements of Exercising and Non-Exercising Individuals. Hacettepe
University, Health Sciences Institute, Nutrition Sciences Program, Master
Thesis, Ankara, 2017. The purpose of this study is to determine the changes in
nutrient consumption during the holiday season, and to assess the changes in body
weight, body composition and blood pressure of exercising and non-exercising
individuals at the end of this season. In United States of America the holiday season
is the period between Thanksgiving and New Year’s Day. In Turkey, the holiday
season is defined as the period between the Feast of Ramadan and the Feast of
Sacrifice. A total of 30 individuals who regularly exercise and 33 individuals who do
not exercise participated in the study. In this study, 3-day food consumption records
were taken from the participants five times; before holiday season, before Ramadan,
during Ramadan, during Ramadan Feast, after Ramadan Feast and during Eid al-
Adha period. The anthropometric measurements of the participants were measured
before and after the holidays. The first measurement was taken before the Ramadan
period and the second measurement was taken after the Eid al-Adha. Physical
activity was recorded in the pre-Ramadan period, once for non-exercising
participants, and twice for exercising participants, on exercise and rest days. Non-
exercising participants had an increase on body weight (0.61 kg; p=0.005), Body
Mass Index (BMI) (0.22 kg / m?; p=0.008), fat (%0.9; p<0.001), systolic blood
pressure (1.18 mmHg; p=0.05) and a decrease in muscle rate (%0.5; p<0.001). These
changes were statistically significant. There were no statistically significant changes
in anthropometric measurements of exercising participants during the holiday season.
Holiday seasons are periods when individuals are more likely to gain weight.
Changing the eating habits of these periods and improving physical activity must be
understood and made into a lifestyle. The importance of changing the eating habits
and improving physical activity in these periods must be understood and made into a

lifestyle.

Key words: Holiday season, Eid, Exercise, Ramadan
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1. GIRIS
1.1. Kuramsal Yaklasimlar

Insanlarin yasam dongiisii boyunca agirlik kazanma ihtimalinin daha yiiksek
oldugu zamanlar1 anlamak, obeziteden korunma stratejilerinin gelistirilmesi igin
onemlidir. Adolesan donem, gebelik, kadinlarda orta yas ve erkeklerde evlilikten
sonraki donem dahil olmak {izere bircok donem, agirlik artisina karsi daha hassas
olunan zamanlardir. Ayn1 sekilde tatil donemleri de yiiksek enerjili, yliksek yagh
besinlerin artan tiiketimi ve egzersiz i¢in firsatlarin azalmasi nedeniyle riskli
dénemlerden biridir (1).

Tatil donemi (holiday season) Amerika Birlesik Devletleri’nde (ABD) Siikran
Glinii ile Yeni Yil donemi arasindaki zaman dilimi olarak bilinmektedir (2).
Tiirkiye’deki ana tatil ddnemi ise orug giinleri ve Islam dini bayram giinleridir. Islam
takviminin 9. ay1 olan Ramazan ay1 Miislimanlar i¢in en kutlu aydir. Bu ay i¢inde,
diinyada milyonlarca Miisliiman her giin safaktan giin batimma kadar orug tutar. Bu
siire zarfinda icecek icmekten ve yemek yemekten kaginirlar (3). Mevsime ve
iilkenin cografi konumuna bagli olarak, giin i¢i aglk siiresi 11 ila 18 saat arasinda
degisir; yaz aylarinda ve iliman bolgelerde daha uzun stirelidir (4).

Ramazan ay1 boyunca, beslenme aliskanliklarinda ve yasam bi¢ciminde biiyiik
degisiklikler olmaktadir. Safaktan once hafif bir 6giin tiiketilirken giin batimindan
sonra daha biiyiik bir 6giin tiiketilir ve fiziksel aktivite ile gece uykusunda genellikle
azalma olmaktadir (5). Ramazan ayinda diyette meydana gelen en biiylik degisiklik,
yemek yeme sikligindaki azalmadir. Bu silirecte her giin iki 6glin yemek
tiikketilmektedir. Cok sayida arastirma, bireylerin orug tutma siiresi boyunca giinliik
olarak tiikettigi enerji miktarin1 azaltma egiliminde olmadigin1 gdstermektedir (6).
Hatta Miisliman topluluklarda Ramazan ay1 boyunca yemek tiiketimi sasirtici bir
sekilde artmaktadir. Bu 6zel giinlerde tathilar ve hamur isleri yaygin olarak tiiketilir.
Tiirkiye’de giillag, siitlag gibi tath ¢esitleri tiiketilir (5). Buna ragmen, orug tutan
bireylerde genellikle viicut agirliginda ve viicut yaginda azalma goriilmektedir(6) .

Ramazan donemindeki aralikli a¢ligin hayvan modellerinde, glikoz (diisiik
plazma glikozu ve insiilin seviyeleri) ve lipid metabolizmasinda (viseral yag

dokusunda azalma, plazma adiponektin seviyesinde artis) pozitif degisiklikler ve



strese kars1 artmus bir direng olusturdugu goriilmiistiir. Incelenen 6rnekler smirl
sayida olmasina ragmen, aralikli agcligin insan sagligi iizerindeki etkileri hakkinda da
olumlu sonuglar bildirilmistir (7).

Aclik donemi basladiktan kisa siire sonra metabolik yakitta degisiklikler
gbzlenmistir. Plazma glikoz diizeyleri, ¢alismanin baslangicinda ¢ok hizli bir sekilde
diismiistiir ve orug tutma siiresi boyunca diistik kalmistir. Lipoliz ve ketojenez artmus,
glikoneogenez bazal seviyelere gore daha yiiksek kalmis ve glikojenoliz
saptanamayan seviyelere kadar azalmistir. Ayrica aralikli achgin; serum adipokin
diizeylerindeki degisikliklerle inflamatuar yanitlar1 azaltarak ve inflamatuar yanit ile
ilgili genlerin ekspresyonlarint degistirerek lipid profilini gelistirdigi bildirilmistir.
Yakin tarihli raporlar, aralikli achigin kardiyovaskiiler hastaliklar ve sik karsilagilan
metabolik bozukluklar iizerinde de olumlu bir etkisi oldugunu, ¢cogu birey icin
uygulanabilir ve erisilebilir bir miidahale olabilecegini diisiindiirmektedir (7).

Tatil donemlerinde gézlemlenen agirlik artisi,“’holiday season weight gain’’
olarak ge¢mektedir ve bircok calismada incelenmistir (8). Bu c¢alismalarda tatil
periyodundaki agirlik degisiminin bireyler arasinda oldukg¢a farkli oldugu ancak
genel olarak tatil boyunca ortalama bir agirlik artiginin oldugu goriilmiistiir. Viicut
kompozisyonu Ol¢iimiinli igeren calismalarda, agirlik artisinin biliyiik oranda yag
kiitlesi artisgindan kaynaklandigi gorilmiistiir. Katilimcilar1 takip eden calismalar,
tatil doneminde goriilen bu agirlik artisinin korundugunu ve muhtemelen yillik
ortalama agirlik artisia da biiyiik katkida bulundugunu gostermektedir (9).

195 yetigkin bireyin tatil donemindeki agirlik degisimini inceleyen bir
calismada tatil donemi boyunca ortalama 0,37 kg'lk bir agirlhik artisi oldugu
saptanmistir. Bununla birlikte, bayramlarda en az 2,3 kg’lik agirlik artis1 olusma
riskinin, normal agirliktaki bireylerde en az, hafif kilolu bireylerde orta derecede,
obez bireylerde en yiiksek derecede oldugu goriilmiistiir (1).

Obez bireylerden olusan bir grup ile normal BKI’li bireylerden olusan bir
kontrol grubunun tatildeki agirlik degisimlerinin karsilastirildigi bir calismada her iki
grupta da tatil siiresince ortalama 0,5 kg agrrlik kazanimi saptanmistir. Bununla
birlikte, obez hastalardaki agirlik degisimine bakildiginda 6,1 kg'lik viicut agirlig:

artigindan 8,8 kg’a kadar uzanan agirhik kaybr saptamistir. Bu durumun sonucunda,



hafif kilolu ve obez bireylerin bu yiiksek riskli doneme daha hassas olduklar1

diistiniilmiistiir (1).
1.2. Amac ve Varsayimlar

Aragtirma diizenli egzersiz yapan ve yapmayan bireylerin Ramazan dncesi,
Ramazan sirasi, Ramazan Bayrami, Ramazan Bayrami sonrasi ve Kurban
Bayrami donemlerini kapsayan tatil doneminde besin tiiketimlerindeki degisimlerin
ve tatil doneminin sonunda viicut agirliklarinda, viicut kompozisyonlarinda ve kan

basing¢larinda olugan degisimlerin saptanmasi amaciyla planlanmastir.

* Tatil donemi sonrasinda egzersiz yapmayan bireylerin viicut agirliginda artis
goriilmektedir.

* Tatil doneminde enerji alimi artmaktadir.

* Tatil donemi sonrasinda egzersiz yapmayan bireylerin viicut yag yiizdesi
artmaktadir.

* Tatil donemi sonrasinda sedanter bireylere gore, egzersiz yapan bireylerin
viicut bilesimlerinde daha az degisiklik olmaktadir.

* Tatil donemi sonras1 sedanter bireylerin kan basinglarinda artis

goriilmektedir.



2. GENEL BILGILER
2.1. Fiziksel Aktivite ve Egzersiz

Fiziksel aktivite; ¢alisma zamaninda, giinliik aktiviteler sirasinda veya bos
zamanlarda fiziksel olarak aktif olma halidir. Yiiriimek, kosmak, sigramak, ylizmek,
bisiklete binmek, ¢omelmek, kalkmak, kol ve bacak hareketleri, bas ve govde
hareketleri gibi temel viicut hareketlerinin tiimiinii ya da bir kismini igeren ¢esitli
spor dallari, dans, egzersiz, oyun ve giin igerisindeki aktiviteler fiziksel aktivite
olarak kabul edilebilirler (10).

Egzersiz ise genellikle bos zamanlarda Kisinin fiziksel durumunu iyilestirme
niyeti ile yapilan fiziksel aktivitedir (11). “Egzersiz”, fiziksel aktivitenin bir bolimi
ve fiziksel uygunlugun bir ya da bir¢ok bilesenini gelistirmek i¢in yapilan, planl ve
tekrarli bedensel hareketler olarak aciklanmaktadwr (12). Nasil tanimlanirsa
tanimlansm biitiin bu hareketlerin (egzersiz ya da fiziksel aktivite) ortak paydasi
enerji harcanmasidir (11). Gilinlimiizde, egzersiz saglikli bir yasamin temel
prensiplerinden biri olarak degerlendirilmektedir. Egzersiz yapan kisilerde hem akut,
hem de kronik adaptasyonla birlikte, birtakim fizyolojik degisikliklerin olmas1
beklenir (13).

Egzersizin organizmaya etkileri sonucu goriilen yanitlar akut ve diizenli tipte
olur. Akut yanitlar, tek bir seferlik egzersiz periyodunu takiben; diizenli yanitlar ise
tekrarlayan egzersiz periyotlar1 sonunda organizmada gelisen uyumlardir. Akut
egzersiz, tek bir seferlik egzersiz periyodu olarak tanimlanabilir. Diizenli egzersiz ise
uzun stire tekrarlayan egzersiz periyotlaridir (11). Diizenli egzersiz ile haftada 1000
kcal’lik enerji harcanmasi, mortalitenin azalmasinda % 20 yarar saglamaktadir.
Mortalitede azalmayla birlikte, diizenli egzersizler, kardiyovaskiiler hastaliklardan
korunma, anti-aritmik etki, tromboz riskinde azalma, endotel fonksiyonlarinda
diizelme ve kan basinci iizerinde olumlu etkiler saglamaktadir (14).

Saglikli beslenme ile birlikte, diizenli olarak yapilan fiziksel aktivite, kronik
hastaliklarin dnlenmesindeki en 6nemli 6gedir. Fiziksel aktivite, kadin ve erkek her
yastaki bireye fiziksel, sosyal, zihinsel ve ruhsal olarak birgok yarar saglamaktadir.
Fiziksel aktivite, beslenme aliskanliklarinin diizeltilmesi, sigara, alkol ve uyusturucu

kullaniminin azaltilmasi, ig kapasitesinin artirilmasi, sosyal iligkilerin gli¢lendirilmesi



gibi yasam tarzi degisikliklerinin yapilmasini saglamaktadir. Diizenli fiziksel aktivite
kalp hastaliklari, felg, meme ve kolon kanseri riskini c¢esitli mekanizmalarla
azaltmaktadir (15). Fiziksel aktivitenin bedensel sagligimiz iizerindeki etkilerini iki
boliimde inceleyebiliriz.

Birincisi iskelet-kas sistemi tizerindeki etkileridir. Diizenli fiziksel aktivite
kas kuvvetinin, tonusunun, esnekliginin ve kontroliiniin hem korunmasint hem de
artirllmasini saglar. Eklemlerde eklem kontroliiniin, hareketliliginin, esnekliginin
korunmasmi ve artirilmasint saglar. Kemiklerdeki mineral yogunlugunun
korunmasini destekler. Kas dokusu tarafindan kullanilan enerji ve oksijen miktarmi
artirr (10). Iskelet-kas sistemindeki bu etkileri ile sirt agrilarini iyilestirdigi, kemik
erimesinin olusumunu O6nledigi ve olustugu durumlarda iyilesmesini sagladigi
goriilmektedir (15).

Ayrica yorgunlugun azaltilmasii saglayarak egzersize karsi dayamikliligi ve
kondisyonu artirir. Yapilan egzersiz hareketlerinin tekrar sayilarmin artmasini saglar.
Reflekslerin ve reaksiyon zamaninin gelismesini saglar. Viicut diizgiinliigliniin ve
durusunun korunmasini, denge reaksiyonlarinin gelismesini saglar. Bedensel
korunmay1 artirarak sakatlanma ve yara olusumu durumlarina karsi dayanikliligi
artirir (10).

Ikincisi ise diger viicut sistemleri iizerine etkileridir. Kalbin bir atimda
pompaladig1 kanin miktar1 artar, boylece kalbin dakikadaki atim sayis1 azalir ve ritmi
diizenlenir. Kalbin giliclenmesini saglayarak kalp krizi gecirme riskini azaltir. Kan
akisina karsi damarlarda olusan direnci azaltir ve kan basinci diiser. Damarlarin
elastikiyetini artirir. Kan kolesterol ve trigliserit diizeylerini olumlu etkiler. Insiilin
hormonunun aktivitesini kontrol ederek kan sekerinin ve diyabet hastaliginin
kontroliine yardime1 olur (10).

Genel olarak bu etkilere bakildiginda, fiziksel aktivite glikoz metabolizmasini
diizenlemekte, viicut yag yilizdesini azaltmakta ve kan basmcmi diisiirmektedir. Bu
olumlu etkiler kardiyovaskiiler hastalik ve diyabet hastalig: riskini azaltan en dnemli
etkenlerdir. Ayrica bu hastaliklarin siddetini hafifletmede de etkileri bulunmaktadir
(15).

Metabolizma hizmin artmasini saglar ve boylece agwlik artigini Onler.

Kadmlarmn menopoza grime yasini geciktirir ve menopozun sonucu olusan



komplikasyonlarin hafifletilmesine yardimcidir. Akcigerlerin havalanmasmi artirarak
solunum kapasitesinin artmasini saglar (10).

Fiziksel aktivite, barsak ge¢is zamanini kisaltarak kolon kanseri riskini de
azaltabilmektedir. Ayrica hormonal metabolizma iizerindeki etkileri sayesinde meme
kanseri riskini de azalttig1 bilinmektedir (11).

Damar yapismi etkilemesi sonucu beyine olan kan akismi artirarak erken
demans (bunama) gelisme riskini azaltir (16). Depresyon belirtilerini, anksiyete ve
stresi azaltmada etkili olmaktadir (11).

Fiziksel aktivite zamanlar1 kisilerin kendilerine vakit ayirdigr zaman
dilimleridir, ruhsal olarak bireylerin kendini iyi hissetmesini saglar. Hem viicut
agirlik kaybin1 hem de bu kaybin korunmasini saglayarak; kas, kemik ve eklem
yapilarini olumlu etkileyerek viicut diizgiinliigiinii gelistirerek bireylerin bedenleri ile
barisik olmalarini saglar. Bu durum bireylerin toplum i¢indeki konumu agisindan

etkilidir (10).
2.1.1. Fiziksel Aktivitenin Viicut Agirhg Uzerine Etkisi

Fiziksel aktivite diizeyinde azalma olmasi ile birlikte diyet ile alinan enerjinin
harcanmasinda sorun olusmasinin obezite olusumunda temel neden oldugu
disiiniilmektedir (17). Bu nedenle obezite tedavisinde diyet ile kombine bi¢imde
uygulanan egzersiz terapisi, hem agirlik kaybmin saglanmasi hem de elde edilmis
olan kaybin uzun siireli korunabilmesi i¢in biiyiik 6nem tagimaktadir (18).

Yapilan calismalarda, fiziksel aktivitenin agirlik kaybina ve korunmasina
yonelik tam kapsamli bir terapi programinin bir pargasi olmast Onerilmektedir.
Ciinkii egzersiz ile fazla kilolu ve obez yetiskinlerde hafif diizeyde bir agirlik kayb1
elde edilebilmekte, abdominal yag miktar1 azaltilabilmekte, kardiyorespiratuvar
uygunluk gelistirilebilmekte ve uzun vadede, elde edilmis olan agwhk kayb1
korunabilmektedir (18).

Diizenli egzersizin viicut agirligini ve viicut yag igerigini kontrol etmek icin
yararli bir ara¢ oldugu siklikla iddia edilir. Amerika’da yapilan bir caligmada
yetigkinlerin yaklasik %60", viicut agirhiginin istenen seviyede tutulmasi amaciyla
daha fazla egzersiz yaptigim bildirmistir. Spor ile ilgilenen geng eriskinlerde yapilan

caligma sonuclar1 da, diizenli egzersizin agirlik artig1 ve viicut kompozisyonundaki



olumsuz degisikliklere karst koruyucu olabilecegi goriislinii desteklemektedir.
Dolayisiyla, diizenli olarak spor yapmay1 birakanlarda ya da evlilikten sonra yasam
tercihlerini degistiren bireylerde agirlik artis1 ve viicut yaginda artis goriilmektedir
(19).

Egzersiz tedavisi yag dokusunu ve karin bolgesindeki yaglanmay azaltir, bu
tedavi siklikla diyet tedavisine destekleyici nitelikte onerilir, boylece diyet sirasinda
ortaya c¢ikabilen kas kiitle kayiplarmin da 6niine gegmek miimkiin olur (20).

Egzersiz tedavisinde en etkili egzersiz tirii biliylik kas gruplarmm belirli
streler i¢cinde ritmik olarak calismasmi saglayan aerobik egzersizdir. Aerobik
egzersiz uygulamalarinin (yiiriiyiis, ylizme, bisiklet vb.) belirli bir i yiikiinde viicut
agirhiginda dnemli kayiplar sagladig: bilinmektedir (18).

Maksimum kalp atim hizinin %60-85’inde, haftanin 3-7 giinii yapilan, 30-60
dakikalik aerobik egzersizin bir yil i¢erisinde orta diizeyde bir agirlik kayb1 sagladigi
yapilan c¢alismalar ile ortaya konulmustur. Calismalardan elde edilen sonuglar,
kontrol gruplar1 ile karsilastirildiginda, aerobik egzersizin viseral adipoz dokuyu
azaltmada oldukca etkili oldugunu gostermistir. Bu dogrultuda asir1 kilolu ve obez
kisilerde haftada 150 dakika ve iizerinde yapilan orta siddetteki aerobik aktivitelerin
kardiyorespiratuvar uygunlugu gelistirebilecegi ve viseral adipoz dokuyu yeterli
diizeyde modifiye edebilecegi sonucuna varilmistir (18).

Bazi1 caligmalarda, sadece aerobik egzersiz veya sadece agirhk kaldirma
egzersizi yapan kisilere gore, aerobik egzersiz ile agirlik kaldrma egzersizlerini
birlikte yapan kisilerde daha fazla viicut agirligi ve yag kaybi oldugu goriilmiistiir.
Bir calismada aerobik egzersiz, agirlik kaldirma egzersizi ve iki egzersizi de yapan
kombine grup karsilastirilmistir. Her {i¢ grupta da bel ¢evresindeki azalma kontrol
grubuna gore anlamli bulunurken, HbAlc degerlerindeki en fazla diisiis kombine
grupta goézlenmistir. Obez bireylerde kombine egzersizin insiilin direncini
diizeltmede de sadece agiwhk kaldirma egzersizlerinden daha etkili oldugu
belirtilmektedir (21-24).

Szmedra ve arkadaglarmin (25), kosu bandi egzersizi kullanarak yaptiklar:
calismada katilimcilarm antrenman programma baslamadan nceki BKI ortalamasi

29,749,1 kg/m?, antrenman programu bittikten sonraki ise 28,74+8,9 kg/m? olarak



saptanmistir. Antrenman sonunda, BKI degerinde %3,4’liik istatistiksel olarak
anlamli bir azalma bulunmustur.

Gert ve arkadaglarinin (26), 50-69 yas araligindaki kadin katilimcilarla
yaptiklar1 aragtirmada katilimcilarin fiziksel aktivite diizeyleri ile kardiovaskiiler risk
profilleri arasindaki iliskiyi arastirmislardir. Ortalama BKi’ler; haftada 30 dakikadan
az orta seviyede aktivite yapan bireylerde 27,7 kg/m?, haftada 30 dakikadan gok 2
saatten az aktif olan bireylerde 26,9 kg/m?, haftada 2 saatten ¢ok 3,5 saatten az
egzersiz yapan bireylerde 26,9 kg/m? ve haftada 3,5 saat ve daha fazla egzersiz yapan
bireylerde 26,3 kg/m? olarak saptanmistir. Bu calismanin sonunda fiziksel olarak
aktif olan kadinlarin, olmayanlara gére BKI’lerinin %3.,2 daha diisiik oldugu
saptanmigtir.

Yapilan caligmalar egzersizin viicut agirlik kaybinda en etkili ¢oziim
olabilecegini gostermektedir. Meta-analizler, diyet ile saglanan viicut agirhk
kaybinda egzersizin yagsiz viicut kiitlesinin korunmasina etkisini degerlendirmistir.
Sadece diyet yapan bireylerin agirlik kaybinin %28’1 yagsiz viicut kiitlesinden, diyete
ek olarak egzersiz yapanlarin ise agirlik kaybinin sadece %13’ilinlin yagsiz viicut
kiitlesinden oldugu saptanmistir. Azalmis enerji alimi ile birlikte egzersiz, sadece
diyet ile kaybedilenden daha fazla agirlik kaybi1 saglamakta ve kas kiitlesi
korunmaktadir. En 6nemlisi egzersiz agirlik kaybinin daha uzun sure korunmasini
saglamaktadir. Bu nedenle viicut agirligmi azaltmaya yonelik programlara egzersiz
dahil edilmelidir (12).

Cogu calismada, egzersiz protokolii, 3-4 kez/hafta, 20-40 dk/giin yiiriiyiis
seklindedir. Bu nedenle, katilimcilarin haftada 0,1 kg agirlik kayb1 i¢in, BMH (bazal
metabolizma hizi) {izerinde 300-900 kkal enerji harcamasi1 gerektigi
diistiniilmektedir. Yiiksek siddette ve siklikta yapilan egzersiz, baslangictaki agirligin
%S5 veya daha fazlasinin kaybedilmesini saglamaktadir (12).

2.1.2. Ramazanda Fiziksel Aktivite

Ramazan ay1 boyunca giin boyu yiyecek ve sivi alimi olmadigi i¢in her gegen
giin viicut suyunda ilerleyici bir kayip olugmaktadir. Fazla miktarda viicut su kaybi
hem fiziksel hem de biligsel performansi zayiflatacaktir. Fakat bu kayiplar her gece
yerine konulabilir (27).



Performans: etkileyecek sivi kaybi miktar1 tam olarak tanimlanamamistir
ancak viicut agirhiginin %2’si kadar disiik bir miktar oldugu diisiiniilmektedir. Oda
sicakliginda dinlenme konumunda olan bir bireyin, bir glin boyunca yiyecek veya
stvi tiiketmediginde viicudunda olusan su kaybi giinbatimi zamaninda viicut
kiitlesinin yaklagik %1'i kadar olmaktadir. Bu kadar diisiik miktarda olan viicut siv1
kaybmin, fiziksel ya da biligsel performans iizerinde onemli bir olumsuz etkisi
olmas1 muhtemel degildir. Fakat sicak havalarda veya egzersiz yapildigi zamanlarda

daha fazla viicut siv1 kaybi1 olusacaktir (27).

Egzersiz sirasinda sivi alimmin olmamasi durumunda yaklasik 1 saat veya
daha wuzun siiren egzersizlerde performans olumsuz etkilenebilir. Agirhik
kategorisindeki sporlarda, rekabet arasinda viicut su iceriginin geri getirilememesi
nedeniyle giicliikkler olabilir ve sporcular i¢in alternatif stratejiler gerektirmektedir.
Tek bir giinde birden fazla egzersizin gerceklestigi ve dnemli miktarda sivi kaybi
oldugu durumlarda, sivi aliminin olmamasi nedeniyle toparlanma yapilamayacaktir
(27).

Aslinda orug¢ tutulmayan donemle karsilastirilinca orug tutulan dénemde
egzersizde olusan bu kayiplarin miktar1 agisindan ciddi bir farklilik yoktur. Tek ve
onemli farklilik oru¢ tutulan dénemde bu kayiplarim hemen yerine konma sansinin
olmamasidir. Bu da viicudun zayif diismesine neden olabilir. Dolayisi ile orug
tutanlarin spor i¢in gliniin serin saatlerini tercih etmeleri gerekir (27).

Yapilan bir arastirmada orta diizeyde antrenmanli sporcularda 60 dakikalik
bir kosunun son 30 dakikalik dilimi incelenmistir. Ramazan Oncesi ile
karsilastirildiginda kan laktat diizeyi agisindan bir farklilik gdzlemlenmezken
sporcularm konsantrasyon diizeyinde yaklasik %16 kadar bir zayiflama oldugu tespit
edilmistir (28).

Tunus'lu 18 yas grubu futbolcularda yapilan diger bir calismada Ramazan
boyunca diizenli antrenmanlarma devam eden futbolcularda Ramazan 6ncesi, ortasi
ve sonu karsilagtirildiginda 30m sprint (25 saniye dinlenmeli, 7 tekrarli), top siirme
zamani (6 tekrarl), cabukluk, dikey sigrama, pas verme kapasitesi (8 uzun, 8 kisa),
20m mekik kosusu (tiikkenene kadar) mesafesi agisindan biiyiik degisiklikler
gézlemlenmezken, 4 haftalik antrenman donemi sonrasinda biitiin test

parametrelerinde antrenmanin bir sonucu olarak gelisme tespit edilmistir (29).
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Profesyonel ekip veya dayaniklilik sporuyla mesgul olan egitilmis sporcular
icin, sabahin erken saatlerinde aliman sivi alimi yasaklanmasi, viicutlar1 ve ig¢
organlar1 i¢in ciddi bir sorundur. Bir¢ok egitilmis sporcu i¢in giin boyu orug tutmak,
performans tizerinde olumsuz etkilere neden olabilir (16).

Teorik olarak, Ramazanda tutulan orug¢ ya kisa siireli dehidrasyona (bir giin
oru¢ tutma siiresi boyunca asamali olarak gelisen) ya da giindiiz sivi aliminin
olmadig1 ay boyunca olusan kiimiilatif etkilere neden olabilir (30).

Ramazan doneminde yeme ve i¢cme aliskanliklarindaki degisimin de Gtesinde,
oru¢ tutmak, sirkadiyen ritimlerde (uyku/uyaniklik dongiisii), metabolizmada ve
hormonal sekresyonlarda farklilia neden olmaktadir. Diislik veya orta yogunlukta
egzersiz yapan kisiler Ramazan doneminde genellikle aktivite siirelerinde ve
yogunlugunda bazi ayarlamalarin yapilmasi ile birlikte alistiklar1 fiziksel aktivite
programlarina devam edebilirler. Ramazan donemi rekabet sporculari i¢in daha
karmagiktir fakat disiplinli davranan bireyler Ramazan ayinda gerekli ayarlamalarin

da yapilmasi ile birlikte antrenmanlarina giivenle devam edebilmektedirler (6).
2.2. Tatil Donemi

Kadmlarda orta yas ve erkeklerde evlilikten sonraki donem, sigarayi
birakmak veya daha sehirlesmis bir kente goc etmek gibi davranigsal veya ¢evresel
degisiklikler agirlik artisi ile iliskilendirilebilen, riskli zamanlardir (31). Ayn1 sekilde
tatil donemleri de enerjisi yiiksek, yiiksek yagl gidalarin artan tiiketimi ve egzersiz
icin firsatlarin azalmasi nedeniyle riskli donemlerden biridir (1).

Tatil donemi (holiday season) ABD’de Siikran Giinii ile Yeni Y1l donemi
arasindaki zaman olarak bilinir (2). Bu donem kasim ayinin ortalarindan ocak aymin
ortalarina kadar gegen siirectir. Bu siirecte bireylerin yasam tarzlarinda ve beslenme
aliskanliklarinda olusan degisiklikler ~sonucunda donemsel agirlik artist
gortilmektedir. Tiirkiye’de ise ana tatil giinleri Ramazan donemindeki orug giinleri ve
Islam dini bayram giinleridir. Fakat diger tatil donemlerinden farkli olarak,
Tiirkiye’deki tatil donemi 33 yillik bir dongii boyunca farkli mevsimlere denk
gelmektedir (6). Ciinkii her y1l Ramazan ay1 11 giin daha erken baglamaktadir (3).

Ramazan donemi bir ay siirmektedir ve bu siirecte Miisliiman bireyler ibadet

amactyla orug tutmaktadirlar. Islam dini bayramlari ise Ramazan Bayrami ve Kurban
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Bayrami giinleridir. Tiirkiye’de bayram doneminde seker, lokum ve tatli ikrami, ¢cok
eski zamanlardan bugiinlere kadar devam eden bir gelenektir. Bu nedenle Ramazan
Bayrami’na “seker bayrami” da denilmektedir. Bu donemde normal doneme gore
daha fazla yeme, igme durumu goriiliir ve oOzellikle tath tiiketimi artmaktadir.
Ramazan bayrami 3 giin siirmektedir. Kurban Bayrami, bu giinlerde kurban kesildigi
icin bu ad1 almistir. 4 giin siiren Kurban Bayrami boyunca bireyler birbirlerini ziyaret
ederler, yer, iger ve giinlerini nese ile gecirirler. Bu donemde, 6zellikle et tiiketimi ve

tatl tiiketimi artmaktadir (32).
2.2.1. Ramazan Donemi

Islam takviminin 9. ay1 olan Ramazan aymda, diinyada milyonlarca
Miisliiman dini ibadet amaciyla, her giin safaktan giin batimima kadar tiim yiyecek ve
icecek tiirlerinden uzak durarak, orug tutarlar (3).

Ramazan ay1 her yil farkl giinlere denk geldigi i¢in yaz veya kig mevsimine
denk gelebilir ve bu donemdeki fizyolojik degisiklikler iklim kosullaridan
etkilenebilir (3). Mevsime ve lilkenin cografi konumuna bagli olarak, giin i¢i aghk
stiresi 11 ila 18 saat arasinda degisir; yaz aylarinda ve iliman bolgelerde daha uzun
stirelidir.

Ramazan ay1 boyunca, diyet aliskanliklarinda ve yasam bi¢iminde biiyiik
degisiklikler olmaktadir (6). Evler temizlenir, eksikler tamamlanir. iftar ve sahur
Ogiinlerinde tiiketilmek iizere cesitli besinler hazirlanir. Ramazanda, normal zamanda
hazirlanan yiyeceklere gore daha 6zenle hazirlanmis yiyecekler yapilir ve sofra
diizenine daha biiylik 6zen gosterilir. En fakir sofralarda bile birden fazla ¢esit yemek
bulunur ve bu dénemde yemek tiiketiminde artig goriiliir (5, 33).

Ramazan ayinda diyette meydana gelen en biiyiik degisiklik, yemek yeme
sikligindaki azalmadir. Bu siiregte her giin iki 6glin yemek tiiketilmektedir. Bu
ogiinlerden safaktan once tiiketilen 6giin sahur ve giin batimmdan hemen sonra
tiiketilen 6giin iftar 6giinii olarak adlandirilir. iftar orucun agildig1 zamandir, aksam
ezantyla, top atilarak baglar. Sahur ise gece yarisi baglar, imsak vaktinde (tanyeri
agarmasi ile) top atilmasi ile sona erer (6).

Sahur 6giiniinde genellikle eriste, hosaf, katmer cesitleri, su boregi, yaprak

sarmas1, makarna, kuru kofte gibi yiyecekler yapilir. iftar yemeklerinde ise meniide
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genellikle corba, et yemegi, hamur isi, sebze yemegi ve tatli olmak {izere en az dort,
bes cesit yemek yapilir. Orucu agarken genellikle &nce iftarliklar tiiketilir. Iftarhiklar;
hurma, siyah ve yesil zeytin, beyaz peynir, pastirma, sucuk gibi yiyeceklerdir. iftarda
pide tiikketimi olduk¢a fazladir. Firinlarda, marketlerde iftara yakin saatlerde uzun
pide kuyruklari olusmaktadwr. Ramazanda tiiketilen tathlarm basmnda baklava
gelmektedir. Siitli tath cesitleri olarak ise muhallebi ¢esitleri, giillag ve asure
yapilmaktadir (33).

Ankara’da Ramazanda orug¢ tutan bireylerin beslenme durumlarmi ve
aliskanliklarin1 saptamak amaciyla yapilan bir ¢alisjmada; Ramazan doneminde,
Ramazan sonrasi ile karsilastirildiginda besin tiiketiminin bireylerin %31’inde daha
az, %27’sinde daha ¢ok oldugu, %42’sinde ise degismedigi bulunmustur. Bireylerin
%]100’lniin iftarda corbayi, %96’sinin et ve meyveyi, %92’sininde pilav ve
makarnay1 tercih ettikleri saptanmustir. Iftarda recel, bal, pekmez tercihinin ¢ok
diisiik oldugu saptanmustir. Sahurda ise bireylerin %100’ kompostoyu, %98’1 hamur
islerini ve %91°1 siit ve yogurdu tercih ettiklerini, kurubaklagilleri ve regel-bal-
pekmezi tercih etme oranlarmin diisiik oldugunu ifade etmislerdir. Genellikle orucun
su, zeytin ve hurma ile agildig1 bulunmustur. Ramazan siiresince bireylerin ¢ogunda
agirlik kayb1 oldugu belirtilmistir (33).

Bununla birlikte, Ramazan aymnda goriilen toplam viicut agirhigi, yag yiizdesi
ve dinlenme metabolizma hizindaki degisiklikler, gida alimi1 ve farkli beslenme
davranislarma baglanmistir. Ramazan'da tutulan orucun BKI degisimine etkileri
iizerine olan c¢alismalarda farkli sonuglar goriilmesinin nedeninin, katilimcilarin

degisen seviyelerdeki fiziksel aktivitelerine bagli olabilecegi diistiniilmektedir (3).
2.2.2. Bayram Donemi

Islam dini bayramlar1 Ramazan Bayram ve Kurban Bayramudir (32).
Ramazan aymin sonunda 3 giin boyunca Ramazan Bayrami kutlanir ve bu donem
Amerika’da kutlanan Siikran Giinii ile Noel donemi arasindaki tatil donemi olarak
diistiniilebilir. Bir diger dnemli bayram giinii, Mekke'ye yillik olarak diizenlenen hac
vaktinde kutlanan Kurban Bayramidir. Bu donem bir hayvanin (genellikle koyun
veya keci gibi) kurban olarak kesildigi, ziyafetlerin hazirlandig1 ve fakirlere yemek

verme zorunlulugunun oldugu dort giin siiren bir donemdir (5). Tiirkiye’de bayram
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doneminde bireylerin enerji tiiketimi artmaktadir ve oOzellikle seker ve tath

tikketiminde artis goriilmektedir (32).
2.2.3. Ramazan Doneminde Goriilen Viicut Agirhk Degisimi

Ramazan aylarinin gozlemlendigi gruplar arasindaki kiiltiirel ve cografi
cesitlilik ile orug¢ tutma siirelerindeki ve beslenme aligkanliklarindaki degiskenlik,
Ramazan aymda viicut agirhig1 ve diyet kompozisyonundaki degisiklikler hakkinda
sonuclar ¢ikarmayr zorlastirmaktadir. Ramazan aymnda diyette meydana gelen en
biliyiik degisiklik, yemek sikliginda goriilen azalmadir. Bununla birlikte ¢ok sayida
arastirma, bireylerin oru¢ tutma siiresi boyunca giinlik olarak tiikettigi enerji
miktarmi azaltma egiliminde olmadigin1 fakat buna ragmen orug¢ tutan bireylerde

genellikle BKI degerlerinde ve viicut yaginda azalma gériilmektedir (6). (Tablo 2.1.)

Tablo 2.1. Ramazan déneminde BKI degisimini inceleyen ¢alismalarin sonuglari.

CALISMALAR | KATILIMCILAR | BKI DEGERI DEGIiSiMi
El Ati (34) 16 K Fark yok

Ibrahim (35) 9E&5K Fark yok

Kassab (36, 37) | 44K Fark yok

Maislos (37) 16 E & 8K Fark yok

Maughan (28) 59 E Fark yok

Rakicioglu (38) | 21K Fark yok

Yucel (39) 21E & 17K Fark yok

Al-Hourani (40) | 57K Azaldi

Bouhlel (41) 9E Azaldi

Fakhrzadeh (42) | 50E & 41 K Erkeklerde azaldi, kadinlarda degismedi
Khaled (43) 276 K Azaldi

Salehi (44) 28 E Azaldi

Ziaee (45) 41E &39K Azaldi

E=Erkek, K=Kadin

Urdiinlii geng kadinlar iizerine yapilan bir arastrmada Ramazan oncesi ile
karsilastirildiginda, Ramazan doneminde makro besin dgelerinin alimi ya da giinliik

fiziksel aktivite diizeyleri arasinda bir fark bulunamamustir. Fakat kadinlarin viicut
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agirhgr ve BKI degerleri ile viicut suyu ve viicut yag yiizdesinde azalma oldugu
goriilmiistiir (40). Benzer sekilde, Malezyal1 erkekler lizerinde yapilan bir ¢caligmada,
protein ve yag alimi artisina ragmen toplam enerji alimi degismemistir, ancak 21
giinliik orug sonrasi bel-kalga oranlarinda diisiis oldugu goriilmiistiir. ilging bir
sekilde, normal BKI grubundaki erkeklerde orucun etkisinin en fazla oldugu
goriilmiistiir (6). Tablo 2.2°de Ramazan doneminde egzersiz yapan ve yapmayan
bireylerde olusan viicut agirlig1 ve viicut sivist degisimlerini inceleyen ¢aligmalar ve

sonuglar1 goriilmektedir.

Tablo 2.2. Ramazan déneminde viicut agirligi, sivi ve sodyum
konsantrasyonlarindaki degisimi inceleyen ¢alismalar (59).

CALISMALAR

KATILIMCILAR

DEGISIM

Ramadan et al. (46)

7 sedanter Kuveytli

Viicut agirliginda <%1,3 azalma. Artmis
plazma sodyum konsantrasyonu

Sweileh et al. (47)

7 erkek, 1 kadin

Birinci haftada viicut sivilarinda azalma,
plazma sodyumunda yiikselme, Ramazan
sonunda toparlanma

Karli et al (48)

10 elit gii¢ sporcusu

Toplam viicut sivisi sabit

Ramadan et al. (46) | 6 aktif Kuveytli Viicut agirhginda <%1,4 azalma. Plazma
sodyumunda yiikselme

Shirreffs et al. (28) | 55 futbolcu Egzersiz sirasinda viicut agirhiginda %2’lik
degisim Kronik etki yok

Prentice et al (49)

20 emziren kadin

Gilin boyunca viicut suyunda toplam %7,6
oraninda azalma.
Kronik bir kayip yok.

Sweileh et al. (47)

7 erkek, 1 kadin

[lk hafta viicut yag miktar1 sabit
Viicut agirhgr  ve siwvisinda
Ramazandan sonra toparlanma.

azalma

Waterhouse et
al.(48, 50)

20 erkek

Ramazan boyunca 6gleden sonra osmotik
basing yiikselisi.

Karli et al. (48)

10 gii¢ sporcusu

Ramazan boyunca vicut agirligi sabit
Ogleden sonra idrar 6zgiil agirliginda artis.

2.2.4. Tatil Doneminde Goriilen Viicut Agirhk Degisimi

Yetiskinler arasinda tatil agirlik kazanimi konusu (holiday weight gain)
birgok calismaya konu olmustur (51-53). Bu c¢alismalara gore, yillik tatil
donemindeki viicut agirlik artigmin, obezite salgiminin artmasmin sebebi olabilecegi
diistiniilmektedir. Ayrica tatil periyodundaki agirlik degisiminin bireyler arasinda
olduk¢a degisken oldugu ancak genel olarak tatil boyunca ortalama bir agirlik

artiginin gorildigl bildirilmistir (8).
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Tablo 2.4’te tatilde agirlik kazanimi ile ilgili yapilmis caligmalar
goriilmektedir. Yanovski ve arkadaslar1 (31), 195 yetigskinden olusan bir 6rneklemde
tatil boyunca ortalama 0,37 kg'lik bir agirlik artist bildirmislerdir. Bununla birlikte,
bayramlarda en az 2,3 kg agirlik artis1 riskinin, normal kilolu bireylerde en az, fazla
Kilolu bireylerde orta derecede, obez bireylerde en yiiksek riski tagidigi gorilmistiir.

Stevenson ve arkadaslarinin yaptigi calismada (2), tatil donemindeki viicut
agirhigr artiglarinin daha ¢ok yag kiitlesi artiglarindan kaynaklandigi teyit edilmistir.
Gozlenen ortalama agirlik artist (0,7£1,4 kg) Yanovski ve arkadaslarinin
bildirdiklerinden biraz daha fazladir (2, 31). Viicut kompozisyonu 6l¢iimiinii igeren
caligmalar, agirlik artismin biiyiilk oranda yag kazanimindan kaynaklandigini
gostermistir. Katilimeilar1 takip eden ¢alismalar, tatil doneminde goriilen bu agirlik
artisinin  korundugunu ve muhtemelen yillik ortalama agirhik artisina da biiyilik

katkida bulundugunu gostermektedir (9).

Tablo 2.3. Tatil doneminde agirlik degisimini arastiran ¢aligmalar ve bulgulari.

CALISMALAR | KATILIMCILAR | AGIRLIK DEGISIMi | YORUMLAR

Shahar (54) n=94 1,5 kg artig Yagdan alinan enerji yiizdesi
BKI =26+4 kg/m2 | Yaz mevsiminden kisa | kis mevsiminde artti
kadar
Yanovski (31) n=195 19-82yas | 0,4+1,5 kg arts Agirlik artis1 BKI ile birlikte
BKI =26+£5, kg/m2 | Kasimin ortasindan ocak | artma egilimindeydi. Ayrica
ayina kadar enerji alimi ve sedanter
davranis ile artma egiliminde
oldugu goriildii.
Hull (55) n =82, 23+5 yag Anlamli  bir  aguwlik | Yag yiizdesi artti. Yag
BKIi: 25 kg/m? degisimi yok yiizdesinin artmis BKI ile
Kasimin ortasindan Ocak | artma egiliminde oldugu
bagina kadar goriildii.
Ma (51) n =593, 20-70 yas | 0,5 kg artis Kasim ayinda en yogun
BKIi = 27+5 kg/m?. | Subat ayinin basinda enerji artigi ve haziran

ayinda ise en yogun fiziksel
aktivite orani bildirildi.

Watras (52) n = 20, Viicut agirhigi Eyliil Agirlik artis1 kilo kaybi igin
18-44 yas ayindan Ocak/Mart ayimna | CLA ile tedavi edilen bir
BKI: 25-30 kg/m? | dogru yiikselme gruba  kiyasla  anlamli
egilimindeydi. bulundu.
Cook (56) n =443, 40-69 yas | 0,7+1,4 kg artis Agirlik artig1 gorildi.
BKI: 25 kg/m? Eylil/Ekim‘den
Ocak/Subat‘a
Stevenson (2) n =148, 18-65yas | 0,8 + 1,3 kg artis Agirlik artisi BKI ile birlikte
BKI =25+5 kg/m? | Kasim ortasindan ocak | artt. Ya§ yiizdesi artist
bagina gozlendi.

BKI: Beden kiitle indeksi
CLA: Konjuge linoleik asit
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Andersson ve Rossner (57), hastanede agirlik kaybi1 programinda olan obez
bireylerden olusan bir grup ile hastane personelinden olusan bir kontrol grubunun
tatildeki agirlik degisimlerini karsilastirmiglardir. Her iki grup tatil siiresince
ortalama 0,5 kg kazanmistir. Bununla birlikte, obez hastalarda agirlik degisimindeki
aralik ¢cok daha fazladir ve 6,1 kg'lik bir kazangtan 8,8 kg kadar bir kilo kaybina
kadar uzanmaktadir. Bu bilgilere gore, kilolu ve obez bireyler bu yiiksek riskli
doneme daha hassastirlar.

Hull ve arkadaslar1 (55), hafif sisman veya obez olan bireylerin tatil
doneminde 2 kg veya daha fazla agirlik kazanma olasiligmin daha yiiksek oldugunu
saptamistir. Obez bireylerin grubunda tatilde ortalama 0,8 kg agirlik kazanmmi
goriliirken saglikl kisilerde ortalama 0,4 kg’lik agirlik kayb1 goriilmiistiir.

Bir prospektif calisma, tatil sezonunda saglikli viicut agirhigindaki deneklerin
ortalama 0,4 kg kadar agirlik artisinin oldugunu saptamistir. Buna karsm, viicut
agirhigi olmasi gerekenden fazla olan bireylerin ise viicut agirliklarinda ortalama 2,2
kg kadar bir artis oldugu goriilmiistiir. Daha da Onemlisi, obez bireylerin tatil
donemindeki agirlik artisini kaybetmeleri normal agirliktaki bireylere gére daha zor
olmaktadir (15).

Baska bir calismada 195 katilimci, tatil sezonundan Once, sirasinda ve
sonrasinda 6 haftalik araliklarla tartilmislardir. ilk agirliklarma kiyasla, goniilliiler
subat aymin sonuna kadar 0,45 kg'dan biraz daha fazla agirlik kazanmistir ve bu
agirlik artismin ¢ogu Stikran Giinii ve Yeni Y1l Giinii arasindaki 6 haftalik aralikta
gerceklesmistir. Arastirmacilar, daha fazla fiziksel aktivite yapan c¢alisma
goniillillerinin tatildeki agirlik artis oranlarinin daha diisiik oldugunu kesfetmislerdir.
Bu bulgular artirilmig fiziksel aktivitenin bu yiiksek riskli zaman boyunca agirlik
artisin1 6nlemede etkili bir yontem olabilecegini diislindiirmiistiir. Bununla birlikte,
fazla kilolu veya obez olan goniilliilerin olmayanlara gore 5 kg veya daha fazla
agirlik kazanma olasiliginin daha yiiksek oldugu goriilmistir. Bu durum tatil

sezonunun obez bireyler i¢in daha riskli oldugu diisiincesini desteklemektedir (59).
2.3. Ramazan’daki Arahkh A¢chgin Viicuttaki Etkileri

Aralikli oru¢ tutma konusu, deneysel ¢aligmalarda hasta uyumunun diger

geleneksel beslenme yaklasimlarina gore (enerji kisitlamasi gibi) daha iyi oldugunun
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ve metabolik anormallikleri diizeltme potansiyelinin oldugunun saptanmasindan
sonra son zamanlarda dikkat ¢eken bir konu olmustur (7).

Son birka¢ yildir, kemirgenler, maymunlar ve insanlar iizerine yapilan
aragtirmalarda aralikli oru¢ tutmanin olusturdugu daha fazla fizyolojik etki
saptanmaktadir. Bunlarin arasinda en 6nemlileri yasam siiresinin uzamasi, kanserler
ve kardiyovaskiiler hastaliklardan dolayr olan Oliimlerin azalmasi, insiilin
hassasiyetinin iyilesmesi, oksidatif stres ve inflamasyonun azalmasidir (58). Aralikli
achigin hayvan modellerinde diisiik plazma glikozu ve insiilin seviyeleri saglayarak
ve visseral yag dokusunda azalma, plazma adiponektin seviyesinde artis olusumuna
sebep olarak glikoz ve lipid metabolizmalarinda pozitif degisiklikler ve strese karsi
artmus bir direng olusturdugu goriilmiistiir. Incelenen drnekler smirl sayida olmasina
ragmen, aralikli agligin insan sagligi tizerindeki etkileri hakkinda da olumlu sonuglar
bildirilmistir (7). (Sekil 2.1.)

Insanlarda agliktan kaynaklanan metabolik degisiklikler ilk olarak obezite
tedavisi i¢in ve epilepsi hastaligi gibi diger bazi durumlarin tedavisi igin
arastirilmaya baslanmistir. Kerndt ve ark. (59), dini nedenlerle 36 giinliik orug tutan
insanlarda, uzun siireli agligin metabolik etkilerini arastirmustir. Orucun 33. giinde,
negatif sodyum dengesi esliginde, kan basincinda belirgin bir azalma oldugunu
belirtmislerdir. Aclik donemi basladiktan kisa slire sonra metabolik yakitta
degisiklikler gozlemlenmistir. Plazma glikoz diizeyleri, ¢caligmanin baslangicinda ¢ok
hizl1 bir sekilde diismiistiir ve orug tutma siiresi boyunca diisiik kalmistir. Lipoliz ve
ketojenez artmus, glikoneogenez bazal seviyelere gore daha yiiksek kalmis ve
glikojenoliz saptanamayan seviyelere kadar azalmistir. Ayrica aralikli aghgm; serum
adipokin diizeylerindeki degisikliklerle inflamatuar yanitlar1 azaltarak ve inflamatuar
yanit ile ilgili genlerin ekspresyonlarmmi degistirerek lipid profilini gelistirdigi
bildirilmistir. Yakm tarihli raporlar, aralikli aghigin kardiyovaskiiler hastaliklar ve sik
karsilasilan metabolik bozukluklar iizerinde de olumlu bir etkisi oldugunu, ¢ogu

birey i¢in uygulanabilir ve erisilebilir bir miidahale olabilecegini diistindiirmektedir

(7).



18

i m,

sinaptik plastisite
geli;m.i; biligsel performans

azalmig inflamasyon
geliymis otofaji

azalmis: glukoz. insiilin,
leptin, toplam kolesterol,
CRP, TNFu, IL-6, Oksidatif
stres belirtegleri, IGF-1

artmis: 30HB, adiponektin

azalmis dinlenme kalp atim iz
artmig kalp atim izt degiskenligi
azalmis kan basinct

artmis instilin hassasiyeti
viicut keton tretimi

artmus insiilin hassasiyetil/&
gelismis otofaji —

vag asidi mobilizasyonu
azalmis inflamasyon

Sekil 2.1. Aralikli aghigin viicutta farkli organlardaki etkileri (60).

2.3.1. Viicut Kompozisyonuna Etkileri

Ramazan doneminde, viicut kompozisyonunda olusan degisiklikleri anlamak
onemlidir. Clinkii Ramazan Miislimanlik dininin ayrilmaz bir parcasidir ve viicut
kompozisyonundaki degisiklikler ufak degisiklikler olmasina ragmen uzun vadede
daha biiyiik degisikliklerin olugsmasma neden olabilir. Bu donemin sonunda viicut
yag kiitlesinde veya yagsiz kiitlesinde goriilen degisiklikler, kisilerin enerji
gereksinimleri lizerinde ¢esitli etkilere sebep olabilir (4).

Bireylerde goriilen viicut agirhik kaybi negatif sivi dengesiyle aciklanabilir.
Ciinkii katilimcilar arasinda sivi alim1 Ramazan sirasinda onemli Ol¢lide azalmis ve
daha sonra Ramazan doneminden 1 ay sonra baslangic degerlerine geri donmiistiir.
Oru¢ tutma saatlerinde bireylerde dehidrasyon durumu goézlenmektedir. Toplam
viicut suyundaki akut degisimler, viicut agirliklarinin tekrarlanan 6lgtimleri ile en iyi
sekilde karakterize edilir. Bununla birlikte, viicut agrhginda ve viicut

kompozisyonundaki degisiklikler dehidrasyon Ol¢iimiinii etkileyebilir. Bu nedenle
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Ramazan orucu sirasinda olusan viicut agirlik degisimi ile dehidrasyonu birbirinden
ayr1 olarak hesaplamak zor olmaktadir (61).

Ilging olarak, Ramazan sonrasinda bireylerin viicut yag1 énemli oranda artmus
olsa da, bel ¢evresi ve kalca ¢evresi degerlerinde azalma saptanmistir. Bu durum,
kadin ve erkeklerde Ramazan sonrasi viicut yaglarnin farkli olarak yeniden
dagitilma durumunun olma ihtimalini disiindiirmektedir (58). Benzer sekilde
Ramazanin abdominal yag dagilimi {izerine etkisini arastiran Tiirkiye’de yapilmis bir
arastirmada, sadece visseral yag dokusu alanlarinda azalmalar tespit edilmis ve
agirlikta herhangi bir degisiklik gozlemlenmemistir. Bu durum, yagm viicutta

yeniden dagitilmasina atfedilmistir (7).
2.3.2. Enerji Metabolizmasina Etkileri

Ramazan aymdaki aralikli aglhigin yol agtigr metabolik degisiklikler Tablo
2.4°de Ozetlenmistir. Bu degisimler genetik faktorler ile beslenme aligkanliklari ve
achigin siiresi gibi ¢evresel faktorlerden etkilenebilir. Dolayisiyla, Ramazan ayidaki

aralikli aghgin mevsim ve iilkeler arasindaki farkliliklar1 ortaya ¢ikabilir (62).

Tablo 2.4. Ramazan doneminin viicuttaki etkileri (62).

Metabolizma/Organ Ramazan Doneminin Etkileri

) Karacigerde glikojenoliz, daha uzun siireli acliklarda belli bir dereceye
Karbonhidrat ]
kadar glikoneogenez

Lipidler Diyetin niteligine, miktarina ve agirlik degisimine bagli olarak degisir
Viicut agirhigt Degisken, cogunlukla azalmis veya degismemis
Karaciger Ramazan ayinin ilk yarisinda indirekt bilirubinde ufak bir artis

} Serum iire, kreatinin ve irik asit degerlerinde kiigiik, istatistiksel olarak
Bobrek anlamsiz degisiklikler
Hematolojik profil Demir ve toplam demir baglama kapasitesinde ufak diisiis
Noropsikiyatrik Kronotip ve uyku diizeninde degisim;

Bas agris1 prevalansinda artis

T4 ve T3'lin protein baglanmasinda ve serum kalsiyum konsantrasyonunda

Endokrin Bezleri
n Bezien ufak degisiklikler
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Biyokimyasal olarak, ag¢lik, karbonhidratlar1 korumak ve yag
metabolizmasindan {retilen enerjiye olan bagimliligi artwrmak i¢in tasarlanmis
metabolik mekanizmalarin aktivasyonuna yol agmakta olup, bu genellikle 10 ila 12
saatlik aclik sonrasinda ortaya ¢ikmaktadir (63). Ornegin, 25-39 yaslarmdaki saglikli
kadinlarda gosterildigi gibi, Ramazan orucu, karbonhidrat oksidasyonunda onemli
bir diislise ve yag oksidasyonunda belirgin bir artisa ve giin i¢i enerji tiikketiminde bir
disiise yol agmistir; bu durum, orug sirasindaki yemek sonrasi (post prandial)
termogeneze atfedilebilir (4).

Yapilan bir ¢alismada deneysel kisa siireli aglik siiresince karbonhidrat
metabolizmasindaki degisiklikler kapsamli olarak goézden gecirilmistir. Emilim
sonrasi donem, aglhiga erken adaptasyon donemi olan yeme sonrasi 8-16 saat olarak
tanimlanmaktadir. Birincil metabolik Oncelik, beynin ve diger hayati dokularimn,
ornegin kirmizi kan hiicreleri, periferik sinirler ve renal medulla i¢in yeterli glikozun
saglanmasidir. Emilim sonrasinda, glukoz turnover hizi 2 mg/kg/dk’dir. Normal
yetigskinlerde, agliktan birkag saat sonra serum glikozunda 3,3 ve 3,9 mmol/l (60-70
mg/dl) arasinda hafif bir azalma ortaya cikar. Serum glikozundaki bu diisiis,
glikojenin parcalanmasi ve karacigerdeki hem glikojen sentezi hem de glikolizin
azalmasi nedeniyle durur. Bu degisiklikler insiilin diistisiiniin, glukagon ve sempatik
aktivitedeki artigin bir sonucudur (62).

Emilim sonrasi donemin erken safthasinda, glikozdaki diislis, zaten distlik
miktarda olan karaciger glikojen depolarindaki tiikkenme ile iliskilidir. Karacigerde
sadece 1,200 kalorilik karbonhidrat depolanir. (karacigerin net agirliginin yaklagik%
5'1) Bu miktar bazal glikoz gereksinimini yalnizca 5-6 saat siireyle karsilamaktadir.
16-24 saatlik aglik (8-16 saat emilim siiresi ve karacigerden 5-6 saat karbonhidrat
salinimi) sonrasinda glikojen depolar tiikkenir ve glikoneogenez glikozun kalan tek
kaynag1 olur. Glikoneogenez; laktat, piruvat, amino asitler ve gliserol gibi ii¢ karbon
onciistinden glikoz olusumunu ifade eder. Bu mekanizmalar beynin (100-125g) ve
kirmiz1 kan hiicrelerinin (45-50g) giinliik glikoz ihtiyacini karsilar. Ayni zamanda,
insiilinin azalmas1 ve katekolamin tiretimindeki yilikselme, yag dokusunda lipoliz ile
sonuglanir ve viicudun diger dokular1 i¢in gerekli olan glikozun yerini alan serbest

yag asitleri seviyesinde yiikselme ile sonuglanir (62).
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Carlson ve ark. (64), saglikli goniillillere 60 saatlik aglik testi yapilmistir ve
12. ve 60. saatlerde kan 6rnekleri alinmistir. Plazma glikozunda %30, insiilinde %50
oraninda bir diisiis gozlemlemislerdir. Lipoliz ve yag oksidasyonu derecesinde
belirgin bir artig, proteoliz ve protein oksidasyon derecesinde orta derecede artis
gorilmiistiir. Yag oksidasyonundaki artig, glikoneogenez igin substrat saglamis ve
karbonhidrat oksidasyonundaki ve glikojenolizdeki diisiisii telafi etmistir. Bu durum

metabolik yakitlar arasinda bir gecis oldugu goriisiinii desteklemektedir (7).
2.3.3. Hormonal-inflamatuar Etkileri

Son 40 yilda, epidemiyolojik arastirmalardan ortaya ¢ikan sonuglar RAA’ 1,
insiilin duyarliligmi artirmak, aterojenik riski, oksidatif stresi ve inflamasyonu
azaltmak gibi saglik i¢cin faydal etkileri oldugunu desteklemektedir. Ayrica, RAA’1n
dolasimdaki bazi sitokinlerin seviyelerini diisiirdiigli gozlemlenmistir (58).

Kisa ve uzun siireli a¢lik sonucunda IL-6 ve C-reaktif protein gibi inflamatuar
biyobelirteglerde ciddi derecede diisiis oldugu goriilmiistiir. Ayrica daha onceki
calismalar RAA'In beyin dahil tiim dokularda oksidatif stres ve inflamasyonu
azalttigmi gostermektedir. Arumugam ve ark. (65), geng farelerde aralikli aglikta
birden ¢ok noroprotektif yolun aktive oldugunu, inflamatuar yolaklarin baskilanmis
oldugunu ve yaslanmanin aralikli acligm bu yollar1 etkileme yetenegini bozdugunu
gosterdi. Sicanlarda, aralikli aghigin strese karsi kardiyovaskiiler ve hormonal
tepkileri gelistirdigi ve kan basinci ile kalp hizin1 6nemli 6l¢iide etkiledigi goriildii.

Bununla birlikte, RAA'In dolasimdaki IL-6 ve TNF-a iizerindeki etkileri ve
RAA sirasinda orug tutan insanlarin diyetlerindeki degisikliklerin proinflamatuar
sitokinler {iizerindeki etkisi hakkinda yeterli kanit yoktur. TNF-a ve IL-6'nin,
lipoproteinlipaz (LPL) aktivitesinin iyi bilinen inhibitorleri oldugu g6z Oniine
alindigimda, Ramazan sirasinda azalan TNF-o ve IL-6 seviyeleri, artmis LPL
aktivitesine neden olabilir. Bu durum, Ramazan ayinda serbest yag asitleri gibi LPL
katalizli reaksiyon {iriinlerinin arttigmin saptanmasit bulgusu ile paralellik
gostermektedir.(58).

Aclik srrasinda glikoz miktar1 daha az oldugundan, enerji {iretimi i¢in yag
daha uygun bir substrat olarak kabul edilir ve bu nedenle Ramazanda viicut yaginin

ve viicut agirhiginin azalmasi beklenir. Bu durum, Ramazanda goriilen ve yag
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oksidasyonunda artiga neden olan insiilin hiposekresyonu durumu ile uyumludur
(58).

Ayrica RAA etkili bir sekilde viicut agirligmi, viicut yagini ve bel ¢evresi ile
kalga cevresi degerlerini diiglirmiistiir. Calismanin sonuglarina gore, orug sirasinda
enerji alimi Onemli Ol¢iide azalmadigi halde sitokin diizeyleri 6nemli olgiide
azalmistir. Bu durum aralikli aglik sirasinda toplam enerji aliminda bir azalma
goriilmediginde bile sagliga yararl olabilecegini gostermektedir (58).

Ramazan orucundan etkilenen dolasimdaki homosistein, CRP ve diger
inflamasyon belirtecleri de dahil olmak tizere bazi kardiyovaskiiler risk faktorleri
incelenmistir ve ayn1 sekilde ¢eliskili sonuglara varilmistir. IL-6, CR ve homosistein
diizeyleri, her iki cinsiyetteki oru¢ tutan katilimcilarin, Ramazandan bir hafta once
Olciilen degerlerden daha diisiik oldugu goriilmistir. Bu calismanmn sonucunda
Ramazan orucunun, inflamatuar belirte¢ler, homosistein, CRP ve TK/HDL (Toplam
kolesterol/ Yiiksek yogunluklu lipoprotein) orani gibi kardiyovaskiiler hastaliklar
icin risk faktorleri lizerinde bazi olumlu etkileri oldugu sonucuna varilmaistir.

Unalacak ve ark. (66), agliktan sonra interlokin-2 (IL-2), interlokin-8 (IL-8)
ve TNF-a degerlerinde diisiis oldugunu saptamistir, ancak CRP’de bir degisiklik
goriilmemistir. Bunun aksine, Ramazan ayinda antrenman yapmaya devam eden elit
judo sporcular1 iizerinde yapilan bir arastirmada Chaouachi ve ark. (67), Ramazan
sonunda CRP diizeylerinde bir artis tespit etmistir; ancak homosistein diizeylerinde
bir degisiklik olmamustir. Atletlerde yapilan baska bir ¢alismada, Chennaouive ark.
(68), ayrica Ramazan ayinda IL-6 diizeylerinde bir artis bildirmistir. Bununla
birlikte, geng futbolcularda Maughan ve ark. (69), sabahlar1 toplanan 6rneklerde orug
tutan ve tutmayan grupta Ramazanin ikinci haftasinda CRP’de belirgin bir diisiis

gormustur.
2.3.4. Kan Basincina Etkileri

Ramazan orucunun hem sistolik hem diastolik kan basmcinda azalma
saglayarak, antihipertansif etki sagladig1 goriilmiistiir. Ramazan aymnda goriilen kan
basincindaki bu azalmanin muhtemelen viicut agirhginin azalmasina veya
katekolamin iiretiminin inhibisyonuna baglh olabilecegi diisiiniilmiistiir. Aglik

esnasinda inhibe oldugu bilinen katekolamin hormonu, sempatik tonusunda bir
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azalmaya neden olur ve bunun sonucunda kan basincinda, kalp atim hizinda ve kalp
debisinde diisme goriiliir. Siganlarda yapilan ¢alismalar da aralikli agligin sicanlarda
kan basincinda diisiise neden oldugu goriisiinii desteklemektedir. Ayrica Ramazan
sonrasinda sistolik kan basmci ve TNF-o diizeyi arasinda pozitif bir iligki
bulunmustur. Benzer sekilde, Ramazandan sonra diastolik kan basinci ile IL-6
arasinda anlamli bir pozitif iligki bulunmustur. Bu durum, Ramazan ayinda azalmig
sistolik ve diastolik kan basinci ile baglantili olarak plazma IL-6 diizeyinde bildirilen
azalma ile tutarhdir (58).

Bununla birlikte, bu gozlemsel c¢alismalardan elde edilen kanitlara ragmen,
aksini Onerebilecek bazi epidemiyolojik calismalar da vardir. Topacoglu ve ark. (70),
hipertansiyon ve komplikasyonsuz bas agris1 i¢cin hastane ziyaret sikliklarmi analiz
etmis ve bunlarin Ramazan ay1 boyunca, Ramazan dncesine gore anlamli derecede
bir artig oldugunu tespit etmislerdir.

Ramazanda uyku diizenindeki degisiklikler de kan  basmcini
etkileyebilmektedir. Ornegin, bazi insanlar giin dogumundan énce sahur Sgiiniine
kalkar ve giin dogmadan 6nce tekrar uyurlar. Ayrica giin i¢ginde normalde uyumayan
kisiler, aksamlar1 yapilan sosyal faaliyetlerdeki degisiklikler ve sabah erken
uyanmalar1 nedeniyle Ramazan ayinda bunu yapabilirler. Ramazan ay1 boyunca kan
basincini degistirebilecek diger etkiler ise, ilag zamanlamasindaki ve muhtemelen tuz

tiiketimindeki degisiklikleri igerir (71).
2.3.5. Serum Lipidlerine Etkileri

Ramazan orucu sirasinda HDL diizeyleri artmis ve Ramazandan sonra en az 1
ay siireyle korunmustur. RAA sirasinda artmig HDL diizeyleri beslenme diizenindeki
degisikliklerle iliskilendirilmis olsa da, IL-6 ve TNF-a diizeyindeki azalmanin, daha
once bildirilen Ramazan aymin anti-aterojenik etkisinin en olas1 agiklamasi
olabilecegi de diistiniilmektedir (58).

Serum kolesterolii orucun ilk giinlerinde diisebilir ve daha sonraki giinlerde
Ramazan oOncesi degerlere tekrar yiikselebilir. Bazi arastirmacilar tarafindan
bildirilen artan kolesterol ve LDL (diisiik dansiteli lipoprotein) konsantrasyonlari,
Ramazan ay1 siiresince goriilen agirlik kaybr ile iligkili olabilir. Ayrica diger

caligmalarda, RAA sirasinda kolesterol seviyesinde herhangi bir degisiklik olmadig1
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veya azalma oldugu saptanmistir. Ramazan orucundan sonra gozlemlenen plazma
HDL kolesteroliindeki belirgin artis umut verici bir bulgu olabilir (62).

Egitimli atletlerde, RAA boyunca submaksimal egzersiz, lipit oksidasyonunu
arttrmigtir.  Hem normal hem de diyabetik bireylerde, Apo A-1 konsantrasyonu
artarken, Apo B seviyeleri diismiistiir. Ramazan ay1 boyunca herhangi bir agirlik
degisimi gdstermeyen bireylerde, serum leptin ve insiilin konsantrasyonlarinin arttigi
ve noropeptid Y diizeylerinin diistiigli goriilmiistiir. Bununla birlikte, baska bir
arastirma, Ramazan aymda aglik siliresince leptinin 24 saatlik ortalama
konsantrasyonunda anlamli bir degisiklik bulamamistir. Ramazan ay1 boyunca enerji
alimindaki belirgin azalmaya, plazma toplam kolesterolii, LDL kolesterol ve
trigliserid konsantrasyonlarinda ve kardiyovaskiiler risk profillerinde bir azalma eslik
etmektedir (62).

Kan lipitleri {lizerine Ramazan orucunun etkileri uzun yillar boyunca
calisilmistir. Fakat kardiyovaskiiler risk i¢in etkileri tam olarak bilinmemektedir.
Bazi yayimlanmis arastirmalarda, HDL-kolesterol ve apolipoprotein (apo) Al gibi
bazi antiaterojenik biyokimyasal parametrelerde bir artig goriildiigli ve bazi
trigliseridler, TK, apoprotein B, LDL-kolesterol gibi aterojenik parametrelerde bir
azalma olduguna dair kanitlar bulunmaktadir. Diger bazi caligmalarda ise, bu
parametrelerin bazilar1 degismeden kalmistir hatta bazilarinda tam tersi bir degisim
goriilmiistiir. Birkag ¢alisma orug tutan katilimcilar1 ve oru¢ tutmayan kontrolleri
icermektedir. Afrasiabi, Hassanzadeh, Sattarivand, Nouri ve Mahbood (72), orug
tutan katilimcilardaki trigliserid, total kolestrol ve LDL kolesterol diizeylerinde
azalma oldugunu saptamistir. Degisikliklerin goriildiigi calismalarin bazilarinda
Ramazan aymin sonundan birka¢ hafta sonra eski degerlere geri doniildigi
saptanmistir. Bazilarinda ise bu alisilmis diyet ve yasam bi¢imine dondiikten sonra
bile, degisimlerin en az 3 hafta veya 4 hafta boyunca korunabilecegini gostermistir.
(73) (74)

Orug tutan bireylerde ve orug tutmayan bir kontrol grubunda Ramazan 6ncesi,
sirasinda ve sonrasinda bir dizi risk faktoriinii 6lgmiistiir. Serum trigliserid, toplam
kolesterol ve LDL diizeylerinde anlamli bir degisiklik bulamamislardir. Ancak orug
tutan gruptaki erkeklerde ve kadinlarda TK/HDL orani Ramazan sirasinda ve

sonrasinda azalirken, orug tutmayan grupta degisiklik olmadig1 goriilmistiir (75).
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3. BIREYLER VE YONTEM
3.1. Arastirma Yeri, Zamam ve Orneklem Secimi

Bu calisma Mayis 2016-Eyliil 2016 tarihleri arasinda, 19-64 yas araligindaki
30 diizenli egzersiz yapan ve 33 diizenli egzersiz yapmayan bireyin katilimiyla
gerceklestirilmistir. Kisi sayis1 gii¢ analizi yontemi ile (0.90 giiven diizeyinde)
belirlenmistir. Bireyler Ankara ilinde 6zel bir spor ve giizellik merkezinden duyuru
yontemi ile secilmistir. Diizenli egzersiz yapan gruba, WHO kriterlerine gore,
haftada en az 150 dakika egzersiz yapan bireyler dahil edilmistir (76). Egzersiz
yapmayan gruba ise diizenli egzersiz yapma aliskanligi olmayan bireyler dahil
edilmistir.

Arastirma diizenli egzersiz yapan ve yapmayan bireylerin tatil doneminde
besin tiiketimlerindeki degisimlerin ve tatil doneminin sonunda viicut agirliklarinda,
viicut kompozisyonlarinda ve kan basinglarinda olusan degisimlerin saptanmasi
amaciyla planlanmistir. Amerika’da yapilan caligmalarda ‘’holiday season’’ olarak
gegen tatil donemi siikran giinii ile yeni yil tarihleri arasindaki dénem olarak
gegmektedir. Tirkiye’de ise Ramazan bayrami ve Kurban Bayrami tatil
donemleridir. Bu ¢alismada Ramazan doneminin baslangici ile Kurban bayrammin
son giinii arasindaki zaman dilimi tatil donemi olarak alimmistir. Bu nedenle
calismamizdaki tatil donemi Ramazan Oncesi, Ramazan sirasi, Ramazan Bayrami,
Ramazan Bayrami sonrasi ve Kurban Bayrami donemlerini kapsamaktadir (Sekil
3.1).

Arastirma 10.05.2016 tarihinde Hacettepe Universitesi Girisimsel Olmayan
Etik Komisyonu tarafindan GO 16/307-01 sayili karar ile etik ag¢idan uygun
bulunmustur (EK 1) .
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Ramazan Oncesi Ramazan Bayrami Kurban Bayrami

Ramazanda Ramazan Sonrasi

Sekil 3.1. Veri toplama zaman ¢izelgesi.

3.2. Arastirmanin Genel Plam

Katilimcilar, arastrmanin basinda ¢alisma ile ilgili bilgilendirildikten sonra
gontlliiliik esasi ile Aydmlatilmis Onam Formu’nu (EK 2) okuyup imzalamiglardir.

Tatil donemi Oncesinde katilimcilar ile goriisiiliip arastirma tarafindan
hazirlanan anket sorular1 yiiz ylize goriisme yOntemiyle arastirmaci tarafindan
uygulanmistir (EK 3). Anketin ilk boliimiinde katilimcilarin yasi, egitim durumu,
medeni durumu gibi genel bilgileri, egzersiz yapma durumlari, egzersizin tiir ve
siklig1 ile ilgili sorular yer almaktadir. Ikinci boliimiinde katihimcilarm beslenme
aliskanliklari, 6zel diyet uygulama durumlar1 ve supleman kullanma durumlari
sorgulanmistir. Uciincii  boliimde katilmcilarm sigara ve alkol aliskanliklar:
degerlendirilmistir. Dordiincii boliimde ise bireylerin antropometrik dlgiimleri ve kan
basinci ve nabiz degerleri bulunmaktadir. Katilimeilarin giinliik enerji harcamalarini
saptamak i¢in son 24 saatteki fiziksel aktivitelerinin tiirii ve siireleri sorgulanmaistir.

Bireylerin besin tiiketim durumlarinin saptanmasi i¢in tatil déneminde;
Ramazan oncesi donem, Ramazan donemi, Ramazan Bayrami donemi, Ramazan
Bayrami sonrasi donem ve Kurban Bayrami donemi olmak iizere 5 defa 3 Giinliik
Besin Tiiketim Kaydi bilgileri alimmuistur.

Tatil donemi sonunda, Kurban Bayrami sonrasinda katilimcilar ile tekrar
gorlisiilerek antropometrik olglimleri, kan basinct degerleri ve nabiz degerleri

arastirmaci tarafindan tekrar saptanmustir.
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3.3. Verilerin Toplanmasi

Bireylere uygulanan anket (EK 3) 6 boliimden olusmaktadir.

1. Genel Bilgiler: Katilimcilarin yas, 6grenim durumu, ¢alisma durumu,
medeni durumu, hastalik durumu, egzersiz yapma durumu ve egzersiz yapan
bireylerin egzersiz tiirii ile egzersiz siklik ve siireleri sorulmustur.

2. Beslenme Ahgskanhklar: Katilimcilara iligkin giinliik su tiikketme
aliskanliklari, 6glin atlama durumlari, 6glin atlayanlarin atladiklar1 6&iin, daha 6nce
0zel diyet uygulama durumlar1 ve supleman kullanma durumlar1 sorgulanmastir.

3. Sigara ve Alkol Ahskanhklar: Katilimcilarin sigara ve alkol tiiketme
durumlar1 sorgulanmistir. Tiketen bireylerin ise tiiketim miktarlar1 ve sikliklar
sorgulanmustir.

4. Antropometrik Ol¢iimler ve Viicut Kompozisyonu Olciimii: Bireylerin
boy uzunluklar1 ayakkabisiz, topuklar, sirt, omuzlar ve basmn arka kismi duvara
degecek sekilde, ayakta hazir ol durusta, dik olarak, bas Frankfurt diizlemde (g6z ve
kulak kepgesi iistii ayn1 hizada) iken ve ayaklar bitisik sekilde basin en yiiksek iist
noktasindan yere kadar olan mesafenin 6lgiilmesi ile saptanmistir (77).

Viicut agirligi ve kompozisyonlarmin 6l¢iimii icin ise OMRON BF 511 cihazi
kullanilmistir. Bireyler ile 6l¢iim i¢in kahvalt1 6giiniinii yaptiktan 4 saat sonra, 6gle
yemeginden Once goriisiilmistiir. Katilimcilardan son 24 saat i¢inde kafein iceren
icecekler ve alkol tiiketmemeleri ve egzersiz yapmamalar1 soylenmistir. Kisilerin
yas, cinsiyet, boy bilgileri girildikten sonra hafif giysilerle, metal aksesuar olmadan
ayakkabisiz bir sekilde OMRON BF 511°e ¢ikmalar1 saglanmistir. Olgiim sonucu
raporda viicut agirhigi, viicut yag yiizdesi, iskelet kas yiizdesi, bazal metabolizma hiz1
gibi parametreler saptanmaistir.

BKI degeri viicut agrhg (kg)’nmn boy uzunlugunun karesine (m?)
bdliinmesiyle hesaplanmustir. BKI siniflamasinda WHO smiflamas dikkate alinarak
BKi’leri 18,5 ve alt1 olanlar zayif, 18,5-24,9 arasinda olanlar normal agirhkta, 25,0-
29,9 arasindakiler fazla kilolu, 30,0 ve {izerinde olanlar obez olarak gruplanmistir
(78).

Brakial arterden kan basinci ve nabiz 6l¢liimii alinmistir. Kan basinci 6lgtimi

icin bireylerin fiziksel aktivite, yemek yeme, sigara i¢gme, egzersiz vb. durumlari
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degerlendirilip bu aktivitelerden en az biri varsa 30 dakika beklendikten sonra 6l¢iim
alimmustir. Olgiim yapilacak kol belirlenip kol kalp seviyesinde olacak sekilde
desteklenmistir. Bireylerin oturur pozisyonda kolu kalp seviyesinde olacak sekilde
desteklenerek ve avug i¢i yukari dogru bakar durumda olmalar1 saglanmigtir. SOnmiis
haldeki mansget iist kolun etrafinda, mansetin merkezi brakial arterin iizerine gelecek
sekilde serbest¢e sarilmistir. Mansetin alt kenar1 dirsek boslugundan yaklasik 2 cm
yukarida olacak sekilde ayarlanmistir. Bireye rahat bir pozisyon almasi ve uygulama
sirasinda konugmamasi séylenerek 6lgtim alinmustir (79, 80).

5. 3 Giinliik Besin Tiiketim Kaydi: Katilimcilarin beslenme durumlarinin
incelenmesi i¢in 3 giinliik besin tiiketim kayd: almmistir. Bireylerin tatil
donemindeki beslenme aligkanliklarinin degisimini incelemek i¢in Ramazan oncesi
donem, Ramazan donemi, Ramazan Bayrami donemi, Ramazan Bayrami sonrasi
donem ve Kurban Bayrami donemi olmak iizere 5 ayr1 donemde kayit tutmalari
istenmistir. Katilimcilarin 3 giinliik besin tiiketim kayitlarinda BEBIS 7.2 (Beslenme
Bilgi Sistemi 7.2) program katalog olarak kullanilmistir (81). BEBIS programma
veriler girilirken standart yemek tarifeleri kullanilmistr.

6. Fiziksel Aktivite Kaydi: Biitlin katilimcilardan son 24 saatte yaptiklari
aktivite tiirlerinin ve siirelerinin kaydi alinmistir. Egzersiz yapmayan bireylerden
Ramazan oOncesi donemde bir defa 24 saatlik fiziksel aktivite kaydi formunu
doldurmalar1 istenmistir. Diizenli egzersiz yapan bireylerden ise Ramazan Oncesi
donemde bir tane egzersiz yaptiklar1 giin ve bir tanede egzersiz yapmadiklar1 giin
olmak iizere 2 tane 24 saatlik fiziksel aktivite kaydi formunu doldurmalari
istenmistir. Katilimcilarin fiziksel aktivitelerinin harcanan enerjiye katkisinin
belirlenmesinde PAR (Physical Activity Ratio, Fiziksel Aktivite Katsayis1) degeri
kullanilmistir. Her aktivitenin PAR degeri, aktivite siiresi (dakika) ile carpildiktan
sonra bulunan degerler toplanarak kisilerin toplam enerji harcamalar1 saptanmistir
(82, 83).

Bireylerin fiziksel aktivite diizeyini gdsteren PAL (Physical Activity Level,
Fiziksel Aktivite Diizeyi) degerleri, toplam enerji harcamalarin1 bazal metabolizma

¢

hizina oranlayarak hesaplanmistir. PAL degerleri; 1,40’mn altinda olanlar “’¢ok
hafif’’, 1,40-1,69 degerleri arasinda olanlar hafif, 1,70-1,99 degerleri arasinda olanlar

orta, 2,0 ve lizerinde olanlar agir aktiviteli olarak smiflandirilmigtir (83).
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Ayrica katilimcilara, anket ile egzersiz yapma durumlar1 sorulmus, yapiyorsa

aktivitenin tiirii, siklig1 ve ne kadar siire yapildig1 sorgulanmistur.
3.4. Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirma sonunda elde edilen verilerin degerlendirilmesinde SPSS 20.0
istatistik programi kullanilmistir. Verilere Levene’s test uygulanarak dagilimin
normalitesi  degerlendirilmistir. iki grup arasmdaki ortalama degerler
karsilastirilirken Student’s t test ile ki-kare testi ve ikiden ¢ok grup arasindaki
ortalama degerler karsilastirilirken ANOVA testleri uygulanmistir. Veriler arasindaki
korelasyon hesaplamalar1 Pearson korelasyon testi ile yapilmistir. Katilimcilardan
elde edilen veriler kategorik degiskenler i¢cin say1 ve ylizdeler (%) seklinde, sayisal
veriler ise ortalama, standart sapma, alt ve iist degerler seklinde hazirlanmistir ve p

degeri 0,05 altinda oldugunda istatistiksel olarak anlamli sayilmistir (84).
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4. BULGULAR
4.1. Katihmcilarin Genel Ozellikleri

Tablo 4.1.’de katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore cinsiyetlerinin
dagilimi ve yas ortalamalar1 verilmistir. Egzersiz yapan katilimcilarm %53,3’1 kadimn,
%46,7’s1 erkektir. Egzersiz yapmayan katilimcilarin ise %69,7’°s1 kadin, %30,3’1
erkektir. Egzersiz yapan katilimcilarin yas ortalamasi 36,53+12,8 yil, egzersiz
yapmayan katilimcilarin yas ortalamasi ise 39,82+14,7 yildir. Katilimcilarin egzersiz
yapma durumlarina gore yas ortalamalarina t test ile bakildiginda istatistiksel olarak

anlaml1 bir fark bulunmamustir.

Tablo 4.1. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore cinsiyetlerinin dagilimi
ve yaglarinin ortalama degerleri (n=63).

Egzersiz Yapma Egzersiz Yapan (n=30) Egzersiz Yapmayan (n=33)
Durumu
Say1 (n) Yiizde (%) Say1 (n) Yiizde (%)
Cinsiyet ve Yas
Kadin 16 53,3 23 69,7
Erkek 14 46,7 10 30,3
Toplam 30 100,0 33 100,0
X?=1,784* p>0,05
Ort =SS Ort + SS p~
Yas (y1) 36,53+12,8 39,82+14,7 >0,05
*t testi yapilmustir.

~Ki-kare testi uygulanmugtir.

Tablo 4.2°de katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore genel 6zellikleri
verilmistir. Buna gore, egzersiz yapan katilimcilarin %80°1 ve egzersiz yapmayan
katilimeilarin  %72,7’si iiniversite mezunudur. Egzersiz yapanlarin %56,7’1 ve
egzersiz yapmayanlarin %69,7’si evlidir. Ki-kare testi ile katilimcilarin egitim
durumu, calisma durumu, meslek ve medeni durumu degiskenlerinde, egzersiz

yapma durumlarna gore fark olmadigi goriilmiistiir.



Tablo 4.2. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore genel dzelliklerinin
dagilimi (n=63).

Egzersiz Yapma Egzersiz Yapan (n=30) Egzersiz Yapmayan (n=33)

Durumu
Sayi1 (n) Yiizde (%) Sayi1 (n) Yiizde (%)
Ozellikler

Egitim Durumu

Ortaokul 0 0 1 3.0

I:ise 5 16,7 7 21,3

Universite 24 80,0 24 72,7

Lisansiistii 1 3.3 1 3,0

Toplam 30 100,0 33 100,0
X?=1,193* p>0,05

Calisma Durumu

Calistyor 17 56,7 17 51,5

Calismryor 13 43,3 16 48,5

Toplam 30 100,0 33 100,0
X?=0,168* p>0,05

Meslek

Emekli 0 0 1 5,9

Memur 2 11,8 3 17,6

Serbest meslek 5 29,4 5 29,4

Isci 10 58,8 8 47,1

Toplam 17 100 17 100

X?=1,422% p>0,05

Medeni Durum

Bekar 13 433 10 30,3

Evii 17 56,7 23 69,7

Toplam 30 100,0 33 100,0

X?=1,151* p>0,05

* Ki-kare testi uygulanmistir
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Katilimcilarin  kronik hastalik varhigmma gore dagilimlar1 Tablo 4.3’de
goriilmektedir. Egzersiz yapan katilimcilarda kronik hastalig1 olan yokken, egzersiz

yapmayan katilimcilardan 3 kisi kronik hastaliga sahiptir.

Tablo 4.3. Katilimeilarin egzersiz yapma durumlarina gore hekim tarafindan tanisi
konulmus hastaliklar varligina gore dagilimi (n=63).

Egzersiz Yapma Egzersiz Yapan (n=30) Egzersiz Yapmayan (n=33)
Durumu
Say1 (n) Yiizde (%) Say1 (n) Yiizde (%0)

Hastalik Durumu

Var 0 0 3 91
Yok 30 100,0 30 90,9
Toplam 30 100 33 100.0

X2=2,864* p>0,05

* Ki-kare testi uygulanmistir

4.2. Katihhmcilarin Fiziksel Aktivite Durumlan

Tablo 4.4°de katilimcilarin diizenli egzersiz yapma durumlar1 gériilmektedir.
Buna gore, en ¢ok yapilan egzersiz tiirii kadinlarda yiiriiylis ve yoga/pilates iken
erkeklerde yiirliyiis ve agirlik kaldirma egzersizleridir. Egzersiz yapma durumlar1 ve
egzersiz tiirleri arasinda erkek ve kadin katilimcilar arasinda istatistiksel olarak

anlaml1 bir fark bulunmamustir.

Tablo 4.4. Egzersiz yapan katilimcilarin cinsiyetlerine gore yaptiklar1 egzersiz
tiirlerinin dagilimi (n=30).

Cinsiyet Kadimn (n=16) Erkek (n=14)
Egzersiz Tiirii Sayi(n) Yiizde (%) Say1 (n) Yiizde (%)
Yiiriiyis 6 37,5 8 57,2
Yoga/Pilates 6 37,5 1 7,1
Agirlik Kaldirma 3 18,8 5 35,7
Zumba 1 6,2 0 0
Toplam 16 100 14 100

X?=5,247* p>0,05

* Ki-kare testi uygulanmgtir
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Tablo 4.5’ de egzersiz yapan katilimcilarin egzersiz sikligi ve siiresine gore
dagilimi goriilmektedir. Buna gore kadinlar haftada ortalama 173,1 dakika egzersiz
yaparken erkekler haftada ortalama 213,6 dakika egzersiz yapmaktadirlar. Egzersiz
yapma sikliginda ve egzersiz siirelerinde erkek ve kadin katilimcilar arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamastir.

Tablo 4.5. Egzersiz yapan katilimcilarin egzersiz siklig1 ve siiresine gore ortalama
ve standart sapma degerleri (n=30).

Kadin (n=16) Erkek (n=14)
Ort SS Ort SS p*
ve Siiresi
Egzersiz  Sikligi 3,8 1,90 3,4 1,83 >0,05
(kez/hafta)
Egzersiz ~ Siiresi 173,1 129,29 213,6 146,54 >0,05
(dakika/hafta)

* 1 testi uygulanmustir.

Tablo 4.6’da egzersiz yapan ve yapmayan bireylerin egzersiz yapmadiklar1
giindeki PAL degerlerinin dagilimi gosterilmektedir. Ki-kare testine gore egzersiz
yapan ve yapmayan katilimcilarin PAL degerleri arasinda anlamli bir fark
bulunmamaktadir. Orta aktiviteli bireyler egzersiz yapan grupta %36,7 iken egzersiz
yapmayan grupta %33,3’tiir. Agir aktiviteli bireyler ise egzersiz yapan grupta %3,3

ve egzersiz yapmayan grupta %3 tiir.
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Tablo 4.6. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gére PAL degerlerinin
dagilimi (n=63).

zersiz Yapma Egzersiz Yapan (n=30) Egzersiz Yapmayan
Durumu (n=33) p*

PAL Smiflamas Say1 (n) Yiizde (%) Sayi (n) Yiizde(%)

Cok Hafif >0,05
Aktiviteli 10 33,3 12 36,4

Hafif Aktiviteli 8 26,7 9 27,3 >0,05
Orta Aktiviteli 11 36,7 11 33,3 >0,05
Agir Aktiviteli 1 3,3 1 3,0 >0,05
Toplam 30 100,0 33 100,0

X?=0,098* p>0,05

* Ki-kare testi uygulanmustir.

4.3. Katihmcilarin Beslenme Ahskanhklan

Tablo 4.7.’da katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore giinlik su
tiketiminin ve diger sivi tiiketimlerinin ortalama ve standart sapma degerleri
verilmistir. Buna gore egzersiz yapan katilimcilar giinde ortalama 1683,3 mL,
egzersiz yapmayan katilimcilarin ise ortalama 1440,9 mL su tiikettikleri

goriilmektedir. Tki grup arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir.

Tablo 4.7. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore sivi tiiketimlerinin
ortalama ve standart sapma degerleri (n=63).

Egzersiz Yapma Egzersiz Yapan Egzersiz Yapmayan
Durumu (n=30) (n=33)
St tiiketim Durumu Ortalama SS Ortalama SS p*
Giinlik Su Tiketimi
1683,3 738,16 1440,9 576,28  >0,05
(mL/gtin)
Diger Stvilarin
626,7 437,81 595,45 440,59  >0,05
Tiiketimi(mL/giin)

* t testi uygulanmustir.
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Tablo 4.8°de katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gére ana ve ara 6giin
tilketimleri goriilmektedir. Egzersiz yapanlarin ana 0giin sayis1 ortalama 2,7 defa
iken, egzersiz yapmayan gurubun 2,6 defa bulunmustur. Ortalama ara 6giin sayisi ise
egzersiz yapanlarda 1,6 defa, egzersiz yapmayanlarda 1,7 defadir. T testi ile, egzersiz
yapma durumuna goére ana ve ara Ogin tilketme sayilarinda istatistiksel olarak

anlamli bir fark bulunmadig1 goriilmiistiir.

Tablo 4.8. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore ana ve ara 6giin
tikketimlerinin ortalama ve standart sapma degerleri (n=63).

Egzersiz Yapan (n=30)  Egzersiz Yapmayan (n=33)

Ozellikler ort SS Oort SS p*
Ana 68iin sayisi 2,7 0,60 2,6 0,55 >0,05
Ara 6giin sayisi 1,6 0,96 1,7 0,94 >0,05

* 1 testi uygulanmstir.
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Tablo 4.9°de katilimcilarin egzersiz yapma durumlarima gore 6giin atlama
durumlarinin ve atladiklar1 6gliniin dagilimi goriilmektedir. Buna gore egzersiz
yapan katilimcilarin %10’unun, egzersiz yapmayan katilimcilarin ise %15,2’sinin
ogiin atladiklar1 goriilmektedir. Egzersiz yapma durumlarma gore 6giin atlama
durumlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustrr. Ogiin atlayan
katilimeilarin atladiklar1 6giinlere bakildiginda egzersiz yapan ve yapmayan grupta
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur. Egzersiz yapan katilimcilarin en az
atladiklar1 6glin sabah Ogilinii iken, egzersiz yapmayan katilimcilarin en c¢ok

atladiklar1 6giiniin sabah 6giinti oldugu goriilmektedir.

Tablo 4.9. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore 6giin atlama
durumlarmmm dagilimi (n=63).

Egzersiz Egzersiz Yapan Egzersiz Yapmayan

urumu

Ogiin Atlams Sayi1 (n) Yiizde (%) Sayi1 (n) Yiizde (%)

Durumlar

Evet 3 10,0 5 15,1

Hayir 17 56,7 15 45,5

Bazen 10 33,3 13 39,4

Toplam 30 100,0 33 100,0
X?=0,875* p>0,05

Atlanan Ogiin (n=31)

Sabah 1 7,7 9 50

Ogle 9 69,2 8 44,4

Aksam 3 23,1 1 5,6

Toplam 13 100 18 100
X?=6,830* p=0,033

* Ki-kare testi uygulanmustir.
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Tablo 4.10’da katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore supleman
kullanim durumlarmin dagilimi verilmistir. Supleman kullanan katilimcilardan 3’
egzersiz yapan grupta ve 2’si egzersiz yapmayan grupta bulunmaktadir. Yapilan ki-
kare testine gore, supleman kullanimi ve egzersiz yapma durumu arasinda

istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamastir.

Tablo 4.10. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gére supleman kullanim
durumlarmnim dagilimi (n=63).

Egzersiz Yapma Egzersiz Yapan (n=30) Egzersiz Yapmayan (n=33)
Durumu

Say1 (n) Yiizde (%) Say1 (n) Yiizde (%)
Supleman
Kullanim Durum
Evet 3 10,0 2 6,1
Hayir 27 90,0 31 93,9
Toplam 30 100 33 100
X?=0,334* p>0,05

* Ki-kare testi uygulanmistir
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Tablo 4.11°de katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore sigara ve alkol
tilkketim durumlarmin dagilimi gosterilmektedir. Katilimcilardan egzersiz yapanlarin
%46,7’s1, egzersiz yapmayanlarin ise %54,51 hig sigara tikketmemislerdir. Ki-kare
testi ile sigara tiiketim durumunda egzersiz yapma durumlarina gore istatistiksel
olarak anlamli bir fark olmadig1 goriilmiistiir. Egzersiz yapan katilimcilarin %63,3°1,
egzersiz yapmayan katilimcilarin ise %54,5’i alkol tiikettiklerini belirtmislerdir. Tki
grubun alkol tiikketimleri arasinda ki-kare testine gore istatistiksel olarak anlamli bir

fark bulunmamastir.

Tablo 4.11. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore sigara ve alkol tilketme
durumlarmmm dagilimi (n=63).

Egzersiz Yapan (n=30) Egzersiz Yapmayan(n=33)
Sigara igme Durumu Say1 (n) Yiizde (%) Say1 (n) Yiizde (%)
Hayir hi¢ igmedim 14 46,7 18 54,5
I¢tim biraktim 9 30,0 5 152
Halen igiyorum 7 23.3 10 30,3
Toplam 30 100,0 33 100,0
X?=2,034* p>0,05
Alkol Tiiketim Durumu
Evet 19 633 18 54,5
Hayir 11 36,7 15 455
Toplam 30 100,0 33 100,0
X?=0,501* p>0,05

* Ki-kare testi uygulanmistir
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Tablo 4.12°de sigara tiiketen katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore
giinliik ictikleri sigara sayilarinin ve sigara igme siirelerinin dagilimi verilmistir.
Sigara tliketen katilimcilardan egzersiz yapanlar giinde ortalama 10,31 adet sigara
icerken, egzersiz yapmayanlar giinde ortalama 8,64 adet sigara igmektedirler. Fakat
cinsiyete goOre sigara igme durumlarinda istatistiksel olarak anlamli bir fark

bulunmamastir.

Tablo 4.12. Sigara i¢en katilimeilarin egzersiz yapma durumlarina gore giinde
ictikleri sigara sayilarmin ve sigara igme siirelerinin dagilimi (n=63).

Egzersiz Yapma Egzersiz Yapan Egzersiz Yapmayan
Qurumu (n=30) (n=33)
Sigara tilketimi Ort SS Ort SS p*
Giinde Igilen 10,31 7.2 8,64 5,1 >0,05
Sigara Sayis1 (adet)
Toplam  Sigara 11,44 6,7 11,93 9,6 >0,05

I¢me Siiresi (y11)

* 1 testi uygulanmustir.
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Alkol tiikketen bireylerin alkol tiiketim miktarlar1 ve tercih ettikleri alkol ¢esidi
Tablo 4.13’de goriilmektedir. Buna gore en ¢ok tiiketilen alkol ¢esidi iki grupta da
biradir. Egzersiz yapan katilimcilarin %52,6’s1, egzersiz yapmayan katilimcilarin ise
%72,2’s1 ayda 330 mL-1000 mL aras1 alkol tiiketmektedir. Katilimcilarin egzersiz
yapma durumlarma gore alkol tliketim miktarlar1 ve tercih ettikleri alkol tiirleri

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamustir.

Tablo 4.13. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore tiikettikleri alkol
miktarlarmin ve tercih ettikleri alkol ¢esidinin dagilimi (n=63).

Bgzersiz Yapma Egzersiz Yapan (n=30) Egzersiz Yapmayan (n=33)
Durumu

Say1 (n) Yiizde (%) Say1 (n) Yiizde (%)

Alkol miktar: ve ¢esidi

Alkol Miktari(mL/ay)

<330 mL 3 15,8 1 5,6
330mL-1000mL 10 52,6 13 72,2
>1000mL 6 31,6 4 22,2
Alkol Cesidi

Bira 14 73,7 12 66,6
Sarap 2 10,5 3 16,7
Rak1 3 15,8 3 16,7
Toplam 19 100 18 100

* Ki-kare testi uygulanmistir
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Tablo 4.14°de katilmcilarin cinsiyet ve egzersiz yapma durumlarmma gore
BKIi smniflamalarmin dagilimi gdsterilmektedir. Buna gore egzersiz yapan gruplarda
10 kadin, 5 erkek katilimci normal smiflamasina girmektedir. Egzersiz yapmayan

bireylerde ise 12 kadin ve 6 erkek katilimci normal siniflamasina girmektedir.

Tablo 4.14. Katilimcilarin cinsiyet ve egzersiz yapma durumlarma gore BKI
simiflamalarmin dagilimi (n=63).

BKI (kg/m?) Smiflamasi

Egzersiz Yapanlar Egzersiz Yapmayanlar
Kadin Erkek Kadin Erkek Toplam

Zayif 1 0 2 0 3
Normal 10 5 12 6 33
Fazla 3 9 7 3 22
Kilolu

Obez 2 0 2 1 5
Toplam 16 14 23 10 63

*Ki-Kare testi uygulanmustir.

Tablo 4.15°de katilimcilarm (n=63) antropometrik Olgiimlerinin, viicut
kompozisyonlarmin ve kan basinci degerlerinin ortalama degerlerinin tatil dncesi ve
sonrasi karsilastirilmasi egzersiz yapma durumlarina gore incelenmistir. Egzersiz
yapan katilimcilar 6lgiimlerinde tatil 6ncesi ve sonrasi arasinda anlamli bir fark
bulunmamistir (p>0,05). Egzersiz yapan bireylerin kas oran1 degisimlerine
bakildiginda bir artis goriilmektedir fakat bu artis istatistiksel olarak anlamli
bulunmamistir.Yag oranlarina bakildiginda tatil 6ncesi donem ile karsilastirildiginda
bir azalma oldugu goriilmektedir fakat bu degisim de istatistiksel olarak anlamli
degildir. Viicut agirlhigi degisiminde ise istatistiksel olarak anlamli olmayan bir diisiis
goriilmiistiir. Egzersiz yapmayan katilimeilarin ise agirlik, BKi, yag orani, kas orani
ve sistolik kan basincinda anlamli degisiklikler saptanmistir (p=0,005, p=0,008,
p<0,001, p<0,001, p=0,05). Egzersiz yapmayan katilimcilarin kas oraninda tatil
oncesi doneme gore, istatistiksel olarak anlamli bir azalma goriilmiistiir. Yag orani,
tatil dncesi donem ile karsilastirildiginda t testine gére anlamli bir sekilde artmistir.
Viicut agirhginda istatistiksel olarak anlamli bir artis goriilmiistiir. BKI ve sistolik

kan basinc1 degerlerinde ise istatistiksel olarak anlamli bir artis saptanmugtir.
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Tablo 4.16’da katilimcilarin (n=63) antropometrik o6lgiimlerinin, viicut
kompozisyonlarinin ve kan basinci degerlerinin tatil dncesi ve sonrasi ortalama
degerleri cinsiyetlerine gore incelenmistir. Buna gore kadinlarda da erkeklerde de
tatil 6ncesi ve sonrasi dlglimlerin arasinda anlamli bir fark bulunmamistir. Buna gore
tatil donemindeki antropometrik dl¢timlerin, viicut kompozisyonun ve kan basinci
degerlerinin Olglimlerinin  degisimi egzersiz yapma durumundan etkilenirken,

cinsiyetler arasinda fark gostermedigi goriilmektedir.



Tablo 4.15. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore tatil dncesi ve sonrast antropometrik 6l¢timlerinin, viicut
kompozisyonlarinin ve kan basincinin ortalama degerleri ve standart sapmalar1 (n=63).

Egzersiz Yapanlar (n=30)

Egzersiz Yapmayanlar(n=33)

Tatil Oncesi Tatil Sonrasi Tatil Oncesi Tatil Sonrasi

Ort SS Ort SS p* Ort SS Ort SS p*
Agirlik (kg) 71,72 11,93 71.41 11,62 >0.05 69,23 13,67 69,84 13,75 0,005
BKI (kg/m?) 24,57 3,72 24,43 3,48 >0.05 24,17 4,32 24,39 4,34 0,008
BMH (kcal) 1515,33 215,61 1512,40 219,07 >0.05  1438,18 328,83 1472,27 221,06 >0,05
Yag Orani (%) 27,78 7,85 27,23 7,30 >0.05 31,16 8,42 32,06 8,23 <0,001
Kas Orani (%) 32,25 5,01 32,51 4,81 >0.05 29,16 4,68 28,66 4,51 <0,001
Sistolik Kan Basinc1 (mmHg) 119,17 14,45 118,87 13,51 >0.05 118,06 14,74 119,24 14,33 0,05
Diastolik Kan Basinc1 (mmHg) 75,73 9,43 75,43 8,70 >0.05 75,67 11,03 76,73 10,80 >0,05
Nabiz (dk) 80,47 13,28 79,57 11,78 >0.05 78,33 9,22 78,24 8,35 >0,05

* t testi uygulanmustir.

1%



Tablo 4.16. Katilimcilarin cinsiyetlere gore tatil 6ncesi ve sonrasi antropometrik 6lgiimlerinin, viicut kompozisyonlarinin ve kan basinct

degerlerinin ortalama degerleri ve standart sapmalari (n=63).

Kadin (n=39)

Erkek (n=24)

Tatil Oncesi Tatil Sonrasi Tatil Oncesi Tatil Sonrasi
Ort SS Ort SS p Ort SS Ort SS p
Agirlik (kg) 64.28 11,65 64.32 11,47 >0,05 80,39 7,18 80,78 6,53 >0,05
BKI (kg/m?) 23,62 4,63 23,63 4,53 >0,05 25,57 2,38 25,68 2,21  >0,05
BMH (kcal) 1364 133,17 1343,72 124,51 >0,05 1655,16 359,26 1731,33 83,29 >0,05
Yag Orani (%) 33,40 7,71 33,38 7,57 >0,05 23,29 4,45 23,88 4,97 >0,05
Kas Orani (%) 27,43 2,67 27,42 2,81 >0,05 35,84 3,34 35,49 3,55 >0,05
Sistolik Kan Basinci (mmHg) 115,05 14,96 115,28 14,12 >0,05 124,33 11,89 125,21 11,09 >0,05
Diastolik Kan Basinc1 (mmHg) 74,00 10,03 74,02 9,88 >0,05 78,46 10,12 79,50 8,85 >0,05
Nabiz (dk) 80,49 11,63 79,92 10,72 >0,05 77,50 10,71 77,17 8,86 >0,05

* t testi uygulanmustir.

1%
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Tablo 4.17° de katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore tatil doneminde
antropometrik Ol¢limlerinde goriilen degisikliklerin miktar1 verilmistir. Egzersiz
yapanlarda agirlik, BKI, BMH, yag orani, sistolik kan basinci, diastolik kan basinci
ve nabiz degerlerinde azalma, kas oraninda ise artis goOriilmistir. Fakat bu
degisiklikler istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir. Egzersiz yapmayan grupta
ise agirhik, BKI, yag orani, sistolik kan basmci degerlerinde artig, kas oraninda ise

azalma goriilmiistiir. Bu degisiklikler istatistiksel olarak anlamli bulunmustur.

Tablo 4.17. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore tatil doneminde
antropometrik dl¢ctimlerinde goriilen degisikliklerin miktar1 (n=63).

Egzersiz Yapma Egzersiz Yapanlar (n=30)  Egzersiz Yapmayanlar (n=33)

Durumu Degisim p* Degisim p*

Olciimler

Agirlik (kg) -0,31 >0.05 +0,61 0,005

BKI (kg/m?) -0,32 >0.05 +0,22 0,008

BMH (kcal) -2,93 >0.05 +34,09 >0,05

Yag Orani (%) -0,55 >0.05 +0,9 <0,001

Kas Orani (%) +0,26 >0.05 -0,5 <0,001

Sistolik Kan -0,3 >0.05 +1,18 0,05

Basmci (mmHg)

Diastolik Kan -0,3 >0.05 +1,06 >0,05

Basmci (mmHg)

Nabiz (dk) -0,9 >0.05 -0,09 >0,05

* t testi uygulanmustir. +, artis; -, azalis.
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Tablo 4.18’de katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore tatil
doneminde  antropometrik  Olglimlerinde  goriilen  degisikliklerin ~ miktar1
gosterilmektedir. Cinsiyete gore her iki grupta da tatil doneminde viicut agirliginda
ve BKI degerinde bir artis oldugu gériilmiistiir. Fakat bu artis ve diger dlgiim

degerlerindeki degisiklikler istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir.

Tablo 4.18. Katilimcilarin egzersiz yapma durumlarina gore tatil doneminde
antropometrik dl¢ctimlerinde goriilen degisikliklerin miktar1 (n=63).

Egzersiz Yapima Kadm (n=39) Erkek (n=24)
Durumu
Degisim p* Degisim p*

Olciimler
Agirlik (kg) +0,04 >0.05 +0,39 >0.05
BKI (kg/m?) +0,01 >0.05 +0,11 >0.05
BMH (kcal) -20,28 >0.05 +76,17 >0.05
Yag Orani (%) -0,02 >0.05 +0,59 >0.05
Kas Orani (%) -0,01 >0.05 -0,35 >0.05
Sistolik Kan
Basinci +0,23 >0.05 +0,88 >0.05
(mmHg)
Diastolik Kan
Basinci 0,02 >0.05 -1,27 >0.05
(mmHg)
Nabiz (dk) -0,57 >0.05 -0,33 >0.05

* t testi uygulanmustir.+, artis; -, azalis.
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Tablo 4.19°da egzersiz yapan bireylerin tatil donemlerindeki enerji ve besin
Ogesi alim miktarlarinin ortalama ve standart sapma degerleri verilmistir. Buna gore
protein alim yiizdesi, yag alim yiizdesi, karbonhidrat alim yiizdesi ve alkol, ¢oklu
doymamis yag asidi, vitamin E, vitamin C alim miktarlar1 benzerdir. Bunun disindaki
enerji ve besin dgesi alimlari tatil donemleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
degisim gostermektedir. Egzersiz yapan bireylerin, tatil donemlerine gore enerji
allmi degisimlerine bakildiginda Ramazan Bayrami ve Kurban Bayrami
donemlerinde istatistiksel olarak anlamli bir artis oldugu goriilmiistiir. Toplam yag
(91,35 gr), tekli doymamis yag asidi (33,02 gr), doymus yag asidi (35,71 gr),
kolesterol (365,23 gr) ve vitamin A (2218,26 mcg) alimlarinin en fazla oldugu

donemin Kurban Bayrami dénemi oldugu goriilmektedir.

Tablo 4.20’de egzersiz yapmayan bireylerin tatil donemlerindeki enerji ve
besin 6gesi alim miktarlarinin ortalama ve standart sapma degerleri verilmistir. Tatil
donemlerine gore enerji alimi degisimine bakildiginda, Ramazan oncesi donemden
sonraki dort donemde de istatistiksel olarak anlamli bir artis oldugu goriilmiistiir.
Buna gore toplam protein alimi, protein alim yiizdesi, yag alim yiizdesi, karbonhidrat
alim yiizdesi ve lif, alkol, coklu doymamis yag asidi, karoten, vitamin E, vitamin B1,
vitamin C, sodyum, kalsiyum, magnezyum alim miktarlar1 benzerdir. Egzersiz yapan
grup ile benzer sekilde, toplam yag (101,91 gr), tekli doymamis yag asidi (36,78 gr),
doymus yag asidi (38,99 gr), kolesterol (419,51 gr) ve vitamin A (2914,68 mcg)

alimlarmin en fazla oldugu dénemin Kurban Bayrami dénemi oldugu goriilmektedir.



Tablo 4.19. Egzersiz yapan katilimeilarin tatil donemlerine gore enerji ve besin d6gesi alim miktarlarinin dagilimi (n=30).

Ramazan Oncesi Ramazanda Ramazan Ramazan Sonras1  Kurban Bayramm
Bayram
Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS p*
Enerji (kcal) 1413,54 313,71  1643,75 344,54 172495 258,09 1631,52 325,75 1768,70 341,12  <0.001
Su (mL) 991,90 331,68 1097,38 308,46 1147,15 228,72 1061,85 255,19 1275,01 312,16 0,002
Protein (g) 55,02 16,46 63,37 15,99 65,85 10,40 58,55 13,51 68,24 13,67 0,001
Protein (%) 15,85 2,60 15,78 2,48 15,88 2,50 14,67 1,93 16,09 2,50 >0,05
CHO (9) 131,47 38,95 151,65 39,46 162,45 37,58 155,53 36,06 158,71 35,18 0,010
CHO (%) 37,94 6,86 37,78 5,98 38,76 6,78 39,09 4,84 37,15 5,88 >0,05
Yag (g) 71,81 17,08 83,78 17,40 85,64 17,58 83,90 18,66 91,35 22,23 0,001
Yag (%) 45,61 6,71 45,85 5,62 44,48 6,09 45,76 4,60 45,94 4,86 >0,05
Lif (9) 14,79 6,05 15,05 3,58 18,02 4,06 15,51 4,53 16,49 4,57 0,035
Alkol () 1,28 3,31 1,65 6,47 2,37 6,43 ,80 2,63 2,43 4,65 >0,05
CDYA (g) 15,48 5,23 17,36 6,04 16,53 5,41 17,23 5,42 16,22 6,23 >0,05
TDYA (9) 24,49 7,02 29,17 8,47 30,69 5,86 29,05 8,14 33,02 8,09 <0.001
DYA (9) 26,96 7,08 31,64 5,96 32,62 7,00 32,14 7,87 35,71 8,68  <0.001
Kolesterol(mg) 268,79 79,15 311,15 94,69 318,91 77,90 283,34 77,03 365,23 104,96  <0.001
VitaminA(mcg) 1023,91 522,86  1075,52 749,54 1086 393,75 1078,13 379,10 2218,26 2434,33 <0.001
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Tablo 4.19 Devam

Karoten (mg)
Vitamin E (mg)
VitaminB1(mg)
VitaminB2(mg)
VitaminB6(mg)
Folik Asit(mcg)
Vitamin C (g)
Sodyum (mg)
Potasyum (mg)
Kalsiyum (mg)
Magnezyum(mg)
Demir (mg)
Cinko (Mg)

2,26
13,48
0,65
1,06
1,09
229,85
91,72
2607,74
1890,72
612,62
209,59
8,11
7,62

1,32
4,03
0,25
0,31
0,37
89,33
52,43
896,73
694,69
187,30
77,84
2,89
2,53

2,18
14,19
0,69
1,19
1,21
246,17
86,00
2918,33
2003,22
660,22
236,97
8,9024
8,8270

1,31
5,59
0,15
,305
,312
60,83
37,49
685,62
550,12
163,43
67,75
2,52
2,06

2,92
14,54
0,78
1,27
1,26
285,55
90,28
3198,08
2215,61
764,95
263,16
10,54
9,95

1,12
4,33
0,13
0,20
0,24
56,98
36,99
519,62
377,84
152,29
47,59
1,97
2,15

2,36
14,93
0,69
1,18
1,15
246,61
87,65
2987,28
1969,52
719,61
228,00
8,62
8,16

1,23
5,25
0,19
0,29
0,28
70,12
45,36
840,97
535,88
188,54
72,08
2,14
2,029

2,91
15,22
0,77
1,57
1,41
289,54
109,02
3306,70
2292,94
777,53
254,74
10,59
9,95

1,45
4,87
0,23
0,84
0,37
95,18
62,17
818,64
556,42
165,08
65,44
3,75
2,41

0,041
>0,05
0,025
<0.001
0,001
0,004
>0,05
0,003
0,015
<0.001
0,011
<0.001
<0.001

* t testi uygulanmigtir. CHO,Karbonhidrat; CDY A,Coklu Doymamis Yag Asidi; TDYA, Tekli Doymamis Yag Asidi; DYA, Doymamis Yag Asidi.
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Tablo 4.20. Egzersiz yapmayan katilimcilarim tatil donemlerine gore enerji ve besin 6gesi alim miktarlarinin dagilimi (n=33).

Ramazan Oncesi Ramazan Ramazan Ramazan Sonras1  Kurban Bayram
Bayram
Ort+SS Ort+SS Ort£SS Ort+SS Ort+SS p*

Enerji (kcal) 1655,54+310,42 1754,57+381,26 1890,71+270,58 1722,81+320,80 1956,04+224,30 0,001

Su (mL) 1122,98+210,74 1200,34+327,34 1234,30+269,26 1225,83+£261,15 1529,07+£359,77  <0.001
Protein (g) 67,24+20,49 70,40+20,31 72,13+16,57 69,55+20,23 76,76+15,37 >0,05
Protein (%) 16,73+3,36 16,56+2,91 15,80+2,81 16,50+3,39 16,17+2,93 >0,05
CHO (g) 141,61+32,18 165,75+51,44 173,86+37,54 152,00+30,68 166,08+32,06 0,009
CHO (%) 35,37+6,45 38,30+8,57 37,7045,72 36,50+5,64 35,10+5,89 >0,05
Yag (g) 86,77+19,44 87,48+20,02 95,26+14,70 88,78+19,22 101,91+16,59 0,006

Yag (%) 46,77+5,28 45,17+7,97 45,23+4,14 46,07+4,86 46,67+5,74 >0,05
Lif (g) 16,92+5,58 18,41+4,90 17,73+4,86 18,92+4,62 19,26+4,95 >0,05
Alkol (g) 2,85+6,30 0,52+1,56 3,91+7,28 2,64+6,25 6,08+10,98 >0,05
CDYA (g) 17,86+5,83 18,14+5,15 18,63+4,98 17,84+5,20 18,69+4,65 >0,05
TDYA (9) 31,39+8,51 31,70+8,49 34,83+6,26 31,75+7,36 36,78+7,38 0,022
DYA (g) 31,68+7,86 31,57+8,37 35,12+6,74 33,23+8,62 38,99+7,16 0,001
Kolesterol (mg) 318,43+118,91 325,88+131,04 359,83+149,30 327,12+137,08 419,51+£124,40 0,021
VitaminA(mcg) 1112,14+427,49 1344,19+875,46 1243,33+430,06 1505,71+1027,95 3019,52+2914,68 <0.001
Karoten (mg) 2,36+1,38 2,74+1,15 2,98+1,38 3,70+3,29 3,01+1,57 >0,05

¢S



Tablo 4.20. Devam

Vitamin E (mg)
Vitamin B1 (mg)
Vitamin B2 (mg)
VitaminB6(mg)
FolikAsit(mcg)
Vitamin C (mg)
Sodyum (mg)
Potasyum (mg)
Kalsiyum (mg)
Magnezyum(mg)
Demir (mg)
Cinko (mg)

14,96+4,60
0,75+0,23
1,28+0,30
1,26+0,38
261,63+63,79
98,36+64,55
3177,54+703,71
2140,06+602,49
729,03+167,39
253,76+79,45
9,71+2,59
9,46+2,27

14,76+4,61
0,80+0,23
1,30+0,38
1,37+0,31
277,27+66,49
99,88+42,11
3263,27+765,56
2316,25+639,36
719,71+218,64
276,41+76,87
10,81+2,66
9,96+2,44

16,70+4,18
0,81+0,19
1,38+0,27
1,39+0,30
280,00455,53
94,78+40,71
3503,81+829,00
2354,91+537,95
796,32+157,16
294,37+63,73
11,20+2,42
10,94+2,49

14,91+3,67
0,82+,24
1,38+0,35
1,40+0,36
308,61+79,52
111,22+49,03
3163,65+875,24
2397,89+551,85
743,25+179,27
278,68+75,28
10,90+2,40
9,86+2,41

16,79+3,90
0,92+0,22
1,75+0,73
1,70+0,40
349,97+106,07
132,88+70,28
3578,53+£998,21
2688,50+613,62
766,91+130,99
296,49+60,81
12,34+3,23
11,38+2,52

>0,05
>0,05
0.001
0.001
0.001
>0,05
>0,05
0,011
>0,05
>0,05
0,006
0,012

* t testi uygulanmustir. CHO,Karbonhidrat; CDY A,Coklu Doymamis Yag Asidi; TDYA, Tekli Doymamis Yag Asidi; DYA, Doymamis Yag Asidi.
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Tablo 4.21°de egzersiz yapmayan katilimcilarin RDA (recommended daily allowance) degerlerini karsilama yiizdeleri
verilmistir. Buna gore katilimcilarin enerji alimlarmin, biitiin donemlerde olmasi gerekenden diisiik oldugu goriilmektedir. Kurban
bayrami doneminde enerji aliminda anlamli bir artis olmustur. Ancak bu artisa ragmen gereken enerji miktarma ulasamadiklari
goriilmektedir. Sodyum tiiketiminin biitiin donemlerde olmasi gerekenden daha fazla tiiketildigi saptanmistir. En fazla tiiketildigi

donemin ise Kurban Bayrami oldugu goriilmektedir.

Tablo 4.21. Egzersiz yapmayan katilimcilarin RDA degerlerini karsilama ytlizdeleri (n=63).

Tatil Ramazan Oncesi Ramazanda Ramazan Bayramm Ramazan Sonrasti  Kurban Bayram

Donemi
Besin Ogeler Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS p*
Enerji (kcal) 73,47 16,38 84,98 17,81 89,18 13,35 84,35 16,84 91,44 17,64 0,000
Protein (g) 97,22 28,60 110,94 28,00 115,27 18,20 102,50 23,64 119,46 23,93 0,002
CHO (g) 47,78 26,17 54,93 26,52 58,83 26,79 56,33 28,43 57,48 33,85 0,002
Yag (g) 110,07 14,22 127,68 14,29 130,52 13,60 127,87 13,06 139,22 12,74 0,012
Lif (g) 50,04 20,33 50,14 11,93 60,04 13,53 51,66 15,07 54,93 15,21 0,048
CDYA 154,91 52,31 173,50 60,37 165,15 54,03 172,18 54,18 162,05 62,23 0,666
VitaminA 120,22 64,43 125,31 73,40 130,50 48,95 127,12 41,17 256,34 256,70 0,000
Vitamin E 106,45 28,98 114,29 45,18 117,86 35,25 120,81 41,78 121,69 35,87 0,477
VitaminB1 62,79 23,03 66,07 14,00 75,77 13,75 66,53 17,90 73,81 18,74 0,015
VitaminB2 84,92 24,63 95,42 23,39 103,17 17,60 95,80 22,84 125,74 63,88 0,000

¥S



Tablo 4.21. Devam

VitaminB6 84,78
Folik Asit 58,65
Vitamin C 95,19
Sodyum 129,98
Potasyum 54,93
Kalsiyum 61,57
Magnezyum 65,66
Fosfor 129,86
Demir 65,91
Cinko 96,27

26,21
22,95
54,68
44,85
19,87
18,59
22,61
39,33
32,96
28,42

95,73
61,54
85,93
145,84
57,23
65,95
73,89
144,83
67,86
117,30

22,25
15,20
37,45
34,25
15,71
16,32
19,51
31,94
217,74
30,31

100,44
71,38
90,22

159,82
63,30
76,41
83,13

162,98
78,38

133,51

22,25
14,24
36,96
25,95
10,80
15,20
15,32
27,24
18,94
31,70

90,68
61,65
87,59
149,27
56,27
71,88
71,63
143,97
65,41
108,20

20,98
17,53
45,32
42,02
15,30
18,82
20,94
37,28
24,17
28,85

111,19
72,38
108,94
165,24
65,50
77,66
79,61
163,57
80,98
130,80

24,88
23,79
62,13
40,91
15,89
16,48
17,46
29,84
43,72
29,39

0,000
0,008
0,306
0,003
0,025
0,001
0,003
0,000
0,111
0,000

* 1 testi uygulanmustir.
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Tablo 4.22°de egzersiz yapan katilimcilarin RDA degerlerini karsilama yilizdelerinin ortalama ve standart sapma degerleri
verilmistir. Buna gore enerji tiikketiminin bu grupta da olmasi gerekenden az oldugu goriilmektedir. En fazla enerji alimi Kurban
Bayrami’nda goriilmektedir. Kurban Bayrami’ndaki enerji alimi olmasi gereken degere yakindir.Yag aliminda ise biitiin donemlerde

olmasi gereken degeri astig1 goriilmektedir. Ozellikle Kurban Bayrami1 déneminde RDA’y1 karsilama yiizdesi %155,06’a ulasmaktadir.

Tablo 4.22. Egzersiz yapan katilimcilarin RDA degerlerini karsilama yiizdelerinin ortalama ve standart sapma degerleri (%) (n=63).

Tatil Ramazan Oncesi Ramazanda Ramazan Bayram1 Ramazan Sonrasi  Kurban Bayram
Besin OgeleriDoneml Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS Ort SS p*
Enerji 85,61 16,05 90,72 19,71 98,14 14,18 89,56 16,66 101,09 11,80 ,001
Protein 117,71 35,88 123,25 3555 125,39 29,64 123,45 34,81 134,03 27,33 435
CHO 51,29 29,62 60,03 30,51 63,40 22,79 54,75 28,82 60,34 25,69 ,008
Yag 132,25 11,64 133,33 18,62 145,77 13,67 136,63 11,20 155,06 11,77  ,006
Lif 56,36 18,57 61,33 16,34 59,04 16,21 63,19 15,66 63,88 16,71  ,404
CDYA 178,45 58,22 181,29 51,51 188,46 52,82 178,72 124,63 186,63 47,30 ,923
VitaminA 126,15 50,80 153,04 92,12 140,94 51,59 176,17 52,35 322,51 306,75 ,000
Vitamin E 115,97 36,93 115,95 38,01 132,79 33,18 117,97 27,80 128,57 27,75 ,156
VitaminB1 69,36 22,86 73,88 22,07 76,03 19,25 77,74 24,98 83,61 19,68 ,001
VitaminB2 99,50 26,73 101,74 30,46 108,65 21,89 110,12 30,25 134,01 54,07 ,156
VitaminB6 95,60 32,80 105,01 24,11 108,62 26,27 107,34 33,98 126,46 27,29  ,002

Folik Asit 65,40 15,95 69,32 16,62 69,87 14,01 78,11 19,57 86,32 26,17  ,000
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Tablo 4.22. Devam

Vitamin C
Sodyum
Potasyum
Kalsiyum
Magnezyum
Fosfor
Demir
Cinko

98,30
158,79
61,14
72,82
76,87
160,28
101,80
116,28

64,51
35,16
17,22
16,72
24,97
36,28
23,66
36,28

99,82
163,08
66,17
71,90
84,02
163,09

79,33
125,67

42,08
38,26
18,26
21,84
23,27
42,18
28,72
35,84

93,16
175,98
67,04
80,18
91,02
174,62
85,66
141,37

41,83
42,15
15,53986
15,29254
21,61818
33,25848
21,19633
41,33525

113,04

159,24
69,09
75,33
85,01

168,58

83,84
125,13

48,71
44,10
15,74
17,18
25,25
43,96
19,01
41,35

131,02
179,24
76,10
76,43
90,10

180,46
88,02

138,56

70,79
50,72
17,40
13,28
19,64
32,93
41,02
34,69

,064
,196
,019
,362
,132
,069
,031
,252

* 1 testi uygulanmustir.

LS
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Egzersiz yapan ve yapmayan bireylerin tiikettikleri enerji ve besin 6gelerinin
tatil donemlerine gore degisimlerinin grafikleri asagida verilmistir. Grafiklerde, tatil
donemlerinde goriilen farkli harfler hangi donemin, diger donemlere gore istatistiksel
olarak farkli oldugunu gostermektedir. Ayni harfi tasiyan donemlerde istatistiksel
olarak anlamli bir fark yokken, farkli harflere sahip donemlerde istatistiksel olarak

anlaml bir fark bulunmaktadir.
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Sekil 4.1. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik enerji
alimi (kcal).
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Sekil 4.3. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik protein
alimi (kcal).
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Sekil 4.4. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarm tatil donemine gore giinliik

karbonhidrat alimi (g).
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Sekil 4.5. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik yag alimi
(kcal).
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Sekil 4.6. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil ddnemine gore giinliik lif alimi

(kcal).
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Sekil 4.7. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik tekli
doymamis yag asidi alimi (g).
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Sekil 4.8. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gére doymus yag
asidi alimi (g).
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Sekil 4.9. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine goére giinliik
kolesterol alimi (mg).
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Sekil 4.10. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinlik A
vitamini alimi (mcg).
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Sekil 4.11. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik B1
vitamini alimi (mg).
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Sekil 4.12. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinlilk B2
vitamini alimi (mg).
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Sekil 4.13. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine goére gilinlik B6
vitamini alimi (mg).
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Sekil 4.14. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik folik
asit alimi (mcg).
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Sekil 4.15. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinliilk sodyum
alimi1 (mcg).
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Sekil 4.16. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore glinlik
potasyum alimi (mg).
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Sekil 4.17. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
kalsiyum alimi1 (mg).
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Sekil 4.18. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
magnezyum alimi (mg).
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Sekil 4.19. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil ddnemine gore giinlilk demir
alimi (mg).
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Sekil 4.20. Diizenli egzersiz yapan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik ¢inko

alimi (mg).
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Sekil 4.21. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
enerji alimi (kcal).
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Sekil 4.22. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil ddnemine gore giinliik su
alimi (mL).
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Sekil 4.23. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
protein alimi (g).
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Sekil 4.24. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
karbonhidrat alimi (g).
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Sekil 4.25. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarn tatil donemine gore giinliik yag
alimi (g).
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Sekil 4.26. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil ddnemine gore giinliik lif

alimi (g).
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Sekil 4.27. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
tekli doymamis yag asidi alimi (g).
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Sekil 4.28. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
kolesterol alimi (mg).
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Sekil 4.29. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
doymus yag asidi alimi (g).
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Sekil 4.30. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore A vitamini
alim1 (mcg).
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Sekil 4.31. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarm tatil donemine gore giinliik B1
vitamini alimi (mg).
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Sekil 4.32. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik B2
vitamini alimi (mg).
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Sekil 4.33. Diizenli egzersiz yapmayan katilimeilarmn tatil donemine gore giinliik B6
vitamini alimi (mg).
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Sekil 4.34. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
folik asit alim1 (mcg).

5.000,00-
a
a R
a
a d

4,000,007
=
E
o
E
W 3.000,004
3
3
o ——
£
3
%-' 2.000,005
o -Uoo,
w

1.000,00-]

0,00 T T T T T
Ramazan Oncesi Ramazan Ramazan Bayrami Ramazan Bayrami  Kurban Bayrami
Sonras
Tatil Dénemi

Sekil 4.35. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
sodyum alimi1 (mg).
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Sekil 4.36. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
potasyum alimi (mg).
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Sekil 4.37. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
kalsiyum alimi1 (mg).
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Sekil 4.38. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
magnezyum alimi (mg).
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Sekil 4.39. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarin tatil donemine gore giinliik
demir alimi (mg).
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Sekil 4.40. Diizenli egzersiz yapmayan katilimcilarm tatil donemine gore giinliik
¢inko alimi (mg)
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5. TARTISMA
5.1. Katihmcilarin Genel Ozellikleri

Diizenli egzersiz yapan ve yapmayan bireylerin, tatil doneminde besin
tilketimlerindeki degisimleri ve tatil doneminin sonunda viicut agirliklarinda, viicut
kompozisyonlarinda ve kan basinglarinda olusan degisimlerin saptanmasi amaciyla
planlanan bu ¢calismaya 63 kisi katilmustir.

Bireylerin yaslarna ve cinsiyetlerine gdre Ramazan doneminde
antropometrik Olglimlerde ve beslenme aligkanliklarinda goriilen degisikliklerin
etkilendigi goriilmiistiir. Bizim calismamizda egzersiz yapan ve yapmayan iki grupta
da kadin katilimcilar daha fazladir. Egzersiz yapan katilimcilarin %353,3°1, egzersiz
yapmayan katilimcilarin ise %69,7’si kadmn katilimcilardan olugsmaktadir. Ramazan
donemindeki viicut agirlik kaybi bulgularinin kadinlarda ve erkeklerde ayr1 meta-
analiz edildigi bir caligmada, her iki cinsiyette de Ramazan doneminin sonunda
istatistiksel olarak anlamli bir agirlik kayb1 bulunmustur. Ancak bu agirlik kaybinin,
Ramazan’dan sonraki ilk 2 haftada korunmadigi goriilmiistiir. Ramazandan 2 hafta
sonraki degerler, Ramazan sonu degerleri ile karsilastirildiginda erkeklerin viicut
agirhigr 1,02 kg kadar artarken, kadinlarda viicut agirhiginin degismedigi saptanmistir
(85).

Agirlik kaybi1 miktarlar1 karsilastirildiginda ise erkeklerin kadinlardan daha
fazla agirlik kaybettikleri gozlemlenmistir. Bu farkliligin sebebinin menstriiasyon
donemlerinde kadinlarin oru¢ tutmalarmin yasaklanmasi olabilecegi diistintilmiistiir.
Cinkii bu durum Ramazan’da kisa bir siire de olsa orug¢ tutulmamasi anlamina
gelmektedir. Ayrica besin 6gesi oksidasyonundaki farkliliklarin ve orug tutma siiresi
boyunca gruplarin enerji tiikketimindeki degisikliklerin de farkliliklara neden

olabilecegi diisiiniilmektedir (4).
5.2. Katihmcilarin Fiziksel Aktivite Durumlan

Tiirkiye genelinde yapilan bir ¢aligmada erkeklerin en fazla tercih ettikleri
egzersiz tiirliniin sirasiyla yiiriiyiis (%60,4), futbol (% 28,3), kosu (%12,9) ve bisiklet
(%11,3), kadinlar tarafindan en fazla tercih edilen egzersizin ise sirasiyla yliriiytis (%

79,4), pasif jimnastik (%9,9), aerobik (%8,0), aletli jimnastik (%7,4) oldugu
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gozlenmistir (83). Benzer sekilde bu calismada da kadin ve erkek katilimcilarin en
cok yaptig1 egzersizin yliriiylis oldugu goriilmistiir. Kadinlarda en ¢ok yapilan
egzersiz sirasiyla yiiriyls (%15,4), yoga/pilates (%15,4), agirhik (%7,7), zumba
(%2,6) olarak saptanirken, erkeklerde sirasiyla yiiriiyiis (%33,3), agirlik (%20,8),
yoga/pilates (%4,2) egzersizlerinin daha ¢ok tercih edildigi goriilmiistiir.

Katilimeilar, aktivite diizeylerine gore ayrildiginda, egzersiz yapan bireylerin
%26,7’sinin hafif aktif, %36,7’sinin ise orta aktif oldugu goriiliirken; egzersiz
yapmayan bireylerin = %27,3’lintin hafif aktif, %33,3’linlin orta aktif oldugu
goriilmiistiir. Iki grubun PAL degerleri arasinda anlamli bir fark bulunmamstr.

PAL smiflandirmasinda egzersiz yapan gruptan 10 kisi ¢ok hafif aktiviteli,
egzersiz yapamayan grupta ise agir aktiviteli bir kisi bulunmaktadir. Bu durum,
katilimcilarin anket formunu tam olarak dogru doldurmamalarindan kaynaklanmis
olabilir. Farkli bir olas1 sebep ise egzersiz yapan katilimcilarin, egzersiz yapma
Kriteri olan haftalik 150 dakika egzersiz kriterine uygun olduklar1 halde, diger gilinliik

aktivitelerinin diisiik olmas1 nedeniyle PAL skorlarinin diisiik olmasi1 olabilir.
5.3. Katihmeilarin Beslenme Ahskanhklar:

Ana 6gilin sayist kadinlarmm %74.,4’tinde 3 iken erkeklerin %54,2°si 3 ana
ogiin tiiketmektedir. Ara 6glin yapmayanlar kadinlarda %35,1, erkeklerde %12,5
olarak bulunmustur. Tiirkiye genelinde 3 ana 0giin tiiketenlerin orani erkeklerde
%69,2, kadinlarda %66.,4, toplamda ise %67,9 olarak bulunmustur. Erkeklerin
%25,4’1, kadinlarin %26,4°1, toplamda ise %25,8’sinin 2 6giin tiikettikleri, 1 ana
0glin veya hi¢ 6gilin tiiketmeyenlerin oranmnin erkeklerde %?5,4, kadmlarda %7,3,
toplamda ise %6,3 oldugu saptanmaistir (83).

Tiirkiye genelinde erkeklerin %15,8’1, kadinlarm %12,5’1, toplamda
%14,2’sinin sabah kahvaltisini atladiklar1 saptanmistir. Erkek ve kadmlarda yasin
ilerlemesi ile sabah kahvaltisini atlayanlarin oraninda azalmalar gézlenmektedir (83).
Bizim calismamizda egzersiz yapan ve yapmayan bireylerin atladiklar1 6giinler
karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur. Buna gore
egzersiz yapan bireyler sabah Ogiinlinii atlamamaya dikkat ederken, egzersiz

yapmayan bireylerin en ¢ok atladiklar1 6&liniin sabah 6glinii oldugu goriilmiistiir.
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Calismada giinliik su tiiketimi egzersiz yapan katilimcilarda ortalama 1683,3
mL/giin iken egzersiz yapmayan katilimcilarda 1440,9 mL/giin olarak bulunmustur.
Iki grubun da su tiiketimi Tiirkiye’deki ortalama su tiiketiminden daha fazla
miktardadir. Bu degerlerin Tiirkiye genelinde yapilan ¢aligmalarin sonuglarina gore
daha yiiksek oldugu goriilmektedir. 19-30 yas grubunda Tiirkiye genelinde giinliik
ortalama su tiikketim miktar1 erkeklerde 1055,51 mL, kadinlarda 913,62 mL olarak
saptanmugtir. 31-50 yas grubu yetiskinlerde erkeklerin gilinliik ortalama su tiiketim
miktar1 1098,88 mL iken, kadinlarm 957,23 mL oldugu saptanmistir. 51-64 yas
grubu bireylerde ise erkeklerin giinliik ortalama su tiiketim miktar1 1085,91 mL,

kadinlarin ise 984,06 mL oldugu saptanmistir (83).
5.4. Katihmeilarin Antropometrik Olciimleri

Tatil donemi Oncesi viicut agirlik 6l¢iimii ortalamasi kadinlarda 64,28 kg,
erkeklerde 80,39 kg olarak bulunmustur. Tirkiye genelinin ortalamalarma gore
bakildiginda bu degerler kadinlarda ortalamaya gore daha diisiikken, erkeklerde
ortalamanin daha istiindedir. Tiirkiye genelinde erkeklerde ortalama viicut agirligi
77,2£13,9 kg, kadmlarda ise 70,9+15,5 kg’dir (83).

Calismada egzersiz yapmayan bireylerin %10’unun, egzersiz yapan bireylerin
ise  %12’sinin BKI smiflamasinda hafif sisman grubuna girdigi goriilmektedir.
Tirkiye genelinde obezite ve fazla kilolu olma siklig1 sirasiyla, erkek bireylerde
%20,5 ve %39,1 (BKI:>25 kg/m2; toplam %59,6), kadmlarda ise %41 ve %29,7
(BKi:>25 kg/m2: %70,7) olarak saptanmustir. Tiim yetiskin bireylerde obezite
goriilme siklig1 %30,3, hafif sismanlik goriilme siklig1 ise %34,6’dir (83).

Calismamizda tatil donemindeki antropometrik Olclimlerin  degisimine
bakildiginda; egzersiz yapan katilimeilarin agwliklarmda 0,32 kg’lik, BKI
degerlerinde 0,14 kg/m*’lik ve yag oranmda %0,55’lik bir azalma oldugu
goriilmiistiir. Egzersiz yapmayan katilimcilarda ise viicut agirlhiklarinda 0,61 kg’lik,
BKI degerlerinde 0,22kg/m2’lik ve yag orannda 0,9%’luk bir artis oldugu
gbzlemlenmistir. Bu degisimler istatistiksel olarak anlamli bulunmustur.

ABD'de, kis tatil mevsimi Siikran Giinii ile baglay1p, yeni yil glinlinden sonra

sona erer. Teksas Tip Birligi, yapilan arastirmalara gore Siikran Giiniinden Yeni Y1l
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giiniine kadar olan tatil donemi boyunca Amerikalilarin ortalama 3,6 kg viicut
agirhigi kazanci oldugunu yazmistir (31).

Amerika’da kis tatil doneminde, yapilan bir c¢alismada katilimcilarin
yarisindan ¢ogunda 1 kg veya daha diisiik bir viicut agirlik artig1 goriilmiistiir ve
%10'undan azinda 2,3 kg veya daha fazla viicut agirlik artisi goriilmiistiir. Ayni
zamanda, sonbahar oncesi tatil donemindeki ortalama 0,18 kg’lik viicut agirlik artist
ve tatil sezonundaki 0,37 kg'lik artigin, tatil sonrasi kis doneminde muhafaza edildigi
ve bunun ortalama 0,48 kg’lik bir agirlik artisina neden oldugu bulunmustur. Bir yil
gozlenen katilimcilarda, viicut agirliginin tatil doneminde ortalama 0,32 kg ve tiim
yil boyunca 0,62 kg arttig1 goriilmiistiir. Bu durum, yillik viicut agirligi degisimlerine
en fazla katkida bulunan donemin alt1 haftalik tatil periyodu oldugunu
distindiirmistiir (31).

Ayrica, tatildeki viicut agirlik artig1 en fazla olan bireylerin normal agirliktaki
bireylere gore fazla kilolu veya obez bireyler olma ihtimalinin daha yiiksek oldugu
tespit edilmistir. Bu agirhik artigi, 6zellikle obezite ile iliskili durumlarda zaten risk
altinda olan kisiler i¢in, klinik agidan 6nemli olabilir. Sonug¢ olarak, bu ¢alismada
Siikran Giinii tatilinde viicut agirhgmda 0,5 kg'lik bir artis tespit edilmistir. Onceki
arastirmalar tatil donemlerinde goriilen viicut agirhik artisinin korundugunu ileri
stirdiigiinden uzun zaman dilimi gz Oniine alindiginda bu durum o6nemlidir. Bu
nedenle, orneklemde siikran giinii tatili agirlik artisi obezite gelisiminde kritik bir
donemi temsil etmistir (31).

Agirhik bakim programindaki obez bireyler ve hastane c¢alisanlarinin
karsilastirildigi bir Isve¢ arastirmasinda, yilbasi zamani viicut agirlik artisgmm (iic
haftalik bir siire¢) her bir grupta ortalama olarak 0,6 kg veya daha diisiik bir agirlik
artist oldugu bulunmustur (57).

Yapilan son ¢alismalarda kis tatil doneminde, 1,3 kg, 2,5 kg ve 1,1 kg viicut
agirlik artist oldugu saptanmustir (86-88).

Stikran giinii tatili boyunca iiniversite Ogrencilerinin viicut agirhigindaki
degisimleri degerlendirmek amaciyla yapilan bir ¢alismada bireyler siikran giinii
oncesi ve sonrasi olmak tlizere iki defa ziyaret edilerek viicut agirlik Ol¢iimlerine
bakilmistir. Bu donemde bireylerin viicut agirhiginda belirgin bir artis oldugu

saptanmistir. Erkek grupta ortalama viicut agirlig: tatil oncesi 80,2 kg iken sonrasi
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80,8 kg ve kadinlarda tatil dncesi 65 kg iken sonrasi1 65,4 kg olarak saptanmistir. iki
gruptaki agirlik degisimi istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Normal BKI
degerine sahip katilimcilarda viicut agirhiginda 6nemli bir artig goriilmemigken, fazla
kilolu ve obez katilimcilarin viicut agirligi 6nemli dl¢tide artmustir (89).

Baker ve arkadaslar1 (90), yaptiklar1 calismada tatil haftalarinda diger
donemlere gore viicut agirliginda istatistiksel olarak anlamli bir artig goriildigiini
bildirmistir. Reid ve Hackett , noel tatili boyunca 26 katilimciy1 incelemistir ve viicut
agirhginda 0,93 kg artis goriilmustiir (91).Kolej 6grencileri ile yapilan ikinci bir
arastrma, Sikran Gilni tatili Oncesi, sirast ve sonrasinda diyet kayitlarini
degerlendirerek tatil doneminin viicut agirligi tizerindeki etkisini incelemistir. Stikran
giinii tatili boyunca 6nemli miktarda artan besin tiiketimini saptamislardir. Ayrica
erkeklerin kadmlara gore daha fazla enerji aldigim1 ve obez olmayan katilimcilarin
obez olanlara gore daha fazla enerji aldiklarini saptamislardir (92).

De Castro, Rolls ve arkadaslar1 ile Levitsky porsiyon boyutunun artmasinin
tiketimin artmasi ile iligkili oldugunu gostermistir. Baskalar1 ile birlikte yenilen
yemeklerin normal zamanlardan % 44 daha biiyiilk porsiyonlarda oldugunu
bildirmislerdir. (93-95).

Drapkin ve ark. (96), yaptiklar1 ¢alismada katilimcilarin, aile ile birlikte
yapilan kutlama yemeklerini (tatil donemi yemeklerini kapsar) en fazla yeme
olasiliklarmin oldugu zaman olarak bildirdiklerini saptamustir.

Ramazan doneminde goriilen viicut agirlik degisimlerini inceleyen
calismalarin sonuclari ¢eliskilidir. Diizenli olarak egzersiz yapan bireylerde yapilan 3
ayrt ¢alismada viicut agirliginda bir degisim olmadigi goriilmiistiir (16, 68, 97).
Egzersiz yapmayan bireyler lizerinde yapilan bazi caliymalarda ise katilimecilarin
viicut agrrliklarinda azalma oldugu goriilmiistiir. Born ve Fedail’in c¢aligmalarinda
bireylerin Ramazan déneminde viicut agirliklarinda ortalama 1,8 kg’lik bir azalma
oldugu goriilmiistiir (16, 98). Hallack ve arkadaslarinin (99), 16 erkek iiniversite
ogrencisi tizerinde yaptiklari ¢aligmada Ramazan déneminde 2,4 kg’lik viicut agirlik
kayb1 oldugu goriilmiistiir. Bunun disinda Muazzam (1,4kg) ve Sweilah (1,9 kg)da
benzer sekilde bu donemde bireylerin viicut agirliklarinin azaldigmi tespit ettigi

calismalar bulunmaktadir (47, 100).
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Egzersiz yapmayan kisilerde yapilan iki ¢alismada ise Ramazan ayinda ve
sonrasinda viicut agirligr artist goriilmistiir. Bakhotmah (101), 173 Suudi aile
lizerinde yaptig1 c¢aligmasinda, bireylerin viicut agirliginda Ramazanda % 20,
Ramazan sonrast ise % 60 artis oldugunu tespit etmistir. Siddiqui'nin
(102),Pakistan’da 46 erkek flzerinde yaptig1 calismasinda viicut agirlik artisi
saptamistir. Bunun nedeninin Ramazan sirasinda muhtemelen topluca yapilan ve
biiyliik porsiyonlarda tiiketilen karbonhidrat ve yag icerigi yiiksek yemeklerin
tiiketiminin artmasi oldugu diistiniilmiistiir (16).

Tatil doneminde yapilan ¢alismalarda genellikle viicut agirlik artis1 oldugu
dikkat ¢ekmektedir. Bunun en muhtemel nedeni bu donemlerde artan enerji tiikketimi
ve Ozellikle tatlilarin fazla tiiketilmesidir. Ramazan doneminde yapilan calismalarda
ise genellikle viicut agirliginda azalma tespit edilmistir. Ancak kaybedilen viicut
agirhigmmin, Ramazan'm baslangicindan 6 hafta sonra yeniden kazanildig:
gorilmiistir (85).Bu durum, Ramazan doneminde goriilen agirhik kaybinin bu
donemden sonra gelen bayram doneminde tekrar kazaniliyor olabilir. Bizim
calisgmamizda tatil doneminin sonunda egzersiz yapmayan grupta 0,61 kg’lik goriilen

agirlik artiginin sebebinin bayram dénemi oldugunu diistindiirmektedir.
5.5. Katihmcilarin Besin Tiiketim Kaydi

Egzersiz yapmayan katilimcilarm enerji alimlarmin RDA’y1 karsilama
yiizdeleri donemlere gore smasiyla %73,47, %84,98, 9%89,18, %84,35 ve
%91,44°diir. Egzersiz yapan katilimcilarin ise %85,61, %90,72, %98,14, %89,56 ve
%101,09°diir. Iki grupta da katimcilarin enerji alimlarinm yetersiz oldugu dikkat
cekmektedir. Kurban Bayrami doneminde enerji tiikketiminin arttigi1 goriilmesine
ragmen, egzersiz yapmayan grupta Kurban Bayrami doneminde alinan enerjinin
onerilen degeri karsilamadigi goriilmektedir. Egzersiz yapan grubun ise sadece
Kurban Bayrami1 doneminde ihtiya¢ duyulan enerjiyi tiikettikleri goriilmektedir. Bu
sekilde yetersiz enerji alimi saptanmasmin en muhtemel sebebi katilimcilarin 3
giinliik besin tiiketim kayitlarin1 doldururken, tiikettikleri besinlerin miktarlarini
eksik belirmeleri olabilir. Caligmamizin yapildigi donem tatil donemi oldugu i¢in ve
katilimcilardan 5 ayr1 donemde 3 giinliik besin tiiketim kaydi doldurmalar istendigi

icin katilimcilar bu donemde biitiin formlar1 gereken 6zenle doldurmamais olabilirler.
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Egzersiz yapan bireylerin karbonhidrat tiiketimi Ramazan 6ncesi donemde
131,47 g iken diger donemlerde anlamli bir artis yasandigi ve sirasiyla 151,65
9,162,45 g, 15553 g ve 158,71g’a yikseldigi goriilmektedir. Egzersiz
yapmayanlarda ise 6zellikle Ramazanda ve bayram donemlerinde 6nemli bir artig
goriilmiistiir. Ramazan 6ncesi donemde 141,61¢g karbonhidrat tiiketirlerken, bu deger
Ramazanda ve Bayram donemlerinde sirasiyla 173,869 ve 166,08 g’a yiikselmistir.

Bakhotmah (101), Suudi Arabistan’da Ramazan donemindeki beslenme
aliskanliklarini saptamak ve bdylece Ramazan sonrasit viicut agirlik artigsinin
sebeplerini bulmak amaciyla yaptig1 calismasinda iftar 6giiniinde en sik tiiketilen
besinleri sorgulamistir. Buna gore et corbalarmin (% 95.4), ici et ya da peynirle
doldurulmus olan bir ¢esit hamur isi olan Sambosa ya da Samosa'nin (% 93,6) ve
hurmanin (%97,7) ilk siralarda oldugu goriilmiistiir. Ayrica katilimcilarin %82,1’inin
bu dénemde hamur isi tiikettikleri saptanmistir. Sahur 6giiniinde ise katilimcilarm %
80'inin geleneksel yemekleri olan, piring ve et ile yapilan kabsah yemegini yedikleri
gorilmiistiir.

Urdiin’de yapilan bir ¢alismada ise Ramazan ay1 boyunca her giin iftarda
corba tiiketildigi ve i¢inde peynir ya da findik bulunan seker surubu igine batirilmis
pankek benzeri bir tatli olan katyef tiiketildigi belirtilmistir. Ramazan bayraminda ise
hurmali kurabiyeler tiiketildigi belirtilmistir (103). Tirkiye’de benzer sekilde
Ramazan aymda ve bayram donemlerinde karbonhidrat tiiketiminin artmasi1 beklenen
bir durumdur. Iftar sofralarinda genellikle ilk olarak ¢orba igilmesi, dzellikle iftar
ogiiniinde pide tiiketiminin fazla olmasi, pilav veya patates gibi karbonhidrat icerikli
bir garnitiiriin genellikle ana yemege eslik ediyor olmasi ve genellikle yemekten
hemen sonra tath tiikketimi aligkanligmin olmasi bunun en temel sebeplerindendir.
Bayram doneminde ise genellikle her giin tath tiiketilmektedir. Tath tercihleri ise
hamurlu ve serbetli tatlilar olmasi nedeniyle karbonhidrat tiikketiminin artmasma
neden olabilmektedir.

Egzersiz yapanlar Ramazan 6ncesi donemde 55,02g protein tiiketirken diger
donemlerde anlamli bir artis yasanmistir ve sirasiyla ortalama protein tiiketimi 63,37
g, 65,85 ¢,58,55 g, ve 68,24 g’a yiikselmistir. Egzersiz yapmayan bireylerin ise tatil
donemlerine gore protein tiketimindeki degisim istatistiksel olarak anlamli

bulunmamustir. Tatil Oncesi protein tiiketim miktarlar1 ortalama 67,4 g’dir.
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Tiirkiye’ye 0zgii beslenme rehberine gore giinlik protein alimi 31-50 vyas
araligindaki erkek bireylerde giinde 60-75 g, kadinlarda ise 50-63 g araliginda
olmalidir (104). Buna gore ¢alismamiza katilan bireylerin protein tiiketim miktarlari
Ramazan ve bayram dénemlerinde alinmasi gereken miktarlardadir.

Egzersiz yapan bireyler Ramazan 6ncesi donemde 71,81 g yag tiiketirlerken
diger donemlerde anlamli bir artis yasanmistir ve yag tiiketimi sirasiyla ortalama
83,78 g, 85,64 g, 8390 g ve 91,35 g’a yiikselmistir. Egzersiz yapmayan
katilimcilarda ise Kurban Bayrami doneminde yag tiikketiminde Onemli bir artig
goriilmiistiir. Ramazan Oncesi donemde ortalama 86,77 g tiiketirlerken bu sayi
Kurban Bayrami’nda ortalama 101,91 g’a yiikselmistir. Kolesterol tiiketiminde de
ayni1 sekilde iki grupta da Ramazan 6ncesi doneme gore, Kurban Bayrami doneminde
anlamli bir artig gorilmiistiir. Egzersiz yapanlarin kolesterol alimi1 268,79 mg’dan
365,23 mg’a yikselirken, egzersiz yapmayanlarin 318,43 mg’dan 419,51 mg’a
yiikselmistir. Kurban Bayrami’nda yag alimi ve kolesterol tiiketimindeki bu artisin
en temel sebebi bu donemde Miisliiman bireylerin her giin, genellikle her 6giinde
kurban eti tiiketmeleridir.

Egzersiz yapan ve yapmayan katilimcilarda, iki grupta da Ramazan 6ncesi
déneme gore Kurban Bayrami doneminde doymus yag asidi tiikketiminde de anlamli
bir artig goriilmiistiir. Egzersiz yapanlarin ortalama doymus yag asidi alimi
26,96g’dan 35,71g’a yiikselirken, egzersiz yapmayanlarin 31,68 g’dan 38,99g’a
yiikselmistir. Tiirkiye genelinde doymus yag asidi alimi 19-30 yas grubunda
erkeklerde 28,3g, kadinlarda 21,7g, 31-50 yas grubunda erkeklerde 27,4¢g, kadinlarda
21,19, 51-64 yas grubunda erkeklerde 23,8g, kadinlarda 19,5g olarak bulunmustur
(83). Bu degerler ile karsilastirildiginda Kurban Bayrami’nda doymus yag asidi alimi
ortalamanin ¢ok iistiinde olmaktadir.

Urdiin'de yeme aliskanliklarmin arastirildigi  bir c¢alismada Kurban
Bayrami’nda degisen beslenme aliskanliklar1 sorgulanmugtir. Urdiin’deki bireylerin,
etin yliksek maliyetli olmasi nedeniyle et tiiketimi diisiikken, Kurban Bayrami
doneminde et tiikketimi artist gorlilmiistiir. Bu artisin sosyoekonomik siniftan
bagimsiz olarak tiim Urdiinliiler arasinda yaygimlastig1 belirtilmektedir. Mali agidan
kabiliyete sahip tiim ailelerin bir hayvam feda ettikleri ve etlerini dagittiklar:

fedakarlik senligi olan Kurban Bayrami’nda; mahrum aile i¢in iicte biri, akrabalarina
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ticte biri verilmekte ve ligte biri fakir ailelere verilmektedir (105). Benzer sekilde
Tiirkiye’de de sosyoekonomik simiftan bagimsiz olarak 6zellikle koyun eti ve ciger
tilketimi Kurban Bayrami doneminde artmaktadir. Bu besinlerin yag ve kolesterol
icerikleri yiiksek oldugu i¢in, iki grupta da ozellikle Kurban Bayrami doneminde
doymus yag, kolesterol, toplam yag alimi degerlerinde goriilen istatistiksel olarak
anlamli artis beklenen bir durumdur.

Egzersiz yapan ve yapmayan katilimcilarda, iki grupta da Ramazan Oncesi
doneme gore Kurban Bayrami doneminde A vitamini aliminda anlamli bir artis
goriilmiistiir. Egzersiz yapanlarin A vitamini alim1 1023,91 mcg’dan 2218,26 mcg’a
yiikselirken, egzersiz yapmayanlarm 1112,14 mcg’dan 3019,52 mcg’a ylikselmistir.

Tiirkiye’ye Ozgii Besin Rehberi’ne gore giinliik alinmas1 gereken A vitamini
miktar1 erkeklerde 900 mcg, kadmlarda ise 700 mcg’dir (104). Buna gore iki
gruptaki bireylerin A vitamini alimi biitiin donemlerde, alinmasi gereken miktardan
daha fazladir. Ozellikle Kurban Bayrami dénemindeki A vitamini alimi1 almmasi
gereken miktarin 2-3 katina kadar daha fazla tiiketilmistir. Bunun en muhtemel
sebebi A vitaminini en ¢ok igeren besinlerden olan ciger ve koyun eti tiikketiminin bu
donemde artmasidir. Ciinkii bu donemde sabah, 6gle ve aksam Ogiinlerinin ii¢
ogiinde de kurban eti tiiketilmesi yaygin goriilen bir durumdur ve A vitamini

alimmin artmasina neden olmaktadir.
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6. SONUCLAR VE ONERILER
6.1. Sonuclar

Bu ¢alisma diizenli egzersiz yapan ve yapmayan bireylerin Ramazan dncesi,
Ramazan sirasi, Ramazan Bayrami, Ramazan Bayrami sonrasi ve Kurban Bayrami
donemlerini kapsayan tatil doneminde besin tiiketimlerindeki degisimlerin ve tatil
doneminin sonunda viicut agrrliklarinda, viicut kompozisyonlarinda ve kan
basinglarinda olugsan degisimlerin saptanmasi amaciyla planlanmistir ve asagidaki

sonuglar elde edilmistir;

1. Egzersiz yapan katilimcilarin %353,3’1 kadin, %46,7’s1 erkektir. Egzersiz
yapmayan katilimcilarin ise %69,7’si kadin, %30,3’t erkektir. Egzersiz
yapan katilimcilarin yas ortalamasi1 36,53+12,8 yilken, egzersiz yapmayan
katilimcilarin yas ortalamasi 39,82+14,7 yildir. Katilimcilarin egzersiz
yapma durumlarina gore yas ortalamalarma t test ile bakildiginda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamuistir.

2. Egzersiz yapan katilimcilarm %80’1 ve egzersiz yapmayan katilimeilarin
%72,7’s1 tiniversite mezunudur. Egzersiz yapanlarm %56,7°1 ve egzersiz
yapmayanlarin %69,7’si evlidir. Ki-kare testi ile katilimcilarin egitim
durumu, calisma durumu, meslek ve medeni durumu degiskenlerinde,
egzersiz yapma durumlarma gore fark olmadig1 gortilmiistiir.

3. . En cok yapilan egzersiz tiirii kadinlarda yiiriiylis ve yoga/pilates iken
erkeklerde yliriiyiis ve agirlik kaldirma egzersizleridir. Egzersiz yapma
durumlar1 ve egzersiz tiirleri arasinda erkek ve kadin katilimcilar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamuistir.

4. Egzersiz yapan kadin katilimeilar haftada ortalama 173,1dakika egzersiz
yaparken erkekler haftada ortalama 213,6 dakika egzersiz yapmaktadirlar.
Egzersiz yapma sikliginda ve egzersiz siirelerinde erkek ve kadin
katilimcilar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamuistir.

5. Egzersiz yapan ve yapmayan katilimcilarin PAL degerleri arasinda
anlamli bir fark bulunmamaktadir. Orta aktiviteli bireyler egzersiz yapan

grupta 9%36,7 iken egzersiz yapmayan grupta %33,3’diir. Agir aktiviteli
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bireyler ise egzersiz yapan grupta %3,3, egzersiz yapmayan grupta
%3’dilir. Egzersiz yapan grubun egzersiz yaptiklari giine bakildiginda ise
egzersiz yapan grupta agw aktiviteli bireylerin oram1  %13,3’e
yiikselmistir.

Egzersiz yapanlarin %?26’s1 yapmayanlarin ise %25’i beslenmelerini
“iyi”’ olarak degerlendirmiglerdir. Beslenmelerini ‘kotii’  olarak
degerlendiren bireyler ise egzersiz yapan grupta %3,3, egzersiz yapmayan
grupta %21,2°dir.

Egzersiz  yapan katiimcilarm  %10’unun, egzersiz = yapmayan
katilimeilarin ise %15,2’sinin 6gilin atladiklar1 goriilmektedir. Egzersiz
yapma durumlarina goére 6giin atlama durumlarimda anlamli bir fark
bulunmamastir.

Ogiin atlayan katilimcilarin atladiklar1 dgiinlere bakildiginda egzersiz
yapan ve yapmayan grupta anlamli bir fark goriilmektedir. Egzersiz yapan
katilimcilar en az sabah Ogiiniinii atlarken, egzersiz yapmayan
katilimcilarin  en ¢ok atladiklar1 6gliniin  sabah 6giinii  oldugu
goriilmektedir.

Ana 6giin sayist kadinlarin %74,4’iinde 3 iken erkeklerin %54,2’si 3 ana
ogiin tiikketmektedir. Ara 6giin yapmayanlar kadinlarda %5,1, erkeklerde
%12,5 olarak bulunmustur.

Egzersiz yapan ve yapmayan gruplarm BKI siniflar1 arasimda anlamli bir
fark goriilmemektedir. Egzersiz yapmayan bireylerin %10’u, egzersiz
yapan bireylerin ise %12’si BKI siiflamasinda hafif sisman grubuna
girmektedir.

Egzersiz yapan katilimcilarin 6l¢iimlerinde tatil 6ncesi ve sonrasi arasinda
anlamli  bir fark bulunmamistir. (p>0,05) Egzersiz yapmayan
katilimcilarin ise agirhk, BKI, yag orani, kas orami ve sistolik kan
basincinda anlamli degisiklikler saptanmustir. (p<0,05) Agirlikta, BKi’de,
yag oraninda ve sistolik kan basincinda artig goriiliirken, kas yiizdesinde
azalma saptanmigtir.

Kadm ve erkek katilimecilardan iki grupta da tatil oncesi ve sonrasi

Olclimlerin arasmda anlamli bir fark bulunmamigtir. Buna gore tatil
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donemindeki antropometrik Olciimlerin, viicut kompozisyonun ve kan
basinci degerlerinin dlgiimlerinin degisimi egzersiz yapma durumundan
etkilenirken, cinsiyetler arasinda fark gostermemektedir.

Egzersiz yapan katilimcilar giinde ortalama 1683,3 mL su tiiketirken,
egzersiz yapmayan katilimcilar ortalama 1440,9 mL su tiiketmektedirler.
iki grup arasindaki fark istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir.

Tatil donemi oncesi viicut agirlik 6l¢limii ortalamasi kadmnlarda 64,28 kg
erkeklerde 80,39 kg olarak bulunmustur. Tiirkiye genelinin ortalamalarmna
gore bakildiginda bu degerler kadinlarda ortalamaya gore daha diisiikken
erkeklerde ortalamanin daha istiindedir. Tiirkiye genelinde erkeklerde
ortalama viicut agirhg 77,2+13,9 kg, kadinlarda ise 70,9+15,5 kg’dur.
Calismamizda tatil donemindeki antropometrik Olgiimlerin degisimine
bakildiginda; egzersiz yapan katilimcilarin agirliklarinda 0,32 kg’lik, BKI
degerlerinde 0,14 kg/m?’lik ve yag oraninda %0,55°lik bir azalma oldugu
goriilmiistiir. Bu degisim istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir.
Egzersiz yapmayan katilimcilarda ise viicut agirliklarinda 0,61 kg’lik,
BKI degerlerinde 0,22kg/m?’lik ve yag oranmnda %0,9’luk bir artis oldugu
gozlemlenmistir. Bu degisimler istatistiksel olarak anlamli bulunmustur.
Egzersiz yapan katilimcilarin Ramazan 6ncesi donemde ortalama enerji
alimi 1413,54 kcal olarak goriilmiistiir. Sonraki donemlerde istatistiksel
olarak anlamli bir artis olmustur. Diger donemlerdeki ortalama enerji
alimi sirasiyla 1643,75 kcal,1724,95 kcal, 1631,52 kcal ve 1768,70
kcal’dir.

Egzersiz yapmayanlarin enerji alimmda Ramazan ve Kurban Bayrami
donemlerinde 6nemli bir artiy goriilmiistiir. Ramazan 6ncesi donemde
1655 kcal enerji alirlarken, Ramazan Bayrami’nda 1890,71 kcal, Kurban
Bayram1 doneminde ise ortalama 1920 kcal enerji alim1 olmustur.
Egzersiz yapan bireylerin karbonhidrat tiiketimi Ramazan Oncesi
donemde 131,47 g iken diger donemlerde anlamli bir artis yasandigi ve
sirastyla 151,65 @,162,45 g, 15553 g ve 158,71 g’a yiikseldigi
goriilmektedir. Egzersiz yapmayanlarda ise Ozellikle Ramazanda ve

bayram donemlerinde Onemli bir artig gOriilmiistiir. Ramazan Oncesi
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donemde 141,61 gram karbonhidrat tiiketirlerken, bu deger Ramazanda
ve bayram donemlerinde sirastyla 173,86 g ve 166,08 g’a yiikselmistir.
Egzersiz yapanlar Ramazan 6ncesi donemde 55,02g protein tiikketirken
diger donemlerde anlamli bir artis yasanmustir ve sirasiyla ortalama
protein tiiketimi 63,37 g, 65,85 g, 58,55 g, ve 68,24 g’a yiikselmistir.
Egzersiz yapmayan bireylerin ise tatil donemlerine gore protein tiiketimi
degisimi istatistiksel olarak anlamli bulunmamastir.

Egzersiz yapan bireyler Ramazan Oncesi donemde 71,81 g yag
tilketirlerken diger donemlerde anlamli bir artis yasanmistir ve yag
tilketimi sirasiyla ortalama 83,78g, 85,649, 83,909 ve 91,35 g’a
yiikkselmistir. Egzersiz yapmayan katilimcilarda ise Kurban Bayrami
déneminde yag tiiketiminde 6nemli bir artig goriilmiistiir. Ramazan 6ncesi
donemde ortalama 86,77 g tiiketirlerken bu sayr Kurban Bayrami’nda
ortalama 101,91 grama ylikselmistir

Kolesterol tiiketiminde de ayni sekilde iki grupta da Ramazan Oncesi
doneme gore, Kurban Bayrami doneminde anlamli bir artig goriilmiistiir.
Egzersiz yapanlarin kolesterol almi 268,79 mg’dan 365,23 mg’a
yiikselirken, egzersiz yapmayanlarm 318,43 mg’dan 419,51 mg’a
yiikselmistir.

Egzersiz yapan ve yapmayan katilimcilarda, iki grupta da Ramazan
oncesi doneme gore Kurban Bayrami doneminde doymus yag asidi
tilketiminde anlamli bir artig goriilmiistiir. Egzersiz yapanlarin ortalama
doymus yag asidi alimi 26,96 g’dan 35,71 g’a yiikselirken, egzersiz
yapmayanlarin 31,68 g’dan 38,99 g’a yiikselmistir.

Egzersiz yapanlarm demir tiiketiminde Ramazan ve Kurban Bayrami
doénemlerinde 6nemli bir artig goriilmiistiir. Ramazan 6ncesi dénemde
8,11g demir tiiketirlerken, Ramazan bayraminda 10,54g ve Kurban
Bayrami’nda 10,59g demir tiiketmislerdir. Egzersiz yapmayanlarda ise
Ramazanda ve bayram donemlerinde demir tiiketiminde 6nemli bir artis
gorililmiistiir. Ramazan oncesi 10,5 gram demir tiiketirlerken diger
donemlerde smrasiyla 9,71g, 10,81g, 11,20g, 10,909 ve 12,34 grama
yiikselmistir.
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24. Egzersiz yapan ve yapmayan katilimcilarda, iki grupta da Ramazan
oncesi doneme gore Kurban Bayrami doneminde A vitamini aliminda
anlamli bir artis goriilmiistiir. Egzersiz yapanlarn A vitamini alimi
1023,91 mcg’dan 2218,26 mcg’a yiikselirken, egzersiz yapmayanlarin
1112,14 mcg’dan 3019,52 mcg’a ylikselmistir.

6.2.0Oneriler

Tatil donemleri, bireylerin yasam tarzinda bir c¢ok degisiklik olmasi ile
birlikte viicut agirligr artisi icin riskli donemlerdir. Bu donemlerde goriilen agirlik
artiginin  kalict olmasi, obezitenin Onlenmesi i¢in stratejiler gelistirirken tatil
donemlerinin de g6z oniinde bulundurulmasi gerektigini gostermektedir.

Ramazan doneminde genel olarak agirligin sabit kaldigi veya azaldigi
gbézlemlenmistir. Fakat sonrasinda gelen Ramazan Bayrami ve Kurban Bayrami
donemlerinde agirlik artis1 oldugu diisiiniilmektedir. Bu donemde, yagli ve sekerli,
enerji miktar1 yiiksek yiyeceklerin tiikketiminde goriilen artis ile fiziksel aktivitenin
azalmas1 viicut agirliginda goriilen artisin temel nedenleridir. Bu nedenle bu
donemde oOzellikle yiyecek se¢imleri ve tiiketim miktarlar1 kontrollii yapilmalidir.
Kizartma, kavurma gibi yagh pisirme yOntemleri yerine i1zgara, firinda pisirme,
haglama gibi saglikli pisirme yontemleri kullanilmalidir. Tath segilirken serbetli
tathlar yerine, enerji miktar1 daha diisiik olan siitlii tathlar tercih edilmelidir. Giin
boyu alinan enerji miktarinin kontrolii ve saglikli beslenme i¢in bu dénemlerde bir
diyetisyen kontrolinde beslenilmelidir. Boylece yasam tarzinda gerekli
degisikliklerin yapilmasi ile birlikte agirlik artiginin 6niine gegilebilir.

Saglik Bakanlig: tarafindan tatil donemlerinde yapilmas: gereken yasam tarzi
degisikliklerini bireylere gostermeye yonelik kamu spotlar1 hazirlanmali ve medya
araciligi ile kisilere ulastiriimalidir. Hazirlanan bu spotlarda, tatil donemlerinde viicut
agirhk artigr goriildiigii, bu artiglarin genellikle kalici olmasi nedeniyle obeziteye
neden oldugu, bu nedenle tatil donemlerinde de saglikli beslenmeye dikkat edilmesi
ve fiziksel aktivitenin artirilmasi gerektigi vurgulanmalidir.

Bu calisma Tiirkiye’de tatil donemindeki antropometrik Slciim ve beslenme
aliskanliklarin1 inceleyen ilk calismadir. Ramazan donemindeki viicut agirlik

degisimine bakan bir¢ok caligma bulunmaktadir, ancak bayram donemlerini de
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kapsayan tatil donemini inceleyen ¢aligma bulunmamaktadir. Bizim ¢aliymamizda
tatil donemi Oncesinde ve sonrasinda olmak iizere iki defa antropometrik 6l¢iim
almmustir. Agirlik degisimlerinin tam olarak hangi donemlerde daha fazla oldugunu
saptamak amaciyla biitiin donemlerin sonunda 6l¢lim alinarak yapilan ¢aligmalara
ihtiyag vardir. Ayrica Tiirkiye’deki tatil donemleri farklit mevsimlere denk gelebildigi
icin tatil doneminde yapilan c¢aligmalar tekrarlanarak mevsimsel etkilerin de

anlagilmasi saglanmalidir.
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EK 2. Onam Formu

Sayin katilimct,

19-64 yas arasindaki sedanter ve diizenli egzersiz yapan bireylerin ramazan dncesi,
ramazan sirasi, ramazan bayrami, ramazan bayrami sonrasi ve kurban bayrami
donemlerini kapsayan tatil doneminde besin tiiketimlerindeki degisimlerin ve tatil
doneminin sonunda viicut agirliklarinda, viicut kompozisyonlarinda ve kan
basinglarinda olusan deg§isimlerin saptanmasini amacglayan bu arastirma, Hacettepe
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Beslenme ve Diyetetik Boliimii tarafindan
yapilmaktadir. Sizin yanitlarmizdan elde edilecek sonuglar ile tatil doneminde
degisen beslenme aligkanliklar1 ve bu donemin sonunda goriilen antropometrik
Olctim degisiklikleri saptanabilecek ve bu donemde yapilmasi gereken yasam tarzi
degisiklikleri ile ilgili onerilerde bulunulacaktir. Bu nedenle sorularin tiimiine
ictenlikle cevap vermeniz biiylik 6nem tagimaktadir.

Arastirmaya katiliminiz goniilliilik esasma dayalidir. Bu form ile elde
edilecek bilgiler gizli kalacaktir ve sadece arastrma amaciyla kullanilacaktir.
Calismaya katilmamay tercih edebilirsiniz veya anketi doldururken istemezseniz
vazgegcebilirsiniz.

Anket formuna adinizi ve soyadinizi yazmayiniz.

Yanitlarinizi sorularm altinda yer alan segenekler arasindan uygun olani daire
icine alarak ya da agik uglu sorularda sorunun altinda birakilan bosluga yazarak
belirtiniz. Birden fazla secenek isaretleyebileceginiz sorularda, size uygun gelen
biitiin segenekleri isaretleyiniz Eger sorunun yanitlar1 arasinda’’diger *’ segenegi
mevcutsa ve yanitiniz var olan seceneklerin arasinda yer almiyorsa, bu durumda
yanitinizi diger segcenegindeki bosluga yaziniz.

Anketi yanitladiginiz icin tesekkiir ederiz.

Calisma ile ilgili herhangi bir sorunuz oldugunda asagidaki kisi ile iletisime
gegebilirsiniz.

Yrd. Dog. Dr. Zeynep Goktas
Hacettepe Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Beslenme ve Diyetetik Boliimii
Telefon: 05432537108

Calismaya katilmayr Kabul ediyorsaniz asagidaki kutucugu X ile isaretleyiniz ve

devam ediniz.

Kabul ediyorum




EK 3. Anket Formu

HACETTEPE UNIVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERI ENSTITUSU
BESLENME VE DIiYETETIK BOLUMU

Tatil Doneminde Bireylerin Besin Tiiketim Aliskanhklarinin ve Antropometrik

Olgiimlerindeki Degisimlerin Saptanmasi
Anket No:

A. GENEL BiLGILER

1. Cinsiyetiniz: (1) Kadin (2) Erkek
2. Yasmiz: .............. yil
3. Egitim diizeyiniz:
(1) Okuryazar degil (2) Okuryazar (3) Ilkokul
(4) Ortaokul (5) Lise (6) Universite
(7) Lisansiistii
4. Calisma durumunuz: (1) Calistyor (2) Calismiyor
5. Mesleginiz: (1) Ogrenci (2) Emekli (3)
Ev hanimi
(4) Memur (5) Serbest meslek (6) Ciftgi
(7) Isci (8) Issiz (9) Diger (Belirtiniz)
6.Medeni durumunuz: (1) Bekar (2) Evli (3) Dul/ Bosanmis
7. Diizenli egzersiz yapiyormusunuz?
1. Evet (Thrtic. ..o , Sikhigi: ... kez/hafta,
Siiresi:....... dakika/hafta
2. Hayrr

8.Hekim tarafindan tanis1 konulmus kronik bir saglik sorununuz/hastaliginiz var n?

(D) Evet (coveveeieiiiieeieeeenl) (2) Hayrr

B. BESLENME ALISKANLIKIL.ARI
9. Gunlik su tuketiminiz: .............. mL

10. Genel olarak beslenmenizi nasil degerlendirirsiniz?

(1) Cok iyi (2)iyi (3) Kotii (4)Cok kotii
11.Giinde kag¢ 6giin yersiniz? (......... ) Ana(......... ) Ara
12.Ana 6glin atlar mismiz? (1) Hayir (2) Evet (3) Bazen



13.Yanit Evet veya Bazen ise; genellikle hangi 6giinii atlarsmniz?

(1) Sabah (2) Ogle (3) Aksam
14.Daha 6nce 6zel bir diyet uyguladiniz m1? (1) Evet.......................... (2) Hayrr
15.Supleman kullaniyor musunuz? 1) Evet.......................... (2) Hayrr

16.Yanit Evet ise kullanim stkhiginiz? ...,

17.Kullandiginiz vitamin, mineral, bitkisel destek veya besin destegini kim onerdi?

1. Doktorum 4. internet 7. Televizyon
2. Diyetisyenim 5.Kimse 6nermedi kendim uyguluyorum | 8.Ailem, arkadaslarim
3. Eczacim 6. Kitap, gazete, dergi 9.Diger (belirtiniz)......ccceeveeeeee.

18.Kullandiginiz destekleri hangi amaclar icin kullaniyorsunuz? (birden fazla secenek
isaretlenebilir)

1. Yeterli ve dengeli 2. Kemik erimesini 3. Demir yetersizligini
beslenmek dnlemek/iyilestirmek 6nlemek/iyilestirmek
4. Zayiflamak igin 5. Gebe ve emziklilik destegi olarak 6.Menapoz sonrasi destek olarak
7. Spor destegi olarak 8.Uzun siire ilag kullanmanin yan etkilerinden korunmak igin
e - 11.Diger
9.Sigara igtigim igin 10.Bilmiyorum o
(belirtiniz)....ccceeeeeeceeeeeecree s

C. SIGARA VE ALKOL ALISKANLIGI

17.Sigara kullaniyor musunuz? 1. Hayir hi¢ igmedim 2. Igtim biraktim 3. Halen
iciyorum
Adet:....... adet/glin Toplam sigara i¢cme siiresi:....... vl (i¢ip birakan ve halen
icenler i¢in)
18.Alkol tiiketiyor musunuz? (Son 1 yila ve genelde olan duruma gore cevaplayimniz.)
1. Hayrr 2. Evet

Cevabimz ‘evet’ ise,

a) Ne siklikla tiiketiyorsunuz?

1. Her giin 2. Haftada 5-6 kez 3. Haftada 3-4 kez 4. Haftada
1-2 kez 5. 15 giinde 1 kez 6. Ayda 1 kez 7. Ayda
1’den az

b) Ne kadar tiiketiyorsunuz? ............ ml/ay



¢) Genellikle ne tiir alkol tiiketiyorsunuz?

1. Bira
6.Votka

2. Sarap
7. Tekila

3. Viski 4. Cin 5. Raki
8. Konyak 9. Likor10.Diger

D. ANTROPOMETRIK OLCUMLER

TATILDEN ONCE

TATILDEN SONRA

Boy

Kilo

BKi

BMH

Visceral Fat

Yag %

Kas %

Kan basinci

Nabiz




E. FIZIKSEL AKTIVITE KAYIT FORMU
Sabah saat kagta uyandiniz? Bir gece dnce kagta yatmistiniz? Uyandiktan sonra
sirasiyla neler yaptiniz?

TARIH: .....[.ccd ...

. SAAT DAKIKA | FAALIYET SAAT DAKIKA FAALIYET
FAALIYET
Uyku 1 00-14 1{00-14
......... 00 : [15-29 5 {15-29
Ulal? 2 : B0-44 :30-44
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apil
an : [00-14 100-14
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@ . 1529 {15-29
yapil 03 15
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Ayak 5 : [00-14 :00-14
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lan 04 : [30-44 16 130-44
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F. 3 GUNLUK BESIN TUKETIM KAYDI
1.glin o201

e Besin veya Yemekler . . . . . | Agirhk
OGUNLER | vemek Adi | Hazrlamrken icine Olgii Agirhik (g) Icecekler Olgii @

Konan Malzemeler

Sabah

Kusluk

Ogle

Ikindi

Aksam

Gece




2. glin

v o201

OGUNLER

Besin veya
Yemek Adi

Yemekler
Hazirlanmirken Igine
Konan Malzemeler

Olcii

Agirhik (g)

Icecekler

Olcii

Agirhk
(9)

Sabah

Kusluk

Ogle

Ikindi

Aksam

Gece




3. glin

v o201

OGUNLER

Besin veya
Yemek Adi

Yemekler
Hazirlanirken Igine
Konan Malzemeler

Olcii

Agirhik (g)

Icecekler

Olcii

Agirhk
(9)

Sabah

Kusluk

Ogle

Ikindi
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Gece
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